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Tıbbiyelilerin işgalci emperyalist
güçlere karşı tutum alışının 100.
yılında 14 Mart Tıp Bayramı,
Ankara Tabip Odası tarafından
sağlık alanında katlanarak
büyüyen sorunlara dikkat çeken,
taleplerinin gerçekçi çözümlere
ulaşması için sağlık emekçilerinin
sesini duyuran, barış, demokrasi
ve özgürlük yolundaki
kararlılıklarını ifade eden
etkinliklerle kutladı.  4-5 ))

14 Mart’ın
100. Yılı,
etkinliklerle
kutlandı 

17 Nisan Sağlıkta
Şiddetle Mücadele
Günü Olsun!

hekimlerin gücü, hekimlerle güçlü

Dr. Ersin Arslan’ın ölüm yıldönümünde hekimler Sağlıkta 
Şiddetle Mücadele Günü ilan edilmesini istedikleri 17 Nisan’da
düzenledikleri eylemlerle sağlıkta şiddetin son bulması için 
taleplerini bir kez daha dile getirirken önlem almayan ve şiddet
yasasını çıkarmayan yetkililerin yaşanan ölümlerden 
sorumlu olduğunu duyurdular. 2 ))

GüncelGüncel RöportajGüncel

Ankara Tabip Odası yerel seçimler
öncesi yerel yönetim adayları ve parti
politikalarına katkı sağlayarak yön
verme hedefiyle “Verilerle Ankara’nın
Sağlığı” raporunu yayımladı.  3 ))

ATO “Verilerle
Ankara’nın
Sağlığı” raporunu
yayımladı 

Ankara Tabip Odası Ara Genel Kurulu
13 Nisan 2019 Cumartesi günü Ankara
Tabip Odası’nda gerçekleştirildi.  9 ))

Ankara Tabip Odası
Ara Genel Kurulu
gerçekleştirildi

Asistan hekimlerin
haklarında ayrım 
olamaz!
Ankara Tabip Odası Hukuk Bürosu
üniversitelerin tıp fakültelerinde
uzmanlık eğitimi görenlere yapılan
ödemelerin, Sağlık Bakanlığı
bünyesindeki emsallerinden az
olamayacağına dair bir bilgilendirme
notu paylaştı.  13 ))

Güncel

66 Yıl Öncesinden 
Bir Genel Kurul
Daveti
Ankara Tabip Odası bundan 
tam 90 yıl önce 11 Nisan 1928
tarihinde kabul edilen ve 
14 Nisan 1928 tarihinde 
Resmi Gazete’de 
yayınlanarak yürürlüğe 
giren Etibba Odaları 
Nizamnamesi ile kuruldu.  8 )) 

Dr. Nevzat Eren
Ulusal 
Halk Sağlığı
Sempozyumu 
yapıldı   
Ankara Tabip Odası Halk 
Sağlığı Komisyonu’nun
düzenlendiği 17. Dr. Nevzat
Eren Ulusal Halk Sağlığı
Sempozyumu 27 Nisan
Cumartesi günü yapıldı.  9 ))

Aşısız çocuk sayısı
gün geçtikçe artıyor,
salgın tehlikesi
büyüyor 
Dünya Bağışıklama Haftası
dolayısıyla TTB ve ATO
tarafından yapılan basın
açıklamasında aşısız çocuk
sayısının gün geçtikçe arttığına
ve salgın tehlikesinin
büyüdüğüne işaret edildi.  11 ))

Sağlık Bakanlığı 
eliyle sağlıkta 
orta çağ! 
Türk Tabipleri Birliği’nin 
“Tıbbın Alternatifi Olmaz” 
kampanyası ile itiraz                 
ettiği sağlıkta
muhafazakarlaşma ve 
gericileşme
uygulamaları 
devam ediyor.  12 ))

Ankara’nın ilk kadın
doktoru: 
Dr. Sevim Öge 
Ankara’nın ilk kadın
doktorlarından Dr. Sevim Öge
bir elin parmaklarını
geçmeyecek sayıda hekim
yetiştirilen yıllarda bir kadın
olarak çıktığı bu uzun
yolculuğu Hekim Postası için
anlattı.  15 ))



şiddet

Hekim Postası
Sahibi:
Ankara Tabip Odası 
adına
Dr. Vedat Bulut
Sorumlu Yazı 
İşleri Müdürü:
Dr. Vedat Bulut

Yayımlayan:
Ankara Tabip Odası 
Yayının Türü:
Yerel, süreli
Yayının Şekli:
Aylık Türkçe 
Yıl: 2019, Sayı: 94
12.000 adet basılmıştır.

Yayın İdare Merkezi:
Ankara Tabip Odası 

Mithatpaşa Cad. 

No: 62/18 Kızılay 

ANKARA  

www.ato.org.tr

Tel : (312) 418 87 00  

Faks : (312) 418 77 94

Editör:
Sibel Durak

Haberler:
Sibel Durak
Kansu Yıldırım

Haber, yorum ve
yazılarınızı 
ato@ato.org.tr
adresine 
gönderebilirsiniz.
Ankara Tabip Odası 
Basın Yayın Komisyonu
ürünüdür.
Ayda bir yayınlanır.
ATO üyelerine 
ücretsiz gönderilir.

Baskı öncesi hazırlık: 
GEO Tanıtım ve Reklam 
Turgut Reis Caddesi  47/6
06570 Maltepe /Ankara 
Tel :(0532) 664 08 98  

geotanitim@gmail.com
Basım yeri ve tarihi: 
İhlas Gazetecilik AŞ. Saracalar
Mahallesi 57. Sokak No: 21/A 
Akyurt Ankara Tel: 353 29 61 
3 Mayıs 2019 

Yayın Kurulu: 
Ali Karakoç, Arif Müezzinoğlu, Benan Koyuncu,
Can Pençe, Çetin Atasoy, Derman Boztok, Ebru
Basa, Eriş Bilaloğlu, Figen Şahpaz, Gül Bakır,
Gülgün Kıran, Gülriz Erişgen, İrem Yıldız, Mine
Önal, Muharrem Baytemür, Onur Naci Karahancı,
Ramazan Akçan, Selçuk Atalay, Selçuk Çelik,
Serdar Koç, Zafer Çelik

Dr. Ersin Arslan’ın 17 Nisan
2012 günü çalıştığı hastanede
bir hasta yakını tarafından
öldürülmesinin üzerinden 7 yıl
geçti. Dr. Ersin Arslan’ın
ölümünün ardından geçen
süreçte Dr. Kamil Furtun, Dr.
Aynur Dağdeviren, Dr. Fikret
Hacıosman, Dr. Hüseyin Ağır,
Dr. Said Berilgen de sağlıkta
şiddeti önlemeye yönelik somut
önlemler alınmadığı için ha-
yatlarını kaybettiler.

Her geçen gün artan sağlık
alanında yaşanan şiddete karşı
Türk Tabipleri Birliği’nin
çağrısıyla sağlık emekçileri 17
Nisan’ın “Sağlıkta Şiddetle Mü-
cadele Günü” olarak ilan
edilmesi ve TTB’nin Meclise
sunduğu şiddeti önleme
yasasının çıkarılması talep-
leriyle ülke genelinde eylem
yaptı.

Ankara’da yapılan eylemler
sabah saatlerinde Ankara Tabip
Odası yönetim kurulu üyeleri-
nin, ASM ziyaretleri ile başladı.
ASM’lerde çalışanlar ve has-
talarla birlikte şiddet kınandı,
Dr. Ersin Arslan ve şiddete
kurban verilen sağlık emekçi-
leri için saygı duruşunda bu-
lunuldu.

Ardından, Sağlık Bakanlığı
önünde Ankara Tabip Odası

yöneticileri, üyeleri ve sağlık
çalışanlarının katılımıyla dü-
zenlenen basın açıklamasında
sağlıkta şiddete karşı Sağlık
Bakanlığı göreve ve TTB ile
birlikte mücadeleye davet edil-
di. 

Basın açıklamasına Ankara
Tabip Odası adına Başkan Dr.
Vedat Bulut, Genel Sekreter
Dr. Ali Karakoç, Yönetim Ku-
rulu üyeleri Dr. Gülgün Kıran,
Dr. Gül Bakır, Dr. Arif Müezzi-
noğlu, Dr Ramazan Akçan, TTB
adına Dr. Selma Güngör, Tür-
kiye Aile Hekimleri Uzmanlık
Derneği adına Yönetim Kurulu
üyesi Dr. Hakan Mut, SES An-
kara Şube Eş Başkanı Hüsnü
Yıldırım ve çok sayıda sağlık
çalışanı katıldı.

Basın açıklamasından önce
söz alan Dr. Ali Karakoç sağlıkta
şiddetin sona ermesi için sağlık
meslek örgütleriyle Sağlık Ba-
kanlığı’nın bir araya gelerek
çözüm üretmesi gerektiğini
söyledi. Sağlıkta şiddet yasası
adı altında çıkarılan torba ya-
sanın şiddeti önlemekte yeter-
siz olduğunu belirtti. Dr. Ka-
rakoç, Sağlık Bakanlığının koy-
duğu kurallara uyan hekimlerin
hasta ve hasta yakınları tara-
fından şiddete uğradığını ak-
tararak Bakanlığı kendi koy-
duğu kurallara sahip çıkmaya
davet etti. 

“Hazırladığımız yasa
tasarısını görmezden
geldiler” 

Basın açıklamasını okuyan
Dr. Vedat Bulut 1988 yılından
bugüne sağlık hizmeti üretirken
yaşanan hekim cinayetlerini
sıraladı. Dr. Bulut, bu saldırı-
lardan sonra şiddeti durdura-
bilmek için iş bırakmadan ey-
leme, hastane bahçelerinde tu-
tulan nöbetlerden Türkiye Bü-
yük Millet Meclisi’nde sabah-
lara kadar komisyon toplantı-
larına katılımlara kadar çok
sayıda yöntem denediklerini
belirtti. İktidarın tüm bu kat-
liamları ve hekimlerin sağdu-
yusunu görmesine karşın sağ-
lıkta şiddeti durdurma nokta-
sında adım atmadığına dikkat
çeken Dr. Vedat Bulut “Sağlıkta
şiddeti önlemeye yönelik ha-
zırladığımız yasa tasarısını gör-
mezden geldiler. 17 Nisan “Sağ-
lıkta Şiddetle Mücadele Günü”
olsun dedik onu bile ellerinin
tersiyle ittiler” dedi. Dr. Bulut,
Türk Tabipleri Birliği ve tabip
odalarının Dr. Ersin Arslan’ın
ölüm yıldönümünde tüm he-

kimlerin can güvenliğini sağ-
lamak için sürdürdüğü müca-
deleyi bir an bile olsun günde-
minden düşürmeyeceğini be-
lirtti. Dr. Bulut açıklamanın
sonunda Sağlık Bakanlığı’ndan
17 Nisan’ın Sağlıkta Şiddetle
Mücadele Günü olarak kabul
edilmesini ve sağlıkta şiddeti
önlemeye yönelik yasanın ya-
şama geçirilmesini bir kez daha
talep etti.

“Somut çözüm
üretmeyen yetkililer
sorumlu” 

TTB Merkez Konseyi Üyesi
Dr. Selma Güngör de konuş-
masında 17 Nisan’ın Sağlıkta
Şiddetle Mücadele günü ilan
edilmesini görüşmek için Sağlık
Bakanlığı’ndan ısrarla randevu
istediklerini ancak halen bir
cevap gelmediğini vurguladı.
Dr. Güngör şiddet yasası adı
altında çıkarılan yasanın da
sağlıkta şiddeti önlemekten
uzak olduğunu belirtti. Dr.
Güngör, somut çözümler üret-
meyen Bakanlık ve yetkililerin
yaşanan ölümlerden sorumlu
olduklarını kaydetti. 

“Sağlıkta şiddet bir
halk sağlığı
sorunudur” 

Türkiye Aile Hekimleri Uz-
manlık Derneği Yönetim Ku-
rulu üyesi Dr. Hakan Mut da
sağlıkta şiddetin bir halk sağlığı
sorunu olduğunun altını çize-
rek sağlıkta şiddet yasasının
sadece sağlık çalışanları için
değil halk için de çıkarılması
gerektiğini vurguladı. Sağlıklı
koşullarda çalışmazsak halkı-
mıza sağlıklı bir hizmet suna-
mayız diyen Dr. Mut “Halkımız
yanımızda dursun sağlıkta şid-
det sona ersin istiyoruz” diye-
rek sözlerini bitirdi.

17 Nisan akşamı Kuğulu
Park’ta hekim ve sağlık çalı-
şanları tarafından “Sağlıkta
Şiddeti Önleme Yasasını Arı-
yorum!” nöbeti tutuldu. Beyaz
önlükleriyle eyleme katılan he-
kimler ve sağlık çalışanları
kaybettikleri meslektaşlarının
yer aldığı dövizlerle sağlıkta
şiddetin sona ermesini ve bir
an önce etkin bir yasanın çık-
masını talep ettiler.

Hekim Postası

17 Nisan Sağlıkta Şiddetle
Mücadele Günü Olsun!
Dr. Ersin Arslan’ın ölüm yıldönümünde hekimler Sağlıkta Şiddetle Mücadele Günü ilan edilmesini istedikleri 17 Nisan’da
düzenledikleri eylemlerle sağlıkta şiddetin son bulması için taleplerini bir kez daha dile getirirken önlem almayan ve
şiddet yasasını çıkarmayan yetkililerin yaşanan ölümlerden sorumlu olduğunu duyurdular. 



Ankara Tabip Odası yerel seçimler öncesi yerel
yönetim adayları ve parti politikalarına katkı
sağlayarak yön verme hedefiyle “Verilerle Ankara’nın
Sağlığı” raporunu yayımladı.

Dr. Vedat Bulut ATO Yönetim Kurulu Başkanı
vbulut@vedatbulut.com

Cilalı Hastane Devri

ato’dan

31 Mart yerel seçimleri öncesinde
Ankara’daki mevcut sorunları, sağ-
lıklı kent yaşamı göstergelerine göre
değerlendirebilmek, sağlıklı bir şehir
olma yolunda yapılması gerekenleri
belirleyebilmek için hazırlanan rapor
Belediye Başkan Adaylarının da da-
vet edildiği Sağlıklı Kent Panelinde
katılımcılarla paylaşıldı. 

Raporda Ankara’nın sağlık kar-
nesi, nüfus, sağlık hizmetleri, göç,
işçi sağlığı, kentsel dönüşüm, hava
ve su kalitesi, içme ve kullanma
suları, kadın dostu kent başlıkları
altında irdelendi. Raporda, Anka-
ra’nın daha sağlıklı bir kent haline
gelebilmesi için çözüm önerileri de
sunuldu. Bu öneriler arasında;

*Genç nüfusun yoğun olduğu bir
kent olan Ankara’da başta okul sağ-
lığı, çocuk ve ergen sağlığı olmak
üzere bu nüfusa yönelik sağlık hiz-
metlerinin öncelenmesi,

*Çalışan nüfusa yönelik işyeri ta-
banlı koruyucu sağlık hizmetlerinin
yaygınlaştırılması ve etkinleştiril-
mesi,

*Birinci basamak sağlık hizmet-
lerinin daha da iyileştirilmesi,

*Kadın dostu kent oluşturulması
yönünde atılan çabaların artırılması, 

*Kentte yaşayan göçmenlerin ve
mültecilerin temel sağlık hizmetle-
rine erişimlerinin sağlanması, eğitim,
iletişim, güvenlik, psikososyal destek

vb gereksinim ve sorunlarının çö-
zümü için kısa, orta ve uzun vadeli
çalışmalar planlanması ve var olan-
ların sürdürülmesi,  

*Ankara’da hava kirliliğinin ciddi
düzeyde bir çevre ve halk sağlığı
problemi haline gelmesinin engel-
lenmesi için başta ulaşım olmak
üzere hava kirliliğine neden olabi-
lecek etkenler konusundaki duru-
mun gözden geçirilmesi ve önlem
alınması, 

*İçme ve kullanma suları ile ilgili
denetim sonuçlarının açıklanıp ka-
muoyunun bilgilendirilmesi,  

*Başta kentsel dönüşüm kapsa-
mındaki yıkım faaliyetleri olmak
üzere tüm yıkım süreçlerinde halk
sağlığı açısından gerekli önlemlerin
alınması, 

*Eski döneme ait pek çok yapıda
asbeste ilişkin bir plan dâhilinde
önce tespit sonra da önlem çalış-
maları yapılması, 

*Son yıllarda iş kazası ve meslek
hastalığı konusunda üst sıralara
yükselen Ankara’da  işyerlerinde
sağlık ve güvenlik hizmetlerinin  et-
kinleştirilip  gerekli önlemlerin alın-
ması, 

*İşyerlerindeki mimari şartların
eksikliğine bağlı meydana gelen bü-
yük kayıplar ve iş kazalarına karşı
belediye denetimlerinin özenle ya-
pılması ve eksiklere hızla müdahale
edilmesi gerektiği kaydedildi

ATO “Verilerle
Ankara’nın Sağlığı”
raporunu yayımladı 

Hekim Postası

Ve insanoğlu sağlık ala-
nında Hastane Devrini ta-
mamlayıp 2010’lu yıllarda
Cilalı Hastane Devrine geç-
ti, hamdolsun özel mülki-
yeti de icat etti. Tarımı yok
ettik, ama olsun bu devir
sağlık çalışanlarının yaşa-
mında Neolitik Çağ kadar
önem taşır. Ankara Başkent
olması nedeniyle, ancak
geçtiğimiz Mart ayında bu
mutluluğa erişti. 

Bilkent Şehir Hastanesi
görkemli bir törenle açıldı.
Ne kadarı açıldı? Kimse
oran veremez. Ya da ta-
mamı yapılmış gibi mi öde-
meler yapılacak şirketlere,
yoksa yapılan kadarı için
mi bir oransal ödeme var?
KÖİ kapsamında tüm do-
nanım şehir hastaneleri
ihalelerini alan firmalarca
sağlanacak denmesine rağ-
men, kapanan hastaneler-
den cihaz, donanım nak-
ledildi mi? Bu soruları de-
ğerli bir köşe yazarımız
Sn. Çiğdem Toker sordu.
Ancak henüz yanıt verilmiş
değil. Cilalı yeni hastane-
miz şimdilik Taş Hastane
Devrinden kalma Yüksek
İhtisas Hastanesi ve pro-
tokol hastanesi olarak bi-
linen Atatürk Hastanesi’ni
tarihe gömdü. Numune
Hastanesi de son günlerini
yaşıyor. Sağlık Bakanlığı
zaten Sıhhiye’deki bina-
sından çıkıp aylık 2,5 mil-
yon TRY kirayla bu hasta-
nenin yanı başına taşındı.
Şimdilik eski binası Ankara
Valiliği’ne tahsis edilmiş
durumda, lakin kim bilir,
belki o da bir işadamımıza
satılır. TOKİ bilir. 

Sıhhiye Meydanı’na bu
adın verilmesinin nedeni
Sağlık Bakanlığı’nın burada
bulunması ve Türkiye’nin
köklü sağlık kurumlarının,
yani Hıfzıssıhha Kurumu,
Numune Hastanesi, Yük-
sek İhtisas Hastanesi, Ha-
cettepe Üniversitesi ve An-
kara Üniversitesi’nin has-

tanelerinin çevrelemesi,
yakın konuşlandırılmasıy-
dı. O günün hekim bürok-
ratları hekim sayısının az
ve yetersiz olmasından
ötürü birden çok görevi
yürütürdü. O kurumlar
arasında birkaç dakikalık
yürüyüşle hem yönetimsel
hem de hekimlik görevle-
rini gerçekleştirirdi. Ana-
dolu’nun ücra köşelerin-
den, köylerden, kentlerden
Ankara Otogar’ına (eski bi-
linen kısaltmasıyla AŞOT)
inen hastalar bir yürüme
mesafesinde sağlık hizmeti
almaya bu hastanelere baş-
vururdu. Halen Ankara’ya
gelince Dr. Sami Ulus, Dr.
Kemal Bayazıt gibi mer-
hum meslektaşlarımızı so-
ran hastalar olurmuş. Ana-
dolu’da zaman donmuş,
hekimlerse ölümsüz var-
lıklar gibi efsaneleşmişler. 

Taş Hastane Devri’nin
kapanışını, Cilalı Hastane
Devri’nin simgesi olacak
dünyanın en büyük has-
tanesi (?) Bilkent Şehir Has-
tanesi’nin açılışıyla 14
Mart 2019 tarihinde resmi
törenle kutladık. Asansörü
düşmüş, vatandaş yara-
lanmış mıdır sorusunun
yanıtı bir muamma olsa
da, öylesine muhteşem bir
eserdir ki içerisinde heki-
minizi ve muayene edile-
cek alanınızı bulmak bile
saatlerinizi alır. Öyle
AŞOT’dan inip Sıhhiye’ye
yürümeye benzemez bu iş.
Yatağınızda konsültasyon
beklerken hekimin sizlere
ulaşması dakikalarla ola-
cak iş değildir. Tamamlan-
dığında 3700 yatağıyla,
30.000 tahmini poliklinik
başvurusuyla, 10.000 ka-
dar çalışanıyla Şehir Has-
tanesi değil, aslında tam
bir şehirdir. Bu nedenledir
ki başhekim yetmez, Bil-
kent Şehir Hastanesi il ol-
sun, vali atayalım deriz.
Nüfusu Bayburt’tan faz-
ladır, neden olmasın. Plaka

numarasını da 82 veririz.
Hastane içi transport araç-
ları (Golf arabaları) 82 pla-
kalı olur, hatta hekimler
hızla hastalara ulaşabilmek
için gingerlere binerek tra-
fiğe katılır. Ya da hologra-
mik konsültasyon devri
başlatalım, Cilalı Hastane
Devri bu teknolojiyle taç-
lansın. Zıp hekiminiz yanı
başınızda ya da zap siz il-
gili hekimin yanında. 

Cilalı Hastane daha iyi
sağlık hizmeti getirir mi?
Mortalite ve morbidite
oranları nasıl olacak?
Ambulansla hasta nakille-
rinde yollarda hasta kay-
bedilir mi? Bunları sağlık
istatistiklerine Üçler, Beşler
Yediler ve Kırklar ayar ver-
mezse gelecek günlerde
gözlemleyeceğiz.

Kapatılan hastanelerin
arazi ve binalarının başına
neler gelecek? Şeffaf ol-
mamaktan kaynaklı bu so-
rularımız da yanıtsız şim-
dilik. Ama Cilalı Hastane-
leri cilalayanlara ne kadar
servet transferi yapılacak
az çok biliyoruz. Kapatı-
lacak hastanelerin yatak
sayısıyla Bilkent ve Etlik
Şehir Hastanelerinin plan-
lanan yatak sayıları ara-
sındaki fark sadece 150
yataktır. 150 yatak için 3
milyar USD’den fazla  öde-
yeceğiz. Haliyle Cilalı Has-
tane Devri’nin yatağı da
pahalı. Koridorlarında ge-
zinirken duvarlara tıkla-
yınız, Cilalı Hastane Dev-
ri’nin cilasından keyif al-
maya bakınız.

Yirmi beş yıl sonra bu
tesisler devlete kalacak di-
yenlere de kulak vermek
iyi gelir. Çeyrek asıra kal-
madan sağlık hizmetleri,
kentleşme ve ulaşımda de-
vasa değişimler yaşanacak.
Bu yatırımların vizyonuna
sahip olmak için eğitim ve
diploma şart. Bakın burası
çok önemli. Demedi deme-
yiniz. 



güncel

14 Mart’ın 100. Yılı 
Tıbbiyelilerin işgalci emperyalist güçlere karşı tutum alışının 100. yılında 14 Mart Tıp Bayramı, Ankara Tabip Odası
tarafından sağlık alanında katlanarak büyüyen sorunlara dikkat çeken, taleplerinin gerçekçi çözümlere ulaşması için
sağlık emekçilerinin sesini duyuran, barış, demokrasi ve özgürlük yolundaki kararlılıklarını ifade eden etkinliklerle
kutladı. 

14 Mart Tıp Bayramı
etkinlikleri kapsamında
ilk olarak Ankara Tabip
Odası Asistan ve Genç
Uzman Hekim Komisyo-
nu tarafından 9 Mart
2019 günü “Hekimliğin
ve Tıbbın İtibarsızlaştı-
rılması” başlıklı bir panel

düzenlendi. Moderatör-
lüğünü Dr. Benan Ko-
yuncu’nun yaptığı pane-
le konuşmacı olarak
Avukat-Doktor İddamin
Karahancı, Dr. Nilay Eti-
ler, Gazeteci-Yazar Doğan
Tılıç, Dr. Ersin Yarış ka-
tıldı. Panelde malpraktis,

alternatif tıbba yö-
nelim, sağlık ha-
berciliği ve bilimsel
kongrelerin kamu
tarafından karşı-
lanmamasının so-
nuçları konuların-
da sunumlar yapıl-
dı.   

10 Mart 2019 günü, bu yıl 26.’sı gerçekleştirilen
Geleneksel Briç Turnuvası briçsever sağlık çalışanlarını
bir araya getirdi. 

9 Mart 2019

10 Mart 2019

11 Mart Pazartesi
günü “Sağlıklı Kent Pa-
neli” düzenlendi. Çağdaş
Sanatlar Merkezi’nde
gerçekleştirilen panelin
açış konuşmasını An-
kara Tabip Odası Yöne-
tim Kurulu Başkanı Dr.

Vedat Bulut yaptı. Mo-
deratör Prof. Dr. Çağa-
tay Güler’in giriş ko-
nuşmasından sonra
Prof. Dr. H. Tarık Şengül
Ankara’nın 4 katmanlı
mimari gelişimini, Tez-
can Karakuş Candan da

son dönemde şehrin mi-
mari olarak büyük ka-
yıplarını ve yapılacak-
ları anlattı. Son olarak
Doç. Dr. Cavit Işık Ya-
vuz Ankara Sağlık Ra-
porunun verilerini din-
leyicilerle paylaştı. 

11 Mart 2019

12 Mart 2019
Salı günü Başkent
Üniversitesi Tıp Fa-
kültesi Bağlıca
Kampüsü’nde Be-
şiktaş’ta 10 Aralık
2016 günü gerçek-
leştirilen terör sal-
dırısında hayatını
kaybeden tıp öğren-
cisi Berkay Akbaş
anısına Başkent
Üniversitesi ile bir-
likte  “Hayaller Ya-
rım Kalmasın” et-
kinliği düzenlendi.
TTB Tıp Öğrencileri
Kolu’nun katkıla-
rıyla gerçekleştiri-
len etkinlik Berkay

Akbaş anısına fidan
dikimi ile başladı.
Ardından yerleşke-
ye geçilerek fakül-
tenin duvarına ya-
pılan Berkay Ak-
baş’ın resmi ziyaret
edildi. Ankara Ta-
bip Odası Başkanı
Dr. Vedat Bulut‘un
burada yaptığı ko-
nuşma sonrasında
katılımcılar anı def-
terine duygularını
yazdılar. Etkinliğin
sonunda Berkay
Akbaş’ın arkadaş-
larının “Berkay’ı
anlattığı video gös-
terimi izlendi.

12 Mart 2019



17 Mart 2019 da
“1919’dan 2019’a” 14
Mart Tıp Bayramı’nın
100. yılında Türk Ta-
bipleri Birliği’nin çağrısı
ile Türkiye’nin dört bir
yanından tabip odaları
ve sağlık emek meslek
örgütlerinin katılımıyla
“Büyük Hekim Yürüyü-
şü” düzenlendi. İstanbul
Haydarpaşa Numune
Hastanesi bahçesinde

bir araya gelen binlerce
hekim “Ülkemize, Mes-
leğimize, Geleceğimize

Sahip Çıkıyoruz” diye-
rek Kadıköy İskele Mey-
danı’na  yürüdü.

Ankara’da her yıl dü-
zenli olarak sürdürülen
14 Mart Tıp Bayramı
resmi töreni Ufuk Üni-
versitesi Tıp Fakülte-
si’nin ev sahipliğinde
gerçekleştirildi.

1919’dan 2019’a 14
Mart’ın 100. Yıldönü-
münde rektörler, dekan-
lar, öğretim üyeleri, he-
kimler, öğrenciler ve
Ankara Tabip Odası yö-
netim kurulu üyelerinin
katılımıyla Anıtkabir zi-
yareti gerçekleştirildi. 

Ufuk Üniversitesinde
yapılan törende sırasıy-
la Ankara Yıldırım Be-
yazıt Üniversitesi Tıp
Fakültesi Dönem V öğ-

rencisi İrem Sünger,
Başkent Üniversitesi
Tıp Fakültesi Araştırma
Görevlisi Dr. Ekin Kaya
Şimşek, Ankara Tabip
Odası Yönetim Kurulu
Başkanı Prof. Dr. Vedat
Bulut, Ufuk Üniversitesi
Tıp Fakültesi Dekanı
Prof. Dr. Fikri İçli, Ufuk
Üniversitesi Rektörü
Prof. Dr. Tevfik Tezca-
ner tarafından sağlık
ortamını, tıp eğitiminin
son durumu ile sorun-
larını ve sağlık çalışan-
larının taleplerini kap-
sayan konuşmalar ya-
pıldı. Konuşmaların ar-
dından Ufuk Üniversi-
tesi’ndeki 14 Mart Prog-

ramına konuk olarak
katılan Prof. Dr. İlber
Ortaylı “Tıp Tarihi ve
Türkiye” başlıklı bir
konferans verdi.

Öğleden sonra ise
ATO, SES Ankara Şubesi
ve Ankara Diş Hekim-
leri Odası tarafından
Hacettepe Üniversitesi
Tıp Fakültesi bahçesin-
de basın açıklaması ya-
pıldı. “Taleplerimizde
ısrarcı, Mücadelemizde
kararlıyız” pankartı
açan hekim ve sağlık
çalışanları 14 Mart’ta
Türkiye’nin sağlık or-
tamı ve sağlıkçıların ta-
leplerine ilişkin açıkla-
mada bulundu.

13 Mart Çarşamba
günü Çankaya Beledi-
yesi Çağdaş Sanatlar
Kültür Merkezi’nde  “Anadolu’nun Kayıp Şarkıları”
film gösterimi yapıldı. Gösterim sonunda ger-
çekleştirilen söyleşide yönetmen Nezih Ünen
filmin hikayesini sağlık çalışanlarıyla paylaştı. 

13 Mart 2019

18 Mart Pazartesi akşamı, hafta bo-
yunca devam eden etkinlikler “Şiir Akşa-
mı” ile son buldu. Bu yıl 100. doğum yılı
olan hekim şair Ceyhun Atuf Kansu’nun
yanı sıra Behçet Aysan’ın anıldığı bol
şiirli gecede geçen yıl kaybettiğimiz, SES
Başkanlığı da yapmış olan ATO üyesi Dr.
Köksal Aydın da çok sevdiği türküler ile
anıldı. 18 Mart 2019

15 Mart Cuma günü meslekte 40.,50.,60. yılını dolduran hekimlere pla-
ketleri Ankara Üniversitesi Tıp Fakültesi Abdulkadir Noyan salonunda
yapılan törenle takdim edildi.

15 Mart 2019

16 Mart Cumartesi
günü Emekli Hekim Ko-
misyonu’nun katkılarıy-
la gerçekleştirilen “Fi-
danlarla Çınarlar Buluş-
ması”nda Prof. Dr. Zafer
Öner “Ne suya, ne sabuna” başlıklı
bir söyleşi gerçekleştirdi. Etkinlik,
katılımcıların Sakarya Meydan Mu-
harebeleri sırasında yaralı Türk as-
kerlerinin Sovyet doktorları tarafın-
dan tedavi edildiği hastane binası
olan Nazım Hikmet ve Puşkin Kültür
Merkezi’ne düzenlenen ziyaretle son
buldu. 

16 Mart akşamı ise Yenimahalle
Belediyesi Dört Mevsim Tiyatro Sa-
lonu’nda AltKat Sanat Tiyatrosu,

Franz Kafka’nın ölümsüz eseri  “Dö-
nüşüm”ü sağlık çalışanları için sah-
neledi.

16 Mart 2019

17 Mart 2019

14 Mart 2019

güncel



Bu öykü bir grup hekimin
Ankara’dan İstanbul’a coşkulu
yolculuğunun ve tanıklık et-
tikleri, bugünden yarına taşı-
nacak bir büyük buluşmanın
öyküsü…

16 Mart gecesi, mart ayının
gece serinliğinde, ATO önünde
başladı bu yolculuk.

10 gündür süren 14 Mart
100. Yıl etkinliklerinin yor-
gunluğu üzerimizde, ama en
sona kalan en anlamlı etkinliğe
katılabilmek için adeta kanat-
larımızı takmış bir şekilde, ça-
yımızla, sohbetimizle, umut-
larımızla gece 24.00’te, gün
tam 17 Mart’a dönerken bini-
yoruz  bizi hedefimize ulaştı-
racak otobüse ve tekerler dön-
düğü anda tüm yorgunluklar
uçup yerini coşkuya, heyecana
bırakıyor bile…

Bekle bizi İstanbul, Haydar-
paşa, 100 yıl önceki meslek-
taşlarımızın izini takibe geli-
yoruz…

Yolculuk  boyunca çekilen
fotoğraflar, videolar, zaman za-
man uykunun böldüğü sohbet-
ler hepsi, yüz yılda bir gerçek-
leşecek olan ana tanıklık için…

Yolculuk gece boyunca, ama
önümüz aydınlık…

07.30’da varmayı planladı-
ğımız İstanbul’a adeta uçarak
06.00’da ulaşıyoruz. Üsküdar
Salacak sahilde buluyoruz ken-
dimizi. Karşımızda Kız Kulesi
beliriverdiğinde gözler sabah
mahmuru, lakin kalpler bir tık
daha hızlı…

“İstanbul, seni yenmeye de-
ğil, seninle bu mesleği yücelt-
meye geldik.”

Kahvaltı yapacağımız mekan
hazırlıklarını yaparken yolcu-
lukta katılaşan eklemler sahil
yürüyüşü ile açılıyor ve adeta
büyük yürüyüş için enerji top-
lanıyor. Sıcak çayın buğusu,
menemenin kokusu arasında
kahvaltı sohbetimiz hep hekim
hareketleri, 1988’de start alan
beyaz eylemler, o günlerden
bu günlere evrilen hekim di-
renişleri  ve de 100 yıl önce-
sinden bu güne miras müca-
delemiz…

Kahvaltı sonrası İTO’nun
Kadıköy İskelesi’ndeki büro-

suna giderken beklenen saatin
yaklaşmasının heyecanını ya-
şıyoruz. Elimizde yürüyüşte
açacağımız pankartlar, kolu-
muzda beyaz önlükler kanat
olmuş bizlere… Beyaz kele-
bekler gibiyiz.

Uçuyoruz ve İTO bürosunda
diğer şehirlerden gelen kele-
beklerle buluşuyoruz.

Herkeste benzer coşku, aynı
heyecan…

Yüzlerde çocuksu sevinç…
İTO önünden Hayadarpaşa

önüne yürüyüşümüz daha ilk
andan halkın onayıyla karşı-
laşıyor. Gülümsüyorlar, destek
veriyorlar, el sallıyorlar.

Haydarpaşa önü mahşeri
cümbüş…

Balonlar, düdükler, her tabip
odasının rengarenk afiş ve pan-
kartları bayramımızı kutluyor.

Bir anda birbirine kavuşan
sarmaş dolaş olmuş gruplara
dönüşüyor ve sabırsızlıkla yü-
rüyüşün başlamasını bekliyo-
ruz.

Lakin, “Kelebekler Uçamaz”
diyor alandaki siyasi erkin sa-
vunucuları. “Konuşun ve da-
ğılın” diyorlar yürümek için
günlerdir hazırlanan ve yüz-
lerce kilometre yol yapan ka-
labalıklara…

TTB yöneticileri bastırıyor,
100. Yılın önemi diyor, İngiliz
işgalinden dem vuruyor. So-
nunda alanı kaptırmıyorlar ve
zafer direnenlerin oluyor.

Yürüyüşün başlaması ile zin-
cirinden boşalıyor coşkulu ka-
labalık, kim tutar artık beyaz
kelebekleri. Uçuş uçuş Hay-
darpaşa’dan Kadıköy iskelesine
giden yollardayız.

ATO olarak en kalabalık ge-
len odalardan olmanın guru-
ruyla ve elimizde “değerleri-
mizi” taşıdığımız afişimizle yü-
rüyoruz. Nusret Hoca (Fişek),
Nevzat Hoca (Eren), Füsun Abla
(Sayek), Ata Abi (Soyer) bizimle
birlikte bu tarihi yürüyüşe ta-
nıklık ediyorlar.

Yürüyüşümüz… Yani beyaz
kelebeklerin uçuşu Kadıköy İs-
kelesi’nde sona erdiğinde omuz
omuza konuşmaları dinliyoruz.
TTB Başkanı Sinan Adıyaman

mücadeleye devam diyor, coşku
katlanıyor.

Beyaz balonlar deniz ve gö-
ğün mavi tonları arasında sü-
zülerek bırakılıyor gökyüzüne
sağlık alanındaki taleplerimi-
zin, şiddete kurban verdikle-
rimizin, mesleki değerlerimizin
ve iyi hekimlik ilkelerimizin
simgeleri olarak.

Yürüyüş bitse de ayrılmak
istemiyor kimse alandan. Çok
olmanın, birlik olmanın, sesi-
mizi yükseltmenin tadını çı-
karıyoruz. 

Hekimlerin geçen yüz yıl
boyunca verdikleri mücadele
önümüzdeki 100 yıl için ışık
olacak ve ülkenin de demok-
rasi, özgürlük, laiklik, bilim-
sellik değerlerinin korunması-
na, gelişmesine katkı sunacak.
Buna inancımızı pekiştirmiş
olarak dönüş yolculuğumuz
başlıyor.

Dönüş yolculuğu, bir görevi
yerine getirmiş olmanın haklı
gururu ve yaşananların sağla-
dığı inançla çokça keyifli, biraz
yorgun ve zaman zaman da
yürüyüşün kritiği yapılarak
başladığı noktada, ATO önünde
son buluyor.

1919’dan 2019’a uzanan ta-
rih ise hekimler için hak arama
yolunda 2019’da kaldığı yerden,
2119’a doğru aynı mücadele
ruhu ile devam ediyor.

Dr. Gülgün Kıran
Dr. Muharrem Baytemür

Siz Coşkunun Resmini Çekebilir misiniz? 
Biz Çektik… (Bir Yolculuk Öyküsü)



İnsan eylemiyle var, tarihin
öznesi oluyor. Olanın içinde
yaşıyor, yer alıyor, katkı su-
nuyor, karşı çıkıyor, inat ediyor,
sevgiyle büyütüyor. Değer ver-
diği “şey”ler var, değerleri var,
insan değerleriyle insan oluyor
ya da olamıyor.

Tarihlere anlam yüklemek.
Nihayetinde mevsimler deği-
şiyor, aylar, günler. Doğum
günü, ölüm günü, bir direnişin
başladığı tarih ya da darbe ya-
pıldığı gün, Cumhuriyet’in ku-
ruluşu…

Bursalı bir hekim, Hamdi
Uğur, 1919’un 14 Mart’ını “Tıb-
biyeli Hikmet’in günlüğünden”
adıyla öyküleştirerek kısa bir
mektupla hekimlere iletiyor.
“Gerçek” Hamdi Uğur’un kurgu
öyküsüyle bire bir aynı mıdır?
Bilinmez ama böyle ya da buna
çok yakın olmalı. Nereden bi-
liyoruz?

Kitapları karıştırınca bu top-
raklarda 1827’de modern tıp
eğitiminin başladığı tarihten
1919’a geçen yaklaşık 100 yıllık
bir zaman diliminde hekimlerin
“arayışını” görüyoruz:

“Mektebi tıbbiye talebesinin
daima sarayın aleyhine ahra-
rane (özgürlükçü, hürriyetçi)
fikirler taşıdığını (…) tıbbiye-
lilerin padişahım çok yaşa ye-
rine padişahım baş aşağı diye
haykırdığını (…) tıbbiye ile ayrı
düşünülemeyen iki sözcüğün
karşı durduğu istibdat ve ara-
dığı hürriyet olduğunu (…) bu
nedenlerle cami altında işkence
gördüklerini (…) tıbbiyenin ce-
halete, taassuba (kör tarafgir-
liğe), gericiliğe, yoksulluğa, ezil-
mişliğe direnişle simgeleştiğini
(…) özde devrimci, ilerici, öz-
gürlükçü ve bilimden yana” ol-
duklarını, okuyoruz.

Hekimler bu topraklarda 100
yıldır mesleki pratikleriyle ya-
şadıkları topluma, çağa karşı
sorumluluklarının sancısını,
deyim yerindeyse yükünü ta-
şıyarak yürüdüler, yürüyorlar.

Günümüzde de Türkiye’de
hekimlerin, eksiği fazlasıyla
ortak zemin olan TTB’de sim-
geleşen ama onunla sınırlı ol-
mayan gövdesinin demokratik
değerlere, aydınlanmaya, laik-
liğe sahip çıktığını, yoksuldan,

dezavantajlıdan yana tutum
aldığını, ‘öteki’yi gözeten/em-
pati kuran, eşitlik ve özgür-
lüklerin güvencesi olan uygar-
lığın hukukuna, doğaya saygılı,
barışın egemen olduğu bir “hâ-
lin” toplumun sağlığının da ön
koşulu olduğunu bilerek ve
seslendirerek yürümeye çaba
harcadığını görüyoruz. 

Zor ama işte bu ortamda ve
bu anda kendimizle yüzleşe-
bilir, bir muhasebe yapabiliriz,
yapmalıyız.

İlk adım olarak 1919’da iş-
gale, emperyal güçlere karşı
tutuma “vesile” olarak 14
Mart’ı bulan özgürlükçü, ba-
ğımsızlıkçı, aydınlanmacı, ta-
assuba karşı hekimlerden 100
yılın ardına, bugüne kalanı dü-
şünmeliyiz. Düşünmeliyiz çün-
kü 100 yıl sonraya bırakılacak
olana karar verme anında, eşi-
ğindeyiz.

1919’un 14 Mart’ı, üzerin-
den geçen onlarca yıla rağmen
soluklaşıp sönümlenmiyor. İ-
çeriği kimi zaman unutulur
gibi olsa, şekilsiz bir çağrışım
yaptıran kimi anlara tanık
olunsa da varlığını korudu, ko-
ruyor ve 2019’da cevap bekle-
yen bir soru olarak gelip kar-
şımıza dikiliyor: 100 yılın mu-
hasebesi nedir ve yarına ne bı-
rakıyorum/uz?

Kim cevap verecek? Kuşku-
suz öncelikle herkes kendi ba-
şına. Kaytarmak mümkün mü?
Elbette, biraz da o yüzden “bu
hâlde” değil miyiz zaten!

Osmanlı’dan Türkiye Cum-
huriyet’ine, 500 civarı hekim-
den 160 bin hekime, binde yüz-
lü bebek ölümlerinden onlu
rakamlara… ez cümle en yet-
kililerce yazılıp çizildiği, vaaz
edildiğine göre son 17 yılda
sağlık sisteminde büyük bir
başarı öyküsü yaratmış ve bu
yönüyle de en önlerde gelen
bir ülkeyiz.

İstersek övünebiliriz, hak-
kımız değil diyemem. Ama
şunu da göz ardı etmezsek:
Bugün sağlıkçı şiddeti ve kat-
ledilen hekimlerle tüm ülkeler
içerisinde en önlerde yer alı-
yoruz. Salgın hastalıkların
ölüm olarak kol gezdiği gün-
lerden o dağ, bu tepe, şu yayla,
beriki mezraya köy köy aşılama
için verilen çabalardan aşı red-

dinin 30 binlere ulaştığı bir
ülkeye geldik. 100 yılı dolma-
dan Cumhuriyet’ten Cumhur-
başkanlığı Hükümet Sistemi’ne
geçilen bir ülkeye dönüştük.
O dönüşüm sürecinde Başba-
kan tarafından “hekimler iğne
bile yapmayı bilmez”le dam-
galandık, bu topraklarda em-
peryalistlere karşı protesto ya-
pan hekimlerden ülke insanı
tarafından katledilen hekimlere
“başkalaştık”. Dönüştürüldü-
ğümüz ya da hedef gösterildi-
ğimiz sağlık hizmeti gerçeğini
Hükümet’in öne çıkarttığı AVM
kılıklı şehir hastanelerinin yü-
rüyen merdivenlerinde ya da
uçsuz bucaksız koridorlarında
koştururken düşünebiliriz: Dö-
viz üzerinden parası ödenen
bu hastanelerin kirasıyla kaç
çocuğumuzun sağlıklı beslen-
mesi kesintiye uğruyor ya da
bu kaynaklarla uluslararası öl-
çekte acaba kimler zengin edi-
liyor diye – bir an da olsa- ak-
lımızdan geçirebiliriz.

Nihayetinde 100 yıldan sü-
zerek anladığımızı, her şeye
rağmen bu toprakların hekim-
leri olarak hekimlik adına ne-
leri yarına taşıyacağımızı önü-
müzdeki süreçte inatla, ısrarla
ifade etmeye, göstermeye ih-
tiyaç var:

Sıkıştırılmak istendiğimiz
hekim-hasta hakkı ikilemine
düşmeden, içine itildiğimiz
müşteri memnuniyeti girdabına
kapılmadan, insan ve sağlık
hakkı temelinde birey/hasta,
toplum sağlığı için her zaman
en iyi olanı düşünen, bu amaçla
çabalayan bir mesleğe ait ola-
rak, toplum yararına bir he-
kimlik için.

[Aşağıdaki iki yazıdan der-
lenmiştir:

14 Mart, 100 yıl muhasebesi:
Orada olacağım! Eriş Bilaloğlu,
Bianet, 07 Mart 2019 https://bia-
net.org/bianet/siyaset/206169-
14-mart-100-yil-muhasebesi-ora-
da-olacagim

Hekimler Hükümeti rahatsız
etmeye devam ediyor! Eriş Bila-
loğlu, BirGün Gazetesi Pazar eki,
11 Kasım 2018 http://sendikal-
mucadele.org/hekimler-hukume-
ti-rahatsiz-etmeye-devam-edi-
yor-eris-bilaloglu/]

14 Mart: 100 yıl önceden
bugüne, bugünden yarına…

Mekteb-i Tıbbiye üçüncü 
sınıf öğrencisi 

Hikmet Bey’in günlüğünden

Dr. Eriş Bilaloğlu 4 Mart 1335 
(17 Mart 1919)

Kuşluk vakti. Pencere-
min önündeki karanfil ve
zakkum çiçekleri arasından
turkuaz renkte akıp giden
boğaza bakmaktayım. Yük
takaları ve yelkenliler usul
usul seyir halindeyken; İn-
giliz Bahriyelisi’nin çizme-
leri sokakları mahmuzlu-
yor. Dört aydır işgal yaşa-
nıyor şehirde. Eminö-
nü’nde güvercinler edasız,
Galata’nın başı taçsız, Yük-
sek Kaldırım ahenksiz. San-
dalcıların bilekleri kuvvet-
siz, genç kızların gözleri
fersiz, tulumbacılar sessiz,
hüzün içinde İstanbulum
çaresiz…

Kırk üç gün önce, 20
Ocak 1335’te (3 Şubat 1919)
Mekteb-i Tıbbiye de işgal
gördü. Sular durdu, hava
ağırlaştı o gün. İngiliz Bah-
riye Komutanı Williams,
arkasında Darülfunun Emi-
ri Tıbbiyeli Müderris Dr.
Besim Ömer Paşa olduğu
halde, büyük salonda top-
lanan, esaret ve taassubun
ezeli düşmanı Tıbbiyelinin
önünden geçerek onlara
gözdağı verdi. General Sir
Williams; “Bundan böyle
mektebin uçan kuşundan,
aklınızdan geçene kadar,
her şeyde hüküm bizde”
dedi ve arkasına bakmadan
gitti. Mektep koridorları
hiç bu kadar soğuk, kas-
vetli ve de sessiz olmamış-
tı. Dersler dışında üç mek-
teplinin bir araya gelmesi
yasaklanmıştı. 

Tıbbiyeliler de Haydar-
paşa binası koridorlarında
yürüyen ıstıraplılar, tıpkı
esir şehrin diğer insanları
gibi. Üçüncü sınıf şakir-
danlarından Sırrı, Kazım
İsmail,  Yusuf, Müfit Beyler
ve ben müdaveleyi efkarda
bulunduk. İngiliz işgaline
karşı itirazımızı yükselt-
mek için protesto toplantısı
düzenlemeyi kararlaştırdık.
Darülfünün Emirine, bu
güne kadar kutlanmayan,
1827’de Tıphane-i Amire
ve Cerrahhane olarak eği-

time başlayan Tıbbiyenin
doksan ikinci yılını anma
toplantısı düzenleyeceği-
mizi bildirdik. “İngilizler
bütün her şeyi takip edi-
yorlar, sizin için tehlikeli
olabilir” cevabını aldık. 

1 Mart 1335 (14 Mart
1919) günü, büyük salonda
tüm sınıflardaki tıbbiyeliler
toplandık. Sırrı Bey, Tıb-
biyelinin inkılapçı hususi-
yetlerinden bahsederek, İn-
giliz işgaline karşı fevka-
lade etkili bir hitabette bu-
lundu. Hepimizin yüreği
kabardı. İşte, hem 14 Mart
gününü andık hem de işgali
protesto ettik. Ancak İngiliz
Bahriyelileri, şiddet ve ce-
bir kullanarak toplantıyı
dağıttı, tevkifat başlattı.
Kaçabilenler kaçtı. İki gün-
den beri Galata’da Milaslı
muallim akrabamın evinde
gizlenmekteyim. 

Bugün İstanbul’dan ay-
rılıyorum. Yusuf Bey ile
Eminönü’nden bir yük yel-
kenlisine tayfa olarak binip
Mudanya’ya gideceğiz.
Sonra da ver elini Sarı Paşa
kuvvetleri. Gözlerimde yaş,
yüreğimde kederle bakıyo-
rum karanfil ve zakkum
çiçekleri arasından boğaza.
Tıbbiye eğitimimi hürriyet
içinde tamamlamak için
döneceğim. Bekle beni İs-
tanbul…

Tıbbiyeli Hikmet*

*Tıbbiyeli Hikmet,
Mekteb-i Tıbbiyeyi temsilen
Sivas Kongresine katılır.
Sonrasında Yusuf Bey ile
birlikte Sıhhat Vekili Adnan
Bey (Adıvar) aracılığıyla
Mustafa Kemal ile tanışır ve
O’nun isteği üzerine Cebeci
Askeri Hastanesi’nde aşı
yapımında çalışmaya başlar.
Kurtuluş Savaşında tarifsiz
yararlılıklar gösteren
binlerce yurtseverden
birisidir. Kurtuluş Savaşı
sonrasında İstanbul’a döner
ve eğitimini tamamlar.

** Bu yazı 14 Mart 2004
Tıp Bayramı dolayısıyla Dr.
Hamdi Uğur tarafından
kaleme alınarak
paylaşılmıştır. 



Ankara Tabip Odası bundan
tam 90 yıl önce 11 Nisan 1928
tarihinde kabul edilen ve 14
Nisan 1928 tarihinde Resmi
Gazete’de yayınlanarak yürür-
lüğe giren “Tababet ve Şuabatı
San’atlarının Tarzı İcrasına
Dair Kanun’a dayanarak 27
Mart 1929’da çıkarılan Etibba
Odaları Nizamnamesi ile 9 mın-
tıkada (bölge) kurulan Etibba
Odalarından Birinci Bölge Etib-
ba Odası olarak kuruldu. 

31.01.1953 tarihinde Resmi
Gazete’de yayınlanarak yürür-
lüğe giren Türk Tabipleri Birliği
Kanunu sonrası 05.02.1953 ta-
rihinde Birinci Bölge Etibba
Odası Yönetim Kurulu tarafın-
dan, Başkan Dr. Muzaffer San-
der imzalı bir davet mektubu
ile Genel Kurul çağrısı yapıldı.
Ankara Etibba Odası’ndan An-
kara Tabip Odası’na geçilen bu
tarihi süreçte Birinci Bölge
Etibba Odası son başkanı Dr.
Muzaffer Sander’in davet mek-
tubu şöyle:

“Sayın Meslekdaşımız,  
Etibba Odaları mevzuatının

gereği gibi verimli olmadığı 25
yıllık tatbikattan anlaşılması
üzerine Etibba Odaları temsil-
cilerinin de iştirakiyle uzun ve
devamlı çalışmalar neticesinde
Sağlık ve Sosyal Yardım Veka-
letince bir Kanun tasarısı ha-
zırlanmış ve mezkur kanun
Büyük Millet Meclisince
23/1/1953 tarihinde kabul edi-
lerek 31/Ocak/1953 tarihinde
6023No ile (Türk Tabipleri Bir-
liği Kanunu) adıyla yürürlüğe
girmiş bulunmaktadır.

Yeni Kanun, halk sağlığına
hizmet, meslek geleneklerini
muhafaza ve geliştirmek, aza-
larının maddi manevi hak ve
menfaatlerini korumak, onları
muayyen refah seviyesine ulaş-
tıracak gerekli iş sahaları bul-
mak, İş Kanunu ile Sosyal Ka-
nunların ve bunlara bağlı ni-
zamname ve talimatname hü-
kümlerinin tatbikatında meslek
ve meslekdaşların hak ve men-
faatlarını korumak, Sosyal Si-
gorta işlerini tanzim etmek ve
her türlü iş tevziinin adilane
bir surette düzenlenmesine ça-
lışmak gibi meslek ve meslek-

daşlar yararına hak hükümleri
ihtiva etmektedir.

Sözü geçen Kanunun geçici
3 üncü maddesi mucibince Ka-
nunun neşri tarihinden itibaren
bir ay içinde halen mevcut
Etibba Odalarının , Umumi He-
yetlerini toplayarak ilk Büyük
Kongre için aralarından 15 Ta-
bip ve 5 Diştabibi temsilci seç-
meleri icabetmektedir.

Seçilecek temsilciler de 3 ay
içinde Sağlık ve Sosyal Yardım
Vekaletinin davetiyle Ankara’da
toplanarak Merkez Konseyi ile
Yüksek Haysiyet Divanı aza-
larını seçeceklerdir.

Kanunun 3’üncü geçici mad-
desi mucibince ilk Büyük Kong-
re için 15 Tabip ve 5 Diş tabibi
seçilmesi lazım geldiğinden bu
maksatla 28/Şubat/1928 tari-
hine rastlayan Cumartesi günü
saat 11’de Ankara Numune
Hastanesi Konferans salonunda
Odamız Umumi Heyet toplan-
tısı yapılacaktır.

Bilumum meslekdaşların
mezkur tarihte bizzat toplantı
mahalline gelerek seçimlere iş-
tirakları, Belediye hududu dı-
şındaki meslekdaşlarımızın ise
Kanunun 13’üncü maddesi ge-

reğince; Odamız bölgesinde bu-
lunup ad ve adresleri müteakip
sahifede gösterilen meslekdaş-
larımız arasından 15 Tabip 5
Diştabibinin ad ve adreslerini
imzasız bir kağıda yazıp, ya-
zısız bir zarfa koyarak kapat-
tıktan sonra bunu ikinci bir
zarfın içine koyup bu zarfın
üzerine adını, soyadını ve ad-
resini yazıp imzasını attıktan
sonra taahütlü olarak aşağı-
daki adrese postaya vermeleri
gerekmektedir. (Taşradaki
meslekdaşlar arzu ederlerse
bizzat seçim mahalline de
gelerek reylerini kullanabi-
lirler)

Kanun hükümlerinin ye-
rine getirilmesi için Anka-
ra’daki meslekdaşlarımızın se-
çim günü ve saatinde toplan-
tıya iştirakle reylerini kullan-
malarını, bizzat seçime iştirak
edemeyecek meslekdaşlarımı-
zın da yukarıda belirtildiği üze-
re zarf gönderme suretiyle se-
çime katılmalarını ve 20 tem-
silcinin seçilebilmesi için se-
çimlere kalabalık bir meslekdaş
grubunun iştiraki gerektiği ci-
hetle meslekdaşlarımızın mu-

hak-
kak surette seçime işti-
raklerini ehemmiyetle ve say-
gımla rica ederim.”

NOT: Taşradaki meslekdaş-
ların seçim listelerini gönde-
recekleri adres:

Etibba Odası Umumi Heyet
Reisliğine

Memurlar Kooperatifi karşısı
Güvercin Sokak No: 3, Kat 2.-
Ankara

Dr. Muharrem Baytemür
Hekim Postası 
Yayın Kurulu Üyesi

1953 yılında Ankara
merkezli Birinci Bölge
Etibba Odası’na bağlı di-
ğer iller; Bolu, Bilecik,
Bursa, Çankırı, Eskişehir,
Kastamonu, Kayseri, Kır-
şehir, Kocaeli, Kütahya,

Yozgat, Zonguldak

Üyelerden    
örnekler;
Dr. Ekrem Hayri

Üstündağ: Sağlık ve
Sosyal Yardım Vekili,
Dr. Nail Karabuda:
Sağlık ve Sosyal Yar-
dım Vekaleti Müste-
şarı, Dr. Muzaffer Ak-
yol: Sağlık ve Sosyal
Yardım Vekaleti Bula-
şıcı Hastalıklar Tabibi,
Dr. Lütfü Oğultürk: Ve-
rem Savaş Merkez Teş-
kilatı Mütehassısı, Dr.
Zafer Paykoç: Ankara Tıp
Fakültesi Dahiliye Doçen-
ti, Dr. Sıtkı Fırat: Ankara
DDY Hastanesi Göz Mü-
tehassısı, Dr. Muhit Tü-
merkan: Sinop Mebusu,
Dr. Aziz Güler: Ayaş İlçesi
Hükümet Tabibi, Dişçi
Refik Onuk: Dişçi (Bolu),
Diş Tabibi Nuri Canuysal:
Gemlik Serbest Diş Tabi-
bi, Dr. Naciye Gökay: Es-
kişehir Nisaiye Mütehas-
sısı, Dr. Nuriye Develi:
Develi Belediye Tabibi

Güvercin Sokağın bugün görünümü / Ankara
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Ankara Tabip Odası Ara Ge-
nel Kurulu 13 Nisan 2019 Cu-
martesi günü Ankara Tabip
Odası’nda gerçekleştirildi. Saygı
duruşu ve İstiklal Marşı’nın
ardından Dr. Nihat Bulut, Dr.
Sedat Abbasoğlu, Dr. Benan
Koyuncu ve Dr. Alican Bahadır
Divan üyeliğine seçildi.

ATO Yönetim Kurulu Baş-
kanı Dr. Vedat Bulut yaptığı
açılış konuşmasında 14 Mart’ın
100. Yılının kutlamalarını onur-
la yaptıklarını vurguladı. Kamu
görevinden çıkarılan meslek-
taşlarının haklarını ATO hukuk
bürosuyla birlikte savunduk-
larını ve büyük mücadele ver-
diklerini söyleyen Dr. Bulut
konuşmasının devamında tıp

eğitiminde yaşanan sorunlar-
dan ve üniversite hastanele-
rindeki ekonomik sıkıntılardan

da bahsetti ve sağlıkta şiddet
konusuna değinerek 17 Ni-
san’da yurt genelinde yapılacak

etkinlikleri hatırlattı. Dr. Bulut
TTB’nin 03 Mayıs’ta görülecek
davasını işaret ederek “Biz An-

kara Tabip Odası olarak en bü-
yük desteği vereceğiz. Tabipler
her zaman savaşa karşı dur-
muşlardır” dedi.

TTB Merkez Konseyi üyesi
Dr. Gülriz Erişgen Ara Genel
Kurul’a katılan meslektaşlarını
selamlayarak kısa bir konuşma
yaptı. ATO Genel Sekreteri Dr.
Ali Karakoç 2018-2019 dönemi
çalışma raporunu, ATO Yöne-
tim Kurulu üyesi Dr. Gülgün
Kıran mali raporu, Dr. Deniz
Erdoğdu da denetleme kurulu
raporunu sundu. Ara Genel Ku-
rulun sonunda Ankara Tabip
Odası üyesi hekimler ve katılan
misafirler Oda faaliyetleriyle
ilgili dilek ve temennilerini
paylaştı.

Ankara Tabip Odası Ara Genel
Kurulu gerçekleştirildi
Hekim Postası

Ankara Tabip Odası Halk
Sağlığı Komisyonu’nun düzen-
lendiği 17. Dr. Nevzat Eren
Ulusal Halk Sağlığı Sempoz-
yumu 27 Nisan Cumartesi günü
yapıldı. 

Hasan Ali Yücel Salonunda
gerçekleştirilen sempozyumun
açış konuşmasını yapan Ankara
Tabip Odası Yönetim Kurulu
Başkanı Dr. Vedat Bulut 63 yıl-
lık ömrüne çok sayıda eser sığ-
dıran Dr. Nevzat Eren adına
yapılan sempozyumda onu kür-
süden takdim etmenin ve sem-
pozyumun açılışını yapmanın
kendisi için çok büyük bir onur
olduğunu söyledi. 

Sempozyumun moderatör-
lüğünü Dr. Vedat Bulut’un yap-
tığı “Nevzat Eren Anması” baş-
lıklı birinci oturumunda ko-
nuşmacı olan Dr. Ayşe Akın
Hacettepe Tıp Fakültesi Sağlık
Bölgelerinin oluşturulmasında
Nevzat Eren’in katkısı ve üre-
timlerini anlattı. Dr. Akın, Çu-
buk Eğitim ve Araştırma Böl-

gesinde Dr. Nevzat Eren ön-
cülüğünde on beş yıl boyunca
yapılan halk sağlığı çalışma-
larıyla bebek ölüm hızını, anne
ölüm hızını nasıl azalttıklarını,
hastanede yapılan doğum sa-
yısını nasıl artırdıklarını katı-

lımcılarla paylaştı. 
Eşi, Gönül Eren de Dr. Nev-

zat Eren’in çalışkanlığı, üret-
kenliği, yardımseverliği gibi
insani vasıflarına değinen bir
konuşma yaptı. 

Dr. Derman Boztok’un mo-

deratörlüğünü yaptığı “Dün-
yada 1970’ler ve 2010’ların
Karşılaştırılması” başlıklı ikinci
oturumda konuşmacılar Prof.
Dr. Mustafa Türkeş ve Dr. Er-
han Nalçacı 1970’lerin günü-
müzden siyasi, iktisadi, ideo-

lojik ve sağlık politikaları ve
uygulamaları açısından fark-
lılıklarını anlattı.   

Ögleden sonra ise Dr. Mine
Önal moderatörlüğünde yürü-
tülen üçüncü oturuma Prof.
Dr. Korkut Boratav ve Dr. Ne-
cati Dedeoğlu konuşmacı olarak
katıldı. Oturumda Prof. Dr.
Korkut Boratav çok partili si-
yasi hayata geçiş sonrasında
siyasi atmosferin nasıl şekil-
lendiğini ve 80 darbesine nasıl
gelindiğini aktarırken Dr. De-
deoğlu da sağlığın piyasaya
açılma sürecini anlattı. 

Çok sayıda tıp öğrencisinin
ilgi gösterdiği sempozyumda
öğrencilerle birlikte  “Koruyucu
Sağlık Hizmetleri; Sağlık Ocak-
larından ASM’lere”, “Sağlık Or-
ganizasyonu ve Finansmanı:
Basamak Sisteminden Sağlık
Piyasasına”, “Meslek Hastalık-
larından İşçi Cinayetlerine: İş
Sağlığı Güvenliği” başlıklı üç
ayrı atölye çalışması gerçek-
leştirildi. Sempozyum atölye
çalışmalarının sonuç bildirge-
lerinin okunmasıyla sona erdi. 

Dr. Nevzat Eren Ulusal 
Halk Sağlığı Sempozyumu yapıldı 
Hekim Postası

güncel



sağlık politikaları

Sağlık Sektöründe Tekelleşme: 

2018 Yılında Sermaye Hareketleri

Kansu Yıldırım

Türkiye’de hakim sermaye
birikim rejiminin önemli un-
surlarından birisi kamu var-
lıklarının ve kamusal hizmet-
lerin tasfiyesi yoluyla bu alan-
ların özel sektöre açılmasıdır.
Özel sektör, gerek aşırı birikim
krizine çözüm, gerekse pazar
payını arttırmak için özelleş-
tirme politikalarını desteklerler.
Bu yöntem eşliğinde sadece
kamuyu devre dışı bırakmazlar,
oligopol piyasadan monopol
piyasaya geçişi, sektörel ölçekte
tekelleşmeyi de yoğunlaştırır-
lar.

Sağlık alanında özelleştirme
eğilimi bu açıdan sadece “has-
tane satışı” gibi fiziksel müda-
halelerle gerçekleşmez. Hukuki

düzeyde ihale ve kontrat sis-
teminin düzenlenmesi, sosyal
güvenlik düzeyinde özel sağlık
sigortasının teşviki ve zorunlu
prim gibi düzenlemeler yoluyla
da özelleştirme eğilimi tamam-
lanır. Kamudan özel sektöre
kaynak transferi şeklinde ger-
çekleşen eğilimin diğer bir aşa-
ması özel sektörün kendi ara-
sındaki satın alma ve birleşme
işlemleri ile tekelleşme ivme-
sini arttırmasıdır.

Türkiye’de birleşme ve satın
almalarla ilgili Deloitte’in ha-
zırladığı rapora göre, 2018 yı-
lında global ekonomide yaşa-
nan olumsuz gelişmelere rağ-
men, Türkiye satın alma ve
birleşme pazarının önceki iki
yıla göre daha iyi performans
sergilediği belirtilmiştir. Az sa-

yıda ama büyük ölçekli işlem
hacmi söz konusudur. 2018 yı-
lında toplam 12 milyar dolar
tutarında 256 adet işlem ger-
çekleşmiştir. İşlem sayısı 2017
yılına göre yüzde 13 oranında
azalsa da, toplam işlem hacmi
yüzde 17 oranında artış gös-
termiştir. Stratejik yatırımcı-
ların ve büyük ölçekli az sayı-
daki işlemin öne çıktığı 2018
yılında en büyük on işlem top-
lam yıllık işlem hacminin yüzde
63’ünü oluşturmuştur.

2018 yılında Türkiye’nin de
içinde bulunduğu coğrafyada
jeo-stratejik dengelerin değiş-
mesi, makro ekonomik göster-
gelerin bozulması, kur dalga-
lanmaları, hukuk sistemi tar-
tışmaları ve global piyasalarda
yaşanan belirsizlikler, uluslar-

arası sermayenin Türkiye’ye
bakışını etkilemiştir. Bir gös-
terge olarak yabancı sermaye-
nin hareketleri göz önünde bu-
lundurulabilir.

TEPAV’ın yayımladığı “Tür-
kiye’ye Gelen ve Türkiye’den
Giden Doğrudan Yatırımlardaki
Gelişmeler – 2018” araştırma-
sına göre ODI: Yurt dışına gi-
den, FDI: Yurt içine gelen doğ-
rudan yatırımlar demektir.
ODI/FDI oranındaki yükseliş,
yerleşiklerin yurt dışına yöne-
lişinin, yabancıların yurt içine
yönelişinden daha hızlı arttığını
göstermektedir. ODI/FDI oranı
alt dönemler itibarıyla ince-
lendiğinde, 2002-2007 döne-
mindeki azalan trendin, 2008-
2018 döneminde yön değişti-
rerek artışa geçtiği dikkat çek-

mektedir. Söz konusu oranın
bu dönemlerdeki ortalamasına
bakıldığında 2002-2007 döne-
minde gerçekleşen yüzde
15,7’lik seviyenin, 2008-2018
döneminde yüzde 25,9’a, 2012-
2018 döneminde ise yüzde
31,8’e yükseldiği görülmektedir.
TEPAV’ın araştırmasına göre
“son yıllarda ODI/FDI oranında
gerçekleşen bu yükseliş bir
yandan Türkiye’nin doğrudan
yatırımlar için cazibesini kay-
betmeye başladığını gösterir-
ken, bir yandan da yurt için-
deki yerleşiklerin yurt dışın-
daki fırsatları daha yakından
takip etmeye başladığına işaret
etmektedir.”

Bu durum sağlık sektöründe
2017 yılına göre düşük yoğun-
luklu satın alma ve birleşme
işlemlerine yol açmıştır. Ernst
& Young Türkiye’nin 2018 yılı
raporuna göre altı önemli satın
alma ve birleşme işlemi ger-
çekleştirilmiştir. En önemlileri
Acıbadem Sağlık Grubu ile In-
tegrated Healthcare Holdings
arasındaki satın almadır. Bu
ve diğer işlemlerin değeri “ticari
sır” nedeniyle açıklanmamıştır.
İşlemlerde Türkiyeli şirketler
dışında, Malezya, ABD, İsviçre,
Azerbaycanlı şirketlerin varlığı
dikkati çekmektedir. Acıbadem
Sağlık Grubu’nun yüzde 30’unu
satın alan Integrated Health-
care Holdings, Malezya men-
şelidir.

Analistlere göre 2019 yılında
yüzde 7.5’lik payı ile sağlık
sektörünün ilk on sektör ara-
sında yer alması beklenmek-
tedir.

Hedef Şirket Satın Alan Şirket Hisse Oranı İşlem Değeri İşlem Yapısı
(%) (Milyon Dolar)

Acıbadem Sağlık Integrated Healthcare %30,00 Açıklanmadı Satın Alma 
Grubu Holdings

Memorial Sağlık Aydın Ailesi %20,00 Açıklanmadı Satın Alma
(Özel Yatırımcılar) 

Response Ortho WishBone Medical %100,00 Açıklanmadı Satın Alma

Universal Hospital Amerikan Hastanesi %100,00 Açıklanmadı Satın Alma
Bodrum

Zinedent Implant Straumann Holding %50,00 Açıklanmadı Satın Alma

Orthero Pasha Holding Açıklanmadı Açıklanmadı Satın Alma

Tablo 1. Sağlık sektöründe satın alma işlemlerinin listesi, 2018
Kaynak: Ernst & Young Türkiye, 2019



Bir baktım ki en son ya-
zımın üstünden hayli za-
man geçmiş. Hafıza-i beşer
nisyan ile malul   (Hafıza-
mızın eksikliği unutkanlığı,
diye çevirecek olursak) ise
önce hafızayı tazelemek iyi
gelecek belki dedim. Bu
yazımda, son yazımdan bu
yana neler olmuş hızla ha-
tırlamak; sizlerle de pay-
laşmak istiyorum. Sonrası
ya kısmet…

Mesela Şehir Hastaneleri
açılmış bu arada. Sağlıktaki
çıkmazı -doktoru hemşi-
resi- herkes kendi hasta-
nelerinde kaybola kaybola
somut da yaşar olmuş. Nu-
mune, Ulus, Atatürk… has-
taneleri ne oldu diye so-
ranlarımıza ‘kazanın do-
ğurduğuna inanıyorsun da
öldüğüne niye inanmıyor-
sun’ diyenler çıkmış. 

Atanmayan, ihraç edilen
hekimler çalışamasın diye
‘sağlıkta şiddet’ torba ya-
sası çıkmış. Yasanın ismiyle
ne alakası var diye sorma-
yın; hele hele yasayı ya-
panların aklındaki “sağlıkta
şiddet” de hekim hırpala-
makmış falan hiç demeyin.
Bu dediklerinizi aklım ka-
bul etse vicdanım kabul
etmez…

14 Mart’ın 100. yılında
TTB Merkez Konseyine açı-
lan “savaş bir halk sağlığı
sorunudur” davası bir hı-
şımla geçer olmuş: Savcı
daha savunmaları bile din-
lemeden ilk duruşmada ce-
binden hazır getirdiği mü-
talaayı okudu diye avukat-
larımız saçlarını başlarını
yolmuş. Ama unutmayalım
ki Cizre gönüllü hekimle-
rinin hepsi beraat etti. Çün-
kü tek savundukları, insani
ve etik değerlerdi. Biliyo-
rum ‘etik’ değerler birile-
rini son zamanlar çok ra-
hatsız ediyor; evrensel ol-
masa, erklerin değiştirme
şansı olsa rahatsız etme-

yecek ama… Bundan sebep
her bir şeye rağmen TTB
Merkez Konsey üyelerimiz
için de içimiz rahat.

Artık hiç halini hatırını
sormadığımız dinozorları-
mızın da yaşadığı söylenen
Ankapark’ta, roller coaster
isimli oyuncak, daha ilk
çalıştığında havada kalmış.
Bu durumu kesinlikle na-
zara bağlıyorum ve neden-
dir bilmem, Geleneksel ve
Tamamlayıcı Tıp Uygula-
malarının Klinik Araştır-
maları Hakkında Yönet-
melik’in de bu süreçte çık-
tığını bana hatırlattı.

Bu sürede bir de 100’ü
aşkın gündür 5000’i aşkın
insan açlık grevine girmiş.
Ne etik ne insanlık adına
sesini çıkaranımız, bu in-
sanları soranımız, yaşamı,
insani ve etik değerleri sa-
vunanımız olmamış: 

“Dünya Tabip Birliği bu-
rada örgütlü tıp mesleği-
nin:

i) insanlığa hizmet eden
ve bu görevi gerçekleştir-
mede ahlaki prensiplere
ters şekilde davranmaya
yönelik herhangi bir bas-
kıya direnen hekimlerin
kararını desteklemek için
tüm doktorları teşvik et-
mek; 

ii) böyle bir baskıya di-
renmeleri sonucunda veya
böyle bir insanlık dışı iş-
leme karşı konuşma veya
davranma girişimleri kar-
şısında yaşadıkları zorluk-
larda hekimleri destekleme
ve, … teşvik etme sorum-
luluğunu burada tekrarla-
makta ve vurgulamakta-
dır.”¹

Martin Luther King’in
“Gün gelir, sessizlik ihanet
olur” sözünü hatırladım
sonra, söz söylememiz ge-
reken yerde esirgiyorsak
sözlerimizi; bu sessizliği-
mizin mesleki değerlerimi-

ze, benliğimize ihanet ola-
bileceği aklımıza düştü-
ğünde, artık geriye dönüp
onarma şansımız da olma-
yabilir?

En son olarak da bir ye-
rel seçim geçirdik ki dillere
destan akıllara ziyan. Biz
çocukluk çağında bıraktık
zannediyorduk “top benim
oynatmıyom” hallerini…
Hazır toptan, maçtan konu
açılmışken: Franko’nun
‘onları yüz binlik beşikler-
de uyutuyorum’ dediği
stadyumlar bile artık maz-
bata sorar olduysa umut
var. Unutmayalım zar elin-
de olan karşıdakine zar tu-
tuyorsun diyemez. 'Ya kor-
kacaksın ya da korkutucu
olacaksın; yani ya hileli
bir yaşamın ayrıştırmala-
rına teslim olacaksın ya da
kendi yerli toprağının bir-
liğini fethedeceksin.’ demiş
Sartre. Zarı elinde tutanın
böyle bir şey söylerken
mantıki sıkışmışlığını varın
siz düşünün?  Düşünelim
dedimse, Dr. Frantz Fa-
non’un beyaz yakalılar için
ortaya koyduğu özeleştiri-
sini unutmadan düşünelim
tabi:  “...çünkü zekâya ve
felsefeye insanların eşitli-
ğini kanıtlamak için baş-
vurulacaksa eğer, onlara
insanların imhasını meş-
rulaştırıcı silahlar olarak
da sık sık başvurulduğu
unutulmamalıdır asla”. 

Bir yanda sağlığın top-
lumsallaştırılmasında; top-
lumun sağlık hakkı - de-
mokrasi mücadelesinde
söylememiz gereken çok
sözümüz var. Diğer yanda
da toplumun şekillendiril-
mesinde ve iktidarın bi-
reylerin vücuduna kadar
işlemesinde kullanılabile-
cek, ‘tehlike arz eden bi-
limsel bir güç’ümüz...  Ez-
cümle: Fanon’un bahsettiği
zeka ve felsefenin çokça
‘kullanılacağı’; birbirimize,
yapısal eleştirilerimize çok
ihtiyaç duyduğumuz bir
süreçten geçiyoruz, hepi-
mize kolay gelsin. 

* Dr. Frantz Fanon

1- Şiddet veya Kötü
Muamele Kullanımı Konu-
sunda veya Düşkünlük Ya-
ratan Tedavilerde Yer Al-
mayı Kabul Etmeyen veya
Buna Zorlanan Tıp Dok-
torlarına Destek ile İlgili
Dünya Tabipler Birliği
Hamburg Bildirgesi  

24-30 Nisan Dünya Bağışık-
lama Haftası dolayısıyla Türki-
ye’deki bağışıklama sorunlarına
değinilen açıklamada, Türkiye’de
bağışıklama hizmetlerinin top-
lum bağışıklığını sağlamak ve
salgınları önlemek hedefi üze-
rinden yürütülmediği ve giderek
toplum bağışıklığı sağlama he-
definden uzaklaşıldığı kaydedildi. 

Aşılanmayan çocuk
sayısı azımsanmayacak
düzeyde

Türkiye’de halen aşılanmayan
çocukların azımsanmayacak sa-
yıda olduğu belirtilen açıklamada
“Türkiye’de ilçe düzeyinde ba-
kıldığında, difteri, boğmaca, te-
tanoz içeren beşli aşının 3. do-
zunun  %80 ve üzerinde olduğu
ilçe sayısının 957 bölge içinde
yalnızca 79 (%8) olduğu görül-
mektedir. Kızamık salgınlarını
önlemek için gerekli %95 ve üze-
rinde aşılamanın sağlandığı ilçe
sayısı yalnızca 53 (%6)’tür. Kı-
zamık aşısının 2. dozu için kap-
sayıcılık ise sadece %3’tür.” ifa-
delerine yer verildi. 

Aşılama hizmetleri
kamusal bir
sorumluluk

Sağlık hizmetleri erişmediği

için aşısız kalan çocukların ya-
nında aşı reddinin giderek art-
masının bir başka toplum sağlığı
sorunu olduğu kaydedildi. Açık-
lamada Sağlık Bakanlığı verile-
rine göre 2011 yılında ailenin
aşıyı reddetmesi nedeniyle 183
olan aşı olamayan çocuk sayısı-
nın, 2017’de 23 bine ulaştığı,
bugün sayının çok daha fazla
olduğu belirtildi. 

Aşının aşıyla korunabilen has-
talıklarla mücadelede çok önemli
bir araç olduğu geçmişte çiçek
ve çocuk felci hastalığının kö-
künün kazınması, yenidoğan te-
tanozu hastalığının elimine edil-
mesi, difteri hastalığının son 15
yılda yalnızca 1 olgu olacak şe-
kilde azalması gibi övülesi ba-
şarılar elde edildiği bunda özel-
likle birinci basamak sağlık hiz-
metlerinde görev yapan hekim,
hemşire ve ebelerin özverili ça-
lışmalarının etkili olduğu vur-
gulandı. 

Aşılama hizmetlerinin kamu-
sal bir sorumluluk olduğu be-
lirtilen açıklamada kamuoyunun
bilimsel veriler ışığında aşıyla
korunabilen hastalıklar konu-
sunda aydınlatılması, aşı karşıtı
tezlerin çürütüleceği eğitsel araç-
ların geliştirilmesi ve risk altın-
daki kişilerin bağışıklama ile ko-
runması konusunda yasal dü-
zenlemelerin yapılması gerektiği
aktarıldı. 

Aşısız çocuk
sayısı gün
geçtikçe artıyor,
salgın tehlikesi
büyüyor
Dünya Bağışıklama Haftası dolayısıyla Türk
Tabipleri Birliği ve Ankara Tabip Odası tarafından
yapılan basın açıklamasında aşısız çocuk
sayısının gün geçtikçe arttığına ve salgın
tehlikesinin büyüdüğüne işaret edildi. 

Hekim Postası

Ey Ruhum, Hep
Soru Soran Bir
Ruh Olarak Kal
Kaldığın Yerde*

Dr. Onur Naci Karahancı 
Hekim Postası Yayın Kurulu Üyesi



Türk Tabipleri Birliği’nin
“Tıbbın Alternatifi Olmaz”
kampanyası ile itiraz ettiği sağ-
lıkta muhafazakarlaşma ve ge-
ricileşme uygulamaları devam
ediyor. "Geleneksel ve tamam-
layıcı tıp" adı altında bilim
dışı uygulamaların yük-
sek lisans ve dok-
tora program-
larının müfre-
datına alınması
kamuoyunda
büyük tepki top-
luyor.

Sağlıkta gerici-
leşmenin en önemli
göstergelerinden
olan ve Sağlık Ba-
kanlığı tarafından
desteklenen sülük, ha-
camat, hipnoz, ozon te-
rapi gibi geleneksel ve
tamamlayıcı tıp uygulamaları,
Türkiye'de ilk kez Ankara Yıl-
dırım Beyazıt Üniversitesinde
(AYBÜ) hem yüksek lisans hem
de doktora programı müfreda-
tına alındı. 

AYBÜ Rektör Prof. Dr. Metin
Doğan, üniversite bünyesinde
bulunan Geleneksel ve Tamam-
layıcı Tıp Uygulama Merke-
zinde yürütülen çalışmalarla
ilgili son yıllarda giderek po-
püler hale geldiğini belirtti ve
özellikle Çin'deki fakültelerde
modern tıbbın yanı sıra gele-
neksel tıp eğitiminin ilk 3 yıl
birlikte verildiğini, 4. sınıfla
birlikte bu iki dalın ayrılarak
hekim adaylarının eğitimlerine
devam ettiğini kaydetti. 

Doğan, Türkiye'de bu uygu-
lamaların özellikle "merdiven
altı" tabir edilen yerlerde ehil
olmayan kişilerce yürütülme-
sinin önüne geçebilmek ama-
cıyla, eğitim araştırma hasta-
nelerinde ve üniversitelerde
birimler kurulduğunu aktar-
dı.

GETAT Sertifikaları
Verilmeye Devam
Ediliyor

Sağlık Bakanlığı bünyesin-
deki Geleneksel ve Tamamlayıcı
Tıp Uygulamaları Bilim Ko-
misyonu 5 Aralık 2018 tari-
hinde düzenlenen toplantı ne-
ticesinde 13 adet uygulama
merkezi başvurusu inceledi.
12 başvuru uygulama merkezi

olarak neticelendirdi. Ancak
bir başvuru uygulama merkezi
şartlarına sahip olmadığından

ünite olarak değerlendirdi.
2018 yılında 20 uygulama mer-
kezi ilk kez yetkilendirildi.

Sağlık Bakanlığı Faaliyet Ra-
poru’na göre, 2018 yılı sonu
itibarı ile uygulama merkezi
sayısı 56 oldu. Bu uygulama
merkezlerinin 34 tanesi eğitim
ve araştırma hastaneleri bün-

yesinde (3 tanesi eğitim yetkisi
olan şehir hastanesi) bünye-
sinde, 17 tanesi kamu üniver-
site sağlık tesisleri bünyesinde
ve 5 tanesi vakıf üniversiteleri
bünyesinde tesis edildi.

188 yeni ünite ruhsatlan-
dırması yapıldı ve toplamda
ünite sayısı 683 rakamına ulaş-

tı. Bunların 46 tanesi ise kamu
sağlık tesisleri bünyesinde ku-
ruldu. Ünitelerin büyük bir ço-
ğunluğu özel sağlık tesisleri
bünyesinde hizmet veriyor. En
fazla ünite kurulan iller İstan-
bul (188), Ankara (101), Antalya
(41), İzmir (33) ve Bursa (29)
oldu.

Hekim Postası

güncel

Uygulama Sertifikasyon Denklik Toplam

Akupunktur Sertifikası 1.877 0 1.877

Ozon Sertifikası 1.715 22 1.737

Kupa Sertifikası 2.983 23 3.006

Hipnoz Sertifikası 310 223 333

Homeopati Sertifikası 180 14 194

Mezoterapi Sertifikası 1717 2 1719

Apiterapi Sertifikası 165 5 170

Proloterapi Sertifikası 387 24 411

Müzikterapi Sertifikası 57 11 68

Sülük Uygulama Sertifikası 838 21 859

Fitoterapi Sertifikası 486 6 492

Osteopati Sertifikası 0 5 5

Larva Sertifikası 0 2 2

Refleksoloji Sertifikası 54 2 56

TOPLAM 10769 160 10929

Sağlık Bakanlığı eliyle sağlıkta orta çağ!



güncel

“Ankara’daki üniversite-
lerin tıp fakültelerinde uz-
manlık veya yan dal uzman-
lık eğitimi gören ve de kad-
roları 2914 Sayılı Yüksek
Öğretim Personel Kanunu
ile 2547 Sayılı Yüksek Öğ-
retim Kanunu kapsamında
araştırma görevlisi olarak
üniversitede bulunan asistan
hekimlerimiz; Sağlık Bakan-
lığı kadrosunda olup da, ken-
dileri ile aynı unvan ve po-
zisyonda bulunan asistan
hekim meslektaşlarına na-
zaran eksik ödeme aldıkla-
rını dile getirmektedirler.

Ancak;
2809 Sayılı Yükseköğre-

tim Kurumları Teşkilatı Ka-
nunu Geçici Madde 3 de (c)
bendinin beşinci fıkrasında;

“Üniversitelerde tıpta uz-
manlık öğrenimi yapmakta
olanlara verilecek aylık ve
her türlü ödemelerin net tu-
tarı, Sağlık ve Sosyal Yardım
Bakanlığının aynı durumda
bulunan personeline verilen
aylık ve her türlü ödemelerin
net tutarından az olması ha-
linde aradaki fark kendile-
rine hiçbir vergi ve kesintiye
tabi tutulmaksızın tazminat
olarak ilgili üniversite büt-
çesinden ödenir” hükmü yer
almaktadır.

Öte yandan 2547 Sayılı
Yüksek Öğretim Kanunu
Madde 50’nin (e) fıkrasında
da;

“Tıpta uzmanlık öğrenimi
yapanlara verilecek aylık
veya ödeneklerin tespitinde,
aynı durumda bulunan Sağ-
lık ve Sosyal Yardım Bakan-
lığındaki personelin aylık ve
ödenekleri gözönünde tutu-
lur” denilmektedir.

2914 Sayılı Yüksek Öğre-
tim Personel Kanunu Madde
20’de ise;

“Bu Kanunda hüküm bu-
lunmayan hallerde 2547 sa-
yılı Yükseköğretim Kanunu
ile 657 sayılı Devlet Me-
murları Kanunu hükümleri
uygulanır” kuralı mevcut-
tur.

Değinilen mevzuat hü-
kümleri yanında yerleşik
yargı kararları ile Maliye
Bakanlığı’nın yazılı görüşleri
de dikkate alındığında; kad-
rosu araştırma görevlisi ola-
rak üniversitede bulunan
asistan hekimlerimize yapı-
lan ödemelerin, kadrosu Sağ-
lık Bakanlığı’nda olan em-
sallerine yapılan ödemeler-
den az olamayacağı; mali
tabloda oluşan farkın ise,
hiçbir vergi ve kesintiye tabi
tutulmaksızın tazminat ola-
rak ilgili üniversite bütçe-
sinden asistan hekimlerimi-
ze ödenmesi gerektiği gö-
rülmektedir.

Bu kapsamda bir asistan
hekimimiz adına, aksi uy-
gulamalarda bulunan bir
üniversite rektörlüğü aley-
hinde, Odamız hukuk büro-
sunun katkısı ile idari yar-
gıya da başvurulmuştur. Bu
davada elde edilecek lehe
karar doğrultusunda benzer
durumdaki asistan hekim-
lerimiz lehine bir tablonun
ivedilikle yaratılması amaç-
lanmaktadır.

Odamız ve hukuk büro-
muz, benzer durumdaki
asistan hekimlerimize hu-
kuki destek sunmaya da ha-
zırdır.Ancak her durumda
üniversite rektörlüklerinin,
değinilen mevzuat hüküm-
lerini de dikkate alarak, söz
konusu eşitsizliği ve mağ-
duriyeti derhal gidermeleri,
açık bir hukuki bir gerekli-
liktir.”

Asistan hekimlerin
haklarında ayrım
olamaz!
Ankara Tabip Odası Hukuk Bürosu
üniversitelerin tıp fakültelerinde uzmanlık
eğitimi görenlere yapılan ödemelerin,
Sağlık Bakanlığı bünyesindeki
emsallerinden az olamayacağına dair bir
bilgilendirme notu paylaştı. Avukat Ender
Büyükçulha tarafından hazırlanan bilgi
notunda şu ifadelere yer verildi: 

Emekçiye düşman politikalar
sonucu özellikle gençler ara-
sındaki işsizlik oranı sürekli
artıyor. Peki kadınların işsizliği,
istihdamı? 

Kadınlar çalışma hayatında
olsun ya da olmasın ev içi eme-
ğinin de neredeyse tamamını
sağlar. Neslin devamı, çocuğun
bakımı, yetiştirilmesi, eşin er-
tesi gün işe gidebilmesi için
hazırlanması yani üretim ve
yeniden üretimin sağlanması
hep kadın tarafından yerine ge-
tirilir. Ancak kadına sorsanız
“ev kadınıyım, çalışmıyorum”
der. Çünkü; ev kadınlığı statü
sağlamaz, para karşılığı yoktur,
emekli olunmaz yani görünmez
emektir. Çalışan kadının evdeki
işleri de erkeğe göre de çok faz-
ladır buna “çifte mesai” denir. 

Türkiye İstatistik Kurumu
verilerine göre toplumda ka-
dınların ancak %27’si çalışma
hayatında istihdam ediliyor, üni-
versite mezunu kadınların
% 21.1’i işsiz, %14’ü okuma yaz-
ma bilmiyor. Gender Gap 2017
raporunda 144 ülke içinde 131.
sıradayız. Toplumsal cinsiyet
eşitsizliği ve eğitim olanaklarına
erişememek nedeniyle kadın ça-
lışma hayatında ikincil konum-
dadır. Çalışmasa da olur diye
bakılır, ekonomik krizde ilk işten
çıkarılan olur, OHAL gibi za-
manlarda işsiz kalması önem-
senmez, gittikçe yoksullaşır.  

Kadının çalıştığı işler sıklıkla
profesyonellik gerektirmeyen,
statü sağlamayan, tarım, ev iş-
leri, çocuk, yaşlı bakımı, hasta
bakımı gibi sigortasız da çalışı-
labilen işlerdir. Kadınların kü-
melendiği bu işler sabır gerek-
tiren, el becerisi isteyen, duy-
gusal emek yoğun, monoton iş-
lerdir. Çoğunluğu, mevsimlik
işçi olarak ya da aile işçisi olarak
çalışır.Bu işler çalışanların sağ-
lığı, işçi sağlığı, iş güvenliği açı-
sından da riskler içerir.Ergono-
mik riskler kas iskelet siste-
minde birikimli travma bozuk-
luğuna yol açar. Çoğu kadın ve
çocuk mevsimlik tarım işçileri
balık istifi doldurulan minibüs-
lerde taşınır, sıklıkla trafik ka-
zasında ölümler olur ya da yaralı
kurtulduysa sakatlığa yol açar. 

Esnek çalışma, yarı zamanlı
çalışma, çağrı üzerine çalışma,

evde çalışma hep kadın için dü-
şünülür, evine zaman ayırabi-
lecek diye cazip gösterilir.Oysa
bu işlerde sigortasız çalıştığı
için ya da sigortalı olsa dahi
prim gün sayısını doldurması
çok uzun yıllarını alacağı için
neredeyse emekli olma şansı
yoktur, ayrıca sağlık güvencesi
olmadan yaşamak zorunda kalır.
Ayrıca ücreti oldukça düşüktür,
insanca yaşayacak maaştan bah-
sedilemez. Bu tür iş kollarındaki
kadınlarda sendikalaşma oranı
düşüktür. 

Devletin son yıllarda kadın
istihdamı olarak sunduğu aile
paketlerinin kadına önerdiği çok
sayıda çocuk doğurması, ilk
okul çağına kadar evde çocuk-
larını yetiştirmesi, bunun kar-
şılığında ücretli, ücretsiz izinler
kullanmasıdır. “Ailenin ve Di-
namik Nüfusun Korunması Ya-
sası”nda “ilk altın devletten”
denilerek cüzi teşvikler veriliyor.
Asıl hedeflenen ailedir, kadının
istihdamı tıp, mühendislik, hu-
kuk, akademi, bilim gibi pro-
fesyonellik gerektiren meslekler
olmak zorunda değildir. Onlara
göre kadın aile için vardır, bu
mesleklere girmese de olur. Çok
çocuklu kadın, üst üste ücretsiz
izin kullanan kadın bu tür mes-
lekler için yeterli zaman ayıra-
maz, araştırma yapamaz, kon-
greye gidemez, bildiri sunamaz.
Kariyerine sık sık ve uzun süre
ara veren kadın banka müdür-
lüğü yapabilir mi örneğin? 

Yine kadın istihdamı olarak
gösterilen bazı durumlarda ba-
kım ücreti ödenerek yaptırılan
“Evde Bakım Hizmetleri” de ger-
çek bir meslek değildir, emeklilik
ve sağlık güvencesi sağlamaz.
Sosyal devletin görevi olan ço-
cuklara, yaşlılara, engellilere;

kamu kreşlerinde, rehabilitas-
yon merkezlerinde, bakım ev-
lerinde kurumsal olarak, daha
bilimsel olması gereken bakım
büyük ölçüde kadına devredil-
miştir. Rehabilitasyon merkez-
lerinin sayısının azaltılmasının
diğer bir yan etkisi de erken
rehabilitasyon şansı verilmeyen
hastalarda sekellere yol açma-
sıdır, zira tüm kadınların fiz-
yoterapi bilmesi beklenemez.
Öte yandan sürekli felçli has-
taya, yaşlıya bakmanın kadın-
larda tükenmişliğe de yol aça-
cağı düşünülmelidir. 

AKP hükümeti hakikatleri
tersyüz etmede öyle mahirdirler
ki ortaya konan rakamlara göre
kadın istihdamını artırdıklarını
iddia etmektedirler. Meslek
edindirme kurslarında hasta ba-
kımı, çocuk gelişimi, aşçılık gibi
kadının potansiyelini bu tür cin-
siyetçi işlerle sınırlayıp, kurs
katılımcıların sayısını da işe
yerleştirmiş gibi istihdam ora-
nına yansıtmaktadır.  

Bizce profesyonellik isteyen
işlerde kadına pozitif ayrımcılık
sağlanmalı, çocuklu kadınlara
ücretsiz kamu kreşleri sağlan-
malı, hatta mutfakta harcanacak
süre makale, kitap okumak için
kullanılmalı, bunun için topluca
yemek pişirilen ve yenen kan-
tinler devreye girmelidir. Ev iş-
lerinin, çocuk bakımının erkeğin
de işi olduğu anlayışı yerleş-
melidir. Kadının “kendine ait
odası”, okuma yapacağı, makale
yazacağı boş zamanı olmalıdır.
Ancak o sayede kent konseyle-
rinde, belediye meclislerinde,
yönetici kadrolarda, meslek ör-
gütlerinde, sendikalarda, mec-
liste vs yeterli sayıda kadın bu-
lunur, sözünü söyler.

Dr. Deniz Dülgeroğlu 

8 Mart haftasında kadın
istihdamına bir bakış



dünyadan

Uzmanlara göre 2019 yılında
Avrupa Birliği ülkelerinde yaklaşık
1 milyon 410 bin kişi kanserden
yaşamını yitirecek. Annals of On-
cology dergisinde yayımlanan
araştırma AB’de kanser tedavile-
rinde ilerleme kaydedildiğini an-
cak nüfusun artması ve yaşlan-
masıyla hayatını kaybeden hasta
sayısının artacağını ortaya koy-
du.

Raporda ayrıca nüfus oranına
bakıldığında kanserden ölme ola-
sılığının azaldığına dikkat çeki-
yor.

Örneğin 2014'te her 100 bin
erkekten 139'u kanser hastalık-
larından yaşamını yitirirken,
2019'da bu sayının 131'e düşeceği
öngörülüyor. Yüzde 3,6'lık bir dü-

şüşle aynı durum kadınlar da gö-
rülüyor.

Ancak Avrupa nüfusunun yaş-
lanması ve büyümesi nedeniyle
kanser kaynaklı toplam ölüm sa-
yısında geçen yıllara göre bir ar-
tışın olacağı öngörülüyor. Mevcut
verilere göre 2019 yıllında 787
bin erkek ile 621 bin 900 kadının
kanser hastalığından ötürü yaşa-
mını yitireceği belirtiliyor.

Polonya hariç diğer ülkelerde
göğüs kanserinden kaynaklanan
ölüm oranı 2014’den bu yana yüz-
de 9 düştü. Kanser kaynaklı ölüm-
lerin yaklaşık yüzde 20'sini oluş-
turan akciğer kanseri en çok ölü-
me sebep olan hastalıkların ba-
şında geliyor.

EURONEWS

Birleşmiş Milletler'e bağlı Dünya
Sağlık Örgütü (DSÖ) 2019'un ilk üç
ayında dünya çapında raporlanan kı-
zamık vakalarının önceki yılın aynı
dönemine göre üç katına çıktığını du-
yurdu.

Örgüte göre dünyanın her bölgesinde
kızamık vakalarında artış eğilimi gö-
rülüyor. En büyük artış ise 7 kat ile
Afrika'da.

DSÖ, kızamık vakalarının yalnızca
yüzde 10'unun kayıt altına alındığını,
bu nedenle gerçek sayının çok daha
yüksek olabileceğini belirtiyor.

Kızamık önlem alınmadığı takdirde
beyin ve akciğerlerde enfeksiyonlara
yol açabiliyor.

Örgüte göre kızamığın en fazla ya-
yıldığı ülkeler arasında Ukrayna, Ma-
dagaskar ve Hindistan başı çekiyor.

Yalnızca Madagaskar'da Eylül'den
bu yana 800 kişi kızamık nedeniyle
yaşamını yitirdi.

DSÖ, aşıyla kolayca önlenebilecek
bu hastalığa karşı dünya çapında aşı-
lama oranının yüzde 85'e çıktıktan son-
ra artışın durduğunu, salgınları engel-
lemek için gereken yüzde 95 oranına
ise yaklaşılamadığını belirtiyor.

CNN'e bir makale yazan DSÖ Baş-
kanları Henrietta Fore ve Tedros Ad-
hanom Ghebreyesus, bu durumun so-
rumluları arasında aşılarla ilgili gerçek
dışı bilgilerin yayılmasını da gösteri-
yor.

BBC News Sağlık ve Bilim Muhabiri
James Gallagher, aşı karşıtlarının ya-
yınlarının yanı sıra yoksul ülkelerde
aşılama oranının düşük olmasının da
bu ülkeleri salgınlara karşı daha kırılgan
hale getirdiğini belirtiyor.

Gallagher, kızamık nedeniyle dünya
çapında her yıl çoğu çocuk 100 bin ki-
şinin yaşamını yitirdiğini vurguluyor.

BBC

Çizgi-yorum / Taner Özek

2019'da AB'de 1,4 milyon kişi
kanserden hayatını kaybedecek

Dünya Sağlık Örgütü: Kızamık 
vakaları 2019'da üç katına çıktı



Dr. Sevim Öge,11 Nisan 1929 Çankırı
doğumlu. Ağır Ceza Reisi bir dede ve
hukukçu bir babanın kızı, 4 kardeşin
ikincisi. Yolunu takip ettiği ablasının
ilkokula başlamasını kıskanınca o da
gayri resmi yollardan başlıyor ilkokula.
Babasının Ankara’ya tayini çıktığında,
okuldan küçük Sevim için 2. sınıfa geç-
tiğini belirten bir kağıt veriyorlar. An-
kara’da okula ikinci sınıftan başlıyor
başlamasına ama okuma yazmayı bil-
miyor henüz. Öğretmeninin ilgisiyle
sonradan söküyor okumayı. Dumlupınar
ve Atatürk İlkokullarında okuyor ve
nerdeyse her sene bir dersten ikmale
kalarak tamamlıyor bu yılları. Kaldığı
ders bazen jimnastik oluyor bazen di-
kiş… O ise en çok müzikten kalmasına
anlam veremiyor. Çok iyi bir müzik
birikimi olan babasının tüm makamları
öğretmesi, Türk Sanat Müziğini Safiye
Ayla gibi söylemesi bile engel olamıyor
çünkü müzikten ikmale kalmasına.
“Müziğin nesine çalışacağımı bilmiyor-
dum. Notaları okuyup bestecilerin ha-
yatını bilmem gerekiyormuş meğer.”
diye anlatıyor bu durumu. 

Devamsızlık hayatını
değiştiriyor 

9. sınıfa kadar sürüyor bu durum.
Kız Lisesinde okuduğu yıllara denk ge-
len bu zamanda kardeşiyle birlikte kı-
zamığa yakalanıp 20 gün okula gide-
memesi hayatının dönüm noktası olu-
yor. 20 günün sonunda okula rapor gö-
türmediği için devamsızlıktan kalıyor.
“Okuma delisi bir kadındı” diye tarif
ettiği annesi bu durumu herkese ilan
edince Öge, hırsa geliyor. O bir seneyi
tekrar ediyor ama lise yıllarını bundan
sonra adı iftihar listesine girecek şekilde
tamamlıyor. Bu çalışkanlık hem tıp fa-
kültesinde hem sonrasında meslek ha-
yatında da devam edecek şekilde sü-
rüyor. 

Doktor ablanın izinde 
Oldu bitti sosyal dersleri sevmediği

için hukuk okumayı hiç düşünmüyor.
Onun ilk hayali pilot olmak. Ama bir
gün evlerinin önünden 7 pilotun naaşı
geçince bu hayalinden vazgeçiyor. Sesi
güzel olduğu için Konservatuvara git-
mek istiyor, köçek mi olacaksın dedikleri
için ondan da vazgeçiyor. Olgunluk ve
bitirme imtihanlarını yüksek notla ve-
rince üniversite için seçeceği bölüm
belli oluyor: tıp fakültesi. Önündeki
örnekse yine İstanbul Tıp Fakültesine
kaydolan ablası. 

Fakültede 6 arkadaş 
Henüz yeni kurulmuş Ankara Tıp

Fakültesinin ilk öğrencilerinden oluyor
Dr. Öge. Aralarında eşi Doğan Öge ve
ilk kadın Sağlık Bakanı Türkan Akyol’un
da bulunduğu 6 kişilik arkadaş grubuyla
birlikte. 

Fakülte yılları 6 arkadaş dayanışarak
geçiriyorlar. “Bir alet aldıysak hepimiz
o aletten istifade ediyoruz. Bir atlas
aldıysak bu gece sende kalsın, bu gece
bende kalsın diyerek hepimiz aynı atlası
okuyoruz” diye anlatıyor okumanın zor
olduğu o yılları. O zorluk sadece eko-
nomik sıkıntıdan değil bakış açısından
da kaynaklanıyor. Her ne kadar kendi-
leri de tıp fakültesinde okuyor olsalar
da kimi erkek öğrencilerin kız öğren-
cilere yönelik hadsiz tutumları, kadav-
radan kestikleri uzuvları kız öğrenci-
lerin önlük ceplerine atmaya varan şa-
kaları da bu zorlukların diğer yanı. 6
kişilik gruplarındaki erkek arkadaşla-
rının korumasında bitiriyorlar fakülteyi.
200 kişilik sınıftan yalnızca 51 kişi… 

THK ilk kadın doktoru 
Mezuniyet sonrası o dönem nişanlısı

olan Dr. Doğan Öge askere gidiyor. Uz-
manlığın fahri olarak yapıldığı yıllar o
yıllar. Ailesine katkı sağlaması için ça-

lışması gerektiğinden ihtisası düşün-
müyor mezun olunca. Ya şarka tayin
olacak, ya da bir yerde çalışacak. Derken
çocukluk hayalini kıyısından köşesinden
gerçekleştirecek bir gelişme oluyor.
Türk Hava Kurumunda açık bir doktor
kadrosu olduğunu öğreniyor. Başvu-
ruyor ve Ankara Tıp Fakültesi’nin ilk
mezunu olduğu gibi THK’nın da ilk ka-
dın doktoru oluyor. 1953 yılından 1958’e
kadar yürütüyor bu görevi. 

Bu arada artık eşi olan Dr. Doğan
Öge ihtisasını bitirince hocaları Sevim
Öge’nin ihtisas vakti geldiğini bildiri-
yorlar. Böylece 1958 yılında kurumdan
istifa edip ihtisasa başlıyor Dr. Öge. 

Türk Hava Kurumunda çalıştığı yıl-
larda alanda çok şey öğrendiğini, pra-
tiğini çok geliştirdiğini aktarıyor. O yıl-
larda edindiği deneyimi ihtisas yıllarına
aktarıyor. 

Boş kağıda imza 
Fizik tedavide yaptığı ihtisasın ar-

dından 4 yılın sonunda uzmanlığını
alıyor. Ancak 147’ler hadisesi ile hocası
ihraç ediliyor. Geride kalan hocalardan
biri, doçentlik çalışmalarına başlayacağı
sırada Dr. Öge’ye boş kağıda imza attı-
rarak istifasını alıyor. Böylece fizik te-
davi ile bağı kopuyor. 

Eşi Doğan Öge bu durumu kendi bö-
lümünde anlatınca hocaları, Dr. Sevim
Öge’nin nörolojide gelip çalışmasını is-
tiyorlar. Bundan böyle 1995 yılından

emekli oluncaya kadar Ankara Tıp Fa-
kültesi’nin nöroloji kliniğinde sürdü-
rüyor mesleğini.  Emekli olunca gelen
tekliflere rağmen bırakıyor mesleği.
Boş vakitlerini sahip olduğu yetenekleri
geliştirmek için kullanıyor. Önce kumaş
boyama ardından deri dikişi. Derken
çocukluktan beri ilgisi olan resme yö-
neliyor ve eşini kaybettikten sonra ner-
deyse tek uğraşısı resim oluyor. 

Ankara’nın ilk kadın
doktoru: Dr. Sevim Öge

Hekim Postası

röportaj

Ankara’nın ilk kadın doktorlarından Dr. Sevim Öge bir elin parmaklarını geçmeyecek
sayıda hekim yetiştirilen yıllarda bir kadın olarak çıktığı bu uzun yolculuğu, yeni
açılan tıp fakültesinde ve meslek hayatında yaşadığı tüm zorlukları Hekim Postası
için anlattı. 

Mesleğin ulaştığı noktayla
ilgili ise uzmanlaşmanın
değerlendirmeyi
zorlaştırdığını “Eskiden,
kardiyoloji derdiniz, kalbin
her şeyine bakardı. Batın
derdiniz, dahiliye derdiniz
barsaklarından midesine
kadar bakardı. Şimdi el
cerrahisi diyor ayrı, kol
cerrahisi diyor ayrı…
Beyinde sadece küçücük
bir yerin ameliyatını
yaparak hayatını idame
ettiren doktor var, beynin
12 saatlik ameliyatını
yapan doktor var. Bel
kemiğine ben bakmayayım
diye havale eden var. Hasta
gelmiş ızdırabı var deyip
gidip hastayı ameliyat eden
var.” cümleleriyle
anlatıyor.



“aslında bir alıştırmadır umut
öbürlerinin azıcık nefes diye bağışladığı
-baharı beklemeye benzer-
hain ve olmayanadır çünkü
umutsuzluğu taşır yanında
oysa nasıl olsa gelecektir bahar denen tarih
önüne durulmaz mantığıyla doğanın
yeşilden olma birim
sudan gelme itmeyle”

Turgut Uyar (Umuttur Şiiri)


