
Bakan kontenjan
fazlalığı olduğunu
yeni fark etti
Tıp fakülteleri kontenjanlarının
gereğinden fazla artırıldığı
yönünde meslek örgütünün
yaptığı uyarıları Sağlık Bakanı
üç yıl sonra dikkate aldı ve 
tıp fakültesi kontenjanlarını
donduracaklarını 
açıkladı. 11 ))

“Türkiye
gerçeklerini
gören hekim
yetiştiriyoruz”
Mevsimlik tarım

işçileri
araştırmasında
intörn
hekimlere
aktif görev...
12 ))

Tarım işçileri sağlık
hakkına erişemiyor
Kazan ilçesinde yapılan
araştırma mevsimlik tarım
işçilerinin sağlık hakkından
yeterli olarak
yararlanamadıklarını gösterdi.
Kadın tarım işçilerinin yüzde
44’ünün, erkeklerin de yüzde
33’ünün hiçbir sağlık güvencesi
yok. 13 ))

Ebola’ya müdahalede
WHO sınıfta kaldı
Bağımsız bir sağlık 
uzmanları heyeti, 
2014'te binlerce kişinin
ölümüne neden olan 
Ebola salgınının büyümesinden
uluslararası müdahalenin
yavaşlığını ve liderlerin
başarısızlığını sorumlu 
tuttu. 14 ))
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“Kaçak Saray”
kitap oldu
Şatafat ve israfın sembolü
haline gelen Kaçak Saray’ın
öyküsü kitap oldu. “Yanlış yerde
doğru mekan, Cumhuriyet
rejiminde de saray olmaz!”
denilen kitapta  tarihin,
mimarinin, hukukun ışığında,
Kaçak Saray’la mücadele
anlatılıyor. 15 ))

Dünyadanİşçi sağlığıİşçi sağlığıGüncel Kültür sanat

hekimlerin gücü, hekimlerle güçlü

Kağıt üzerinde
meslek
hastalıklarında iyiyiz
İş cinayeti sayılarındaki artışa
rağmen 2014 yılında SGK verilerine
göre Türkiye’de meslek
hastalıklarından ötürü hiçbir ölüm
yaşanmadı. İş ve Meslek
Hastalıkları Uzmanı Dr. İbrahim
Akkurt,  kağıt üzerinde çizilen bu
olumlu tablonun Sağlık
Bakanlığı’nın, meslek hastalıklarını
kayıt altına alacak bir sistem
kurmamasından ileri geldiğini
söyledi. 10 ))

Türkiye’de son aylarda yaşanan çatışma ortamında
sağlık çalışanları ve sağlık kurumları açık hedef haline

geldi.  Sağlık emek ve meslek örgütlerinin sağlık
kurumlarına yönelik saldırıların son bulması taleplerini

dile getirdikleri günlerde bir acı haber de Cizre’den
geldi. Sağlık çalışanı Abdülaziz Yural sokakta yaralı bir

kadına yardım etmek isterken yaşamını kaybetti.  Bir
grup basın organı da iftira niteliğindeki yayınlarla

sağlık çalışanlarını hedef gösterirken Sağlık Bakanlığı
kendi personeline yönelik saldırılar karşısında

sessizliğini korumayı sürdürüyor. 8-9 ))

Sağlık
çalışanlarına
saldırılar
sürüyor,
Bakan
susmaya
devam ediyor

Geleneksel ve tamamlayıcı tıp
uygulamalarında Bakanlık
akupunktur uygulamaları dışında
henüz yetkilendirme yapmazken
kursların ücretleri de cep yakıyor. 3
aylık kurs ücreti 9 bin TL. 6 ))

Ankara’da 2015 yılında hava kirliliği sınır değerinin 344 defa
aşıldığını belirten sağlık, meslek örgütleri “Ankara’nın 2015 yılı hava
kalitesi karnesinin kirli ve sağlıksız” olduğunu kaydetti.

Çevre ve Şehircilik Bakanlığının resmi ölçüm istasyonlarının verilerine göre
Ankara’da 2015 yılında hava kirliliği ile ilgili sınır değer 344 defa aşıldı. Ankaralıların
sağlığının tehdit altında olduğunu duyuran meslek örgütleri Bakanlık ve Büyükşehir
Belediyesinden  kirliliğe son verecek önlemleri almalarını istedi. Ankara Tabip Odası
Başkanı Dr. Çetin Atasoy hava kirliliğinin çok önemli bir sağlık sorunu olduğunu fakat
yetkililer tarafından yeterince önemsenmediğini belirtti. 2 ))

Sınır değeri344 defaaşıldı!

Ankaralılar kirli
hava soluyor

Akupunktur
dışında
gelişme yok

Aralık 2015 Sayı: 74



Çevre ve Şehircilik Bakan-
lığının resmi ölçüm istasyon-
larının verilerine göre Anka-
ra’da 2015 yılında hava kir-
liliği ile ilgili sınır değer 344
defa aşıldı. Ankaralıların sağ-
lığının tehdit altında olduğunu
duyuran meslek örgütleri Ba-
kanlık ve Büyükşehir Beledi-
yesinden  kirliliğe son verecek
önlemleri almalarını istedi.

7 Ocak Perşembe günü
Kimya Mühendisleri Odasında
gerçekleşen basın toplantısına
Ankara Tabip Odası Yönetim
Kurulu Başkanı Dr. Çetin Ata-
soy, Kimya Mühendisleri Oda-
sı Ankara Şube Başkanı Erkin

Etike ve Türk Toraks
Derneği Yönetim Ku-
rulu üyesi Dr. Fuat
Kalyoncu ile Ankara
Şubesi adına Dr.
Ebru Çelebioğlu ka-
tıldı.   

En kirli
semt
Kayaş

Ortak basın açık-
lamasını okuyan Er-
kin Etike, Çevre ve
Şehircilik Bakanlı-
ğı’nın resmi ölçüm
istasyonları verile-
rinin Ankara'nın ha-
vasının kirli olduğu-
nu ispatladığını be-
lirtti. 2015 yılında
hava kirliliği ile ilgili
sınır değerin 344 defa aşıldı-
ğına dikkat çeken Etike “An-
karalıların sağlığı tehdit al-
tındadır. Bakanlık ve Büyük-
şehir Belediyesi kirliliğe son
verecek önlemleri almalıdır.”
diye konuştu. 2015’te en fazla
kirliliğin Aralık ayında ya-
şandığını ve Ankara’nın ha-
vası en kirli semtinin Kayaş
olduğunu; ardından Cebeci
ve Sıhhiye semtlerinin geldi-
ğini söyledi. Hava kirliliğinin
temel sebeplerinin taşıt trafiği
ve artan kömür kullanımı ol-

duğunu belirten  Etike “Kö-
mür, evlerde değil sanayi te-
sislerinde kullanılmalıdır. İn-
sanların ısınma ihtiyaçlarını
bedava kömür dağıtarak değil,
doğalgaz tesisatlarını yaygın-
laştırarak sağlamalılar.” dedi.

“Adeta herkes
sigaralı havayı
soluyor”

Türk Toraks Derneği üyesi
Dr. Fuat Kalyoncu, Ankara’nın
bütün evlerinin damında gü-
neş enerjisi sistemi olsa hava

kirliliği önemli miktarda aza-
lırdı diyerek Ankara’da hava
kirliliğinin endişe verici bo-
yutlara ulaştığını söyledi.
Hava kirliliğini herkesin si-
garalı havayı solumasına ben-
zeten Dr. Fuat Kalyoncu “Bu
kadar yoğun enfeksiyon or-
tamı hava kirliliğiyle birle-
şince aciller tıka basa dolu-
yor.” diye konuştu.

Dr. Ebru Çelebioğlu da as-
tım, KOAH gibi hastalıkların
bir sebebinin de hava kirliliği
olduğunun altını çizdi.

güncel
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Ankaralılar kirli hava soluyor

Hekim Postası
“Hava kirliliği
insan ömrünü
kısaltıyor”
Ankara Tabip Odası
Başkanı Dr. Çetin
Atasoy hava
kirliliğinin çok önemli
bir sağlık sorunu
olduğunu fakat
yetkililer tarafından
yeterince
önemsenmediğini
belirtti. Solunum
hastalıkları, kalp
hastalıkları ve
kansere davetiye
çıkardığı bilinen hava
kirliliğinin insan
ömrünü kısalttığını
vurgulayan Dr. Atasoy
“Hava kirliliğine bağlı
ölümlerde maalesef
Türkiye dünyada önde
gelen ülkelerden” diye
konuştu. Kirli havada
akciğer ve kalp
hastalarının dışarı
çıkmamaları
konusunda uyarıda
bulunan Dr. Çetin
Atasoy kömür
kullanımına bağlı
evsel hava kirliliğinin
de özellikle
çocuklarda akut
akciğer hastalıkları
riskini arttırdığını
kaydetti.  “Temiz hava
sağlık hakkıdır” diyen
Dr. Atasoy “İlgili
kurumları önlem
almaya davet etmeye
devam edeceğiz.”
dedi. 

Ortak basın
açıklamasını
okuyan Erkin
Etike, Çevre ve
Şehircilik
Bakanlığı’nın
resmi ölçüm
istasyonları
verilerinin
Ankara'nın
havasının kirli
olduğunu
ispatladığını
belirterek, “2015
yılında hava
kirliliği ile ilgili
sınır değer 344
defa aşılmıştır.
Ankaralıların
sağlığı tehdit
altındadır.
Bakanlık ve
Büyükşehir
Belediyesi
kirliliğe son
verecek
önlemleri
almalıdır.” dedi.

Basın
açıklamasın-
da “Kömür,
evlerde değil
sanayi
tesislerinde
kullanılma-
lıdır. İnsan-
ların ısınma
ihtiyaçlarını bedava
kömür dağıtarak
değil,
doğalgaz
tesisatlarını
yaygınlaştırarak
sağlamalılar.”
dendi.

Ankara’da 2015 yılında hava kirliliği sınır değerinin 344 defa aşıldığını belirten sağlık, meslek örgütleri “Ankara’nın 2015
yılı hava kalitesi karnesinin kirli ve sağlıksız” olduğunu kaydetti.



İstasyon PM10 100 
mikrogram/m3

aşıldığı gün sayısı

Bahçelievler 12

Cebeci 19

Demetevler 18

Dikmen 14

Kayaş 18

Keçiören 16

Sıhhıye 18

Sincan 7

İstasyon PM10 50-100 
mikrogram/m3

olduğu gün sayısı

Bahçelievler 10

Cebeci 5

Demetevler 5

Dikmen 7

Kayaş 3

Keçiören 8

Sıhhıye 8

Sincan 15

şiddet

Dr. Çetin Atasoy ATO Yönetim Kurulu Başkanı
cetinatasoy@yahoo.com

Sağlık Bilimleri Üniversitesi Rek-
törlüğü ile Ankara Valiliği ara-
sında “Birlikte Kullanıma İlişkin

Usul ve Esaslar Hakkında Protokol” im-
zalandı. Bu protokol çağdaş üniversite-
lerin sahip olması gereken akademik
bağımsızlık ve özerklik ilkeleriyle bağ-
daşmayan çok sayıda unsur içeriyor. 

Biliyorsunuz, kamu hastaneler birliği
genel sekreteri ve hastane yöneticisi
olabilmek için tabip veya akademik un-
vanlı biri olmak gerekmiyor. Yönetici
olmak için en az dört yıllık eğitim veren
yükseköğretim kurumlarından mezun
olmak ve kamu veya özel sektörde en
az 5 yıl iş tecrübesine sahip olmak
yeterli oluyor.

Bu protokol hastane yöneticisine tıp
eğitimi ile ilgili önemli yetkiler veriyor.
Bırakın eğitim görevlisi, doçent veya
profesör olmayı tıp doktoru olması dahi
gerekmeyen biri tıp eğitimi ile ilgili ola-
rak söz söyleme, karar verme hakkına
sahip kılınıyor. Birkaç örnekle açıkla-
maya çalışayım:

Protokolün 6. maddesinin 3. bendinde
“Birlikte kullanılan sağlık tesislerinin
öğretim elemanı ve uzman kadrosu ih-
tiyacı… dekan ve yönetici tarafından
birlikte belirlenir.” deniliyor. Yani yö-
netici, birlikte kullanıma açılan hasta-
nenin öğretim elemanı ihtiyacını belir-
liyor. 

Protokolün 7. maddesinin 4. bendi
üniversite personelinin çalışmalarını
yöneticinin sorumluluğuna veriyor. Şu
ifadeler ile: “…her türlü sağlık ve destek
hizmeti, üniversite personelinin sağlık
hizmet sunumu da dahil olmak üzere
eğitimi aksatmayacak şekilde yöneticinin
sorumluluğundadır.” Oysa bu protokol
ile birlikte bu hastanedeki üniversite
personelinin sağlık hizmet sunumu artık
bir akademik işlevdir. Yani orada salt
sağlık hizmeti sunumu amaçlanmaz,
daha önemli bir çıktı bu hizmet ile bir-
likte verilen eğitim ve/veya yapılan
araştırmadır. Hal böyleyken akademik
bir kişiliğin ve onun akademik edimle-
rinin sorumluluğu yöneticiye verilmek-
tedir. Protokoldeki “eğitimi aksatmaya-
cak şekilde” ifadesi pratik işleyişte ne
kadar gözetilecek hep birlikte görece-
ğiz.

Protokolün 9. maddesinin 3. bendine
göre eğitim sorumlusu, ki bu kişi ço-
ğunlukla profesör veya doçent olan bir
anabilim/bilim dalı başkanıdır, öğretim
elemanları ve eğitim görevlileri ile bir-
likte eğitim programını hazırlayacak ve
dekana sunacak, dekanın ve yöneticinin
görüşünü alarak onaylayacaktır. Bir

profesör, anabilim/bilim dalındaki diğer
eğiticilerle birlikte bir program hazır-
layacak ve bunu hayata geçirebilmek
için yöneticinin de görüşüne gereksinimi
olacaktır. 

Protokolün eğitim ve araştırma faa-
liyetlerini düzenleyen 8. maddesinin iki
bendinde eğitim ve araştırmadan çok
sağlık hizmetinin vurgulanmış olması
dikkat çekicidir. 

Bir üniversite öğretim üyesi mesai-
sinin önemli bir bölümünü ders vermek,
araştırma yapmak ve kendisini bilimsel
olarak geliştirmek için harcamalıdır.
Protokol öğretim üyesine böyle bakıl-
madığını açık olarak ortaya koymaktadır.
Örneğin 8. maddenin 7. bendinde de-
kanın eğitim görevlileri ve öğretim ele-
manlarının yıllık eğitim planı ve hayvan
deneyi gibi bilimsel araştırma prog-
ramlarını yöneticiye aylık ve düzenli
olarak yazıyla bildirmesini, yöneticinin
ise buna uygun olarak öğretim üyelerinin
aylık randevu çalışma sistemini MHRS
(Merkezi Hekim Randevu Sistemi) üze-
rinde planlamasını öngörmektedir. Öğ-
retim üyesi dersini hazırlamak, dersinin
içeriğini zenginleştirmek, bilimsel ya-
yınları takip etmek, bilimsel eserlerini
yazmak, bilimsel bildiri ve konferans-
larını hazırlamak gibi akademik işlere
mesaisinin hangi bölümünü ayırabile-
cektir? Yöneticinin öğretim üyelerinin
hasta randevularını MHRS’de belirle-
mesi, böylece öğretim üyesini mesaisinin
önemli bir bölümünü rutin sağlık hiz-
meti ile geçirmeye zorlaması, çağdaş
bir üniversite yaklaşımı ile uyumlu mu-
dur? Öğretim üyesi hasta muayene eder-
ken aynı zamanda öğretmeyecek midir?
Rutin bir hasta muayene düzeni bu
amaç ile ne kadar bağdaşacaktır?

Sağlık Bilimleri Üniversitesi kuru-
lurken öncelikli amacın eğitim ve araş-
tırma olmadığını söylemiştik. Protokol
birçok yerde bunu doğruluyor. Sekizinci
maddenin 8. bendine göre öğretim üye-
leri eğitim ve araştırma faaliyetlerini
sürdürürken sağlık hizmetlerini aksat-
maya yönelik bir yaklaşım içerisinde
olamaz, aksi durumda Dekanlık gerekli
disiplin işlemlerini başlatır. Tersi bir
ifade, yani “öğretim üyesi sağlık hiz-
metlerini sürdürürken eğitim ve araş-
tırmayı aksatamaz” demek, bu hasta-
neleri üniversite hastanesi yapma ama-
cına, yani üniversiter anlayışa daha ya-
kın olurdu.      

Protokolü okuduktan sonra, bu sü-
recin en başında sorduğumuz soru yine
aklımıza geldi. Sağlık Bilimleri Üniver-
sitesi ile amaçlanan gerçekte nedir?

Sağlık Bilimleri
Üniversitesi, 

yine, yeniden…

Aralık 2015 hava kirliliği raporu

(kaynak: http://havaizleme.gov.tr)

ato’dan

Gaziantep'te 3 yıl önce çalıştığı
Devlet Hastanesi'nde bir hasta-
nın küçük yaştaki torunu tara-
fından bıçaklanarak öldürülen
Dr. Ersin Arslan, sivil şehit sa-
yılarak ailesine, kendilerinin bu
yönde bir talepleri olmamasına
karşın, SGK tarafından şehit
maaşı bağlanmıştı. Çalıştığı has-
taneye de ismi verilen Ersin Ars-

lan'ın ailesine bağlanan şehit
maaşı 2015 yılının Haziran ayın-
da "Kusura bakmayın memur
hata yapmış. Yanlış oldu" deni-
lerek kesildi.  SGK, Arslan aile-
sine 3 yıldır ödenen 11 bin 896
TL’yi de aileden geri istedi.

Evine icra gönderildi
Arslan ailesinin avukatları

aracılığıyla duruma itiraz etme-
leri üzerine evlerine icra gön-
derildi. Takibin durması üzerine
SGK, takipteki alacağı için dava
açtı. Acılı aileye yapılan saygı-
sızlığın ardından SGK İl Müdür-
lüğü'nden yapılan açıklamada
Ankara'daki Genel Müdürlükten
gelen yazıya istinaden paranın
geri istendiği belirtilerek, An-
kara’dan detaylı bilgi alındıktan
sonra kamuoyunun bilgilendi-
rileceği söylendi. 

Hekim Postası

Ersin Arslan’ın ailesine
büyük saygısızlık
SGK, görevi başında
hasta yakını tarafından
bıçaklanarak öldürülen
Dr. Ersin Arslan’ın
yakınlarına bağlanan
sivil şehit maaşını 3 yıl
sonra “memur hata
yapmış” diyerek geri
istedi. 



Adalet ve Kalkınma
Partisi kesintisiz bi-
çimde hükümet ettiği

14 yıl boyunca sermaye sını-
fının çıkarlarını bir bütün ola-
rak ve yine kesintisiz biçimde
kolladı; hiç kuşkusuz bu temsil
ilişkisinin bir karşılığı oldu ve
Türkiye kapitalizminin tüm
yapısal kırılganlıklarına rağ-
men AKP sayesinde krizi fır-
sata dönüştürmeyi başaran
patronlar -yakın zamanda
küme düşen Cemaat sermayesi
de dahil olmak üzere- yine bir
bütün olarak ve kesintisiz bi-
çimde Adalet ve Kalkınma Par-
tisini desteklemeyi sürdürdü-
ler.

AKP kendisine sunulan ko-
şulsuz desteğin karşılığında
önceki koalisyon hükümetleri
döneminde başlatılan ancak
yer yer sınıfın örgütlü diren-
ciyle karşılaştığı ve kimi ör-
nekte de Anayasal engellere
takıldığı için nispeten kararsız
adımlarla ilerleyen özelleştir-
melere öncelik verdi. Hantal-
lık-verimsizlik gibi ıskartaya
çıkmış bahanelere dahi gerek-
sinim duymaksızın özelleştir-
meleri tamamladı. Bu süreçte
öne çıkan Tekel işçileri ve An-
kara kent merkezine damgasını
vuran direnişleri oldu. 

Bu ilk dönemde emekçilerin
alın teriyle yaratılmış tüm
kamu varlıkları zarar edip et-
mediğine bakılmaksızın -ve
hatta 500 büyük sanayi kuru-
luşu içerisinde katma değer
bakımından ilk sırada yer alan
TÜPRAŞ örneğindeki gibi karlı
dahi olsa- değerinin çok altında
bedellerle özelleştirildi. TÜP-
RAŞ’ın yeni sahibi  geleneksel
bir sermaye grubu olurken ah-
bap-çavuş kapitalizminin/kli-
entalizmin galebe çaldığı ve
AKP’nin bir nevi devletleştiği
son döneminde değerli taşın-
mazlar ve araziler TÜRGEV
gibi “aileden” vakıflara bedelsiz
olarak devredildi. Kent mer-
kezleri-Balat/Ayvansaray ya
da Sulukule’de olduğu gibi-
yıllardır o mahallelerde yaşa-
yanlar zorla iskana tabi tutu-
larak “mutenalaştırıldı” ve dö-
nüşüm bahanesiyle ranta açıl-
dı. Patronların prim borçları
defalarca affa uğradı ve işsizlik

sigortası fonu bizatihi patron-
lar tarafından yağmalandı. 

AKP, Avrupa Birliğine üye-
lik fasıllarının da peş peşe
açıldığı bu ilk dönem boyunca
koşulsuz destek bulduğu bir
diğer kesim olan liberaller ta-
rafından Türkiye’nin demok-
ratikleşmesinin ve AB’ye üye-
lik sürecinin önünü açacak
“devrimci” parti olarak lanse
edilmekteydi (Adlı adınca tipik
bir merkez sağ parti karakte-
ristiği sergilemesine ve bizzat
Recep Tayyip Erdoğan tara-
fından muhafazakar demokrat
olarak tanımlanmasına rağ-
men). Devletin zor aygıtına
hiç dokunmaksızın kamusal
sorumluluklarından peyder-
pey sıyrılmakta oluşu biraz
da bu “yetmez ama evetçi”
lansmanın yarattığı demokra-
tikleşme illüzyonu sayesinde
maskelenebildi.

Giderek devlet yönetimi de
bir tür işletme mantığına otur-
tuldu; kamu idaresinin yerine

yönetişimin, klasik devlet bü-
rokrasisi yerine kurulların ika-
me edildiği bu yeni düzende
eğitim, sağlık ve sosyal gü-
venlik hak olmaktan bireyler
de hak sahibi yurttaşlar ol-
maktan çıktı. AKP hükümet
ettiği tüm dönemler boyunca
yoksulluk ve eşitsizliğin ha-
fifletilmesi doğrultusunda ka-
lıcı adımlar atmak yerine ko-
şullu/koşulsuz doğrudan ya da
dolaylı sosyal yardımlar ara-
cılığıyla iradi olarak bir tür
sürdürülebilir yoksulluk dü-
zeyi hedefledi. Kronik işsizlik,
devletin çeşitli kurumlarının
sosyal yardımlarına bağımlı
kılınmış olmak yurttaşlık kav-
ramını aşındırdı. Hak sahibi
yurttaş kullaştı; hizmetten ya-
rarlanan paydaş oldu. 

İstihdam koşulları piyasa
gerekleri doğrultusunda –şim-
dilik-bütünüyle dönüştürüle-
mese de atılan adımlardan ba-
şından itibaren tam boy gü-
vencesiz ve taşeronlaştırılmış
bir emek rejiminin hedeflendiği
anlaşılıyor. Ölümlü maden ka-
zalarının ardından gündeme
gelen İş Güvenliği Yasasında
iş kazalarıyla ilgili işletme yü-
kümlülüklerinin dahi işçilere
havale edilmiş olması işçi sağ-
lığı ve güvenliğine yine aynı
sınıfsal pencereden bakıldığı-
nın ve bir maliyet unsuru ka-
bul edildiğinin de göstergesi. 

Sağlık ve ötesi
AKP’nin başından beri

önemsediği sağlık alanı piya-
salaşmadan ve giderek muha-
fazakarlaşmadan payını faz-
lasıyla almış durumda. Alanın
aslında baştan sona yeniden
yapılandırıldığını, peş peşe çı-
karılan torba yasalarla adlı
adınca “dönüştürüldüğünü”
söyleyebiliriz. 

Şöyle ki; 
İlk adımda sistemin fon ya-

pısında köktenci bir dönüşüm
gerçekleştirildi ve sosyal gü-
venlik kuruluşları birleştirildi.
Ardından kamu hastaneleri
663 sayılı KHK aracılığıyla ile
bölge sekreterliklerine bağlandı
ve altı ayda bir performans
karnesi alan CEO’ların yöne-
timinde işletmeleştirildi. TÜ-
SEB ve SBÜ kuruldu. Üniver-
site hastaneleri eğitim ve araş-
tırma hastanelerine afiliye
edildi. Birinci basamak sağlık
hizmetlerinde aile hekimliği
modeline geçildi. Sağlık hiz-
meti tüm basamaklarda per-
formansa dayalı ücretlendir-
me, çalışmanın sayısallaştırıl-
ması ve taşeronlaştırma ara-
cılığıyla piyasa koşullarına
uyarlanırken muhafazakarlaş-
ma ve İslamizasyon pratikleri
de tıp eğitiminden başlayarak
alanın ideolojik olarak yeniden
yapılandırılmasının önünü
açtı. 

Tıbbın İslamizasyon pra-

tiklerine alıştırılmasında ilk
adım hastanelerde din psiko-
loglarının istihdam edilmesi
girişimiyle atıldı. Ardından
evde manevi bakım hizmeti,
1. Ulusal Din Psikolojisi ve
Manevi Bakım Çalıştayı, kü-
retajın yasaklanmasına yönelik
salvolar, 3 çocuk doğurmanın
özendirilmesi için doğrudan
nakdi yardımın çocuk bakımı
şartına bağlanması, kadının
doğurganlığından ve emeğin-
den aynı anda faydalanılabil-
mesi için geliştirilen ve çocu-
ğun yetişmesinden anneyi so-
rumlu tutan eksik istihdam
modelleri, 5 çocuk doğuran
kadına erken emeklilik ödülü,
helal süt bankası, süt anne
merkezleri, sığınma evlerinde
vaizeler dönemi peş peşe gün-
deme geldi. Halk arasında sü-
lük ve hacamat tedavisi olarak
bilinen Geleneksel ve Tamam-
layıcı Tıp Uygulamalarının Yö-
netmeliği yayınlandı. Aile ve
Sosyal Politikalar Bakanlığı ve
Sağlık Bakanlığıyla Diyanet
İşleri Başkanlığı arasında pro-
tokoller imzalandı. 

Sağlık alanı artık bir yatırım
alanı ve halihazırda yapımı
sürmekte olan 17 adet Kamu-
Özel Ortaklığı projesi de bu
yatırımların ana gövdesini
oluşturuyor. AKP hemen her
yatırımı kar maksimizasyonu
hedefi doğrultusunda birbiriyle
ilişkilendirmeyi ve yükselen
trendlere entegre etmeyi be-
ceriyor. Dünya genelinde me-
dikal turizm, engelli ve yaşlı
turizmi yükselişe geçerken ter-
mal kaynakların üzerine has-
tane dikmek yerine turistik
tesislerin rehabilitasyon kli-
niklerine çevrilmesi örneğinde
olduğu gibi. 

Kindar ve dindar
nesiller yaratmak

Bu hedef için örgün eğitim-
de anasınıfından başlayarak
laik ve bilimsel eğitim terk
ediliyor. Oysa Birleşmiş Mil-
letler Çocuk Hakları Sözleş-
mesiyle Çocuğun Yüksek Ya-
rarı ilkesi Türkiye Cumhuriyeti
Devleti için de bağlayıcı du-
rumda. Bu ilkeyle çelişen de-
ğerler eğitimi ise müfredata
girdi bile. 4+4+4 uygulaması
pedagoji bilimine aykırı olsa
da ne gam… Türkiye kapita-
lizminin ara teknik eleman
gereksinimi karşılandıktan
sonra neden olmasın? 

İstenen, son tahlilde üni-
versitenin de aydınlanmanın
ve bilimsel üretimin merkezi
olmaktan çıkması ve akademik
üretimin üniversite-sanayi iş-
birliği modeliyle piyasa koşul-
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larına uyarlanması. Üniversi-
teler AKP’nin gerici ve piyasacı
dualistik karakteristiğini açık
eden salvolarından dönem dö-
nem nasibini alıyor. 

Yakınlarda ODTÜ’ye yapılan
çirkin saldırının tam da bu
nedenle aslında bir tür rövan-
şizmin ürünü olduğu söylene-
bilir çünkü ODTÜ’lüler Erdo-
ğan’ın kampüs çıkartmasına
tepkisiz kalmamış ve “ODTÜ
Ayakta” eylemiyle Erdoğan’ın
şahsında AKP karanlığına bun-
dan üç yıl önce hayli güçlü bir
yanıt vermişlerdi. ODTÜ ka-
nıtlanmış akademik kalitesi ve
mücadele geçmişinin bu kali-
teden ayrıştırılması mümkün
olmayan ilerici tarihsel refe-
ransları nedeniyle AKP’nin he-
defi haline gelmiş durumda.
Beri yandan Mimarlar Odası-
nın da gayet haklılıkla dikkat
çektiği gibi bu saldırının bir
gerekçesi de ODTÜ arazisinin
şu ya da bu biçimde ranta açıl-
masını mümkün kılmak ola-
bilir. Öyle ki ODTÜ arazisinin
yanı başındaki Bilkent Entegre
Şehir Hastanesi Kampüs projesi
bile tüm akla ziyanlığına rağ-
men bu tür bir tecavüz girişi-
mine “meşru ve kamusal” bir
gerekçe sunabilir. 

Güçler ayrılığından
parti-devletine

AKP’nin iktidar erkini sağ-
lamlaştırmasıyla birlikte rejimi
kendisine eşitlediğine ve klasik
burjuva demokrasilerinin vaz-
geçilmezi olan güçler ayrılığı
ilkesinin fiilen tasfiye edildi-
ğine, parlamentonun işlevsiz-
leştiğine ve yargının görülme-
diği ölçüde siyasallaştığına ta-
nık olduk. AKP’nin portfö-
yünde yer alan ve dönemin
Dışişleri Bakanı bugünün Baş-
bakanı Ahmet Davutoğlu’nun
Stratejik Derinlik kitabında
teorisize edilen Yeni Osmanlıcı
dış politika açılımı yasama/yü-
rütme/yargı erkinin fiilen AKP
parti-devletinde merkezileştiği
bir zeminde gerçekleştirildi.

Türkiye bugün Suriye’ye yö-
nelik emperyalist komploda
başat rol oynadığı ortaya çıkan,
yüzyıllardır iyi geçindiği İran’la
dahi sorunlar yaşayan, sınırları
delik deşik olmuş, çete men-
suplarının konfor içinde barı-
nabildiği, tedavi gördüğü, ta-
tillerini geçirdikleri ve tırlar
bir yana ambulansların dahi
silah sevkiyatında kullanıla-
bildiği bir ülkeye dönüşmüş
durumda. Ordu kademelerinde
bu proemperyalist Yeni Os-
manlıcı açılıma direnme ihti-
mali olduğu varsayılan unsur-
lar o günün stratejik müttefiki
bugünün paraleli Cemaat kad-

roları eliyle yürütülen operas-
yonlarla tasfiye edilmiş, aka-
binde yüzlerce kamu emekçisi,
siyasetçi, emek ve meslek ör-
gütü üye ve yöneticileriyle ga-
zeteciler tutuklanmıştı. Yol-
suzluk ve usulsüzlüklerin ay-
yuka çıktığı, ayakkabı kutula-
rından  milyon dolarların taş-
tığı, düşünce ve ifade özgür-
lüğünün kısıtlandığı, yandaş
ve tetikçi bir medyanın yara-
tıldığı, İç Güvenlik Yasasıyla
sokak ortasında ve evde in-
fazların olağanlaştırıldığı, işçi
ölümlerinin, kadın cinayetle-
rinin, siyasi cinayetlerin ve
katliamların adeta resmi ge-
çidine dönüşmüş olan bu 14
yıl boyunca  faillerin ve az-
mettirenlerin gizlenmesi, delil
karartma, örtbas etme, ceza-
sızlık ve tahrik indirimi gibi
son tahlilde insan aklıyla alay
eden gerekçelerden dolayı en
fazla zedelenen ise toplumsal
adalet duygusu oldu. 

Gene de bu karanlığın içinde
bir parantez açılmıştı fakat…

Süreklilik ve kopuş 
Reyhanlı patlamasının he-

men ardından 31 Mayıs 2013
akşamı Taksim Gezi Parkında
“birkaç ağaç” için direnenlere
kolluk gücü orantısız bir güçle
saldırdı. Saldırının ardından
park terk edilmediği gibi dire-
nişçiler günler boyunca bir ko-
münal yaşantı deneyimlemiş
oldular. Taksim Dayanışması
böylelikle ortaya çıktı ve kimi
“istenmeyen olaylar”ın hızla
ve ülke ölçeğinde gelişmesiyle
birlikte Gezi direnişi/Haziran
ayaklanması başladı. Gezi di-
renişi ile birlikte Türkiye’nin
73 ilinde 10 milyona yakın
yurttaş en genel ifadesiyle top-
lumsal yaşamın İslami kural-
lara göre düzenlenmesine karşı
özgürlükçü/laik duyarlılıklarla
sokaklara ve meydanlara adeta
el koydu. Sekiz kişinin yaşa-
mını yitirdiği olaylarda gaz fi-
şeği kapsülüyle yaralanarak
komaya giren ve bir yıl sonra
kaybettiğimiz 14 yaşındaki
Berkin Elvan direnişin sem-
bolüne dönüştü. Resmi adı gös-
teri kontrol ajanı olan biber
gazının ölümcül bir silah olarak
kullanılabildiğine tanıklık ettik.
İki aya yayılan ve dünya ölçe-
ğinde yankı bulan bu tarihsel
direniş AKP’nin yarattığı ve
giderek derinleştirdiği toplum-
sal fay hatlarında bir kırılmayı
tetikledi ancak ortaya çıkan
muazzam enerji bu uzun ve
karanlık dönemin sonunu ge-
tirmeye yetmedi; üst üste ya-
şanan seçim pratikleri günler
boyunca sokakları, meydanları
zapt eden, park forumlarını

dolduran yığınların enerjisini
ve özgüvenini kontrollü bi-
çimde zayıflattı; adeta emdi.
AKP’nin birinci parti olarak
yine zaferle çıktığı 7 Haziran
seçimlerinin hemen öncesinde
HDP’nin Diyarbakır’daki mi-
tingi sırasında yaşanan bom-
balı saldırı ise yeni ve daha
karanlık bir dönemi imliyor. 

Gerisini biliyorsunuz…

“Devlet geldi”
20 Temmuz’da Suruç’ta ve

10 Ekim’de Ankara’da yaşanan
bombalı saldırıların ardından
gerçekleşen 1 Kasım seçimle-
rinden AKP yine birinci parti
olarak çıktı. Seçimleri takiben
Silvan-Cizre- Nusaybin-Silopi
ve Yüksekova’da başlayarak
kent merkezlerine de yayılan
çatışmalarda ve sokağa çıkma
yasakları sırasında aralarında
biri hekim dört sağlıkçının bu-
lunduğu onlarca insan yaşa-
mını kaybederken kimi yerle-
şim yerleri de özel güvenlik
bölgesi ilan edildi. 

AKP’nin temsilcisi olduğu
sınıfa sadakatinden feragat et-
meksizin geçirdiği son 14 yıl
boyunca ideolojik şiddete -ge-
riciliğe ve çıplak zora bugünkü
kadar açıktan ve hoyratça baş-
vurduğu, siyasetin giderek böl-
geselleştiği ve düzen içi mu-
halefetin adeta paralize edildiği
başka bir “fasıl” ise bulunmu-
yor. 

Bu “fasıl”da sağlık çalışan-
ları yaralılara yardım etmeye
çalışırken öldürülüyor, has-
taneler, okullar karargaha
dönüştürülmüş durumda,
elektrik yok, su yok, sokağa
çıkmak yasak. Başından vu-
rulan üç aylık bebek, onu has-
taneye yetiştirmeye çalışırken
vurulan 80 yaşındaki dede,
battaniyeyle ısınmaya çalışır-
ken yer sofrasında top mer-
misiyle vurulan kadın… 6 ce-
naze kapasiteli Şırnak Devlet
Hastanesi morgunda biri Cizre
Devlet Hastanesi personeli Ab-
dülaziz Yural’ınki olmak üzere
izin verilirse defnedilmeyi bek-
leyen onlarca cenaze. En çok
çocukların öldüğü ve ölümün
hayli sıradanlaştığı bir mem-
leket…

"Avcumuzun içinde oy-
nadığımız iki taşın bile bizi
ezebildiği bu günlerde" umudu
ve aklı korumak hayli zor olsa
da biz hekimler sağlıkçılara
zırhlı araç ve ikramiye, halka
daha büyük bir morg vaat eden
ahlaksızlık karşısında sağlık
hakkını ve yaşam hakkını
savunmaya devam edeceğiz. 

Halkı halk düşmanlarından
koruyabilmek için...

güncel

Sağlık Bakanlığı Gölbaşı Aile Sağlığı
Merkezinde çalışan aile hekimlerini işten

attığını 31 Aralık günü saat 16.30’da
duyurdu. Yılın son günü Bakanlık tarafından

yapılan bu hamle
Türk Tabipleri

Birliği tarafından
kınandı. 

TTB tarafından konuyla
ilgili olarak yapılan

açıklamada ASM
çalışanlarını güvencesiz,

ağır sözleşme
koşullarıyla çalıştıran,

ceza puanlarıyla terbiye
eden Sağlık

Bakanlığı’nın, insani
hakları için sesini

yükselten aile hekimleri
ve ASM çalışanlarını

işten atmayla
cezalandırmaya çalıştığı

kaydedildi. 
“Sözleşme fesihlerinin

yaşama
geçirilmeyeceğine

inanıyoruz” denilen
açıklamada “Şayet

meslektaşlarımızdan
birine sözleşme feshi

uygulanmaya başlanırsa,
onları katiyen yalnız

bırakmayacağımızı, her
türlü yetkili birimle

görüşme yapıp, yasal
tüm olanakları sonuna

dek kullanarak
fesihlerin

gerçekleşmesine izin
vermeyeceğimizi tekrar

hatırlatırız.” ifadeleri
kullanıldı. TTB sözleşme

fesihlerinin
gerçekleşmesi halinde

tabip odaları
öncülüğünde halk sağlığı

müdürlükleri önünde
eylem başlatacağını

duyurdu. 

Aile hekimlerinin
işten atılmasına

izin vermeyeceğiz
Sağlık Bakanlığı’nın 2015

yılındaki son icraatı Gölbaşı
Aile Sağlığı Merkezinde çalışan

aile hekimlerini işten atmak
oldu. 



güncel

Sağlık Bakanlığı Sağlık Hizmetleri
Genel Müdürlüğü, Geleneksel ve Ta-
mamlayıcı Tıp Uygulamaları Daire Baş-
kanlığı geleneksel ve tamamlayıcı tıp
merkezleri ve eğitimlere ilişkin bilgileri
yayınlamaya başladı. 27 Ekim 2014’te
yayınlanan Geleneksel ve Tamamlayıcı
Tıp Yönetmeliğine göre uygulamalar
“Bakanlıkça yetkilendirilmiş ünite ile
uygulama merkezlerinde ve ilgili alanda
“uygulama sertifikası” bulunan tabip
ve sadece diş hekimliği alanında olmak
üzere diş tabibi tarafından yapılabilir.”
Yönetmeliğin çıkmasının üzerinden ge-
çen sürede Bakanlık akupunktur dışında
diğer dallarda henüz yetkilendirme yap-
madı.

Bakanlığın yetki verdiği Akupunktur
Uygulama Merkezleri arasında Atatürk,
Balıkesir, Başkent,  Fırat,  Gazi, Yıldırım
Beyazıt, Bezmialem, İstanbul Medipol,
Cumhuriyet, Katip Çelebi Üniversiteleri
ile Bağcılar Eğitim ve Araştırma Has-

tanesi yer aldı. Türkiye genelinde aku-
punktur uygulaması yapılabilecek 36
da ünite yetkilendirildi. 

Yeni gelir kaynağı kurslar
Bakanlık sitesinde kurslar için iste-

necek kişi başı tavan ücretler de belir-
lendi. En yüksek tavan  ücret sırala-

masında 9 bin 624 TL ile akupunktur
eğitimleri ilk sırada geliyor. Bakanlığın
sitesine göre kurslara katılacak hekim-
lerden talep edilebilecek diğer tavan
ücretler şöyle:  Fitoterapi Uygulaması
Eğitimi 5816 TL, Sülük Uygulaması
Eğitimi 1246 TL, Kupa Uygulaması Eği-
timi 830 TL, Hipnoz Uygulaması Eğitimi

4154 TL, Mezoterapi Eğitimi 2659 TL,
Ozon Uygulaması Eğitimi 2493 TL,  Kla-
sik Homeopati Eğitimi 7270 TL, Klinik
Homeopati Eğitimi 7270 TL.

Eğitim yetkisi sadece
Gazi Üniversitesinde

Bakanlık  tarafından geleneksel ve
tamamlayıcı tıp uygulamaları kapsa-
mındaki uygulamalar ile ilgili eğitim
verme yetkisinin sadece Gazi Üniver-
sitesi Akupunktur Kurs Koordinatörlü-
ğüne akupunktur uygulaması için ve-
rildiği duyuruldu. Gazi Üniversitesindeki
akupunktur uygulaması dersleri hafta
içi her gün 08.30-17.00 saatleri arasında
Çayyolu Semt Polikliniğinde yapılıyor.
Toplam 3 ay süren kursların bedeli 9
bin TL. 31 kişilik kontenjanı bulunan
kurslarda eğitimler Gazi Üniversitesi
kadrosu tarafından veriliyor. Yıldırım
Beyazıt Üniversitesindeki kursların da
Gazi Üniversitesi kadrosu tarafından
verileceği öğrenildi.

Katliamı kınamak suç sayıldı

Akupunktur dışında gelişme yok

Hekim Postası

Geleneksel ve tamamlayıcı tıp uygulamalarında Bakanlık akupunktur uygulamaları dışında  henüz yetkilendirme
yapmazken  kursların ücretleri de cep yakıyor. 3 aylık kurs ücreti 9 bin TL. 

Türkiye tarihinin en büyük
katliamlarından sayılan Ankara
Katliamını kınamak suç sayıldı.
Katliam protestosuna katılan
23 kişi hakkında soruşturma
açıldı. 
Yüzün üzerinde insanın
hayatını kaybettiği, dört
yüzden fazla kişinin yaralandığı
10 Ekim Ankara Katliamını
kınamak için DİSK, KESK,
TMMOB ve TTB’nin çağrısıyla
gerçekleşen grev kapsamında
13 Ekim’de İstanbul
Cerrahpaşa’da yapılan eyleme
katılan 23 kişi hakkında
soruşturma başlatıldı. 
Savcılık, ulusal yas ilan edilen
katliamı protesto etmeyi suç
saydı. Aralarında İstanbul
Tabip Odası eski genel
sekreteri Ali Çerkezoğlu, TTB
Merkez Konseyi İkinci Başkanı
Prof. Dr. Raşit Tükel, KESK
Genel Başkanı Lami Özgen’in de
bulunduğu 23 kişi hakkında
“2911 sayılı Toplantı ve Gösteri
Yürüyüşleri Kanunu’na
muhalefet” ve
“Cumhurbaşkanı’na hakaret”
suçlamasıyla soruşturma açıldı. 



güncel

A tasözleri yaşantıların ve deneyimlerin
içinden doğan ve tarihten süzülerek
gelen düşünce çıktılarıdır.  Önerme-

lerdir. Bir gerçekliği anlatır ama kimi zaman da
onu reddeder. Bazen kendine muhaliftir. Sözün
doğrudan anlamı doğrudan kendine ironiktir.
Sözü söyleyen duyanı uyarırken kendini de sı-
nırlar. Sakla samanı gelir zamanı sözüyle dinle-
yeni uyarırken kendini de muhafazakârlaştırır.
Aforizmalardaki düşünsel boyut ve zenginlik
her zaman sığmaz bu eski söze. 

Bana değmeyen yılan bin yıl yaşasın derken
de böyledir. Yılana uzun ömür bahşeden korku
ve kaçınma, boyun eğiciliği ve ezikliği erdem
kılar. O nedenle ironiktir. Bu ironi isyanı içerler
karşı çıkışı bezerse ancak ruhu kurtulur söz-
cüklerin.

Yılanı değmiyor diye düşlemek kurtarır mı
insanı acıdan? Bu o kadar kolay görünmüyor.
Korkunun sessizliği ve sanki “ona hiç değmeye-
cekmiş” gibi gelmesi bu sessizliği büyütür. Öyle
bir sessizliktir ki çığlıklar duyulmaz olur. 

Neden bu sessizlik? Ülkenin bir tarafında
şiddet sarmalı ürkütücü bir şekilde büyürken,
diğer tarafı neden sessiz. Kadınlar,  çocuklar,
bebekler, yaşlılar, engelliler, savaşan gençler,
askerler, ölürken neden ülkenin diğer tarafı sus-
kun? Çığlıklar bir tarafın yıkık şehirlerinin delik
deşik duvarlarından yankılanırken neden ses-
sizliğin sisiyle kaplı diğer tarafın şehirleri. Neden
gözler kör ve kulaklar sağır? Neden hissizleşmiş
tenler? Bu bilinçli körlük,  erdemli sağırlık, duy-
gusal donukluk neden? Bu kadar mı öteki bu ta-
rafın insanları? Neden biri ve diğeri sözcüklerine
hapis kalıyor söylemimiz?

İşitilebilir sesin kısmen ya da tümüyle yokluğu
olarak tanımlıyor Vikipedi sessizliği. İletişimin
var olmadığı durumlar olarak. Belirli bir alan
ya da bölgedeki hiçbir kişinin konuşmaması an-
lamına geldiğini söylüyor. Tam da söylediklerimize
karşılık geliyor. Ülkenin bir bölgesinin hiç ko-
nuşmaması, tepki vermemesi, kayıtsızlığı, hatta
yadsıması, yok sayması, korunaklı duyarsızlı-
ğı… Bu sessizlik yalnızlığı getirir. Sesi duyul-
mayanların değil sesi duymayanların yalnızlığını.
Çığlığa sessizlikle karşılık verenlerin…

Oysa biz, çok değil iki yıl önce, 30 bin sağlık
çalışanı Sıhhiye alanında toplandığımızda ses-
lerimizi aynı yürekte toplayalım demiştik.  Çok
ses tek yürek demiştik. Toplumsal dayanışmamızı,
farklılıklarımızı,  renklerimizi aynı çarpan yürekte
birleştirelim, yürekten gelen haykırılarımızla
yeryüzü ve gökyüzünü süsleyelim demiştik. Bu-
nun zamanıdır. Bunun tam zamanıdır. Tam da
zamanıdır. Bunu yapalım ki, bunu örelim ki,
barışçıl zihnimiz ve emekçi ellerimizle, yalnızlık
kederimiz ve kaderimiz olmasın. Özgürlük;
güneşe çalan saçlarımız, umuda çalan gözlerimiz,
sevdaya çarpan yüreğimizle gelsin.

Sana
değmeyen

yılan yaşasın
mı bin yıl? 

Dr. Burhanettin Kaya
Hekim Postası Yayın Kurulu Üyesi
burha65@yahoo.com

ATO ve Mimarlar Odası  Ankara Şube,
Sağlık Kampüslerinin  sağlık sistemine ve
kent yaşamına yansımalarını değerlendirmek,
bu konuda yol haritası çizmek,  bilgi birikimi
ve deneyimleri paylaşmak  için “Sağlıkta
Dönüşüm-Entegre Sağlık Kampüsleri Tartış-
maları”nı başlatıyor.

İlki 13 Ocak saat 18.30’da yapılacak pa-
nelde TMMOB Mimarlar Odası Ankara Şube

Yönetim Kurulu Başkanı Tezcan Karakuş
Candan'ın konuşmasından sonra   Ankara
Tabip Odası Başkanı Dr. Çetin Atasoy, “Sağlıkta
Dönüşüm” konusunu anlatacak.  Oturum
Başkanlığını Bilkent Üniversitesinden Doç.
Dr. Bülent Batuman’ın yapacağı panelde  An-
kara Tabip Odası Genel Sekreteri Dr. Ebru
Basa  “Sağlık Turizmi”, Türk Tabipleri Birliği
Hukuk Bürosundan Avukat Özgür Erbaş da
“Kamu Özel Ortaklığı, PPP Hastaneleri Hukuk
Süreci” konusunda bilgi verecek. 

Doktorlar ve mimarlar sağlık
kampüslerini tartışıyor
Ankara Tabip Odası ve Mimarlar Odası Ankara Şube sağlık
kampüslerini masaya yatırıyor.
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Sağlık Bakanlığı tarafından Sağlıkta Dönüşüm Programı kapsamında
inşa edilmesi planlanan Bilkent Entegre Sağlık Kampüsünün temsili

görünümü.

Sokağa çıkma yasakları ve sivil ölümleri protesto etmek için
Alevi Bektaşi Federasyonu ve bileşenleri ile Demokratik Alevi
Dernekleri üyeleri, 29 Aralık’ta açlık grevine başladı. Açlık
grevini süresiz ve dönüşümlü şekilde sürdürme kararı alan
Federasyona  Ankara Tabip Odası Yönetim Kurulu Üyeleri de
ziyarette bulundu. 31 Aralık ve 7 Ocak’ta gerçekleştirilen zi-
yaretlere Ankara Tabip Odası Başkanı Dr. Çetin Atasoy, Genel
Sekreter Dr. Ebru Basa, Yönetim Kurulu Üyeleri Dr. Mine Önal,
Dr. Asuman Doğan, Dr. Onur Naci Karahancı katıldı.  Ziyarette
ATO heyeti grevdekilerin sağlık durumu hakkında bilgi aldılar.

Çocuklar ölmesin
diye açlık
grevindeler
Ankara Tabip
Odası Heyeti
“Savaşlar olmasın,
çocuklar ölmesin”
şiarıyla açlık grevi
başlatan Alevi
Bektaşi
Federasyonunu
ziyaret etti.



şiddet

Güneydoğu’da devam eden çatış-
malarda birer karargah gibi kullanılan
hastanelerin çatışma mekanı olmaktan
çıkarılması, sağlık çalışanlarının gü-
venliğinin sağlanması ve vatandaşların
sağlık hizmeti almasına engel olan tüm
uygulamaların kaldırılması isteğiyle
bir araya gelen sağlık, emek ve meslek
örgütleri  18 Aralık günü Sağlık Ba-
kanlığı önünde bir basın açıklaması
yaparak konuyu gündeme taşıdılar.
Basın açıklamasına Türk Tabipleri Bir-
liği,  Ankara Tabip Odası, Sağlık ve
Sosyal Hizmet Emekçileri Sendikası
(SES) ve Devrimci Sağlık-İş Sendika-
sı'ndan yönetici ve temsilcilerinin ya-
nında çok sayıda hekim ve sağlık çalı-
şanı destek verdi. 

SES Eş Genel Başkanı Gönül Erden
tarafından okunan ortak basın açıkla-
masında ülkenin adı konmamış bir sa-
vaşa sürüklendiği belirtildi. Bölgede
sağlık kurumlarının birer karargâha
dönüştüğü, çalışanların hedef haline
gelmesine seyirci kalındığı ifade edilen
açıklamada, sağlık kurumlarının ça-
tışma mekanı olmaktan çıkarılması,
sağlık çalışanlarının güvenliğinin sağ-
lanması ve vatandaşların sağlık hizmeti
almasına engel olan tüm uygulamaların
kaldırılması istendi.

Can güvenliği yok
TTB Merkez Konseyi Başkanı Dr.

Bayazıt İlhan da, Türkiye'de tırmanan
şiddet ortamının 1 Kasım seçimlerinden
sonra da sürdüğünü, her gün insanların

öldüğünü, halen kan akmaya devam
ettiğini, can güvenliği kalmadığını söy-
ledi. Sağlık Bakanlığı'nın itiraf niteli-
ğinde açıklamalarda bulunduğunu be-
lirten İlhan, "gidiş gelişlerde güvenliği
sağlayamıyoruz" gerekçesiyle doktor-
ların, sağlık çalışanlarının hastanelere
hapsedildiğini, ancak hastanelerin için-
de de güvenliğin olmadığını kaydetti.
İlhan, özellikle Cizre Devlet Hastane-
si'nde korkunç bir tablo yaşadığını, he-
kimlerin, sağlık çalışanlarının sığınağa
indiğini, doktor odalarında roketler
patladığını ve hastanenin ateş altında
olduğunu anlattı. 

Sağlık tesisleri askeri
amaçla kullanılamaz

Tüm uluslararası kurallara göre sağ-
lık tesislerine yönelik saldırıların suç
olduğunun altını çizen İlhan, bir an
önce çatışma ortamının sona ermesi,
sağlık çalışanlarının ve sağlık tesisle-
rinin korunmasını talep ettiklerini söy-
ledi. İlhan'ın konuşmasının ardından,
basın açıklamasına katılan hekimler
ve sağlık çalışanları, sağlık çalışanlarına
ve sağlık tesislerine yönelik saldırıları
ortaya koyan görselleri ve fotoğrafları
Sağlık Bakanlığı’nın bahçesinin demir-
lerine astılar. 

Hekim PostasıTürkiye’de son
aylarda yaşanan
çatışma ortamında
sağlık çalışanları ve
sağlık kurumları açık
hedef haline geldi.
Sağlık emek ve
meslek örgütlerinin
sağlık kurumlarına
yönelik saldırıların
son bulması
taleplerini dile
getirdikleri günlerde
bir acı haber de
Cizre’den geldi.
Sağlık çalışanı
Abdülaziz Yural
sokakta yaralı bir
kadına yardım etmek
isterken yaşamını
kaybetti.  Bir grup
basın organı da iftira
niteliğindeki
yayınlarla sağlık
çalışanlarını hedef
gösterirken Sağlık
Bakanlığı kendi
personeline yönelik
saldırılar karşısında
sessizliğini korumayı
sürdürüyor. 

Sağlık çalışanlarına saldırılar sürüyor, 



şiddet

Türkiye'de aylardır süren
çatışma ortamında,
olağandışı koşullarda görev
yapan sağlık çalışanları bir
grup basın-yayın organında
sistematik hale gelen
iftiraların hedefi oldu.
Sağlık çalışanlarına yönelik
saldırı ve iftiralara tepki
göstermek amacıyla sağlık
emek ve meslek örgütleri 6
Ocak günü Sağlık
Bakanlığı’nın önünde ortak
basın açıklaması yaptı. 

Basın açıklamasına CHP Mersin
Milletvekili Aytuğ Atıcı, Manisa Mil-
letvekili Tur Yıldız Biçer,  Ankara
Tabip Odası Genel Sekreteri Dr. Ebru
Basa, Yönetim Kurulu Üyesi Dr. Onur
Naci Karahancı, TTB Merkez Konseyi
Üyesi Dr. Deniz Erdoğdu, SES Eş Genel
Başkanı Gönül Erden ve çok sayıda
sağlık çalışanı katıldı. Ortak basın
açıklamasını okuyan TTB Merkez Kon-
seyi Üyesi Dr. Deniz Erdoğdu, Sağlık
Bakanı Mehmet Müezzinoğlu’na  “Sağ-
lık çalışanlarına yönelik bu kadar sal-
dırı varken neredesiniz? Bu yayınlara,
hedef göstermelere söyleyecek bir çift
sözünüz yok mu? Kendi personeliniz
öldürülürken, adıyla birlikte terörist
ilan edilirken aklınıza gelen sadece
ikramiye vermek, zırhlı ambulans al-
mak mı?” diye seslendi. SES Eş Genel
Başkanı Gönül Erden de  “Bu savaşı
bizim üzerimizden meşrulaştıramaz-
sınız. Biz bu savaşın hangi tarafında
olduğumuzu net söyledik. Biz barışın
yanındayız” dedi.

“Kurşunların
namlulardan çıkmaması
için buraya geldik”

Basın açıklamasına katılan CHP
Mersin Milletvekili Aytuğ Atıcı yaptığı
konuşmada  “Buraya sadece hedef gös-
terilen ve öldürülen sağlık emekçilerini
anmaya ve onların haklarını savun-
maya gelmedik. Biz hekimler insanların
en doğal hakkı olan yaşama hakkına
sahip çıkmak için buraya geldik.  Bugün
Güneydoğu’da yaşananların savaştan
bir farkı kalmamıştır. Biz hekimler te-
davi edici hekimliğin pahalı olduğunu
ve her zaman mümkün olamadığını
çok iyi biliriz. Bu yüzden bütün gücü-

müzle koruyucu hekimliği savunuruz.
Bedenine kurşun saplandıktan sonra
bir insanı tedavi etmek zordur hatta
bazen imkansızdır. İşte bu yüzden biz
hekimler, sağlık çalışanları o kurşun-
ların namlulardan çıkmaması için bu-
raya geldik. “Biz ‘Güneydoğu’da morg-
lar doldu, taştı’ dediğimiz zaman ‘size
yeni morg göndereceğiz’ demenin ah-
laksızlık olduğunu haykırmaya geldik.
Biz ‘sağlık çalışanları hedef gösteriliyor’
derken ‘sağlık çalışanları güvenlik güç-
lerine bakmıyor, onları ölüme terk
ediyor’ diyenlerin ahlaksız, namussuz,
onursuz olduğunu haykırmaya geldik.”
dedi

Şifa verirken
ölmek istemiyoruz

Sağlık Bakanı Mehmet Müezzinoğ-
lu’nun suskun kalışını eleştiren Atıcı
“Biz sağlık emekçileri Tayyip Erdoğan’a
bile yardım ediyoruz ihtiyacı oldu-
ğunda. Biz sağlık çalışanları her şeye
rağmen Sağlık Bakanı ihtiyaç duydu-
ğunda onun da yanında olacağız. Biz
sağlık çalışanları Suriye’de terör esti-
ren, kan döken eli kanlı IŞİD terörist-
lerini bile tedavi ediyoruz, bizim gör-
evimiz bu ama sizlerin görevi Sayın
Bakan bizim tedavi ettiğimiz IŞİD te-
röristlerini tekrar Suriye’ye göndermek
değil, onları yargının önüne çıkarmak.
Biz sağlık ihtiyacı olan herkesin yar-
dımına koşarız,  koşmaya devam ede-
ceğiz. Abdülazizleri öldürmekle bizi
ettiğimiz yeminden döndüreceğinizi
sanıyorsanız gaflet içindesiniz.” söz-
lerini kaydetti. Şifa verirken ölmek
istemediklerini belirten Atıcı konuş-
masını  “Güneydoğuda yaşanan bu
kirli savaşı bir an önce durdurun, sa-
vaştan kimseye yarar gelmedi, gelme-
yecek. Sizin göreviniz Bakan olarak
oraya zırhlı ambulans göndermek değil,
o savaşı bitirmektir.  Bunun da yolu
diyalogdur.” diyerek bitirdi.

Yaşatırken öldürülmek istemiyoruz

Sağlık emekçileri şimdi de
iftiraların hedefi oldu

Hacettepe Üniversitesi Tıp Fakültesi
bahçesinde toplanan Ankara Tabip
Odası, Sağlık ve Sosyal Hizmet Emek-
çileri Sendikası, Devrimci Sağlık İşçileri
Sendikası üyeleri “Yaşamak, yaşatmak
istiyoruz”, “Susma haykır, halklar kar-
deştir”, “Savaşa hayır, barış hemen
şimdi” sloganları eşliğinde Sağlık Ba-
kanlığı önüne yürüyüşe geçti.

Bakanlık önünde çatışmalarda ya-
şamını kaybeden sağlık çalışanları
adına bir dakikalık saygı duruşunda
bulunuldu. Saygı duruşunun ardından
sağlık emek örgütleri adına ortak basın
açıklamasını Ankara Tabip Odası Yö-
netim Kurulu Üyesi Dr. Asuman Doğan
okudu.

Elbet bu kirli savaş
bitecek

Günlerdir süren sokağa çıkma yasağı
nedeniyle halkın sağlık hizmetine ulaş-
ması bir yana, yaralı ve cenazelere
bile müdahale edilemediğini söyleyen
Doğan müdahale etmek isteyenlerin,
SES Cizre Temsilcilik Yönetim Kurulu
üyesi Abdülaziz Yural gibi katledil-
diklerini belirtti.  Yural’ın sosyal medya
hesaplarından  “Güzel günler göreceğiz
çocuklar” dediğini ancak o güzel gün-
leri görmeden aramızdan ayrıldığını
belirten Doğan sözlerini “Ama elbet
bu kirli savaş bitecek, o güzel, güneşli,
aydınlık günler gelecek. Uyanacağız
bu karabasandan daha aydınlık sa-
bahlara. Bu süreçte herkes üzerine
düşeni yapmalı, bu kana, acıya, göz-
yaşına seyirci kalmamalı, duyarsız ol-
mamalı. Kimliklerimizin ağırlığından
arınıp hep beraber, çok daha gür bir
sesle savaşa hayır diyebilmeliyiz. Si-
lahın yerini söze, kavganın yerini dost-
luğa bırakmasını talep edebilmeliyiz.

Bu insanca bir tutumdur, dahası he-
pimiz için bir görevdir. Savaşın kaza-
nanı yoktur, tam tersine bütün iyi in-
sanlar, emekçiler, halklar hep beraber
kaybediyoruz.” diye sürdürdü.

Onlar sivil değil miydi? 
SES Eş Genel Başkanı İbrahim Kara,

Başbakan Ahmet Davutoğlu’nun “Dev-
let tarafından bugüne kadar herhangi
bir sivil öldürülmemiştir” sözleri üze-
rine  “Annesinin kucağında katledilen
Miray bebek kimdi, sivil değil miydi?
Annesinin karnında yaşamını yitiren
daha isim konmamış bebek kimdi,
sivil değil miydi?  Cizre’de nöbetten
çıkıp evine giderken keskin nişancı
tarafından tek kurşunla yaşamını yi-
tiren Eyüp Ergen sivil değil miydi?
Yaralı kurtarmaya giderken taranan
ambulansta yaşamını yitiren şoför ar-
kadaşımız Şeymus Dursun sivil değil
miydi?  Aziz kardeşimiz yaralı bir va-
tandaşı kurtarmak için müdahale et-
tiğinde tek kurşunla vuruldu ve ya-
şamını kaybetti. Onlar sivil değil miy-
di?” diye sordu.   

Sizinle birlikte savaşın
parçası mı olsunlar
istiyorsunuz 

TTB Merkez Yönetim Kurulu Üyesi
Dr. Deniz Erdoğdu, Sağlık Bakanının
halkın sağlığını koruyacağına, sağlık
çalışanlarını koruyacağına savaş po-
litikalarını desteklediğini söylerken
KESK Eş Genel Başkanı Şaziye Köse
de, Sağlık Bakanına  “Aziz Yural bir
sağlık emekçisinin birincil görevi olan
bir yaralıya yardım etmek dışında ne
yaptı ki? Yoksa siz onların görevini
yapmasını istemiyor, sizinle birlikte
savaşın parçası mı olsunlar istiyor-
sunuz?” diye seslendi. 
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Cizre’de süren çatışmalarda sokakta yaralı bir kadına
yardımcı olmak isterken, keskin nişancıların hedefi olan
Abdülaziz Yural’ın katledilmesi sağlık emek örgütlerince
protesto edildi.

Bakan susmaya devam ediyor



güncel

Türkiye’de artan sayıda iş kazası ya-
şanmasına rağmen meslek hastalığı yok
denecek kadar az görülüyor. SGK veri-
lerine göre 2014 yılında tespit edilen
meslek hastalığı sayısı 494 ve meslek
hastalığına bağlı hiç ölüm yaşanma-
masıyla Türkiye kağıt üzerinde olumlu
bir tablo çiziyor. SGK’nın 1600 olarak
bildirdiği iş kazalarına bağlı ölüm sayısı
ise İstanbul İşçi Sağlığı ve İş Güvenliği
Meclisi’nin verilerine göre 1800 civa-
rında. Dr. İbrahim Akkurt  “Türkiye
meslek hastalıkları konusunda kağıt
üzerinde dünyanın bir numaralı ülkesi
gibi görünüyor.  Ama bunun gerçek bir
iyilik olmadığı devletin verdiği rakam-
ların birbiriyle çelişkisinden anlaşılıyor.”
dedi.

Meslek hastalıklarına bağlı
en az on bin civarında
ölümün üstü örtüldü

Uluslararası Çalışma Örgütü’nün  iş
kazalarına bağlı yaşanan bir ölüm kar-
şılığında meslek hastalıklarından 6 ölüm
gerçekleştiği savından hareket etmek
gerektiğini  belirten  Akkurt “İş kaza-
larına bağlı 1600 ölüm olmuşsa  meslek
hastalıklarına bağlı en az on bin civa-
rında ölüm olmuştur. Bu ölümler olmadı
mı bu ülkede, kesinlikle oldu ama başka
isimler altında.  Kanserden olan ölüm-
lerin en az dörtte birinin meslekle ilgili
olduğunun üstü örtülerek, kalp damar
sistemine bağlı ölümlerin en az dörtte
birinin üstü örtülerek ve değişik adlar
altında oldu.  Kişilerin çalışma orta-
mındaki zararlardan etkilenmesi baştan
itibaren kayıt altına alınmadığı için
ölümler de kayda alınmıyor, o nedenle
ülkemizde meslek hastalıkları konu-
sunda kağıt üzerinde süper bir durum
olduğu sanılabilir ama biraz irdeleyince
korkunç bir durumda olduğumuz ortaya
çıkacaktır.” dedi.

Sağlık Bakanlığı’nın
elinde veri yok

Meslek hastalıklarının Sağlık Bakan-
lığı yerine SGK tarafından kayıt altına
alınmasını eleştiren Akkurt “SGK ancak
ölüme ve maluliyete yol açan, sağlık
ve güvenlikle ilgili kendisine intikal
eden, işlemi bitmiş dosyaların kaydını
almakla mükelleftir. SGK bir sigorta
kurumudur ve verileri de sigortacılık
kurumunun verileridir.  Oysa sağlıkla
ilgili kayıtların  tutulması gereken yer

sağlık sistemidir, Sağlık Bakanlığı’dır.
Sağlık Bakanlığı 1930’lardan bu yana
maalesef işe bağlı hastalıkların ve mes-
lek hastalıklarının kayıt sistemini oluş-
turmamıştır, o nedenle Sağlık Bakanlı-
ğı’nın elinde bu konuda veri yok.” diye
konuştu. SGK’nın verdiği rakamların
geçmiş yıllara ait bitmiş davalara ait

olduğunu kaydeden Akkurt,  “Sağlık
sunucusu hekimleri yoğun bir çalışma
sistemine katarak, kişilerin çalışma or-
tamlarının sorgulanmasını engelleyerek,
sorgulansa bile bunların kayıt sistemini
oluşturmayarak meslek hastalıklarının
görünür olmasını engelliyor.” açıkla-
masını yaptı.

Türkiye’de en az
yüz bin işle ilgili
hastalık olması
gerekiyor

Hastanelere başvuran her yüz has-
tanın yirmi beşinde görülen hastalıkların
nedeninin çalışma ortamı olduğunu
kaydeden Akkurt, kişide görülen pato-
lojilerin çalışma ortamıyla ilişkisini or-
taya koyabilmek için hekimlere yeterli
muayene süresi verilmediğini, süre olsa
bile kayıt sistemi bulunmadığını söyledi.
Akkurt, Uluslararası Çalışma Örgütü
ve Dünya Sağlık Örgütü’nün yaptığı
çalışmada çalışan her bin kişiden 4-
12’sinde koşullar ne kadar iyi olursa
olsun çalışma ortamından kaynaklı orta
ve uzun vadede bir takım hastalıklar
ortaya çıktığı sonucundan hareketle
Türkiye’de işle ilgili en az yüz bin has-
talık olması gerektiğini, ancak bunun
üstünün örtüldüğünü anlattı. Akkurt
meslek hastalıkları konusunda son yıl-
larda bir bilinçlenme yaşanmaya baş-
landığını ve TTB ve tabip odaları olarak
bu konuda bir çıkış yolu aradıklarını
söyledi.

Kağıt üzerinde 
meslek hastalıklarında iyiyiz
İş cinayeti sayılarındaki artışa rağmen 2014 yılında SGK verilerine göre Türkiye’de meslek hastalıklarından ötürü hiçbir
ölüm yaşanmadı. İş ve Meslek Hastalıkları Uzmanı Dr. İbrahim Akkurt, kağıt üzerinde çizilen bu olumlu tablonun, Sağlık
Bakanlığı’nın meslek hastalıklarını kayıt altına alacak bir sistem kurmamasından ileri geldiğini söyledi. 
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güncel

infografik

ÖSYM’nin 2013'te tıp fakül-
telerinde her yıl yüzde 25 ora-
nında kontenjan artırımı yapma
kararı sonucu tıp fakülteleri
kontenjanlar büyük ölçüde art-
tı. 2003 yılında 4450 olan tıp
fakültesi kontenjanları 2013 yı-
lında 11 bin 37’ye, 2015 yılında
ise 12 bin 499’a yükseldi. Bu
yükselişte mevcut fakültelerin
öğrenci kontenjanlarında ya-
pılan artışın yanında yeni açılan
tıp fakültelerinin de payı oldu.
2003 yılında toplam 41 olan
tıp fakültesi sayısı 2013 yılında
74’e, 2015 yılında 83’e ulaştı.  

Bakanlığın
hedefi eğitimi
vurdu

Sağlık Bakanlığı’nın, 136 bin
olan hekim sayısını 2020'ye ka-
dar 200 bine çıkarma hedefi
tıp eğitimini neredeyse tıkanma
noktasına getirdi. 2013 yılında
Ankara Üniversitesi Tıp Fakül-
tesinin kontenjanı 335, Gazi
Üniversitesi Türkçe Tıp Fakül-
tesinin kontenjanı 295, Hacet-
tepe Üniversitesi Türkçe Tıp
Fakültesinin Kontenjanı 205
oldu.  Mevcut derslik ve labo-
ratuvar koşulları öğrenci sayısı
için yetersiz kalınca fakülte-

lerde dersler sınıflar ikiye bö-
lünerek işlenmeye başlandı.
Kontenjan artışı karşısında Gazi
Üniversitesi Tıp Fakültesinin
bazı laboratuvarları derslik ha-
line getirilirken, 400 kişilik
amfiye 600 tıp öğrencisinin
sığmaya çalıştığı Çapa Tıp Fa-
kültesi öğrencileri merdiven-
lerde ders dinlemek durumun-
da kaldılar. Türk Tabipleri Bir-
liği’nin, bu durumun tıp eğiti-

minin niteliği açısından tehli-
kelerine dikkat çekmesine kar-
şın kontenjan artışları 2015
yılına kadar sürdü. 

Bakandan
gecikmiş
adım

Sağlık Bakanı Mehmet Mü-
ezzinoğlu 200 bin hekim hede-
finden “bu kontenjanlarla uzun

süre öğrenci alınması halinde
ilerleyen yıllarda bu defa hekim
fazlalığının gündeme gelebile-
ceği” endişesiyle geri adım attı.
Hekim açığını kapatmak için
son yıllarda tıp fakültelerinin
sayısı ve öğrenci kontenjanla-
rının artırıldığına işaret eden
Müezzinoğlu, "Tıp fakültele-
rindeki kontenjanlarda 12 bin-
lere çıktık. Bu 12 bin olarak
devam ederse 2023'ten sonra

da hızla hekim fazlasına döner
gibi bir fotoğraf oluşacak. Onu
1 Ocak'ta YÖK Başkanımızla
görüştük. Tıp fakültelerinin
kontenjanlarını şimdi dondu-
ruyoruz. Yavaş yavaş da aşağı
çekmeye başlayacağız ki çok
öğrenci alarak yarın çok mezun
vermek ve sonra da 'çok me-
zunu ne yapacağız' demek gibi
bir fotoğrafla karşılaşmayalım"
dedi.

Bakan kontenjan 
fazlalığı olduğunu yeni fark etti
Tıp fakülteleri kontenjanlarının gereğinden fazla artırıldığı yönünde meslek örgütünün yaptığı uyarıları Sağlık Bakanı üç
yıl sonra dikkate aldı. Bakan Mehmet Müezzinoğlu tıp fakültesi kontenjanlarını donduracaklarını açıkladı. 
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işçi sağlığı

Tarım işçileri konusunun dik-
katlerini geç çektiği itirafında bu-
lunan Halk Sağlığı Anabilim Dalı
Başkanı Dr. Ayşe Akın, “Aile sağlığı
ve toplum sağlığı merkezlerinde
görevli hekim ve sağlık personelinin
tarım işçileri konusundaki bilgisi
az. Ben hiç yadırgamıyorum çünkü
görünürde değiller, biz bile yıllarını
halk sağlığına vermiş kişiler olarak
bu grubu adeta bilmiyoruz. Bizim
bilmememiz de affedilmez ama sağ-
lık otoritelerinin ve mevcut yönet-
meliğe göre sorumlulukları olanların
göz ardı etme şansları olmamalı.”
ded i . 

Harran Üniversitesi bünyesinde
Prof. Dr. Zeynep Şimşek’in yürütü-
cüsü olduğu “Tarım İşçilerinin Üre-
me Sağlığı Sorunlarına Bütüncül
Yaklaşım, Birinci Basamak Uygu-
lama Rehberi” hazırlığında üniver-
site olarak görev aldıklarını aktaran
Akın, bu çalışmada tarım işçilerinin
üreme sağlığı sorunlarının ortaya
konduğunu kaydetti. Tarım işçile-
rinin yaşam ve sağlık hakkına eri-
şimi konularına her yönüyle gir-
meye çalıştıklarını belirten Akın,
çalışma sonucunda farkındalık ar-
tırmaya yönelik pek çok materyal
üretildiğini anlattı.  

Araştırmada intörnler
aktif rol oynadı. 

Harran Üniversitesinde yapılan
araştırmanın dışında Başkent

Üniversitesi bünyesinde Dr.
Sare Mıhçıokur yürütücülü-

ğünde Ankara Kazan’daki
mevsimlik tarım işçile-
riyle de başka bir araş-
tırma yapıldı.  Alan araş-
tırmalarını öğrencilerin işi-
ne yarayacak konulardan
seçmeye çalıştıklarını an-
latan Akın, intörn hekimlerin

hocalarının gözetiminde soru
kağıdının hazırlanmasından,

raporun yazılmasına kadar
mevsimlik tarım işçileriyle ya-

pılan araştırmanın her aşamasına
dahil olduklarını belirtti.  

Sonuçlar öğrencilere
derslerde anlatıldı

Yapılan araştırmaların sonuçla-
rının öğrencilerle paylaşıldığını ak-
taran Akın  daha önce kendi ders-
lerinde  hiç sözünü etmezken bu
araştırmalarla beraber mevsimlik
tarım işçilerinin durumunun ders-
lerde öğrencilerle paylaşılmaya baş-
landığını söyledi. Akın, yarın bölgede
görev almasalar bile mevsimlik ta-
rım işçileri gerçeğini bilen, bu gruba
karşı duyarlı hekimler olmalarını
sağlamak için intörn hekimlere
araştırma sonuçlarının seminerler
aracılığıyla  daha detaylı anlatıldığı
bilgisini verdi. 

Ülke gerçeklerini
görmek adına intörnlük
en uygun dönem 

İntörn hekimleri araştırmalara
özellikle dahil ettiklerinin altını çi-
zen Akın, “Çabamız yarın TUS’u
kazanacak hekim yetiştirmek değil,
Türkiye’nin ihtiyacı olan bilgi ve
beceriyle donanmış hekim yetiştir-
mek” diye konuştu. Türkiye ger-
çeklerini göstermek adına intörnlük
döneminin en uygun dönem oldu-
ğunu savunan Akın, kadın sağlığı,
temel sağlık hizmetleri, iş ve işçi
sağlığı, bulaşıcı hastalıklar, gibi pek
çok başlıkta yaptıkları seminer ve
araştırmalara intörnleri mutlaka
dahil ettiklerini kaydetti. Öğretim
üyelerinin gözetiminde TSM, ASM,
Verem Savaş Dispanseri, fabrikalara
yapılan ziyaretlerin temelinde de
hekim adaylarına ülke gerçeklerini
göstermek yatıyor. 

“Türkiye gerçeklerini
gören hekim
yetiştiriyoruz”

İşçi Sağlığı ve İş Güvenliği Meclisi’nin yayınladığı raporlarda iş cinayetlerinde
başı çeken tarım sektöründe çalışan mevsimlik tarım işçilerinin çalışma ve yaşam
koşulları Başkent Üniversitesi Halk Sağlığı Anabilim Dalı tarafından araştırma
konusu yapıldı. Araştırmada meslek yaşantılarına katkı sunması adına intörn
hekimler de aktif görev aldı.  
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Halk Sağlığı Anabilim Dalı Başkanı Dr. Ayşe Akın,
“Aile sağlığı ve toplum sağlığı merkezlerinde görevli
hekim ve sağlık personelinin tarım işçileri
konusundaki bilgisi az. Ben hiç yadırgamıyorum
çünkü görünürde değiller, biz bile yıllarını halk
sağlığına vermiş kişiler olarak bu grubu adeta
bilmiyoruz.”

Kasım ayında 
131 işçi can verdi

İşçi Sağlığı ve İş Güvenliği Meclisinin
raporuna göre Kasım ayında 131 işçi iş
cinayetlerinde can verdi.  Rapora göre
2015 yılının ilk on bir ayında Ocak
ayında 128, Şubat ayında 85, Mart ayında
140, Nisan ayında 135, Mayıs ayında
167, Haziran ayında 155, Temmuz ayında
172, Ağustos ayında 160, Eylül ayında
176, Ekim ayında 144, Kasım ayında
131 işçi olmak üzere 1593 işçi hayatını
kaybetti. 

İş cinayetleri inşaat,
taşımacılık, tarım ve
belediye işkollarında
yoğunlaştı 

Kasım ayında yaşanan iş cinayetlerinde
inşaat -yol işkolunda 37;  taşımacılık iş-
kolunda 21; tarım-orman işkolunda 20;
belediye -genel işler işkolunda 10; ma-
dencilik işkolunda 6; ticaret-büro-eği-
tim-sinema işkolunda 6;  gıda-şeker iş-
kolunda 5; metal işkolunda 5; konakla-
ma-eğlence işkolunda 5; enerji işkolunda
4; savunma-güvenlik işkolunda 3; teks-
til-deri işkolunda 2; gemi-tersane-de-
niz-liman işkolunda 2; sağlık-sosyal hiz-
metler işkolunda 2; ağaç- kâğıt işkolunda
1; iletişim işkolunda 1 işçi can verdi, 1
işçinin ise çalıştığı iş kolu belirlenemedi.
Kasım ayında yaşamını yitiren 131 emek-
çinin 118’i işçi, memur statüsünde çalışan
ücretlilerden;  13’ü kendi nam ve hesa-
bına çalışanlardan oluşuyor.

Trafik kazaları can almaya
devam ediyor

Nedenlerine göre iş cinayetleri ara-
sında 37 ölümle trafik-servis kazaları
ilk sırada yer aldı.  28 işçi ezilme-göçük
nedeniyle, 24 işçi intihar, silahlı saldırı,
kalp krizi gibi diğer nedenlerle, 19 işçi
düşme nedeniyle,  10 işçi elektrik çarp-
ması, 6 işçi patlama-yanma, 4 işçi ze-
hirlenme-boğulma, 2 işçi nesne çarp-
ması-düşmesi nedeniyle, 1 işçi de kesil-
me-kopma nedeniyle can verdi. Kasım
ayında can veren işçiler arasında  5
kadın, 6 çocuk, 29 yaşlı ve 4 göçmen
işçi bulunuyor.  Türkiye’nin 50 şehrinde
yaşanan iş cinayetleri  en fazla  Bursa,İs-
tanbul, Samsun Denizli ve İzmir’de can
aldı. 



Kazan ilçesinde, mevsimlik tarım iş-
çilerinin yaşam ve çalışma koşulları ile
sağlık hizmetinden yararlanıp yarar-
lanmadıklarını ortaya koymak, beklenti
ve gereksinimlerini belirlemek için ya-
pılan araştırma için Emirgazi, Bitik,
Çimşit ve Yazıbeyli mahallelerinde mev-
simlik tarım işçisi olarak çalışan 114
kadın, 91 erkek toplam 205 işçi ile gö-
rüşüldü. Araştırmada tarım işçilerinin,
sosyo-demografik özellikleri, yaşam-
çalışma koşulları ve sağlık hizmetinden
yararlanma durumları sorgulandı.  

İşçilerin
yüzde 23’ünün
kronik hastalığı var

Araştırmaya katılan kadın tarım iş-
çilerinin yüzde 44’ü, erkeklerin de yüzde
33’ü sağlık güvencesinden yararlanmı-

yor. İşçilerin yüzde 54’ü Kazan’a gel-
dikten sonra hastalandığını belirtirken
rahatsızlığını beyan eden işçilerin yüzde
13’ü hiçbir tıbbi yardım almadığını söy-
ledi. İşçilerin yüzde 23’ünün herhangi
bir kronik hastalığı var. İkamet ettikleri
birimlere hekim-hemşire ziyareti ya-
pıldığını söyleyenlerin oranı ise yüzde
18’de kaldı. İşçilerin dörtte biri, çalışma
koşullarının sağlıklarını olumsuz etki-
leyip etkilemediğini bilmediklerini söy-
ledi. 

Akraba evliliği yaygın
Araştırmaya katılan kadınların yüzde

15’i, erkeklerin de yüzde 2’si 18 yaşından
küçük evlilik yaptığını bildirirken akraba
evliliği yapanların oranı ise yüzde 42
idi.   İşçiler arasında “aile planlaması
kullanıyorum” diyenlerin oranı erkek-
lerde yüzde 22 kadınlarda yüzde 20’de
kaldı. 

Tarım
işçiliğinden hayatlarını
kazanıyorlar

Araştırmaya katılan işçilerin yüzde
77’si günde 11 ila 15 saat arasında ça-
lıştıklarını ve yevmiyelerinin 30 TL
olduğunu belirtti.  15 yaş altında çalı-
şan çocuk işçiler ise yarım yevmiye
alıyorlar. Kazan’a işçi gönderen şehirler
arasında Şanlıurfa, Mersin ve Mardin
ilk üç sırada yer alıyor. Kazana gelen
işçilerin çoğu esas ikamet ettikleri
yerde kırsal alanda yaşıyor. Kadınların
yüzde 40’ının ve erkeklerin yüzde
30’unun daimi yaşadıkları yerde her-
hangi bir gelirleri olmadığı için işçiler
Mart-Aralık aylarında tarım işçisi ola-
rak elde ettikleri gelirle yaşamlarını
idame ettiriyorlar. 

Tarım işçileri sağlık
hakkına erişemiyor
Başkent Üniversitesi Halk Sağlığı Anabilim Dalı bünyesinde Kazan ilçesinde çalışan
tarım işçileriyle yapılan araştırma mevsimlik tarım işçilerinin sağlık hakkından
yeterli olarak yararlanamadıklarını gösterdi. Araştırmaya katılan kadın tarım
işçilerinin yüzde 44’ünün, erkeklerin de yüzde 33’ünün hiçbir sağlık güvencesi
yokken, rahatsızlığını söyleyen işçilerin yüzde 13’ü hiçbir tıbbi yardım
almamış.  
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Araştırmanın
yürütücüsü Dr. Sare
Mıhçıokur, işçilerin
yaşadıkları birimlerde
kara sinek, sivrisinek
sorunları olduğunu,
birimlerde tuvalet,
elektrik ve su
bulunmadığını
kaydederek, “Belediye
hizmetleri yeterli
olarak verilmiyor,
özellikle çevre sağlığı
ve çöplerin toplanması
ile ilgili hizmetlerin
aksadığını
gözlemledik. Tarla
sahiplerinin bu
ihtiyaçları sağlaması
gerektiği yönünde  bir
düşünce hakim” diye
konuştu. Mıhçıokur,
yerel yöneticilerin
işçilerin koşullarının
düzeltilmesinde
sorumluluk almaları
gerektiğini kaydederek
tarla sahipleri ve yerel
yöneticilerin
işbirliğinde işçilerin
yerleşim birimlerinin
yaşanılır hale
getirilmesinin mümkün
olduğunu söyledi. 

işçi sağlığı



Bağımsız bir sağlık uzmanları he-
yeti, 2014'te binlerce kişinin ölümüne
neden olan Ebola salgınının büyüme-
sinden uluslararası müdahalenin ya-
vaşlığını ve liderlerin başarısızlığını
sorumlu tuttu. 2013’de patlak veren
Ebola salgını sonucu 11 bin kişi ha-
yatını kaybetmişti. ABD ve İngilte-
re’den uzmanların bir araya gelerek
oluşturduğu bağımsız grup, tıp dergisi
The Lancent'da bir rapor yayımladı.
Raporda gelecekte yaşanabilecek fa-
ciaları önlemek için köklü değişiklik-
lere gidilmesi gerektiği belirtildi. 

“Süreç kötü yönetildi”
Gine, Liberya ve Sierra Leone, Ebo-

la’dan en çok etkilenen ülkeler. Ya-
yınlanan raporda, Ebola’nın dünyayı
etkileyen bir krize dönüşmesinin ne-
deni bu ülkelerin salgını teşhis et-
mekteki başarısızlığına bağlandı. Fakat
raporda en fazla Dünya Sağlık Örgütü
(WHO) eleştirildi. Uzmanlar, Gine’nin
salgını saptamasından 5 ay sonra,
uluslararası acil alarm veren örgütü
geç kalmakla suçladı. WHO’nun li-
derlik vasfı ve mesuliyetten yoksun
olduğunu iddia eden uzmanlar, örgü-
tün salgına müdahale etme sorumlu-
luğunu karşılayamadığını ekledi.

“WHO'nun
itibarı altüst oldu”

Raporda, “WHO’nun güvenilirliği
ve itibarı altüst oldu” yorumu yapıldı.

Heyet, bazı siyasi liderleri de salgını
önemsemeyip uluslararası yardım is-
temedikleri için eleştirdi. Raporda ge-
lecekteki salgınlarla savaşmak için
10 öneri sunuldu. Fakir ülkelerin bu-
laşıcı hastalıkları denetleyip müdahale
etmesine yardımcı olacak küresel bir
strateji planı öneriler arasında yer
aldı.  Raporda, “Salgını bildirmeyi er-
teleyen ve bilgi paylaşmaktan kaçınan
ülkeler saptanıp teşhir edilmeli” de-
nildi.  

WHO: Öneriler işlemeye
başladı

20 kişilik heyetin Ebola virüsünü
keşfeden başkanı Prof. Peter Piot,
“Salgın hastalıklara müdahale amaçlı
ulusal ve uluslararası alanda yapılacak
büyük değişiklikler birinci derecede
önemli. Gelecekte yaşanan salgınlarda
bu çapta ölüm, sosyal ve ekonomik
alanda hasar ile karşılaşmamamız
için reform şart” dedi.  Tıp profesörü
Ashish K Jha ise , ''WHO, Ebola salgı-

nının ilkbaharda kontrolden çıktığının
farkındaydı. Fakat uluslararası acil
durum ilan etmek için Ağustos’u bek-
lediler. Bu gecikmenin bedeli çok ağır-
dı'' açıklamasında bulundu.  Dr. Je-
remy Farrar raporun ''akılları başa
getirecek dersler'' verdiğini söyledi.
Farrar, ''Ebola büyüklüğünde bir başka
krizi önlemek istiyorsak edindiğimiz
deneyimlerden ders çıkarmamız şart”
diye konuştu. 

BBC

dünyadan

“Ebola’ya müdahalede WHO sınıfta kaldı”

Eşcinselliği 'akıl hastalıkları'
listesinden çıkaran psikiyatr
Robert Spitzer öldü

Çağdaş akıl hastalıklarının sınıflandırıl-
masında önemli rol oynayan Amerikalı psi-
kiyatr Robert Spitzer 83 yaşında hayatını
kaybetti.

Dr. Spitzer, 1973 yılında eşcinselliğin bir
akıl hastalığı olarak sınıflandırılmaktan çı-
karılması  için de büyük çaba göstermişti.Ro-
bert Spitzer'in eşi ve meslektaşı Janet Willi-
ams, psikiyatrın Cuma günü Seattle'da kalp
sorunları yüzünden hayatını kaybettiğini kay-
detti. Williams, Associated Press ajansına
yaptığı açıklamada, Spitzer'in, psikiyatri ala-
nında uzmanlara temel rehber olan "Akıl Has-
talıklarının Tanısal ve İstatistiksel
Kılavuzu"nun birçok basımındaki çalışmaların,
bu alanda büyük ilerlemeler sağladığını söy-
ledi. Janet Williams, Robert Spitzer'in tanı
kılavuzuna katkılarının, psikiyatrlara, belli
başlı tüm akıl hastalıklarının tanımlarını gös-
terdiğini ve karşılarına çıkan vakalar hakkında
görüş birliğine varmalarına olanak sağladığını
belirtti.

New York'daki Columbia Üniversitesi'nde
görev yapan Spitzer, geleneksel teorilerden
ziyade deneysel çalışmaları esas aldı. Akıl

Hastalıklarının Tanısal ve İstatistiksel Kıla-
vuzu'nun daha sonraki editörlerinden Dr.
Allen Frances, Dr. Spitzer'in, "döneminin en
etkili psikiyatrı olduğunu" belirtti.

Dr. Spitzer, 1970'lerde bir akıl hastalığı
olarak kabul edilen eşcinsellik eğilimini ir-
delemiş ve 1970'lerin sonlarında hastalık lis-
tesinden çıkarmıştı. O zamana dek eşcinsellik,
"sosyopatik kişilik bozukluğu" olarak nitelenen
bir hastalık olarak kabul ediliyordu.

Robert Spitzer, Washington Post gazetesine
verdiği mülakatta, eşcinsel hakları savunu-
cularıyla bir araya gelip eşcinsellerin cinsel
yönelimlerinden rahatsız olmadıklarını an-
ladıktan sonra bu değişiklik için baskı yaptığını
anlatmış; "bir tıbbî hastalık, ya öznel bir ra-
hatsızlık veya ağrı ile ya da sosyal işlevlerin
genel anlamda bozukluğuyla ilişkilendirilir."
demişti.

Dr. Spitzer, 2001 yılında eşcinselleri, hete-
roseksüele dönüştürecek bir "düzeltici tedavi"yi
destekler görünen bir çalışma yayımlayınca
tartışma uyandırdı ve eşcinsel hakları savu-
nucuları kendisini ihanetle suçladı. Dr. Spitzer,
bundan 10 yıl sonra "hatalı" diye nitelediği
söz konusu çalışmadan dolayı özür diledi; bu
çalışmanın meslek hayatında pişmanlık duy-
duğu tek şey olduğunu söyledi.

Sudoku 

Yanıtına www.hekimpostasi.org.tr adresinden
ulaşabilirsiniz.
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Sıradan faşizm

Türkiye’nin en önemli
sanatçılarından Burhan
Doğançay’ın fotoğrafları;
ilk kez Ankara’da
sergileniyor. İnsanın izini,
kentin duvarlarından
başlayarak süren
sanatçının fotoğraflarının
yer aldığı “Picture The
World” başlıklı sergiye CER
Modern ev sahipliği
yapıyor. Sergide, eserleri
dünyanın en önemli
müzelerinin daimi
koleksiyonlarında yer alan
sanatçının ilham kaynağını
oluşturan yaklaşık 100
fotoğrafı sergileniyor.
Kent duvarlarını ait olduğu
ülkenin, şehrin,
mahallenin ve sokağın
sosyo-ekonomik yüzü ve toplumun aynası olarak gören
Doğançay’ın fotoğraf karelerinde; New York’tan Togo’ya
dünyanın dört bir yanından izler bulunuyor. Doğançay’ın
gözünden kentlerin ve insanların sosyal ve psikolojik izleri
sürülüyor. “Picture The World” sergisi; 13 Ocak 2016 - 13 Mart
2016 tarihleri arasında her gün CER Modern’de görülebilir.

Şatafat ve israfın
sembolü haline gelen

Kaçak Saray’ın öyküsü kitap
oldu. “Yanlış yerde doğru
mekan, Cumhuriyet
rejiminde de saray olmaz!”
denilen kitapta  tarihin,
mimarinin, hukukun
ışığında, Kaçak Saray’la
mücadele anlatılıyor. 

Kırmızı Kedi Yayınlarının
“Kaçak Saray / Kibir, İsraf,
Hukuksuzluk” adıyla
okuyucuyla buluşturduğu
kitap Tezcan Karakuş
Candan,  Ali Hakan ve
Gökçe Bolat imzası taşıyor.  Kitapta, Atatürk Orman
Çiftliği’nin tarihi, Kaçak Saray’a dönüştürülmesi ve bu
talana karşı Mimarlar Odası’nın verdiği hukuk
mücadelesi anlatılıyor. 

Son zamanlarda “nedeni bilinmeyen” yangınlarla da
gündeme gelen Atatürk Orman Çiftliği arazisinin talan
edilmesiyle yaşanan kibrin, israfın ve hukuksuzluğun
anlatıldığı kitapta  “AKP, çiftlik arazisini neden
Cumhuriyet’le hesaplaşma alanı olarak görüyor”, “Kaçak
Saray’ın inşasında yasalar ve Atatürk’ün vasiyeti nasıl
çiğnendi”, “Kaçak Saray, dünyanın diline nasıl düştü?”, “
Kaçak Saray’ın maliyeti neden gizleniyor?”, “ Kaçak
Saray’ın anahtarı kimde?”,  “Gezi direnişi ve Kaçak
Saray’a karşı mücadele arasındaki ilişki ne?” sorularına
cevap aranıyor. 

“Kaçak Saray” kitap oldu
Burhan Doğançay fotoğrafları
Ankara’da sergileniyor

Konu:  
İkinci kuşak Sovyet sinemacılarından

Mikhail Romm , “Sıradan Faşizm” filmiyle
Almanya’da Nazizm’in 1930’larda başlayan
yükselişini ve savaş sonuyla birlikte gelen

çöküşünü anlatıyor.  1966 yapımı belgesel-
film Hitler’in özel film arşivi, SS subaylarının

çektiği özel filmler, Sovyetler ve diğer kimi
ülkelerin devlet arşivlerinden yararlanarak
kurgulandı. Tehlikeli hoşgörüler, gündelik

boş verişler, yerine getirilmeyen görevler ve
kaçınılan sorumluluklarla faşizmin nasıl

palazlandığını gösteren film  sessiz
kalmanın telafisi güç sonuçlarına da işaret

ediyor. 
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