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T1p kontenjanlar: artlyor
Vaklf umver51teler1 - =

Hacettepe
yoneticileri
yanlistan
donecek mi?

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesinde yaklasik iki yildan fazla
sliredir devam eden MR hizmet alimi
islemlerinden geri doniilmeye
calisiliyor. Tirkiye'nin en kokli

tip fakiiltelerinden birinin hizmet
alimlari nedeniyle yasadigi sorunlari
ve hizmet alimlarinin radyoloji
uzmanlik alaninda yarattig

degisimi Prof. Dr. Okan Akhan
Hekim Postasi i¢in anlatti. 4))
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Hekim siddete
ugruyor,
polis etkisiz

Saglik calisanlarina yonelik siddet
olaylar1 artarak devam

Tip fakiiltelerinin gegen yil 12 bin 35 olan kontenjani bu yil 12 bin 499’a ulasirken 2015 yih ile eqegliﬁl.lk
birlikte tip fakiiltelerinin sayis1 83 oldu. Tip fakiilteleri kontenjanlari icinde 6zel tip gEZIeriilin
fakiiltelerinin pay1 gitgide artiyor. edilgin
2003 yilindan bu yana gegen 12 yil icinde kamu ve vakif tiniversitelerinin tip fakiilteleri tavri
kontenjanlarinda 2,3 kat artis yasandi. Aynm1 dénemde vakif tiniversitelerine ait tip tepki

fakiiltelerinin kontenjanlari 9 kat artti. 9)) topluyor. 10))

Hemsireler egitim
birligi istiyor

Tiirk Hemsireler Dernegi
hemsire tinvaninin
korunabilmesi i¢in egitim birligi
istiyor. En 6énemli sorunlarinin
egitim oldugunu kaydeden Tiirk
Hemsireler Dernegi Genel
Sekreteri Yasemin Ozkan
“Egitim birligini bir tirli
kuramadik” diye konustu. 2))

Tibbi hata:
“Kim yapt1?” degil,
“Nigin oldu?”

Tirk Tabipleri Birligi Hukuk
Biirosundan

Avukat Ziynet Ozgelik
malpraktis davalarinin

gelisimi ve sonug bildirgesinde
yer alan kararlarin énemini
Hekim Postasi'na anlatti. 6-7))

Mimarlar Odasina
ATO’dan destek

Kagak saray ile ilgili
aciklamasimdan sonra tehdit
telefonlar1 almaya baslayan ve
sosyal medya lizerinden
saldirilara maruz kalan
TMMOB Mimarlar Odasi
Ankara Sube Bagkani Tezcan
Karakus Candan’a hekimler
destek verdi. 10))

Turk Tabipleri Birligi
66. Biiyuk Kongresi
yapildi

TTB Merkez Konseyi
Bagkan1 Dr. Bayazit Tlhan
kongrede yaptig:
konusmada son 13 yildir
saglik alaninda yasanan
tahribat1 gozler

oniine serdi. 11))

Geng hekimlerin
mezuniyet sevinci

6 yillik zorlu egitim siirecini
tamamlayan gen¢ hekimlerin
mezuniyet sevincine Ankara
Tabip Odasi1 da ortak oldu. ATO
Bagkani Dr. Cetin Atasoy, Tip
Fakiiltelerinin mezuniyet
torenlerine katilarak

dereceye giren hekimlere
plaket verdi. 15))



Hemsireler
egitim birligi
istiyor

Saghik Bakani Mehmet Muezzinoglu'na Diinya Hemsireler

Giinii'nde “Ozliik haklar: ve fiili hizmet zamm taleplerine

ne zaman cevap verilecegini, Hemsirelik Yonetmeliginin
neden uygulanmadigini, hemsirelerin neden taseron
calismaya, giivencesiz ¢alisma kosullarina mahkum
edildigini” soran Tiirk Hemsireler Dernegi hemsire
unvaninin korunabilmesi i¢in egitim birligi istiyor.

surd egitim diizeyinde insan var. Sag-
Iik meslek lisesini bitirenin de diplo-
masinda hemsire yaziyor, yiiksekokul
bitirenin de. Egitim birligini bir tiirli
kuramadik” diye konustu.

Hekim Postas1

En 6nemli sorunlarinin egitim ol-
dugunu kaydeden Tirk Hemsireler
Dernegi Genel Sekreteri Yasemin Oz-
kan “Hekim olmak i¢in tip fakiiltesini
bitirirsiniz, size doktor derler. Bizimse

“Son saghik meslek lisesi
soyle bir sikintimiz var. Baktiginizda

kapatilana kadar

hemgire - mucadeleyi stiirdiirecegiz”
g?:ﬁm i 6283 say1li kanun ile giivence altma
bir iy \A\ B alinan hemsire tinvaninin korun-

5 I masmi istediklerini belirten Ozkan

%

oy kaygisiyla agilan saglik meslek
liselerine sonuna kadar karsi ol-
duklarini, son saglik meslek li-
sesi kapatilana kadar miicadele
edeceklerini soyledi. Bir mes-
lekte iki farkh egitim diizeyi
olmayacagina isaret eden
Ozkan, sadece lisans diize-
yinde mezun olanlara hem-
sire invaninin verilmesini
istediklerini kaydetti. Sag-

Iik meslek liselerinde ve-
rilen egitimin hemsire ola-
rak sahada galismaya ye-

g terli olmayacagim
belirten

. L

Ozkan “Universitede profesérler, do-
centler ders verirken saghik meslek
liselerinde mesleki deneyimi olmayan,
sadece egitim formasyonu olan kisiler
ders veriyor.” dedi.

“Hemsire yardimcisiyim
demeyip hemsireyim
diyecekler”

Hemsire, ebe, saghik teknisyenligi
egitimi verenler disinda saglik meslek
liselerinin diger bolimleri kapatildi.
Bu liselerden mezun olanlara da
hemsire yardimcisi ve ebe yardimcisi
iinvani verilecek. Mezun olup atanan
saglik calisanlarinin sahada hemsire
olarak calistirilacaklarini kaydeden
Ozkan sozlerini “Hangisi ‘ben hemsire
yardimcisiyim’ diyecek. Der mi? Bu
ulkede yillardir herkes ‘hemsireyim’
dedi. Oyle bir dénem vardi ki acil tip
teknisyenleri hepsinin tizerinde hem-
sire formasi tiniversite hastanelerinde
calistirildilar, 6zelde caligtirildilar.
ki ayn1 meslekse niye okullar ayri,
demek ki farklilik var. Bu insanlar
hemsirelik egitimi almadiklar: halde
calistirildilar. Biz gercek hemsireler

isyan ediyoruz. Hekim olmayan biri
hekimim diyebilir mi? Sug degil mi?
Bu ne kolay bir meslekmis ki, saghigin
herhangi bir b6limiini okumus olan
herkes hemsireyim diyebiliyor” diye
konustu.

“Resit olmayan bireylerin
hastanede calismasini
dogru bulmuyoruz”

Saglik meslek lisesi 6grencilerinin
¢ok kii¢iik yaslarda hastanelerde ¢a-
Iismasinin dogru olmadigini belirten
Ozkan “Saglik meslek liselerinde oku-
yanlar 14-15 yasinda staja ¢ikiyor, is
giicii olarak hastanelerde calistirliyor,
6lim gibi, agir hastalik gibi yetis-
kinlerin bile zorlandig1 konularla yiiz
yuize birakiliyorlar. Yaslar: geregi ne-
yin dogru, neyin yanls olduguna ka-
rar vermeleri zor. Daha kendilerini
korumay1 bilmezken hastane gibi
yiiksek riskli yerlerde her tiirli ruhsal
ve fiziksel travmaya maruz kaliyorlar.
Bu nedenle resit olmamig bireylerin
bu kadar riskli bir meslege yonelik
egitimi almalarim1 dogru bulmuyo-
ruz.” agiklamasinda bulundu.

En 6nemli sorunlarmin egitim oldugunu kaydeden Tirk

Hemsireler Dernegi Genel Sekreteri Yasemin Ozkan “Hekim

olmak icin tip fakiiltesini bitirirsiniz, size doktor derler.

Bizimse sdyle bir sikintimiz var. Baktigimizda hemsire unvani

olan bir siirii egitim diizeyinde insan var. Saghik meslek
lisesini bitirenin de diplomasinda hemsire yaziyor,
yuksekokul bitirenin de. Egitim birligini bir turlu
kuramadik” diye konustu.

Hekim Postas1 Yayin Kurulu:

Sahibi: Dr. S(le)lguk Atalay
. Dr. Ebru Basa
gﬁkﬁr%gg?;ggigm adma Dr. Onur Naci Karahanci
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hekimligi i¢cin
tabip odalarinin
onay1 gerekli

Danistay, Calisma ve Sosyal Glivenlik
Bakanligi'nin son yillarda ¢ikartilan
yasalarla ortadan kalktigini iddia ettigi
isyeri hekimlerinin tabip odas1 onay1 almasi
zorunlulugunun halen devam ettigine karar
verdi.

.|'.

Hekim Postasi

Tirk Tabipleri Birligi'nin agtig1 davalar sonucunda Da-
nistay, isyeri hekimlerinin tabip odasindan onay alma zo-
runlulugu bulunduguna hitkmetti.

Danistay 10. Dairesi ve Danigtay Idari Dava Daireleri Ku-
rulu'nun ayr ayr davalarda verdikleri kararlarda “6023
sayill Turk Tabipleri Birligi Kanunu'nun 4., 5. maddesi ile
Ek madde 1'de yer alan hiikiimlerine gore igsyeri hekiminin
atanmasinda ilgili tabip odasmin onay: gerektigi kuskusuz
olup, tabip odasinin tabip atamalarindaki roliinii ortadan
kaldiran dava konusu diizenleme, tabiplerin énemli organi
olan tabipler odasina Kanunla verilen yetkiyi ortadan kal-
dirdigindan hukuka uyarlik bulunmamaktadir” denilirken
“Isyeri hekiminin bir isyerinde gérevlendirilmesinde tabip
odasinin 6023 sayili Kanun uyarinca meslek mensuplarinin
hak ve yararlarini koruma amaci dogrultusunda bir deger-
lendirme yapacag1 aciktir” sonucuna ulasildi.

Danistay’in vermis oldugu kararla GCalisma Bakanliginin
tabip odas1 onay1 olmadan isyeri hekimi yetkilendirmesinde
bulunmasinin hukuka aykiri oldugu saptamis oldu.

TTB Bakanliktan bilgileri istedi

Danistay kararmin Bakanlik tarafindan uygulanmasim
isteyen TTB tarafindan Galisma ve Sosyal Glivenlik Bakan-
Iigina yazilan yazida “Bakanligimizin isyeri hekimligi ya-
panlarin oda tiyeliklerini dahi sorgulamayan ve Tiirk Tabipleri
Birligi ile bilgi paylagimindan kagman tutumu sebebiyle
tabip odalarimizin isyeri hekimlerinin calismalarini deger-
lendirememesi bir yana hangi hekimin nerede isyeri hekimligi
yaptig1 dahi tam olarak bilinememektedir. Anayasal bir ku-
ruma yasa ile verilen gorevin yerine getirilmesinin Genel
Midirliginiiz tarafindan engellenmesi kuskusuz diisiini-
lemez. Bakanliginizin bu yaklagimini siirdiirmesi tabip oda-
larinin bu alandaki gorevlerini yapamamasi sonucunu do-
gurmakla beraber bu duruma sebep olanlarin kisisel olarak
hukuki ve cezai sorumlulugu oldugu tartismasizdir.” denildi.
TTB, tabip odalarinin yasal gorevlerini yapabilmesi igin,
Genel Miudirlik tarafindan yetkilendirilen igyeri hekimlerine
iliskin bilgilerin kendileriyle paylasilmasini istedi.
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Piyasalasma atesi

t1p egitimini de

sardi

Dr. Cetin Atasoy ATO Yonetim Kurulu Baskani

cetinatasoy@yahoo.com

ekim Postasi'nin
elinizdeki say1sin-
da konu yaptik:

Tip fakiiltelerinin konten-
janlar1 artmaya devam edi-
yor. Yabanci uyruklu 6gren-
ciler de dahil edildiginde bu
y1l toplam tip kontenjanlari
12 bini gegti. Diinya Saghk
Orgiitii'ne gore Tiirkiye orta-
ust gelir grubu tulkeleri ara-
sinda sayiliyor. Tirkiye'de
niifus basina diisen hekim
sayis1 orta-iist gelir grubu
ilkeler ile hemen hemen
ayni, yani iilkemiz bu agidan
akranlarindan daha zayif
degil. Hal boyleyken, popii-
list politikalarla kigkirtilan
saglik talebini karsilamak
icin tip fakiltelerine her yil
bir 6ncekinden daha fazla
0grenci aliyoruz. Hafazanal-
lah bir ekonomik kriz gelir
de talebi kigkirtmaya taka-
timiz kalmazsa, bu diizey-
deki kontenjanlarla kisa sii-
rede hekim isgiici fazlasi,
yani hekim issizligi soru-
nuyla karsilasabiliriz. Asiri
ylksek kontenjanlarin egitim
olanaklari izerinde yarattig1
baskiya egitim ve arastirma
kavramlarinin Saglikta Do-
niisim Programi'yla yasadig:
irtifa kaybini eklerseniz bu
hekim fazlaliliginin, nitelik-
siz bir fazlalik olarak bir
bagka is gilicii sorununu da
beraberinde getirdigini tah-
min edebilirsiniz.

T1ip egitiminin bir bagka
sorunu aynen saghk hizmet-
lerinde oldugu gibi 6zelles-
menin ve ticarilesmenin gi-
derek daha fazla boyundu-
rugu altina girmesi. Rakam-
lar hem vakaf tip fakiiltele-
rinin sayisinin, hem de al-
diklar: 6grenci sayisinin yil-
dan yila arttigini, bu artisin
mutlak bir artis olmakla kal-
may1lp biitiin icerisindeki
paylarinin da biuyidigini
gésteriyor. YOK'iin agikla-
malarindan halen 17 vakif
universitesinde tip egitimi
verildigini, 19 tane de vakif
tip fakiiltesi agma talebi ol-
dugunu anliyoruz. Anlasi-
lan, pahali iicretlerle edini-
lebilen 6zel tip egitimi giri-

simcilerin istahini kabarti-
yor, kamu kendi iradesiyle
bu alandaki etkinligini 6zel
sektore devrediyor.

Nasil m1 devrediyor? Ha-
ziran ortasinda basina yan-
sidig1 kadariyla YOK gegmis
dénemde tip egitiminin 6zel-
lestirilmesi konusunda pek
bir gayretkes davranmis. 19
Nisan 2012 tarihli Yiiksek-
ogretim Kurulu Baskanlig:
Genel Kurul Karari'yla vakif
yiksek 6gretim kurumlar:
ile 6zel hastaneler arasimndaki
isbirligi kurallarinda degi-
siklik yapiliyor ve yeni ku-
rallara gore ishirligi yapila-
cak 6zel hastanenin SGK ile
biitiin uzmanhk dallarinda
sozlesmesi olmasi; isbirligi
yapilacak hastanenin yatak
kapasitesi, yatak doluluk
orani, kapal alan buytkli-
gi, ginliik poliklinik sayisi
ve hasta cesitliligi gibi bag-
Iiklarda belirli él¢iitleri kar-
silamas1 isteniyor. Ayrica,
Universite tarafindan gorev-
lendirilen 6gretim iiyesi sa-
yis1 hastane tabip kadrosu-
nun yiizde 50’'sinden fazla
olursa, o hastanenin SGK
nezdinde iniversite hasta-
nesi niteliginde kabul edil-
mesi kararlastiriliyor.

Belki, “butin bunlarin ne
zarar1 var” diye disiinebi-
lirsiniz. Nereden baktiginiza
bagh bu sorunun yaniti. Has-
tane sahibi igin, zarar ne
kelime, soyle kiyaklara maz-
har olunuyor: Hastaneniz
universite hastanesine do-
nlisliverince uclncii basa-
mak hastane oluveriyorsu-
nuz, bir ¢ok yeni saglik hiz-
metini sunmaniza izin ve-
riliyor, SGK'dan her bir iglem
icin daha fazla para aliyor-
sunuz, ayaktan hizmetlerde
kendi grubunuzdaki hasta-
nelerden yiizde 90 daha
avantajli hale geciyorsunuz.
Vakif iiniversitesi sahibi ise
kendi egitim hastanesini kur-
ma ylktmlialiginden kur-
tulmus oluyor. Bu oyle bir
“kiyak” karar ki alindig: ta-
rihten sonra vakif tip fakiil-
tesi agma talepleri adeta pat-

liyor, 19 miitesebbis daha
siraya giriyor.

Ozele yarar, e tabii, ka-
muya zarar. Zarar, ama ne
kadar, heniiz bilmiyoruz. Ya-
nit1 SGK'dan bekliyoruz.

Gegtigimiz Mayis ayinda
YOK bu yanlhistan kismen
déndii. Isbirligi yapilan ézel
hastanenin iiniversite has-
tanesi kabul edilecegine dair
hitkmii ortadan kaldirdi. He-
men ardindan da SGK bu
hastanelerle anlasmasini ip-
tal etti.

Evet, ama yetmez! Yetmez
ciinki, aradan gecen 3 yilda
olusan kamu zarar1 hesap-
lanmali, sorumlusu kimse,
YOK ve/veya SGK, bulunmali
ve hesap sorulmali, kamu
zarar1 kargilanmali.

Evet, ama yetmez! YOK
Genel Kurulu kanunla ya-
pilmas: gereken bir diizen-
lemeyi yaparak, yani vakif
tip fakiiltesi agmak isteyen-
leri hastane kurma yikim-
liliginden kurtararak, had-
dini asmis midir, bu da ya-
nitlanmal.

2012 yilindaki YOK Genel
Kurulu kararinda 6zel has-
tanelere vakif tip fakiilteleri
ile isbirligi yapabilmeleri
icin SGK ile protokol yap-
malar1 kosulu getirilmis ol-
masi, bu hastanelerin egitim
icin gerekli hasta sayisi ve
gesitliligine sahip kilinmasi
gerekgesi ile rasyonalize edil-
meye calisilmig. SGK anlag-
malan iptal olduguna gore
bu fakiilteler egitime devam
edebilecekler mi? YOK bu
konuda ne yapmay1 disii-
niiyor? Buna da yanit veril-
meli.

Yukarida YOK'iin yanlhs-
tan kismen dondigiini séy-
lemis, “evet, ama yetmez”
demistim. Tamami, yeterlisi
sudur: Saglik hizmeti de tip
egitimi de kamusal bir hiz-
mettir, kamu eliyle verilme-
lidir. Tip egitimini ticarete
dokemezsiniz! Halkin ver-
gisini ticari emellerinize alet
edemezsiniz!



Hacettepe yoneticileri
yvanlistan donecek mi?

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde yaklasik iki yildan fazla siiredir devam eden MR hizmet alim1
islemlerinden geri déniilmeye calisiliyor. Turkiye'nin en kokli tip fakiltelerinden birinin hizmet alimlari nedeniyle
yasadig1 sorunlari ve hizmet alimlarimin radyoloji uzmanlhik alaninda yarattig1 degisimi Prof. Dr. Okan Akhan Hekim

Postas1 i¢in anlatta.

Hekim Postas1

Saghkta Dontisiim
Programinin hizmet alimlarim
hayatimiza dahil etmesi nasil
gerceklesti?

Dr. Okan Akhan: Hizmet alimi Sag-
likta Doniisim Projesinin en 6nemli
ayaklarindan bir tanesi ¢iinkii Saglikta
Déniisiim Projesi ile birlikte poliklinik-
lerde hekimler cok sayida hasta bak-
maya zorlandilar, zorlaniyorlar. Bir po-
liklinikte 150-200 hasta bakmaya zor-
lanan hekim, mesai saatleri iginde bu
hastalardan ya tetkik isteme ya da
regete yazip evine gonderme ikilemiyle
kars: karsiya birakildi. Gogunlugu tetkik
istemeyi tercih ediyor. Hizmet aliminin
en ¢ok uygulandig: boliimlerin basinda
radyoloji geliyor. Tahminen egitim ve
arastirma hastaneleri ile iiniversite has-
taneleri dahil olmak tizere devlet has-
tanelerinde yaklasik 400 birimde hizmet
alimi var.

Bu kadar cok tetkik yapilmasi
niteligi nasil etkiledi?

0.A: Tetkike giden hastanin igleminin
cok hizli yapilabilmesi igin tetkik siireleri
kisaltildi. Yapilan tetkiklerin 6nemli bir
kisminin tanisal degeri yok. Kagit iis-
tinde hasta hastaneye gitti mi gitti,
doktoru goérdii mii gordi, tetkik yapildi
mi1 yapildi, doktordan regetesini aldi
mi aldi... Bu zincir son derece niteliksiz
bir sekilde tamamlanmis oluyor.

Boylesi bir ortamda
standartlara da uyulmuyor
olsa gerek...

0.A: Radyoloji acisindan bir MR ci-
haziyla ortalama 20-30 dakikada bir
tetkik yapilabilir. Ayn1 hastada ikinci
tetkiki isterseniz bile ikinci bir 20-30
dakikalik siireye ihtiyag var. Dolayisiyla
8 saatlik calisma sartlari iginde ortalama
16-24 hastanin tetkiki yapilabilir. Bunu
iki vardiyaya cikarirsaniz bu sayilar
ikiyle carparsiniz, i¢ vardiyaya cika-
rirsaniz Ug ile ¢arparsiniz. Yani 24 saat
stirekli calistirirsaniz cihazi, ki bu diin-
yanin hicbir yerinde miimkiin degil, o
zaman Uc ayr1 ekip kurmaniz, ii¢ ayr
hekim, ti¢ ayr1 teknisyen ve hemsire
calistirmaniz lazim. Galisma kosullar:
acisindan bunlar saglanamadigi igin
sonucta en fazla iki vardiyayla ¢alistig
kabul edilirse giinde asag1 yukar1 32-
48 civarinda tetkik yapabilirsiniz.

Hizmet alimi yoluyla bu
rakamlarin cok ustinde
tetkik yapildig biliniyor.

0.A: Bir cihazda hizmet alimi1 yoluyla
120-130 kadar tetkik yapiliyor. Bu ne
demek? Bir hastaya ayrilan siire icine
4 hasta, 5 hasta koymak demek. Peki
yapilan tetkik uluslararasi standartta
mi1? Cevap ¢ok net, hayir. Peki tetkikin
hastaya faydasi var m1? Yiizde 90 ihti-
malle, hayir. Peki bu tetkikler niye ya-
piliyor? Kurulan saglik sisteminin zin-
cirdeki halkasi tamamlanmis oluyor.
Bir de ihale yontemiyle 6zel sirketlere
verilen hizmet ¢ok sayida hastanin tet-
kiki yapilarak mali agidan anlamli hale
getiriliyor. Sonugcta saglik sigortasindan
geriye doniik 6deme yapildigl zaman
gereksiz olan, biiyiik 6lgiide bilgi aci-
sindan yetersiz olan tetkikler igin gok
yiksek fiyatlarda 6demeler bu hasta-
nelere yapiliyor. Bu para da hastane
yoOnetimi ve 6zel girketler arasinda ya-
pilan anlasmalara bagh olarak paylasi-
liyor. Bu bence kirli bir anlagma, has-
tanin saghigini gézetmedigi, hastaya ye-
terli slireyi ayirarak gerekli tetkikin
yapilmasi basarilamadig igin son derece
uygunsuz bir anlasma. TUluslararas:
standartlarda yapilmayan ve raporlan-
mayan bir siirec i¢in toplamda olagan-
usti yiikksek 6demeler yapiliyor devletin
kasasindan. Biz ticaret konusmuyoruz,
hasta hizmeti konugsuyoruz. Hangisi
oncelikli, ticaret mi, hasta hizmeti mi?
Mesele ticaretse soyleyebilecek bir sey
yok. Mesele hastaya dogru zamanda,

1 “wb
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dogru tetkiki, dogru bir sekilde yapmak
ve dogru bir sekilde raporlamaksa ulus-
lararasi standartlara uyulmak zorunda.

Radyologlar: da zorlayan bir
suireg olsa gerek...

0.A: Radyolog meslektaslarimiz bir
agmaz igindeler. Glinde 150-200 tetkiki
tele radyoloji ile raporlamalari isteniyor.
Teleradyoloji dedigimiz sey ikinci fikir
almak igin yapilabilir ama hi¢ gérme-
dikleri hastalarin, kéti yapilmis tet-
kiklerini teleradyoloji ile ekranlarda
gorip, rapor yazmaya zorlanan radyoloji
camiasi var. Herkes acisindan olagan-
ustii haksizliklarla dolu bir siire¢. Has-
taya faydasi yok, devleti zarara ugrati-
yor, hekimleri mutsuz ediyor. Saghgin
biitin bilesenlerini mutsuz eden bir
stire¢ bugiin hizmet alim1 ad1 altinda
uygulaniyor.

Siklikla yinelenen tetkikleri
duyar olduk. Aym tetkikleri
yeniden yaptirmak bir
zorunluluk mu artik?

0.A: Tetkikte standart yoksa raporda
standart olamaz. Mutlaka ikinci fikir
alinmali. Bu sistemin getirdigi yik ve
problemi hastalar ancak kendi gayret-

leriyle ikinci fikir alarak, gerekirse tet-
kiki yenileyerek asabilir. Bu zincirin
icindeki milyonlarca hasta kagit tistiinde
her seyin yapildig1 soylendigi i¢in ciddi
zarar gorebiliyor.

Hizmet alim1 siuireci
Hacettepe’'de nasil baslad1?

0.A: Rektorliik secimlerinin hemen
ertesinde daha rektériimiiziin ise bas-
lamas1 gerceklesmeden Hacettepe'de
hizmet alim1 yapilmasi gerektigi konusu
konusulmaya basgladi ve yapilan ilk ig-
lerden biri hizmet alimiyda.

Hangi gerekceyle hizmet
alimina gidildi?

0.A: Bunun gerekgesini de insanlar
cok sira bekliyor diye agikladilar. Bu-
rada belli bir kapasite var. Cihaz alin
ve geng uzman kadrosu verin, hem on-
lar1 egitelim, hem de ortaya c¢ikan ka-
pasiteyi dondiirelim dedik ama bunu
yapmak yerine hizmet alimini tercih
ettiler. Rektor beyin kesin emri ve st
yoneticilerin gayretiyle hizmet alimi
bizim bélimiimiiziin karsi ¢ikmasina
ragmen gerceklestirildi.

Hangi alanlarda hizmet alim1
yapiliyor?

0.A: Sadece MR'da yapildi. O tarihten
bu yana iki buguk yildir hizmet alimiyla
¢alisan bir MR var. MR cihazim galis-
tiran teknik kadro 6zel sirketin kadro-
sunda ve disardan bir grup radyologa
raporlar1 yazdiriyorlar. Gelinen nokta
itibariyle Hacettepe'de MR isteyen hichir
hekim tetkikinin bu cihazda yapilmasini
istemiyor. O cihazda yapilan tetkikleri
bizlere getirip ikinci goriis istiyorlar.
Bu konsiiltasyonlar icin bile yonetim
ekstra bir para almak zorunda kaliyor
hastalardan. Yonetim simdi bu isten
cikmak igin gare ariyor. Bizim rapor
yazmamizi istiyorlar. Giinkii Hacettepe
gibi yiiksek kalitede hasta hizmeti olan
bir yerde hastalar1 gérmeden rapor
yazip hastalar hakkinda dogru bir yo-
rum yapmanin miimkiin olmadigim yo6-
neticiler anladilar. Bunun ¢ok yaratici
bir fikir oldugunu diisiinen yonetici ar-
kadaslarimiz su anda raporlarin biz 6g-
retim {yeleri tarafindan yazilmasini
istiyor. Nasil bir ¢6ziim yolu bulunacak
bilmiyorum ama egitim-arastirma has-
tanelerinde, universite hastanelerinde
uzaktan hasta raporlamak akla ziyan
bir durum.
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Madimak Otelindeki
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anisini yasatmak icin
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Hizlan, Emin Ozdemir,
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Oral’dan olusan secici
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degerlendirmeleri
sonucunda 6dul kazanan
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aymda aciklanacak.
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irk Tabipleri Birligi
I genel secimlerden
hemen once sagligi-
mizin kusbakisi bir fotografini
cekmis ve derledigi veriler 1s1-
ginda “saglikta memnuniyet”
kavraminin  sorgulandig:
“Memnun musun Gergekten”
ve medyada genis yer bulan
“Saglikta Yalanlar ve Gercek-
ler” isimli brosiirleri yayinla-
mist1. Saglik hizmetlerinde
devrim sloganiyla lanse edilen
Saglikta Doniisiim Programini
kanita dayal olarak ve prog-
ramin gormezden geldigi ni-
teliksel olciitlerle de inceleye-
rek desifre eden bu galisma-
larin giincelligini korudugunu
rahatlikla soyleyebiliriz. Glinka
her ne kadar hentiz bir hiki-
met kurulmus degilse de esa-
sen bir Diinya Bankas1 projesi
olan Saghkta Dontisim Prog-
raminin yerli kreatif direktora
invanini tasiyan ve secimler-
den yine birinci parti olarak
¢ikmay1 basaran AKP'nin se-
¢im bildirgesi programin sii-
rekliligi 6n kabuliine dayani-
yor. Bildirgenin muhtevasi yal-
nizca AKP'nin, temsilcisi ol-
dugu simnifin gereksinimleri
dogrultusunda hareket etmek-
te ve bu gereksinimleri tim
toplumun cikarlar gibi yan-
sitabilmekte ne denli kararh
ve mahir oldugunu goéstermek-
le kalmiyor; saglhikta doniisi-
miin alanda yarattig niteliksel
tahribatin programin iginde
kalinarak neden “geriletileme-
yecegini” de belgeliyor. Prog-
ram ayni zamanda AKP'nin
“hala” en giicli temsilcisi ol-
dugu tarihsel blokun dogrudan
yatirim yaptigl bir alanin da
sigortas1 ¢inki.

Ozetle saglik bugiine kadar
oldugu gibi bugiinden sonra
da sermayenin yeniden deger-
lenecegi bir birikim alani ola-
rak kurgulaniyor. Saglik hiz-
metlerine erisim ge¢mis yillara
oranla gorece kolaylagsmasina
ragmen ureten simiflarin ge-
reksinimi olan esit, ticretsiz
ve nitelikli saglik hizmeti ka-
¢inilmaz olarak kategori disi
ve aslinda milyonlarca kisi bu
kurguda pesinen kadraj disinda
birakiliyor. Yani igsizlik sigor-
tasindan yararlanamayan is-

sizler, sigortasiz calisanlar,
emeklilik icin prim ginini
doldurup yasa takilanlar, kismi
zamanl calisip primleri ayda
otuz glinden az yatanlar, pri-
mini 6deyemeyen esnaf ve sa-
natkarlar, primini 6deyemeyen
cgiftciler, primini kendisi 6de-
mesi gerekip de 6deyemeyen-
ler. Beri yandan haksizlik et-
meyelim; secim arifesinde “is-
tisnai” bigcimde 1000 TL'ye ka-
darki prim borglarina af geti-
rildigini ve bu meblagin tize-
rindeki bor¢larin da yeniden
yapilandirildigini belirtelim.

Kabaca ne var ne yok?

19 maddeden olusan bildir-
gede birinci basamak saglik
hizmetlerine tek ciimleyle yer
verilmis: “Koruyucu hekimligi
yayginlastiracagiz ve saghikh
yasam kultirini tesvik ede-
cegiz”. S0z konusu “yaygn-
lastirma” faaliyetinin hangi
yontem ve araclarla gercek-
lestirilecegi ise anlasilmiyor.
Ama se¢imin hemen ardindan
Saglik Bakanligi Miistesari
Eyip Gimus'in yaptig1 agik-
lamalar araciligiyla kamuda
yabanci uyruklu aile hekim-
lerinin galismaya basglayaca-
g1, her bir aile hekimine ka-
yitl niifusun 4 binden 3500'e
cekilmeye calisilacagini ve has-
tanelerin yikiiniin azaltilmasi
dogrultusunda birinci basa-
makta sevk zinciri modelinin
uygulanacagini 6grenmis bu-
lunuyoruz.

Bu aciklamadan yola ¢ika-
rak kiskirtilmis saglik hizmeti
talebinin giincel ve potansiyel
sonuglar: hakkinda Saglik Ba-
kanligiin degerli halk saglik-
¢illarimizin goriislerini ve kay-
gilarii paylasmaya bagladigini
umabilir miyiz acaba? Ornegin
Miistesar Eylip Gumis bu
aciklamay1 yaptig1 sirada Dr.
Kayihan Pala'nin Saghk Ba-
kanhgina bagh hastanelerdeki
6lim oranlarinin yiiksekligine
isaret eden ya da Dr. ilker Be-
lek'in Saghk Bakanliginin yine
Bakanliga bagh hastanelerdeki
ameliyat sayilarini hesaplama
yontemindeki tutarsizlig ifsa
eden makalelerini okumus ola-
bilir mi?

Keske...Tersine, acgiklama-

dan yikiin hafifletilmesi ve
talebin indirgenmesi dogrul-
tusunda herhangi bir ima se-
zinlemeye dahi imkan yok,
hatta 6yle ki bir kez daha ha-
vug-sopa diyalektigine bagvu-
rulacag: anlasiliyor. Yurttasi-
miz ikinci basamaktaki bir
saglik kurulusuna bagvurmak
istediginde sevk zincirini iz-
lemek ve kayith oldugu aile
hekimine gitmek durumunda;
bu basamag atladig1 takdirde
ise katilim payr ddemek zo-
runda. Ama aslinda zaten yurt-
tasimizin ikinci basamak bas-
vurusunda bulunmamasi he-
deflendigi igin aile hekimine
de yurttasimizi su ya da bu
gerekceyle sevk etmeme ser-
bestisi taninmis; bu serbesti-
yetin smirlarini ise agikga ifade
edilmese de yeni tanimlanmig
performans kriterleri (negatif
de olabilir pozitif de) cizecek
gibi.

Turkiye Saglhik Enstitiileri
Baskanligina bagh ve yeni ku-
rulacak olan enstitiiler ve ya-
kin tarihte imzasi atilan Kamu-
Ozel Ortaklhig1 projeleri saglik
turizmi ve innovasyon alanin-
da rekabet eden tilke olmanin
olmazsa olmaz kosullar: bici-
minde bildirgede de yerini al-
mis durumda. 29 saglik bol-
gesinde Kamu-Ozel Ortakligi
modeli ile kurulacak olan Sehir
Hastanelerinden ikisi bildiginiz
lizere Ankara’da inga ediliyor.
Bir parantez agalim; Kamu-
Ozel Ortaklig: projelerinin tii-
miinde Saglik Bakanlig: 29 yil
stireyle yiiklenici firmalarin
kiracis1 durumunda; projelerin
kentsel planlama kavramini
dinamitleyen karakteri soyle
dursun; 29 yil boyunca 6de-
necek olan kira bedeliyle -
Kayseri Erciyes Sehir Hasta-
nesi Kampiis projesi 6rnegin-
deki gibi — aslinda birden cok
saylda kamu hastanesini inga
etmenin miimkiin oldugu ma-
tematiksel olarak anlasiliyor.

Bilkent Entegre Sehir Has-
tanesi Kampiis projesinin Gev-
resel Etki Degerlendirme Ra-
poruna gore proje tamamlan-
diginda bir ¢ogu Sihhiye yer-
leskesindeki 12 hastane Bil-
kent'e tagmacak ve halihazirda
kampiiste yer alan Atatiirk
Egitim ve Arastirma Hastanesi
de yikilacak. Yikim isleri bir
yana diiz akil yiritmeyle dahi
bir kentteki ikinci basamak
saglik kuruluslarinin lokasyo-
nuna oncelikle niifus yogun-
luguna bakilarak karar veril-
mesi gerekmez mi? Hal boyle
iken kentsel niifusun yogun-
lastig1 yerlesim birimlerine
yeni kamu hastaneleri insa et-
mek yerine bugiine kadar ula-
sim kolaylig1 bakimindan iyi

kot merkezi niteligini koru-
yabilmis Sihhiye yerleskesini
timden lagvetmenin yeni
kentsel degerlenme alanlar:
yaratmak gibi bildik bir hedefi
olmasin sakin? Ankara'nin en
kalabalik aks1 olan Eskisehir
yoluna alternatif herhangi bir
glizergah ya da ulasim plani
onermeksizin hafif rayl ula-
sima havale edilmis gibi go-
riinen Bilkent projesinde 1srar
etmenin bu akstaki yiiki ola-
ganiistl arttiracag: ve ulagimi
hepten icinden c¢ikilmaz hale
getirecegi goriillemiyor mu?

Saghiklh Yasam
Kiltira: Iste bunlar
hep kiltiursuzlik

Biliyoruz ki dogumda bek-
lenen yasam siiresinin artma-
sina paralel olarak niifus yas-
laniyor ve kronik hastalik yiikii
de artiyor. Bu dogal egilim
saghg korumaktan ziyade bo-
zulmasina hizmet eden ¢ev-
resel etkenlerle tetikleniyor/or-
seleniyor ve bir tiir proses mii-
hendisligine tabii kiliiyor. Or-
negin otomotiv reticileri ve
petrol tekellerinin acgozliligi
nedeniyle yenilenebilir enerji
kaynaklarindan uzak durmak
bir politik tercih. Dolayisiyla
toplu tasimacilik yerine bi-
reysel tasimaciligin tesvik edil-
mesi ve kentlerin insanlara
gore degil araglara gore plan-
lanmasi da aym politik tercihin
varyanti. Bu tercihler bizi do-
gal olarak daha az hareket et-
meye zorlarken aslinda nasil
beslenecegimize de gida tekel-
lerinin tercihleri yon veriyor.

Bu kosullar altinda “yasam
tarzi"nin kisisel bir tercihmis
gibi sunulmasi insan aklyla
alay etmek gibi. Tiitlin bagim-
Iiligina son derece kisisel in-
dirgemeci bigimde yaklasip si-
gara liretiminin yasaklanmasi
icin miicadele etmemek gibi.
Hava kirliligi DSO tarafindan
kanserojen kabul edildigi halde
temiz hava solumak i¢in toplu
tasimaciligl desteklemek ye-
rine kentsel yagsamin otoban-
lagtirilmasina g6z yummak
gibi.

Her giin dort is¢inin is ci-
nayetlerinde yagamin yitirdigi
bir iilkede yasadigimizi unut-
mak gibi.

Diinya Saghk Orgiitii tara-
findan anneden bebege HIV
gecisini durdurmayi basardig:
ilan edilen Kiiba'ya bakarken
eski otomobilleri ve Wi-Fi hi-
zinin yavashgini gormek gibi.

Acgozlilik gibi, nobranlik,
ikiytzlilik gibi.

Bence biz Havana'y1 hayal
etmeye devam edelim, “ger-
cekler” hala Kasimpasa ¢iin-
k.



Tibbi hata: “Kim yapti1?”

degil, “Nic¢in oldu?”

Adalet Bakanlhig tarafindan Almanya hiikiimeti ile yapilan proje kapsaminda, ilki istanbul

Caglayan Adalet Sarayinda ve takiben Hacettepe Universitesi Adli Tip Anabilim Dalinin destegi
ile Hacettepe Universitesi Kongre Merkezinde 26-27 Ocak tarihlerinde yapilan ikinci “Tibbi
Hatalardan Kaynaklanan Bilirkisilik Sempozyumu”nun sonug hildirgesi agiklandi. Bildirgede
tibbi hatalardan kaynakh davalarda “Bilirkisi gorevlendirilirken en genel ifadesi ile

somut olayin 6zelliklerine gore verilmesi gereken saghk hizmetinin ve verilen

hizmetin ne oldugunun saptanarak; olmasi gereken ile olanin karsilastirilmasi

istenmelidir.” denildi. Turk Tabipleri Birligi Hukuk Burosundan Avukat
Ziynet Ozgelik'le malpraktis davalarinin gelisimi ve sonug bildirgesinde
yer alan kararlarin 6nemini Hekim Postas1 i¢in konustuk.
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Saghkta Doniisiim
Programi oncesinde
tibbi hatalara iliskin
davalarda nasil bir
siire¢ izleniyordu?

Ziynet Ozgelik: 2002 yilina
kadar cogunlukla kamusal ola-
rak sunulan bir saglik hizmeti
s6z konuydu. Kamusal olarak
verilen saglik hizmetine iliskin
davalar da genellikle kamu ku-
ruluslarina aciliyordu. Idari
yargida agilan bu davalarda
yargl, Adli Tip Kurumuna, bi-
lirkisi incelemesi igin génderi-
yor, oradan aldig1 goriisler tize-
rine de o hizmette bir kusurlu
isleyis var m1 ona bakiyordu.
Kusur varsa ona gore tazminata
hitkmediyordu. Saglik Perso-
neline iliskin agilan ceza da-
valar1 ise ceza mahkemelerinde
goriiliiyor ve Yiiksek Saglik Su-
rasindan da mutlaka kusur yo-
niinden rapor aliniyordu. Sayet
tazminat davalarinda saghk
personelinin kusuru oldugu di-
stniiliiyorsa o zaman kurulus-
lar tazminati kisilere 6dedikten
sonra riicu etmek iizere adli
mahkemelerde tazminatin per-
sonelden tahsili igin dava aci-
yordu.

Sonrasinda neler
degisti?

Z.0: 2002'den sonra o6zel
saghk kuruluslarinin agilmasi
tesvik edildi. Saglikta Doniigim
Programu ile birlikte 2004'ten
itibaren performansa dayali
o0deme sistemi basladi. Bunlar
tazminat davalariyla ilgili
onemli etki eden unsurlardan.
Bir baska unsur da 2004 yilinda
Basbakanlhga bagh Hazine Miis-
tesarlig1 biinyesinde istege bagh
mesleki sorumluluk sigortasi
genel sartlar1 hazirlig1 basladi.
Hekim, avukat, miithendis ve

mali miisavirleri i¢ine alan ama
esas hekimlere yonelik bir ¢a-
lismayd: bu. 2005 yilinda go-
nilli mesleki sorumluluk si-
gorta genel sartlar1 yaymlandi
ve hemen ardindan hekimlere
yonelik 6zel sartlar yaymlandi.
2007 yilinda Torba Yasanin ici-
ne bu sigortacilik modelini zo-
runlu hale getiren bir diizen-
leme konuldu. Ancak o d6-
nemki Cumhurbaska-
ni'min geri gondermesi ile
yasalagsamadi. 2010 yilin-

da “Tam Giin” adi verilen
5947 sayili Yasa ile birlikte
bitin hekimlere sigorta zo-
runlulugu getirildi. Bir de baz1
uzmanlik derneklerinin araci
olmaya basladig1 grup sigorta-
ciligr yasaklandi. Saniyorum
grup sigortasini yasaklayarak
sigortacilara karsi he-
kimleri orgiitsiiz ve
zayif birakmak
istediler.

Sigor-
tacilar
igin
bir
pazar
acildi.
Diger g
meslek
icin gonilla si-

gorta getirilirken zo-

runlu mesleki sigorta sadece
hekimler icin getirilmis oldu.

TTB'nin bu konudaki
tavri ne oldu?

Z.0: TTB en basindan beri
hekimle hastay:1 kars: karsiya
getiren bu tir bir zarar karsi-
lama sisteminin dogru olma-
digim, her ikisinin birlikte hak-
larm, yiikkiimliiliklerini ve sag-
lik hizmetinin de niteligini dik-
kate alan bir diizenleme yapul-
masii istiyordu. Mesleki so-
rumluluk sigortasiyla ilgili ya-
pilan calismalara TTB olarak
katildik. Bu calismalara kati-

lirken diinyada saglik hizmeti
sunarken ortaya ¢ikan zararin
nasil karsilandig1 ve bu aksak-
Iiklar i¢in ne tir bir o6rgiitlenme
yapildigina iligkin arastirmalar
yaptik. Zararin bireysel sigor-
tacilik modeli ve tazminat da-
valari lizerinden giderilmesini
ongoren sistemlerde saglik sis-
temi, saglik personeli ve has-
talarin zarar gordigi-

ni, gercekte kimse-

nin memnun ol-
madigin1 ve
istelik

zarar-
la-

rin usti-

nin kapa-

tildiginm gordiikk. TTB gonilla
mesleki sorumluluk sigorta ge-
nel sartlar1 yayinlandiginda bu-
glinleri 6ngorerek ‘Eger boyle
bir 6zel sigortacilik modeliyle
ve dava dis1 ¢ozimi 6ngérme-
den hekimler ve hastalar1 kars:
karsiya getirecek bir sistemi
uygulamaya koyarsaniz gekinik
tip olusur, hatalarin st or-
tillir ve aslinda gercekte zarar
gorenlerin de zararlar1 karsi-
lanamaz. Bu sistem bu topluma
faydali degil bunun yerine ka-

e

Turk Tabipleri Birligi Hukuk Biirosundan
Avukat Ziynet Ozgelik: Bu sistem hastalara
ve hekimlere yaramiyor, yani sira saghk
sistemini de iyilestiremiyoruz. Davasina gore
degismekle beraber Yargitay asamasi da
disunulince 3 yildan asag1 sonuclanan dava
yok. 8-10 yil, hatta daha uzun siiren davalar

var.

mu-

sal zarar

karsilama sis-

temleri olmaldir’ di-

yerek serh koydu ama meslek

orgiitiiniin bu konudaki 6neri-
lerini dikkate almadilar.

Diinya genelinde tibbi
hatalar s6z konusu
oldugunda uygulanan
baska ne tiir sistemler
var?

Z.0: Saglik personelini bu
zararlarin asil sorumlusu olarak
gérmeyen, insanin hata yapa-
bilecegini kabul eden, eger

kasten verilen bir zarar yok-
sa, 0 zaman zarari kimin
verdiginden ¢ok boyle
bir sorunun ortaya ¢1-

kis sebeplerinin sap-
tanmasinin 6nemli
oldugu, sorunlarin

asil nedeni sapta-
nabilirse benzer
zararlarin 6niine
gegmeyi diisinen
sistemler de var. Bu
sistemlerde kasten ya

da agir kusur olmadig:
slirece saglik personeline
hem tazminat talebi yonel-
tilmiyor, hem de ceza davasi
acilmuyor. Isveg gibi Iskandinav
ilkelerinde benzer bir sistem
uygulandigini biliyoruz. Bu
sistemin farkl 6zelliklerini in-
giltere, Irlanda, Yeni Zelanda'da
da goriiyoruz. Amerika’'da uy-
gulanan ya da benzeri sistem-
lerin toplumlarin saglik sis-
temlerine olumlu katkilarinin
olmadigi, aksine zarar verdigi
biliniyor. Bunun yerine daha
toplumsal, daha bariscil ve sis-
temi iyilestirmeyi hedefleyen,
kisileri cezalandirmay1 degil
zarar gorenin de zararini da-
valara gerek kalmadan, dava
disinda karsilamay: hedefleyen
bir sistem bu. Sistem bir ta-



Ziynet Ozcelik: Gok
fazla dava var,
cevremizde davasi
olmayan hekim yok
gibi. En azindan
bizim girdigimiz
davalar icin
soyleyebilirim ki
kusurlu olan hekim
neredeyse yok. Bu
davalar yillarca
suriiyor, hekimler
yilpraniyor, bunun
sonucunda da
kusurlu olmadiklari
saptaniyor. Ayrica
sistemin isleyisinden
zarar gorenlerin
zararlarinin da kisa
surede karsilanmasi
s0z konusu olmuyor.

raftan kendisini onarmaya gay-
ret ederken bir taraftan da za-
rar1 kargiladigy i¢in hastalar:
da bu anlamda memnun ediyor.

Bizdeki sistem zarara
ugrayanin zararini
karsilamaya yeterli mi?
Z.0: Bu sistem hastalara ve
hekimlere yaramiyor, yan sira
saghk sistemini de iyilestire-
miyoruz. Davasina gore degis-
mekle beraber Yargitay asa-
masi da diisiiniiliince 3 yildan
asag1 sonuglanan dava yok. 8-
10 yil, hatta daha uzun siiren
davalar var. Gok fazla dava
var, cevremizde davasi olma-
yan hekim yok gibi. En azindan
bizim girdigimiz davalar i¢in
soyleyebilirim ki kusurlu olan
hekim neredeyse yok. Bu da-
valar yillarca siiriiyor, hekim-
ler yipraniyor, bunun sonu-
cunda da kusurlu olmadiklar:
saptaniyor. Ayrica sistemin is-
leyisinden zarar gorenlerin za-
rarlarinin da kisa siirede kar-
silanmasi s6z konusu olmuyor.

Hekimler aleyhine ceza
davas1 acilmasini nasil
degerlendiriyorsunuz?
Z.0: Bizim iilkemizde her-
hangi bir saglik hizmetinin su-
numu sirasinda bir zarar or-
taya cikmigsa ve bu zararh
sonug saglik personelinin ka-
sith olmayan bir davranisindan
kaynaklanmigsa taksirli sug
kabul ediliyor. Bu oldukca s1-
kintili bir sey, gercekten kast
varsa ceza yargilamasina konu
olmali. Bir ceza davasinda yar-

gilaniyor olmak ¢ok yipratici
bir sey, hekimler i¢in ciddi bir
motivasyon kaybu.

Calisma barisini da
etkiliyor olsa gerek

Z.0: Saglk alaninda galisma
barisim1 bozan cok uygulama
var. Galisanlar arasinda iyi ol-
mayan iligkiler sonucunda di-
gerlerinin sizi sikayet etmesi
ya da hastalar1 yonlendirme-
siyle acilmis pek cok davayla
karsilagiyoruz. Toplumsal sis-
temimizde demokrasinin yok-
lugu, antidemokratik is iligki-
leri, liyakat aranmayan, bilgi,
caba ve emege bakilmadan sa-
dece siyasi iktidara yakinli-
gindan otiird yonetici olarak
konumlandirilanlarin var ol-
dugu bir calisma ortaminin
calisma barisi ve saglikh ilig-
kiler dogurmasi miimkiin degil.
Tim bunlarin yansimasiyla
acilmis gokca hasta davalari
s6z konusu.

Adalet Bakanligi’nin
Turkiye’de bilirkisilik
hizmetlerine sikca
basvurulan tibbi
hatalar ile ilgili
davalarda yasanan
sorunlari
saptayabilmek igin
diizenledigi
sempozyumun sonug
bildirgesinde alinan
kararlar stureci nasil
etkiler?

Z.0: Adalet Bakanligi bu ca-
lismay1 yaparken, bilirkisiligi
belli standartlara oturtmaysi,
mevcut yasa maddelerinin yo-
rumlanisini somutlastirmayz,
bilirkisi incelemelerinin daha
saglikli hale getirilmesini he-
defledigini belirtiyordu. Bunun
icin yapilan calismalara Adli
Tip Kurumu, tip fakilteleri,
hukuk fakiiltelerinden 6gretim
uyeleri, TTB ve barolardan ko-
nunun ilgilileri ¢cagirilarak bu
sorunlar tartisildi. “Tibbi Ha-
talardan Kaynaklanan Bilirki-
silik Sempozyumu"nun sonug
bildirgesinde saglik persone-
linin saglik hizmeti organizas-
yonu i¢indeki unsurlardan biri
oldugu diistincesi kabul edildi.
‘Kim yapt1’ sorusu yerine ‘Bu
sorun neden kaynaklandi’, ‘So-
runun nedeni nedir’ sorulari-
nin sorulmasi kabul edildi. Bir
yaklasim olarak bunun cok
kiymetli oldugunu, ontimiiz-
deki déonem acisindan da bu-
nun ilerletilmesi halinde sistem
degisikligine sebep olacagini
distiniyorum.
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Dr. Burhanettin Kaya
ATO Insan Haklar1 Komisyonu iiyesi

Artik Temmuz
olmayacak
oglumuzun adi

burha65@yahoo.com

(Sivast unutmamak igin)

Yash ve yorgun, dinlemek gogii
Kacirmak bakislarini yerdeki tastan,
Islik calarak kosar yanibasimda 61im
Yiizlind yitiren sehir, sise gomer sesini,

Ofkeli ve kiiskiin, gézlemek ufku
Galdim izimi duvardan, ¢cektim gicekten
elimi,

Fenerler yakarak bekler kirilgan sevda
Sesini yitiren sehir, koze gomer ylizind.

1993 Sivas

Katliamin yasandig: tarihte Sivas'ta ca-
lisan geng bir hekimdim. Cumhuriyet Uni-
versitesinde psikiyatri asistanmiydim. Uz-
manlik egitimimi siirdiiriiyordum. Olayin
yasandig1 giin noroloji rotasyonundaydim.
Nobetciydim. Gok yogun bir giiniin aksamina
dogru bolim bagkanimiz Sefik (Dener) Ho-
cayl gordim. Sefik Hoca sehirden gelmisti
ve sikintiliydi. “Pir Sultan Senliginde olay
cikmis, sehirde olaylar var, ¢ok kétii durum”
dedi. Icimi bir sikint1 basti. Bilgi almaya
calistim. Hastane sehir disindaydi. Olan bi-
tenden sehre gidip gelenler disinda haberdar
olma sansimiz yoktu. Servise ¢iktim. Telefon
ederek neler oldugunu anlamaya calistim.
“Dinciler kiltir merkezine saldirmiglar.”
diyorlardi. “Oteli ablukaya aldilar. Heykeli
stirtikliiyorlar. Polis var ama ¢ok az. Asker
geldi. Acemi askerler. Bir sey yapmiyorlar.”
Doktor odasmin penceresinden Sivas’a dogru
baktim. Dumanlar yiikseliyordu. Sikintim
ve korkum daha da artt1. Telefonun ucun-
daki arkadasglar “Alevler yiikseliyor oteli
yakiyorlar.” diyorlardi. Sesleri tedirgin,
ofkeli, caresiz. Yerlerinde duramadiklari
seslerinin titreyisinden anlagiliyordu. Sonrasi
hastaneye gelen yakilmis ve dumandan bo-
gulmus 6lii bedenler. Oliim ve kalim sava-
sinda direnen yaralilar... Aziz Nesin, Metin
Altiok, Litfiye Aydin, Cafer Can Aydin, Ay-
dogan Yaragli, Melahat Yaragh... Necdet'i
aradim. Gel, ne yap ne et ama mutlaka gel.
Telefonda “Silah sesleri var, catisma var
bir sekilde gelmeye calisacagim.” dedi. Bir
saat kadar sonra yamimizdaydi. Hep birlikte
yaralilar1 yasatma savasindaydik. Bir yandan
Olenlerin kalp seslerini belki yasiyorlar
umuduyla yeniden dinlerken, yasiyor galiba
deyip yeniden ressusitasyon yaparken diger
yandan ideolojileri insancilliklarinin 6niine
gecmis ya da eritmis olan bazi tip 6grenci-
lerin isteksiz ¢calismalarini ve arka odadaki
muhabbetlerini saskinlikla izliyorduk.

Metin Altiok en agir yaralimizdi. Suuru
kapaliydi. Yanik ve CO zehirlenmesinden
dolay1 beyin 6demi vardi. Genel durumu
kotiiydi. Ben, Necdet Tamamogullar: ve
gonulli diger asistan arkadaslar ve 6grenciler
hastalarimizin basinda siirekli nébetteydik.

Bir hafta sonra GATA'ya sevk edilecegi bilgisi
geldi. Biiyiik tartismalardan sonra Dr. Necdet
Tamamogullar1 ve hemsire arkadasimiz
Tirkan Ayyildiz'in esliginde askeri bir he-
likopter ile Metin Altiok GATAya sevk edildi.
Ama kisa bir zaman sonra 6liim haberini
aldik. Yasatmay1 ortak bir amag olarak sa-
hiplendigimiz Metin Altiok'u kaybettik. Akil
isi siirlerin, siirdeki estetigin, 6zenin tem-
silcisi, sozciiklerin ustasi, duygularin gezgini
bir sairi... Metin Altiok'un rahmetli esi Ne-
bahat Altiok “Onu sizin sevginiz hayatta
tuttu. Gittigi yerde sizin sevginiz yoktu,
tutunamadi1” demisti. “Sizinle kalsa yasa-
tirdiniz, daha cok yasatirdiniz”. Haberi al-
digimizda tizgiindiikk. Cok tizgiindik. Onu
yasatmak direnisimizin de simgesiydi. Oliim
haberiyle birlikte uzun siire yenilgi duygu-
sunu yasayarak gilinleri tiikettik.

3 Temmuz sabahi giinesin dogusunu uy-
kusuz ve yorgunluktan kanlanmig gozlerim,
icimde biiyiiyen 6fke ve sikinti ile karsilarken
kendi kendime herhalde hayatimin simdiye
dek yasadigim en agir travmasi demistim.
12 Eylil déneminde Diyarbakir cezaevindeki
tutsaklarmm avukathgmi tstlenen, onurlu
miicadelesinin bedelini Diyarbakir ceza-
evinde 8 ay kalarak, iskence gorerek ddeyen
ve ardindan 32 yillik stirglin hayat: stirdii-
rerek gecgiren babamin deneyimlerinin ru-
humdaki travmasi kadar agir.

O sabah yazdim yukaridaki siiri. Sair
Hasan Hiiseyin'in Temmuz'u giizellestiren,
Mayis gibi, Haziran gibi, Ekim gibi cogkulu
yapan, devrimci yapan “Bir oglum olacak
adi Temmuz” siirini hatirlayip ne yazik ki
Temmuzun bu gliclini yitirdigini diisiinerek.
Bize Hasan Hiiseyin ve oglu Temmuz'u
unutturan bir gini, artik gocuklarimiza
adim1 koyamayacagimiz, kendini katliamla
karartan bir ay1 hatirlayarak...

Sivas Katliami ne kadar unutturulmak
istense de unutulmayacaktir. Unutulama-
yacaktir. Sadece Sivas degil. Insanlhiga kars:
iglenen tim suglari, katliamlari, Dersim'i,
Kahramanmarag'i, Roboski'yi ve digerlerini
hatirlatacaktir. 2 Temmuz insanliga karsi
iglenen suclarla miicadele giinii olarak, tim
katliamlarin, soykirimlarin unutulmamasi
icin tescil edilmelidir. Her giin yenilerine,
ISID'1n hunhar katliamlarinda tanik oldu-
gumuz insanhga kars: islenen suclarla top-
yekiin ve kiiresel 6lgekte miicadele etmek,
bir dayanigsmay1 direnci 6rmek icin bu ulus-
lararas1 anma giiniine, bu miicadele giiniine
ihtiyacitmiz var. Bu miicadele toplumsal
baris1 ve insan yasamini korumayil amag
edinen tim hekim, saglik galigsanlar1 ve
emekgci 6rgiitlerinin sorumlulugu olmalidir.



Agir calisma kosullari Ankara
Hastanesi'ne acil servisi kapattirdi

Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde yasanan sorunlar, Ankara Tabip Odasi'nin diizenledigi basin aciklamasinda bir

kez daha dile getirildi.

Hekim Postas1

Ankara Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nin acil servisinin
angarya is yiki altinda ezilen
hekimlerin icretsiz izne ¢ik-
masi sebebiyle kapatilmas: tize-
rine hastanede yasanan sorun-
lara dikkat cekmek icin Ankara
Tabip Odasi tarafindan bir basm
aciklamasi diizenlendi. 30 Ha-
ziran Sali gini hastane bah-
cesinde yapilan aciklamaya
SES, Tiirk Saghk-Sen ve DISK
Dev Saglik-Is'in yaninda has-
tanede galisan cok sayida hekim
de katilda.

b Eﬂéﬁiﬁ

“Angaryaya boyun
egmeyecegiz”

Basin agiklamasini okuyan
ATO Bagkani Dr. Getin Atasoy
“Ucretsiz izin almaya, istifay1
diisinmeye mecbur edecek ka-
dar dayanilmaz olan bu kosul-
lar1 hekimlere dayatmaya ne
hakkiniz var?” diye sordu. Sag-
likta Déniisim Programinin if-
las ettiginin altini cizen Dr.
Atasoy acil servisler basta ol-
mak Uzere, saghk alaninin ta-
mamini titkketen, yapay, nitelikli
hizmet ile bagdasmayan, kis-
kirtilmis saglik talebi yaratan
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politikalardan bir an 6nce vaz-
gecilmesini istedi. Atasoy has-
tane yoneticilerine “Hic silip-
heniz olmasin ki, kisisel yonetici
performansimizi yiksek gos-
termek icin meslektaslarimizi
ezen, hayatlarini cehenneme
geviren, angarya calistirma da-
yatmalariniza boyun egmeye-
cegiz. Yonetici oldugunuz bu
hastane bir egitim kurumudur.
Oncelikli amaglar egitim ve
arastirmadir. Uygulamalarini-
zin tamaminin egitim gerekleri

ile uyumlu olmasimdan sorum-
lusunuz. Bunu diin ve bugiin
oldugu gibi yarin da takip ede-
cegiz, arkadaglarimizin hakla-
rin1 savunacagiz.” diye seslendi.

Hekimler brans dis1
nobete zorlaniyor

Basm agiklamasinda s6z alan
hekimler de egitim arastirma
hastanesi olmasina ragmen
kongrelere katilamadiklarini,
TUBITAK projelerinin destek-

lenmedigini, uzmanlik alanlar
olmadig1 halde brans dis1 nébete
zorlandiklarini belirttiler. Has-
tanede gorev yapan hekimler,
Bakanligin iddia ettigi gibi acil
servisin tadilat sebebiyle degil,
angarya is yiki altinda ezilen
hekimlerin icretsiz izne c¢ik-
mas1 sebebiyle kapandigin ifa-
de ettiler. Basin agiklamasi has-
tane calisanlarinin “Fazla ca-
lisma, angaryaya son”, “Baskilar
bizi yildiramaz” sloganlar1 ve
alkislar esliginde sona erdi.

Kisisel saglik verilerinin
paylasilmasi kabul edilemez

Saghik Bakanligi’'nin Aile Saghig1 Merkezlerinden psikiyatri hastalarimin
listesini istemesi tizerine uzmanlik dernekleri kisisel saghk verilerinin
kisinin rizasi olmadan paylasilmasinin kabul edilemeyecegini bildiren

bir aciklama yaptilar.

Hekim Postas1

Saglik Bakanligi'nin aile he-
kimlerine bir yazi1 gondererek
psikiyatri hastalarinin kimlik,
adres ve tan bilgilerini istemesi
uzmanlik derneklerini harekete
gecirdi. Tirk Tabipleri Birligi,
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi, Tir-
kiye Aile Hekimleri Uzmanlik
Dernegi ve Pratisyen Hekimlik
Dernegi'nin yaptig1 ortak agik-
lamada kisisel saghk verilerinin
kisinin rizasi olmadan payla-
silmasimin kabul edilemeyecegi
belirtildi. Aciklamada “Hekim-
lerin dogru bir teghis koyabil-

mesi icin, hastanin herhangi
bir cekince hissetmeden, ya-
sadiklarini, gordiiklerini, bil-
diklerini, hekime aciklamasi
gerekir. Hastanin bu agiklamay:
rahatca yapabilmesi i¢in de he-
kimin aciklanan bilgi ve olaylar
‘sir’ kapsaminda saklayacagina
inanmasi-giivenmesi gerekir.”
denildi.

Bakanliga yasa ile
verilmis bir yetki yok
Anayasanin 20. maddesi ile
Tirkiye'nin taraf oldugu ulus-
lararas: sozlesmelere uygun ya-
sal bir diizenleme olmaksizin

Saglik Bakanligi'nin hasta ve-
rilerini toplama, isleme ve pay-
lasmasmin mimkiin olmadig:
belirtilen aciklamada Saghk
Bakanligi'na bu konuda yasa
ile verilmis bir yetki bulunma-
dig1 kaydedildi. 663 Sayil1 Ka-
nun Hitkmiinde Kararname'nin
47. maddesi ile Saglik Bakanli-
g1'na veri toplama ve isleme
konusunda verilen iki yetkinin
Anayasa Mahkemesi tarafindan
Anayasa'ya, yine aym sekilde
Saglik Bakanligi'nin veri top-
lamakta kullandig: Saglik Net2
sistemine veri génderilmesini
zorunlu tutan Genelgenin de
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2014 yilinda Danistay tarafin-
dan hukuka aykir1 bulundugu
hatirlatilan agiklamada Saglik
Bakanlig1 hasta ve insan hak-
larma uygun olmayan islemleri
hekimlerden ve saglik kuru-
luslarindan istemekten vazgec-
meye davet edildi.

Kisisel verilerin amaci1 di-
sinda kullanilmamasi igin yasal

ve demokratik alanda caba gos-
termeye devam edeceklerini
bildiren uzmanlik dernekleri
aile hekimlerinden de Bakan-
Iigin istegine ragmen, bu veri
transferinin etik ve yasal agidan
kendileri acisindan baglayici
oldugunu bilmelerini ve bu bilgi
formlarini doldurmamalari ta-
lep edildi.



Tip kontenjanlari artiyor,

Tip fakiiltelerinin gecen yil 12 bin 35 olan kontenjani bu yil 12 bin 499’a ulasirken 2

Hekim Postas1

Tip fakiilteleri kontenjan-
larinda son ¢ yilda yasanan
artis Uizerine bu yil kimi fa-
kiiltelerin kontenjanlarinda
kiigik caplh azalma yasan-
mas1 basina ‘tip fakiiltelerinin
kontenjanlar1 azaldi’ diye
konu olurken aslinda hem
toplam 6grenci kontenjanla-
rindaki hem de tip fakiltele-
rinin sayisindaki artis siiri-
yor. 2015 yilinda Tirkiye'deki
83 tip fakiiltesine toplam 12
bin 499 kontenjan ayrildi.

10 yilda inanilmaz
artis

Tip fakiiltelerinin konten-
janlar1 2013 yilinda yapilan
artis ile on yil 6ncesinin iki
katina cikt1. Tiirkiye igindeki
t1p fakiilteleriyle beraber Ku-
zey Kibris ve Azerbaycan’daki
fakiiltelere OSYM kilavuzun-

vakif universiteleri
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da verilen toplam kontenjan
2003 yilinda 4946 iken bu
say1 2013 yilinda OSYM'nin
dekanlik talepleri diginda yap-
t1g1 artigla 11 bin 793’e ulas-
mist1. Artiglar son iki yilda
bir miktar hiz kesse de devam
ediyor. Kilavuzda yer alan
tiim tip fakiiltelerinin toplam
kontenjan1 2014 yilinda 12
bin 35, 2015 yilinda ise 12
bin 499 oldu.

Fakiilte sayis1
83 oldu

2003 yilinda toplam 42
olan Tirkiye icindeki tip fa-
kiiltesi sayis1 2013 yilinda
77'ye cikt1. 2014 yilinda Tiir-
kiye genelinde toplam 79 tip
fakiiltesi varken bir y1l iginde
acilan 4 yeni fakilteyle bir-
likte 2015 yilinda say1 83'e
ulasti. Yeni acilan tip fakiil-
telerinde vakif iiniversitele-
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rinin pay1 kendini hissettiri-
yor. 2015 yilinda agilan 4 fa-
kiilteden sadece biri kamuya
aitken diger iicii vakif ini-
versitelerine aitti. 2003 y1-
linda sadece 4 olan vakif tip
fakiiltesi sayis1 2013'te 19'a
cikti. Bu say1 2014'te 217,
2015'te de 24’1 buldu. Ozel-
likle ii¢ biylik kentte vakif
tip fakiiltelerinin agirhg dik-
kati cekiyor: Istanbul'daki
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toplam 16 tip fakiiltesinden
13’1, Ankara’'da bulunan 9
tip fakiiltesinden 5'i, Iz-
mir'deki 5 tip fakiiltesinden
2'si vakif universitelerinin.

Ozelin pay1 biiytiyor
2014 yilinda 12 bin 35 kon-
tenjaninl1731'i vakif iiniver-
sitelerine aitken 2015 yilinda
12 bin 499 kontenjan iginde
vakif tiniversitelerinin pay1

015 yih ile birlikte tip
fakiiltelerinin sayis1 83 oldu. Tip fakiilteleri kontenjanlari icinde 6zel tip fakiiltelerinin pay: gitgide artiyor.

1953’e yiikseldi. 2003 yilin-
dan bu yana gecen 12 yil
icinde kamu ve vakif iniver-
sitelerinin tip fakiltelerinin
toplam kontenjanlarinda 2,3
kat artig yasandi. Aynmi do-
nemde vakif iniversitelerine
ait tip fakiiltelerinin konten-
janlar 9 kat artti. Bu veriler
tip egitiminde 6zel sektoriin
agirhigimin giderek yiikseldi-
gini ortaya koyuyor.

2003

2013

2014

2015

Kamu 4741 10.239 10.304 10.546
Vakaf 205 1554 1731 1953
TOPLAM | 4946 11.793 12.035 12.499




Mimarlar
Odasina
ATO'dan
destek

Hekim siddete ugruyor,
polis etkisiz

Saghik calisanlarima yonelik siddet olaylar1 artarak devam ederken, giivenlik
guiclerinin edilgin tavri tepki topluyor.

Hekim Postas1

Son iki ayda Ankara’da Yeni-
mahalle, Digkap1 Egitim Arastirma
Hastaneleri ve Hacettepe Univer-
sitesi T1ip Fakiiltesi Hastanesinde
yasanan ic¢ siddet olayinda gii-
venlik giiclerinin saldirganlara
miidahale etmemesi elestiri konusu
oldu.

17 Nisan 2015 tarihinde Yildirmm
Beyazit Universitesi Yenimahalle
Egitim ve Arastirma Hastanesi Acil
Servisi'nde gorevli hekim hasta
yakinlar tarafindan siddete maruz
kaldi. “Oturusunu begenmedim,
diizglin otur” diyerek hekime sa-
tasan hasta yakin ilk 6nce haka-
retler yagdirdi sonra akrabalarini
hastaneye ¢agirdi. Hekime saldiran
hasta yakiminin cagirdig 8-10 ki-
silik grup da hastaneye gelerek he-

kime saldirmaya devam ettiler. Bu
sirada saglik ¢alisanlari tarafindan
hastaneye ¢agrilan polis ekiplerinin
saldirganlara herhangi bir mida-
halede bulunmadigi, olaylar1 sey-
retmekle yetindigi 6grenildi.

Gerekce “Yaslar: var”

Hacettepe Universitesi Tip Fa-
kiiltesi Hastanesi I¢ Hastaliklar
Yogun Bakim servisinde yasamini
yitiren bir hastanin yakinlari ser-
visteki saglik emekgilerine kifiir-
lerle ve hakaretlerle saldirdi. Sag-
Iikgilar kendilerini bir odaya kilit-
leyerek korurken saldirganlar ser-
visin camlarim kirdilar. Olay son-
rasinda gelen polis ekibi kendilerini
odaya kilitleyen saglik calisanlarim
yangin merdiveninden tahliye et-
mekle yetindi, saldirganlara mi-
dahale etmedi. Polisin, olaya neden
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midahale etmedikleri sorusuna

renildi.

Darp edenler gézaltina
alinmak yerine baska
hastaneye géonderildi
Benzer bir olay da 22 Haziran
gecesi Digkap1 Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde yasandi. Hasta yakim
¢ kadin acil serviste gorevli kadin
hekimi darp etti. Kadin hekimin
darp edilisini giivenlik gorevlileri
ve hastane polisi sadece seyretti.
Givenlik gorevlilerinin ‘Bayanlara
dokunamam’, hastane polisinin de
‘Benim gorevim giivenligi saglamak
degil, adli vakalara bakiyorum’ de-
digi ileri siiriildii. Polisin darptan
sonra ‘Baska hastaneye gidin' di-
yerek hasta yakinlarini olay ye-
rinden génderdigi ifade edildi.
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Kacak sarayda verilen iftar yemeginin maliyetiyle ilgili aciklamasidan sonra tehdit telefonlar1 almaya baslayan
ve sosyal medya uizerinden saldirilara maruz kalan TMMOB Mimarlar Odas1 Ankara Sube Baskan1 Tezcan Karakus
Candan’a hekimler destek verdi.

Hekim Postas1

TMMOB Mimarlar Odasi1 Ankara
Sube Baskani Tezcan Karakus Candan
29 Haziran 2015 Pazartesi giini ko-
nuyla ilgili bir basin toplantis1 dii-
zenledi. Toplantiya CHP Ankara
Milletvekili Aylin Nazhaka ve bircok
demokratik kitle érgiitii temsilcisi
katildi. Mimarlar Odasi'nda diizen-
lenen basin toplantisinda Tezcan Ka-
rakus Candan’a ve TMMOB'a destek
olmak adina Ankara Tabip Odas1 Y6-
netim Kurulu Bagkani Dr. Cetin Ata-
soy, Genel Sekreter Dr. Ebru Basa,
Yonetim Kurulu Uyeleri Dr. Mine
Onal, Dr. Asuman Dogan ve 2010-

2014 Yonetim Kurulu Genel Sekreteri
Dr. Selguk Atalay da yer aldi.

“Kacak saray
adaletsizligin ve liiks
diuskiinligunun bir
temsili”

Baskanlik saray1 adi altinda ya-
pilan kacgak sarayla 2006 yilindan
bu yana miicadele ettiklerini ve 59
davalar1 oldugunu soyleyen Tezcan
Karakug Candan “Kacgak saray sadece
bir mekan degil hukuksuzlugun, ada-
letsizligin ve liks diskinliginin
bir temsili olarak duruyor; Cumhu-
riyetin Ozgirlik¢i degerlerine ya-
pilmis bir harekettir, denetimden

kagmaktir. Elindeki giicii, anayasal
smirlar disina ¢ikarak anayasal bir
kurulusa baski kurmakta kullaniyor;
biz bunu kabul etmiyoruz.” agikla-
masini yaptl. Mimarlar Odasina yo6-
nelik karalama ve hakaret kampan-
yas! yurttildigini sozlerine ekleyen
Candan “susmuyoruz, korkmuyoruz,
geri cekilmiyoruz” dedi.

“Halkin hekimleri olarak
halkin mimarlarina
destegimizi
surdirecegiz!”

Ankara Tabip Odas1 Baskani Dr.
Getin Atasoy da saldir1y1 kendilerine
de yapilmis bir saldir1 olarak gor-

diiklerini belirterek Mimarlar Oda-
smin kent degerlerini savunup israfa
kars: ¢ciktigini s6yledi. Saldirilar ya-
panlarm kendilerini ideolojik olmakla
sucladiklarini ifade eden Dr. Atasoy
“Bizim ideolojimiz halkin yararmadir,
halkin saghginadir” dedi. Tiirkiyenin
hava kirliligi agisindan en kot ille-
rinin baginda Ankara'nin yer aldigina
dikkat ¢eken Dr. Atasoy “Ankara’nin
az olan yesil alani talan edilip bir
anlamda solugu kesiliyor. Halkin
saglhigini savunan halkin hekimleri
olarak halkin mimarlarina destegi-
mizi stirdiirecegiz!” diyerek sozlerini
bitirdi.
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Hekim Postas1

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Abdilkadir Noyan Konferans Salo-
nu'nda sabah saat 09.30'da baslayan
kongreye CHP Ankara Milletvekili Mu-
rat Emir, CHP Mugla Milletvekili Nu-
rettin Demir, CHP Antalya Milletve-
killeri Mustafa Akaydin ve Nefi Kara,
CHP istanbul Milletvekili Ali Seker,
CHP Izmir Milletvekili Selin Sayek
Boke, HDP Ardahan Milletvekili Tagkin
Aktas ve HDP Adiyaman Milletvekili
Behget Yildirim da katildi.

TTB Merkez Konseyi Baskani Dr.
Bayazit Ilhan kongrede yaptig1 konus-
mada son 13 yildir saglik alaninda ya-
sanan tahribati gozler 6niine serdi.
Adalet ve Kalkinma Partisi iktidariyla
sekillenen saglik ortaminin hekimler
ve saglik calisanlarinda derin mutsuz-
luga, gelecekten umutsuzluga, atama-
larda, meslekte ylikselmelerde liyakat
duygusunun kaybolmasina, saglik hiz-
metlerinde nitelik kaybina, tip ve saglik
egitiminde bozulmaya yol agtigini be-
lirten lhan tiim bu siirecte Saglik Ba-
kanligi'min TTB'nin de i¢inde oldugu
saglik emek ve meslek oOrgiitlerinin
degerlendirme, 6neri ve taleplerini gor-
mezden geldigini soyledi. 7 Haziran
secimleri sonrasi bir diizelme umudu
yeserdigini belirten Ilhan 6zellikle mu-
halefetteki siyasi partileri yeseren
umudu biiylitmek adina duyarli olma-
ya, emekten, baristan, kardeslikten,
sagliktan ve yasamdan yana bir Tiirkiye
icin ¢caba harcamaya davet etti.

“Biz utandik,
yetkililer
utanmadi”

"Saglikta Dontisim" programinin he-
kimlerin canlarina mal olmaya devam
ettigini aktaran ilhan “Giin gegmiyor
ki saldiriya ugramayalim, kafamiz, go-
zimiiz yarilmasin, yiiregimiz sizlama-
sin. Biz utanir olduk saglikta siddetten
bu kadar s6z etmeye, yetkililer sey-
retmekten utanmadilar.” dedi.

“Tablo aci, insani degil”

Higbir uygulamanin Tiirkiye'de sag-
liga "performans sistemi" kadar zarar
vermedigini sodyleyen Ilhan sézlerini
“Bu sistemle hem hekimlerin, saghk
calisanlarinin saglik hizmeti sunus bi-
¢imleri hem de yurttaslarin saglik hiz-
meti alma aligkanliklar: sekillendirildi.
Hekime bagvurular, ameliyat sayilari,
MR, tomografi sayilari, ila¢ tiiketimi
patladi. insanlarimiz artik ellerinde
torba torba tetkik, torba torba ilac,
doktor doktor gezer oldular. Geziyorlar
ama bir tiirli givenebilecekleri nitelikli
saglik hizmetine erigsemiyorlar, giindiiz
yetmiyor, geceleri de acil servisleri dol-
duruyorlar. Tablo acidir, insani degildir.”
diye stirdiirdi.

“Kadronun degeri hekime
verilen degerden fazladir”

TUm sistemin giivencesiz caligma,
taseronlasma, giivencesiz ticretlendirme
iizerine sekillendigini belirten Ilhan
“Emek somiiriisii sinir tanimamaktadar.
Gelir adaletsizligi biiytimiistiir, hekim-
lerin kendi aralarindaki ve diger saglik
calisanlariyla iligkileri bozulmustur,
herkes birbirinin puanini, dénerini takip
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eder hale gelmistir. Odenen paralar
emeklilige yansimadig icin emekli saghk
caliganlan sefalet ticretleriyle kars: kar-
styadir. Hekimler emekli olmaktan kork-
makta, yasi ¢ok ilerleyenler bile galismak
zorunda kalmaktadir. Calisamayan he-
kimlerin diplomalarimi kiralamak igin
gazete ilanlar1 yayimlanmaktadir. Bu
tablonun sorumlular utanmalidir!” diye
konustu. Ozel saglik kuruluslarinda
emek sémiiriisiine dikkati ceken ilhan
“Hekim kadrolar: taksi plakas: gibi sa-
tilmaktadir, kadronun degeri hekime
verilen degerden fazladir.” dedi.

Baska bir saglik mumkiin!

“Bagka bir saglik mimkin!” diyen
Tlhan sézlerini “TTB iyi hekimlik icin
miicadeleye devam ediyor. Is¢ilerin sag-
Iig1icin, Soma'lar, Ermenek’ler olmasin
diye miicadeleye devam ediyor. Hasta
mahpuslar icin, cezaevinde tacize, te-
caviize ugrayan cocuklar icin miicade-
leye devam ediyor. Doga miicadelesine,
niikleer santrallere, insanlari nefessiz
birakan komirli termik santrallere
kars1 miicadele ediyor. Siginmacilarin,
zorda kalanlarim saghgi igin miicadeleye
devam ediyor. Savasa kars:1 baris: sa-

vunuyor, zalimlere kars: emek ve de-
mokrasi miicadelesinde yer aliyor.” di-
yerek bitirdi.

Kongre'ye katilan konuklardan CHP
Izmir Milletvekili Selin Sayek Boke,
HDP Adiyaman Milletvekili Behget Yil-
dirim, Halkin Kurtulus Partisi Ankara
Il Baskan1 Sait Kiran, DISK Baskani
Kani Beko, Tirkiye Eczacilari Birligi
Tkinci Bagskani Arman Uney, TMMOB
Genel Sekreteri Dersim Giil, SES Es Ge-
nel Bagkani1 ibrahim Kara ve LOSEV
Bagkani Ustiin Ezer'in konusmalariin
ardindan, TTB Genel Sekreteri Prof. Dr.
Ozden Sener calisma raporunu sundu.

Yeni Meclis siddeti
azaltacak onlemler almaya
davet edildi

Kongreye 0gle saatlerinde verilen
arada tabip odasi temsilcileri, delegeler,
kurum temsilcileri ve milletvekilleri
ile birlikte saglikta siddet ve Saglik Ba-
kanligimin bu konudaki son diizenle-
meleri hakkinda basin aciklamasi ya-
pudi. Aciklamada yeni kurulacak Hi-
kiimet ve yeni Saglik Bakani, saglikta
siddet konusunda her tiir indirgemeci
ve kolayci yaklasimdan kaginmaya;
daha gercgekei, daha samimi, siddeti ar-
tiracak degil, azaltacak 6nlemler almaya;
Tirkiye Biiylik Millet Meclisi Aragtirma
Komisyonu'nun hazirladigr “Saglikta
Siddet Raporu’nun gereklerini yerine
getirmeye ve 6zellikle TTB'nin konuyla
ilgili hazirladig1 Kanun Tasaris Taslagini
bir an 6nce yasalastirmaya davet edildi.

Mali Rapor ve Denetleme Raporunun
okunmasindan sonra kongre Tabip Odas1
ve kol temsilcilerinin konugmalar: ve
karar onerilerinin goriisiilmesinin ar-
dindan, dilek, istek ve Oneriler boli-
miiyle sona erdi.



Yilin 1lk alt1 ayinda
794 iscl can verdi

si'nin ‘Is Saghig1 ve Giivenligi' ra-

poruna gore 2015 yilinin ilk alt:
ayinda is cinayetlerinde, Ocak ayinda
128, Subat ayinda 85, Mart ayinda 139,
Nisan ayinda 133, Mayis ayinda 162, Ha-
ziran ayinda 147 olmak {izere toplam
794 isci can verdi.

Mayis ve Haziran aylarinda yasanan
is cinayetlerinin yillara gore dagilimi ve-
rilen rapora gore 2012 yilinin Mayis
ayinda 69, 2013 yilimin Mayis ayinda
114, 2014 yilinin Mayis ayinda Soma'da
katledilen 301 madenciyle birlikte 427,
2015 yilinin Mayis ayinda 161; 2012 yili-
nin Haziran ayinda 59, 2013 yilinin Ha-
ziran ayinda 104, 2014 yilinin Haziran
ayinda 151, 2015 yilinin Haziran ayinda
ise 147 is¢i yasamini yitirdi.

I sci Saghg ve Is Giivenligi Mecli-

Degismeyen dortlu

Mayis ve Haziran aylarinda yasanan
ig cinayetleri yine tarim, insaat, tasimacilik
ve ticaret-biliro iskollarinda yogunlasti.
Mayis ayinda tarim-orman igkolunda 39,
insaat-yol iskolunda 34, tasimacilik is-
kolunda 23, ticaret-biiro-egitim-sinema
is kolunda 16, savunma-giivenlik igko-
lunda 8, belediye-genel isler iskolunda 8,
gida- seker iskolunda 5, madencilik igsko-
lunda 4, ¢imento- toprak-cam igkolunda
4, gemi, tersane, deniz, liman iskolunda
4, enerji iskolunda 3, saglik-sosyal hiz-
metler igkolunda 3, petro-kimya, lastik
iskolunda 2, basin, gazetecilik iskolunda
1, metal iskolunda 1 is¢i can verdi. 6 is-
¢inin de galistig1 is kolu belirlenemedi.

Haziran ayinda tarim-orman iskolunda
40, insaat- yol iskolunda 33, tasimacilik
iskolunda 18, ticaret-biiro- egitim-sinema
iskolunda 10, belediye-genel isler iskolunda
9, madencilik igkolunda 6, metal iskolunda
5, ¢imento-toprak-cam iskolunda 4, sa-
vunma-givenlik igkolunda 4, gida-seker

iskolunda 2, enerji iskolunda 2, gemi-ter-
sane-deniz-liman iskolunda 2, konakla-
ma-eglence iskolunda 2, agag-kagit isko-
lunda 1, iletigim iskolunda 1, banka-fi-
nans-sigorta iskolunda 1, saglik-sosyal
hizmetler iskolunda 1 is¢i hayatini kay-
betti, 6 iscinin de ¢alistigl is kolu belirle-
nemedi

Trafik kazalari yine ilk sirada

Mayis ayinda trafik-servis kazasi ne-
deniyle 48, yildirim diismesi, kalp krizi,
intihar, silahli saldir1 gibi diger nedenlerle
41, disme nedeniyle 30, ezilme gociik
nedeniyle 22, zehirlenme-bogulma nede-
niyle 9, elektrik carpmasi nedeniyle 6,
patlama-yanma nedeniyle 5 isci can verdi.
Haziran ayinda trafik-servis kazasi ne-
deniyle 42, ezilme-gociik nedeniyle 33,
yidirim diismesi, kalp krizi, intihar, silahli
saldir1 gibi diger nedenlerle 26, diisme
nedeniyle 22, elektrik carpmasi nedeniyle
10, zehirlenme-bogulma nedeniyle 7, ke-
silme-kopma nedeniyle 4, patlama-yanma
nedeniyle 2, nesne carpmasi-diismesi ne-
deniyle de 1 is¢i hayatini kaybetti.

47 yash isci can verdi

Mayis ayinda yasamini yitiren 161
emekg¢inin 1331 is¢i, memur statlistinde
calisan tcretlilerden; 28'i kendi nam ve
hesabina calisanlardan, Haziran ayinda
yasamini yitiren 147 emekginin 1211 is¢i,
memur statiisiinde calisan ticretlilerden,;
26's1 kendi nam ve hesabina calisanlardan
olusuyor.

Mayis ayinda is cinayetlerinde 12 kadin,
3 gocmen, 7 cocuk isci; Haziran ayinda
da 6 kadin, 3 gocmen, 8 gocuk ve 47 yash
isci can verdi. Is cinayetleri May1s ayinda
en cok Istanbul, Adana, Bursa, izmir,
Konya ve Ankara’'da; Haziran ayinda
Izmir, Istanbul, Adana ve Antalya’da ya-
sand.

Yine kadinlar,

yine emekgiler
oldu!

Isci Sagligi ve Is Giivenligi Meclisi
yayinladigi Is Sagligi ve Guvenligi
raporlarinda is cinayetlerinin en ¢ok tarim
sektorunde yasandigi ve olumlere en cok
trafik-servis kazalarinin sebep olduguna
dikkat cekip onlem alinmasini isterken
alinmayan onlemler Manisa’da 13’'u kadin
15 iscinin hayatina mal oldu.

Hekim Postasi

Manisa'nin Gélmarmara ilgesi'nde kasasinda
tarim iscisi tasiyan kamyonet, siit tankeri ile
carpisti. Kazada kamyonette bulunan 13"l kadin
isci 15 kisi 6ld, 2 kisi yaralandi. Olen kadin
iscilerden birinin de hamile oldugu soyleniyor.
TTB Merkez Konseyi ve TTB isci Sagligi ve isyeri
Hekimligi Kolu, Manisa’'nin Golmarmara il¢esinde
15 mevsimlik iscinin katledildigi olayla ilgili basin
aciklamasi yapti.

Bu yiizyilda bu lilkeye
yakisiyor mu bu cinayetler

TTB, gecen yil Isparta Yalva¢'ta 16 mevsimlik
tarim iscisinin hayatini kaybettigi kazanin
ardindan “Ortada dram var. Bu yiizyilda bu
tlkeye yakisiyor mu bu cinayetler “ diyerek
yetkililere onlem almalari i¢in seslendiklerini
hatirlatti. Mevsimlik tarim iscilerinin ¢alisma
kosullarina dair sunduklari “Mevsimlik tarim
iscilerinin temel haklardan yararlanmalarini
saglayacak yasal diizenlemelerin bir an evvel
yapilmasi, glivencesiz kayit disi calismaya son
verilmesi, herkese giivenceli is olanaklari
saglanmasi, cocuklarin mevsimlik tarim iscisi
olarak calistirilmasinin oniine gecilmesi, kadin
mevsimlik tarim iscilerinin Gzerlerindeki bakim
yukinu kaldiracak coziimler iretilmesi, saglik
sorunlarinin ¢ozimiu icin 6zel politikalar
uygulanmasi, kadin iscilerle erkek isciler
arasindaki licret adaletsizliginin giderilmesi,
tarim iscilerinin tehlikeye acik araclarla, fazla
sayida tasinmasinin oniine gecilmesi, araclarin
trafik denetiminin yapilmasi.” onerilerinin ne
Bakanlik Biirokratlarina ne de simdilerde iktidar
kurma telasindaki siyasilere ulasmadigi soylendi.
Aciklamada “Simdi yine kadinlarimiz
istiflendikleri kamyonet kasalarinda dlmeye
devam ediyor, simdi yine ‘koltuk derdi’ devam
ediyor, simdi yine kim bilir onlarin topladigi ancak
tiketemedigi sebzeleri biz pazarlardan cantamiza
doldurup evlerimize doniliyoruz. Bizim i¢cimiz
yaniyor, koltuklarin fitrati ‘mevsimsel tarim
iscileri gercegi’ oluyor. Lanet olsun sizin bu
gercedinize.” denildi.




Yeni bir taseronluk
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Isyeri Hekimligi

Dr. Selguk Atalay

AXP’li yillar icinde en az 15 bini
askin isginin “ig cinayetlerine” kurban
edildigini biliyoruz. Bugiin artik iscilerin
calistiklari is sebebiyle yasamlarimi yi-
tirmesi, bu iilkede yasayan ve azicik
haber takip eden herkesin ilk agizda
sayacag1 sorun basliklarindan biri oldu.
Ucuz ve glivencesiz isci giict ile diin-
yada Tirkiyenin rekabet sansini ar-
tirmaya calisan iktidarlar, is cinayet-
lerini ortadan kaldirmak yerine so-
rumlular tayin edecek yasal diizenle-
meleri getirdiler.

6331 Sayili Yasa bu anlamda, is ci-
nayetlerinin ve meslek hastaliklarinin
sorumlularini tayin eden bir yasa olarak
kargimiza gikmigti. Ote yandan Yasa,
sermayenin is cinayetleri ve meslek
hastaliklar: ile ilgili sorumluluklarimi
uzerinden alirken, kamu idaresini de
sadece alan1 diizenleyici bir konuma
cekti. Yasal diizenleme hedefe is gii-
venligi uzmanlarini ve isyeri hekimle-
rini koydu. Boylece sermayenin rekabet
glicli korunmus oluyordu. Bir yandan
da toplumda olusturulmus “ekonomik
biiytime histerisi”, iktidarin “isin fitrati
bu” tarz1 aciklamalarinin dayanag, 6r-
tiisii olmustu.

OSGB Sirketleri Maceras1

Yasal diizenlemelerle alana davet
edilen kii¢iik ve orta sermaye, mantar
gibi acilan ve bugiin itibari ile sayilar
2000 seviyesine varan “Ortak Saglik
Giivenlik Birimleri” (OSGB) ve sayilari
260 olan “igyeri hekimleri ve ig giivenligi
uzmanlari egitim kurumlar1” ile alanda
kendini gosterdi. 6331'in getirdigi riiz-
gar ile kisa zamanda biiyiik paralar
kazanma hevesindeki OSGB sirketleri,
kuralsiz bir piyasada bir savas vermeye
basgladilar.

Yapacaklar: karlar igin is cinayetle-
rinin ve meslek hastaliklarinin tim
giinahini yiiklenmeye hazir olan
OSGB'ler, hem sermayeyi hem de Hii-
kiimeti rahatlatmisti. Ancak 2012'de
cikan Yasa ile birlikte baglayan OSGB
macerasinin bugiin itibari ile “isci saghg
is giivenligi” (ISIG) alaninda hicbir seyi
iyiye gotiirmedigini somut olarak go-
riyoruz. OSGB'lerin devreye alindig:
zamandan beri meslek hastaliklar tes-
pitinde bir artis olmadig: gibi, is kaza-
larinin da giderek arttigini gozlemli-
yoruz. Siiphesiz burada suglanacak
6zne OSGB degil, ISIG alaninda iyiles-
tirme yerine sermayenin cikarlarini
korumaya yonelik adim atmig olan si-
yasi iktidardair.

Bugiin ISIG alaninda yasadigimiz
facia ortamina derman olsun diye ge-
tirilen OSGB sirketlerinin yarattig1 tab-
loyu goren iktidar, OSGB'leri hedef tah-
tasina koyarak kendini korumaya c¢a-
hismaktadir. Calisma Bakanligi'na bagls,
ilgili kurumun basinda bulunan bii-
rokrat buglin OSGB'ler icin soyle ko-
nusmaktadir:

“Biz kimseye para kazansin diye bir
sistem kurdurmadik. Biz is kazast ol-
masin, meslek hastaligi olmasin diye
sistem kuruyoruz. Para kazanmayabilir
her sey para kazanmak degildir. Insan
kazanmaktir esas olan. Siz oradaki 20
senelik yetismis bir ustayt is kazasindan
kurtarabiliyorsaniz, bu para kazan-
maktan cok 6nemli. Para dediginiz ne-
dir ki? Haywr duasini alirstmiz diger
tirlii beddua alirsiniz. Kazandiginiz
paranmin hayrt olmaz”. !

Bunu sdyleyen biirokratin belli ki
kendi ve bagl bulundugu erk adina
hayir duasina ihtiyaci yoktur. Ote yan-
dan yine belli ki ISIG alaninda yasanan
sorunlara iliskin patronlarin bir so-
rumlulugu olmadigini diistinmektedir.

Piyasada Yalniz Bir Hekim:
Isyeri Hekimi

Isyeri hekimleri bu siirecten en gok
etkilenen gruplardan biri oldu. Cok
biiyiik sayida, bireysel sozlesme ile is-
yeri hekimligi yapan hekimin sozleg-
meleri feshedilerek, isyeri hekimligi
hizmetleri calistiklar1 sirketler tara-
findan OSGB'lere verildi, hizmet tage-
ronlastirildi. Sirketlere giderek daha
ucuz fiyatlar vererek ig kapmaya caligan
OSGB'ler, bir yandan bireysel sozlesmeli
isyeri hekimlerini islerinden ederken,
bir yandan da galigtirdiklar isyeri he-
kimlerini de inanilmaz az tcretlere
mahkum ediyorlar. OSGB calisan isyeri
hekimleri, aralarinda ciddi mesafeler
olan igyerleri arasmda mekik dokuyarak
hayatlarim1 kazanmaya galigiyorlar.

Biitiin bu kaotik ve biiylik oranda
iglevsiz olan sistem, aslinda galiganlarin
sadece ylizde 30'larina ulagiyor. Ciinki
Tirkiye'de ylizde 40 oranlarinda kayit
dig1 galisma devam ediyor. Ote yandan
is¢i sayist anlaminda yasal zorunlu-
luklarin disinda kalan biiyiik bir grup
var. Oysa son on yilda tilkemizde ger-
ceklesen is kazalarinim ytizde 60-70'inin
50'nin altmda isci calistiran isyerlerinde
meydana geldigini goriiyoruz.

OSGB'ler tarafindan, piyasa rekabeti
icinde cok diisiik ticretlerle alinan ta-
seron hizmetlerden hekimlere de ¢ok
az bir pay dismesi, baz1 durumlarda
isyeri ziyareti yapilmayan, isyeri di-
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pratigi:

s
sinda, is¢i gérmeden doldurulan
“periyodik muayene” formlari 6r-
neklerini ortaya cikariyor. Isyeri
hekimleri boylece cok disiik
licretlere, sermayenin sorum-
luluklarini iistlenmis ve etik
ihlallere dogru savrulmus
oluyorlar.

Isyeri hekimligi egitim
kurumlarinin yetkinligi de
oldukca tartismali durum-
dadir. Ote yandan, érne-
gin Kars'taki bir egitim
kurumuna Mugla’'dan
bir hekimin kayit yap-
tirmas1 gibi yasanan
ornekler, mevcut egi-
timlere de katihnma-
dig1 yolunda kusku-
lar olusturmaktadar.
Isyeri Hekimleri
Dernegi ve tabip
odalarinin iyi niyetli
egitim calismalari,
cok kisithh bir hekim
grubuna ulasabilmekte-
dir. Bunlar daha ziyade tabip oda-
larina yakin olan bir hekim gru- |
budur. Bugiin “piyasa kosullarinda” f
isyeri hekimligi yapan hekimlerin
cogunlugu ise, tabip odalarina tiye
bile olmamaktadir. Bu durum onlari
aslinda piyasa karsisinda daha da
zaylf konuma iten sonuclar olus-
turmaktadir.

Sendikalasma oranlarinin cok
diisiik olmasi ve alanin denetim-
sizligi isci saghg icin olusan tehditi
biiyiitmektedir. Isini kaybetmemek
icin igverenlerle OSGB lizerinden
arasinli iyi tutmak zorunda kalan
isyeri hekimleri; meslek etigi,
yasal ceza tehditleri, OSGB bas-
kisi altinda kalmaktadar.

Sermaye yanlisi, emek karsit1
tim bu diizenlemelerin sonu-
cunda tilkemizde meslek hasta-
liklarini tespit edemiyoruz. Bu-
nun temel sebebi olarak yasal
“meslek hastaliklar: tanilama”
stireci 6ne cikiyor. Ancak bunun
yani sira; giderek piyasa kosulla-
rinin, sermayenin cikarlarinin,
is¢i saghg karsit1 yasal diizenle-
melerin icinde, tstelik orgiitsiiz
duran zayif, taseronlastirilmais is-
yeri hekimi figliriiniin isci saghgi
konusunda olusan biiyiik gedikteki
katkisini akilda tutmamiz ve buna
gore adimlar atmamiz gerekiyor.

J

1-http://www.hurriyet.com.tr/gundem/28222977.asp



Brezilya sezaryen
oranlarini
distirmeye
calisiyor

Brezilya giderek artan sezaryen do-
gum oranlarinmi azaltmak i¢in yeni dii-
zenlemeler getiriyor.

Su anda iilkedeki 6zel hastanelerde
gerceklesen dogumlarin ytizde 85'i se-
zaryen olurken, devlet hastanelerinde
bu oran ytizde 45.

Yeni getirilecek kurallarda ise dok-
torlar gebeleri sezaryenin olasi risk-
lerine kars: bilgilendirmek ve bir izin
formu imzalatmakla yikimli tutu-
luyor.

Doktorlar ayrica dogumun nasil ge-
listigini ve hangi adimlar1 neden at-
tiklarini tam sekilde kayit altina alacak
ve sezaryenin neden gerekli oldugunu
aciklamak zorunda olacaklar.

Yeni diizenlemeyle kadinlar eger
doktor degistirirlerse yeni doktorlarima
sunabilecekleri hamilelik kayitlarina
sahip olacak.

Ancak uzmanlara gore iilkede ge-
belere ayrilan yatak ve normal dogum
icin gereken donanima sahip koguslarin

' Polonya'ya drone
ile kiirtaj hap:
Kirtajin yasak oldugu Polonya'da,
hamileliklerini sonlandirmak isteyen
iki kadma insansiz hava araci ile kiirtaj
hapi gonderildi.
Saglikli kiirtaj hakk: icin calisan
Hollanda merkezli Women on Waves
(Dalgalar Uzerindeki Kadinlar - WOW)

azlig1 nedeniyle sezaryen kadinlar igin
en iyi secenek.

Rio de Janerio Federal Universite-
sinden dogum uzmani Pedro Octavio
de Britto Pereira “Iyi bir hastanede
bir yatagi garantiye almanin en iyi
yolu bir sezaryen randevusu almak”
diyor.

‘Uygar, ilkel’ tartismasi

Ozel hastanede normal dogum yap-
mak isteyen kadinlar ise tiim hastane
yataklarinin sezaryen igin Onceden
tutulmus oldugunu anlatiyor. Sezaryen
tarihi almadan normal dogum icin
hastaneye giden bircok kadinin bos
yatak bulmak igin hastane hastane
dolastig1 da bildiriliyor.

Arastirmacilar bircok kadinin se-
zaryeni daha uygar ve modern bir
yontem olarak gordiigiinii, normal do-
gumu ise ilkel, cirkin ve uygunsuz
olarak nitelediklerini soyliiyor.

Beden algisinin hayli 6nemli oldugu
bir kiiltiire sahip Brezilya'da dogum
konusunda oldukca az bilgi verilirken,
normal dogumun ayrica kadinlari cin-
sel agidan gekici olmaktan uzaklasti-
racagina dair de bir inang var.

Birgok doktor da, dogumun zama-

adli sivil toplum kurulusunun goén-
derdigi arag, Almanya'dan havalandi.
Frankfurt'un bir kasabasmdan kalkarak
Oder Nehri'ni gecen hava araci, ilaglar
Polonyanin Almanya smirindaki Slub-
lice kasabasina birakti.

Women on Waves orgiitii, drone
havalandiktan sonra Alman polisinin
olaya miidahale etmek istedigini ancak
aracin giivenli bir sekilde Polonya'ya

B .
I'_T_'-_._" — —

nin1 planlayabildikleri ve iglerin kot
gitmesi durumunda olas1 bir sucla-
mayla karsilasma ihtimalleri daha dii-
siik oldugu igin sezaryeni tercih edi-
yor.

Jinekolog Renato Sa BBC'ye acik-

indigini acikladi. Sinirda bekleyen ka-
dinlar, ilaglar alarak tibbi diisiik yapti.
Alman polisi daha sonra drone'un kont-
rol edildigi elektronik cihazlara el koy-
du, orgiit tyeleri hakkinda da sorus-
turma baslatilda.

Polonya'da kiirtaj 1993'ten sonra
genel anlamda yasaklandi. Ancak te-
caviiz ve ensest vakalarinda, ya da
annenin saglik durumu hayati risk ta-

lamasinda, doktorlarin olasi bir risk
durumunda neden sezaryeni se¢cme-
dikleri konusunda sorumlu olduklarim
ve doktorlarin normal dogumdan kork-
tugunu soyliyor.

BBC

siyorsa kiirtaja izin veriliyor. Orgiit
daha once, kat1 kiirtaj kurallar1 olan
Portekiz, Ispanya ve Irlanda gibi iil-
kelere de botlarla kiirtaj hapi gonder-
mis ve kiirtaj karsit1 gruplarm tepkisini
gekmisti. Orgiit kiirtaj kargit1 kanun-
larm, kadmlar kacak kliniklerde kiirtaj
olmaya zorlayip hayatlarimi risk altina
soktugunu savunuyor.

BBC

Almanya ve
Rusya’da MERS

alarm

Giiney Kore'de 11 kisinin
MERS nedeniyle yagsamini yi-
tirmesinden sonra Almanya ve
Rusya’da da MERS alarmai ve-
rildi.

Giiney Kore'den Rusya'nin
uzak dogusundaki Primorye
bolgesine inig yapan turistler,
MERS viriisii taramast igin siki
kontrollerden gecirildi. Gliney
Kore'de MERS viriisii vakasi
sayis1 Temmuz ay1 itibariyle
108’e cikarken, Rusya'nin
uzak dogusu 6limciil vi-
rise karsi alarm duru-
muna gegcti. Rusya Tiike-
tici Haklar1 ve Halk Sag-
Iig1 Servisimin (Rospot-
rebnadzor) yaptig1 agik-
lamaya gore, Giiney

L&

Kore'den Rusya'ya gelen tu-
ristlere, elektronik cihazlarla
gorintiileme ve saglik raporu
incelemeleri gibi siki saghk ta-
ramalar1 yapiliyor.

Almanya Saghk Bakanlig
yetkilileri tarafindan yapilan
aciklamada, tilkenin kuzeyinde
yasayan ve Subat aymda MERS
teshisi konan bir hastanin vi-
rise bagh olarak akciger yet-
mezligi sonucu yasamini yi-
tirdigi bildirildi. Abu Dabi'de
tatilde bulundugu sirada MERS
teshisi konan hastanin 6 Ha-
ziran'da MERS salginina bagh
olarak bir takim komplikas-

yonlar gecirdigi ifade edilerek
“Hastanin hayatini kaybetmesi
nedeniyle derin {iziinti duyu-
yoruz. Hastanin iyilesmesini
beklerken su an biiytik Gztinti
yasayan ailesine bagsaglig di-
liyoruz” denildi. Agiklamada,
hasta ile yasadig1 donemde te-
masta bulunan 200 kisiye test
yapildig: kaydedilerek, tim
test sonuclarmin negatif ciktig
bildirildi.

Tatil amaciyla gittigi Abu
Dabi'de viriise yakalan Alman
vatandasi 6 Haziran'da iilkede
bulunan hastanede tedavi al-
tina alinmisti. Almanya'da
2012 ve 2013 yilinda
MERS viriisiine yakalanan
iki kisi tedavi altina alin-
mus, ancak hastalardan biri
hayatimi kaybetmisti.

Sputnik News &
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ATO genc¢ hekimlerin
mezuniyet sevincine ortak oldu

2014-2015 egitim 6gretim yilinin sona ermesiyle 6 yillik zorlu egitim siirecini tamamlayan gen¢ hekimlerin mezuniyet
sevincine Ankara Tabip Odasi da ortak oldu.

Hekim Postas1

Ankara Tabip Odasi, iiniver-
site yonetimlerinin ATO adina
konusma yapilmasina ve dere-
ceye giren 6grencilere plaket
verilmesine olanak taninan tip
fakiiltelerinin mezuniyet to-
renlerinde yer alarak geng he-
kimlere meslek hayatina adim
attiklar1 andan itibaren yanla-
rinda olacag1 mesajini verdi.

Ankara Universitesi'nin 5
Haziran'da, Turgut Ozal Uni-
versitesi'nin 13 Haziran'da,
Baskent Universitesi'nin 23 Ha-
ziran'da, Ufuk Universitesi'nin
26 Haziran'da yapilan mezu-
niyet torenlerine katilan ATO
Yonetim Kurulu Baskani Dr.
Cetin Atasoy, dereceye giren
hekimlere ATO tarafindan ha-
zirlanan plaketleri takdim etti.
Toren akiginin yogunlugu ge-
rekgesiyle Ankara Tabip Odasi
adina konusma yapilmasina
olanak taninmamasi nedeniyle,
ATO bu yi1l Hacettepe ve Gazi
Universitesi'nde yapilan téren-
lerde yer almadi.

Dr. Atasoy katildigi téren-
lerde konusmasina, uygulanan
saglik politikalari nedeniyle he-
kimlik mesleginin giderek si-
radanlastirilmaya, 6gretim tiye-
liginin degersizlestirilmeye ca-
lisildigl, egitim ve arasgtirma
kavramlarinin icinin bogaltildig:
bir ortamda geng¢ hekimlerin
yetismesindeki paylarindan
otlird ogretim iiyelerini kutla-
yarak basladi.

“Bebekler biiytliseler de
6ldiriyoruz zaten”
Turkiye'deki tip egitiminin
durumunu goézler 6niine seren
Dr. Atasoy'un “Ulkemizde tip

. Baskent
Universitesi

egitimi 12 binleri bulan kon-
tenjanlarin altinda eziliyor, can
cekigiyor. Kamu tiniversiteleri
hastanelerinin hemen hepsi
ekonomik darbogaz icinde. Hii-
kiimet buralar: egitim ve aras-
tirma kurumu olarak degil s1-
radan hizmet hastaneleri gibi
goriyor. Egitim, arastirma oy
mu kazandiriyor, geginiz, daha
¢ok muayeneye, tetkike, ame-
liyata geliniz. Tirkiye OECD
iilkeleri arasinda parasinin en
azin sagliga ayiran tlke ama
MR tetkik sayisinda OECD li-

. Ankara
Universitesi

deri olmusuz. Bu arada bebek
6lim hizlar1 artmaktaymis, ne
gam! Biiyliseler de 6ldiiriiyoruz
zaten, kah kursunla Ethem gibi,
kah tekme ile Ali Ismail gibi,
kah Soma’da, Ermenek’te bo-
garak su altinda, gaz iginde...”
sozleri biiytik alkis aldi.

“I¢iniz rahat olsun, TTB
var, tabip odalar: var”
Dr. Atasoy, gen¢ hekimlerin
ailelerine hitaben “Bir yandan
cocugum doktor oluyor diye
cok hakl olarak seviniyorsunuz

(]|
. Ufuk
Universitesi

]

ama belki de diger yandan on-
lar bir siddet sarmalina teslim
ediyor oldugunuz icin ic¢iniz
titriyor. Evet, Ersin’i, Melike'yi,
hatta birkac¢ hafta énce Sam-
sun’'da Kamil abimizi yuttu bu
sistem. Evet, her glin en az 30
meslektagimiz sézli veya fi-
ziksel siddete maruz kaliyor.

Ama iciniz rahat olsun. ‘Katili
biliyoruz, azmettirenleri isti-
yoruz’ diye cesurca haykirabi-
len, saghkta doniistimiin saghk
emekgileri i¢in 61im demek ol-
dugunu goren tabip odalar var,
TTB var.” dedi.

“QOrgiitiiniize gii¢ verin,
orgitiuniizden giic alin”

Insan ve hasta haklarina
saygili, toplumdan, baris, 6z-
gurliik ve demokrasiden yana
olduklarina inandig1 2015 yili
mezunu geng¢ meslektaslarina
da seslenen Dr. Atasoy halkin
saglik hakki ve iyi hekimlik
kosullarinin ancak 6rgiitlii ola-
rak giicli bir sekilde savunu-
labilecegini hatirlatarak geng
hekimlerden tabip odalarina
iiye olarak orgiitlerine gli¢ verip
orgiitlerinden gii¢ almalarini
istedi.
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