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İşçi sağlığıGüncelGüncelGüncel Kültür sanat

hekimlerin gücü, hekimlerle güçlü

TTB reklamları
takibe aldı

Ocak  2016 Sayı: 75

Yazılı, görsel basında ve sosyal
medyada, sağlık alanına ilişkin haber,
ilan, paylaşım gibi adlar altında
tanıtım kurallarını ihlal eden, açık ya
da örtülü reklam niteliğinde yayınlarla
karşılaşılması Türk Tabipleri Birliği’ni
harekete geçirdi. Sağlık hizmetlerinin
tahrip edilip ticari bir alana
dönüştürülmesini önlemek adına 15
Aralık’ta ‘Tanıtım Kurallarına
Aykırılıklar’ başlığıyla tabip odalarına
bir yazı gönderildi. Yazıda mesleki
deontolojiyi korumakla yükümlü tabip
odalarından, kendi bölgelerinde
faaliyet sürdüren hekim ve sağlık
kuruluşlarının internet sitelerine
ilişkin inceleme başlatılması, reklam
ve haksız rekabet oluşturan 
türden içerikleri 
barındıran site sahibi 
hekimler ile 
sağlık kuruluşlarının 
sorumlu hekimleri 
hakkında gerekli 
disiplin 
işlemlerinin 
yapılması
istendi.   8-9 ))

Sağlıkta
muhafazakarlaşma
masaya yatırıldı 
Son yıllarda uygulanan 
sağlık ve sosyal politikalar
ışığında “Sağlıkta
Muhafazakarlaşma” Ankara
Tabip Odası ve Türk Tabipleri
Birliği’nin düzenlediği panelde
masaya yatırıldı. 2 ))

ATO emekli hekimler
için temaslarını
sürdürüyor 
Ankara Tabip Odası emekli
hekimlerin sorunlarının
çözümü için temaslarını
sürdürüyor. Çeşitli kurumlarla
emekli hekimlerin düşük maaş
ücretleri başta olmak üzere
temel sorunları görüşüldü. 4 ))

ATO ve SES
akademisyenlere
sahip çıktı 
Ankara Tabip Odası ve SES
Ankara Şubesi, düşünce ve ifade
özgürlüğünün kullanılmasının
akademisyenler için hak ve ödev
olduğunu belirterek
akademisyenlere sahip 
çıktılar. 11))

2015 İşçi sağlığı
karnesi: 1730 işçi
yaşamını yitirdi 
İşçi Sağlığı ve İş Güvenliği
Meclisi’nin her ay düzenli
olarak yayınladığı raporlar 2015
yılında Türkiye’nin iş
cinayetleri karnesini gözler
önüne serdi. 1730 işçi yaşamını
kaybetti... 12 ))

14 Mart için geri
sayım başladı 

Ankara Tabip Odası her yıl
olduğu gibi bu yıl da kültür
sanat dolu bir haftayla 14 Mart
Tıp Bayramı’nı kutlamaya
hazırlanıyor. 11 Mart’ta
başlayıp 20 Mart’a kadar
sürecek etkinlikler hekimleri
bekliyor. 15 ))

CEO’lar yine sınıfta kaldı
Hekim ve sağlık çalışanlarının 2012 yılından bu yana "not vererek"
değerlendirdiği CEO’lar 100 üzerinden 27,51 alarak yine sınıfta kaldı.
Devlet hastanelerinde CEO sistemine geçişin üçüncü yılında sağlık
çalışanlarının verdiği karneler sistemin yürümediğini gösterdi. Notlarda
geçmiş yıllara kıyasla kayda değer bir iyileşme olmadığı, kimi yöneticilerin
notunun daha da düştüğü görüldü. 13 ))

TTB Hukuk Bürosu Koordinatörü 
Dr. Hakan Giritlioğlu Hekim Postası

için reklam yasaklarının
ayrıntılarını anlattı.

Hekimlerin geliri azalıyor,
çalışma koşulları ve 
sağlık hizmetinin niteliği 
kötüleşiyor 

Son bir yılda performans 
gelirinde değişim

Değişmedi 
(%17)

Azaldı
(%81)

Arttı 
(%2)

Ankara Tabip Odası’nın yaptığı anketin
sonuçlarına göre hekimlerin sabit
ödeme harici performansa dayalı döner
sermaye gelirleri azalıyor, performans
sistemi çalışma barışını bozup şiddeti
ve etik dışı uygulamaları artırıyor. 
Ankara Tabip Odası, “Özlük Hakları 
ve Performans Anketi”nin sonuçlarını
düzenlediği basın toplantısıyla
kamuoyuyla paylaştı. Kasım-Aralık
aylarında yapılan ankete katılan 
toplam 375 hekimin yüzde 78’i
performans sistemi sonucunda 
sağlık hizmetinin kalitesinin azaldığı
yönünde görüş bildirdi. Hizmet
kalitesinin arttığını düşünenlerin 
oranı yüzde 4’te kalırken, 
değişmediğini düşünenler ankete
katılanların yüzde 18’ini oluşturuyor. 5 ))
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Uğur Mumcu Araştırmacı
Gazetecilik Vakfı tarafından
gerçekleştirilen 23. Adalet ve
Demokrasi Haftası etkinlikleri
kapsamında düzenlenen panel-
de Ankara Tabip Odası Yönetim
Kurulu Üyesi Dr. Mine Önal
“Sağlıkta Muhafazakarlaşma”
konulu bir sunum yaptı. Dr.
Önal sunumunda kürtaj yasak-
larından, anne sütü bankasına,
geleneksel ve tamamlayıcı tıp
uygulamalarından, Anayasa’nın
aşı kararına varıncaya değin
sağlıkta muhafazakarlaşmayı
son yıllarda uygulanan sağlık
ve sosyal politikalar ekseninde
değerlendirdi.  

“Kadının kendi
bedeni üzerindeki
tasarruf hakkı
engelleniyor”

Ankara Tabip Odası, Türk
Tabipleri Birliği, NÜSED ve Tü-
ketici Hakları Derneği’nin dü-
zenleyicisi olduğu panelde Dr.
Önal muayenehanelere kürtaj
yasağı, anneye düşünme süresi
verilmesi, bebeğin kalp atışla-
rının dinletilmesi ve kürtaja

karşı olan hekimin ‘ret’ hakkına
sahip olması gibi yapılan yeni
düzenlemelerle kadının kendi
bedeni üzerindeki tasarruf hak-
kının engellenmeye çalışıldığı-
nın altını çizdi. 

Caiz olmayabilir
diye anne sütü
bankasından
vazgeçildi 

Dr. Önal sağlıkta muhafaza-
karlaşmaya bir başka örnek
olarak da “anne sütü bankası”
ile ilgili çalışmalara dinen caiz
olmayabileceği kaygısıyla son
verilmesini gösterdi. Sağlık Ba-
kanı Mehmet Müezzinoğlu’nun
2013 yılında Medeniyet Projesi
olarak tanımladığı “anne sütü
bankası”  projesi, o dönem Di-
yanet İşleri Başkanlığı’nın; Din
İşleri Yüksek Kurulu’nun ko-
nuya ilişkin 2012 yılındaki mü-
talaasında, süt bankası uygu-
lamalarının süt emme konu-
sunda karışıklık meydana ge-
tireceği, bunun da farkında ol-
madan İslam’ın yasak kıldığı
süt akrabaları arasında evlen-
melere yol açabileceği gerek-
çesiyle bu bankaları kurmanın
caiz olmayabileceği yönündeki

kararını hatırlatması üzerine
rafa kaldırıldı.  

“Lisans eğitimi
olmayan kişilere din
psikoloğu demek
yanlış bir
uygulamadır”

Sağlık Bakanlığı ve Diyanet
İşleri Başkanlığı arasında ‘Has-
tanelerde manevi destek sun-
maya yönelik işbirliği proto-
kolü’ imzalanmasını da eleşti-
ren Dr. Önal, “Hastalara modern
tıbbi uygulamalarla ruhsal des-
tek ve danışmanlık verilmesi
yerine din psikoloğu veya ma-
nevi destek uzmanları tarafın-
dan dinsel telkin verilmesi bi-
limsellikten uzak ve geriye dö-
nük bir projedir. Psikoloji bir
bilim dalıdır ve lisans eğitimi
olmayan kişilere din psikoloğu
adı altında benzer bir unvan
verilmesi yanlış bir uygulama-
dır.” diye konuştu

Bütün çocukların
sağlığı tehlikeye
atılıyor

Dr. Önal, Anayasa Mahke-
mesi’nin ana-baba rızası olma-

dan çocuğa zorunlu aşı yaptı-
rılmasının Anayasa’ya aykırı
olduğu yönündeki kararını da
değerlendirerek verilen kararla
çocukların sağlığının değil ebe-
veynlerin ‘rıza’ olarak adlan-
dırılan davranış biçimlerinin
Yüksek Mahkeme tarafından
kutsanmış olduğunu söyledi.
Dr. Önal, çocuklarını aşılatma-
yan ebeveynlerin yalnızca kendi
çocuklarının değil bütün ço-
cukların sağlığını tehlikeye at-
tıklarını kaydetti. 

“Hekim tarafından
yapılacak olması
bilimsellik
kazandırmaz”

Geleneksel ve Tamamlayıcı
Tıp uygulamaları konusundaki
görüşlerini de paylaşan Dr.
Önal, Geleneksel ve Tamamla-
yıcı tıbba ilişkin bilimsel bilgi-
lerin büyük oranda eksik ol-
duğunu ve birçok uzmanlık
derneğinin bu yöntemlerin et-
kisiz olduğuna dair açıklama-
larının bulunduğunu hatırlattı.
Bazı yöntemlerin riskli ve göze
alınamayacak yan etkileri ol-
duğu konusunda uyaran Dr.

Önal, uygulamaların hekim ta-
rafından yapılacak olmasının
da onlara bilimsellik kazandır-
mayacağını söyledi. 

Sağlıkta muhafazakarlaşma
masaya yatırıldı
Son yıllarda uygulanan sağlık ve sosyal politikalar ışığında “Sağlıkta Muhafazakarlaşma” 
Ankara Tabip Odası ve Türk Tabipleri Birliği’nin düzenlediği panelde masaya yatırıldı. 

Hekim Postası

Uğur Mumcu
Araştırmacı

Gazetecilik Vakfı
tarafından

gerçekleştirilen 23.
Adalet ve Demokrasi

Haftası etkinlikleri
kapsamında

düzenlenen panelde
Ankara Tabip Odası

Yönetim Kurulu Üyesi
Dr. Mine Önal

“Sağlıkta
Muhafazakarlaşma”

konulu bir sunum
yaptı.

A nkara Tabip Odası’nda çalışmalarını sürdüren
Sinema Atölyesi Grubu düzenlediği etkinlikle
sinemasever hekimleri bir araya getirdi.

31 Ocak 2016 Pazar günü Ankara Tabip Odası’nda  top-
lanan hekimler Ken Loach’un büyük başarı  yakalayan
İşte Özgür Dünya (It’s  a Free World) filmini izlediler. İn-
sanların hiç de özgür olmadığı bir dünyayı anlatan filmin
ardından hekimler Altın Palmiye ödüllü yönetmen Ken
Loach filmlerinin sinema tarihindeki önemini ve Londra’da
geçen öykünün günümüz Türkiye’siyle benzerliklerini tar-
tıştılar. 

Her ay yapılacak
Pazar Sinemasına katılan Ankara Tabip Odası Yönetim

Kurulu üyesi Dr. Mine Önal kültürel etkinlikleri Oda
olarak çok önemsediklerini ve her ay düzenlenecek olan
“Pazar Sineması”yla daha çok sağlık çalışanıyla bir araya
gelmeyi umduklarını belirtti.

ATO’da pazar sinemasıAATTOO’’ddaa  ppaazzaarr  ssiinneemmaassıı
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Dr. Çetin Atasoy ATO Yönetim Kurulu Başkanı
cetinatasoy@yahoo.com

Ankara Tabip Odası Yönetim Kurulu
olarak zaman zaman hastane zi-
yaretleri yaparak meslektaşları-

mızla söyleşiyor, onların sorunlarını dinliyor,
görüşlerini alıyor, kendimizi anlatmaya ça-
lışıyoruz. Daha önce yaptığımız çeşitli aile
sağlığı merkezleri ve hastane gezilerinden
sonra geçtiğimiz haftalarda Numune ve Ke-
çiören Eğitim-Araştırma hastanelerini ziyaret
ettik.

Bazı hekim arkadaşlarımızın Türk Ta-
bipleri Birliği veya tabip odalarının kendileri
için ne yapıyor merakı/eleştirisi olduğunu
duyuyoruz.

Bu eleştiriyi saygıyla karşılıyoruz. Ben
kendi adıma şöyle yanıtlıyorum: Hepimiz
haklıyız; siz de, biz de. Hekim örgütleri
sağlık alanındaki ve özlük haklarımızdaki
sorunlara yönelik olarak özverili bir çaba
içerisindeler. Hekim kitlesinin bir bölümü
bunu yeterince görmüyor ise iki nedeni ola-
bilir: Biz kendimizi tam olarak anlatamıyo-
ruzdur (ve onlar haklılardır), ya da onlar
bizi yeterince izlemiyorlardır ve yaptıkları-
mızı görmüyorlardır (yani biz haklıyızdır).

Asıl sorun kimin ne ölçüde haklı olduğu
sorusunun değil de, “bu sorunu nasıl aşarız”ın
yanıtını bulmakta. Ankara Tabip Odası bütün
etkinliklerini web sitesinde duyuruyor, bun-
ların çoğunu üyelerine e-posta ile gönderiyor.
Bazen de alandaki sorunlarla ilgili kurul-
taylar, sempozyumlar, paneller düzenliyor.
Yine de kendimizi olması gerektiği kadar
anlatamadığımız kaygısıyla hekimlerin ça-
lışma ortamlarına gidip onlarla buluşuyo-
ruz.

Bu temaslarda dikkatimi çeken birkaç
gözlem oldu: Hekim kitlesinin tamamı ta-
rafından web sitemiz takip edilmiyor, gön-
derdiğimiz e-postalar okunmuyor.

Böylece, Ankara’daki üç üniversitenin
halk sağlığı stajlarında her ay birkaç kez in-
törnlere meslek örgütümüzü anlattığımız,
mezun olduklarında yasal hak ve yükümlü-
lüklerini tarif ettiğimiz ve her biri 2-3 saat
süren toplantılardan; emekli hekim komis-
yonumuzun şu sıralar neredeyse her hafta
mecliste iktidar ve muhalefet parti vekille-
riyle, komisyon başkanlarıyla, bakanlık bü-
rokratlarıyla yaptıkları toplantılarda emekli
hekimlerin başta aylıklar olmak üzere so-
runlarını anlattığından; aile hekimlerine
dayatılan nöbet angaryaları ile ilgili çalış-
malarımızdan; değişik hastanelerde asistan
hekimlere ve uzman hekimlere başta acil
servisler olmak üzere uygunsuz görevlen-
dirmeler konusunda yaptıklarımızdan ve
bu konularda elde edilen hukuksal başarı-
larımızdan; hava kirliliği gibi çevre sağlığı
konularını da içeren çok geniş bir yelpazeyi
kapsayan halk sağlığı ve halkın nitelikli
sağlık hakkı başlığındaki etkinliklerimizden;
hekimlerin çalışma koşullarına ve tıp eğiti-

mine olumsuz  etkilerini vurgulayarak Sağ-
lıkta Dönüşüm Programı’na ve onun arayüzü
olan performans sistemine karşı çıkışları-
mızdan; Tıpta Uzmanlık Sınavı’nda uygu-
lanmak istenen ve sınavı nesnellik/şeffaflık
bakımından bulunduğu noktadan daha geriye
götürme riskini barındıran açık uçlu soru
projesinin hekim örgütlerinin karşı çıkışıyla
rafa kaldırıldığından; tıp eğitiminin kalite-
sizleşmesine neden olan kontenjan artışlarına
ve hekim işsizliğine yol açabilecek yabancı
hekim istihdamı politikalarına  karşı dur-
mamızdan; özel hastanelerde çalışan he-
kimleri SGK’ya karşı müteselsilen sorumlu
kılacak düzenlemelerden hekim örgütünün
mücadelesiyle vazgeçildiğinden; özel has-
tanelerde çalışan hekim arkadaşlarımızı ta-
şeronlaştıran ve şimdiki haklarından mah-
rum kılan mevzuata karşı yürütülen müca-
deleden; 14 Mart haftalarındaki program-
larımızdan ve her yıl bir tıp fakültesinin ve
ATO’nun çağrısıyla  geleneksel olarak sür-
dürülen 14 Mart resmi programlarına geçen
yıl ara verilmek istendiğinde devreye girerek
“madem öyle bu defa sadece biz çağrıcı olu-
ruz, yeter ki bu gelenek devam etsin” diyerek
programı üstlenmemizden;… yeterince ha-
berdar olunmuyor.

İyi hekimlik değerleri, hekim hakları, hal-
kın nitelikli sağlık hakkı mücadelemizin
daha da etkili olabilmesi için üyelerimizle
en geniş biçimde iletişim kurabilmek ge-
rektiğinin farkındayız. Mücadelenin başa-
rısını yükseltebilmek yapılanlara üyelerin
de destek sunmasına bağlı. Örneğin geçtiği-
miz Kasım ayının sonunda üyelerimize gön-
derdiğimiz anket 375 hekim tarafından ya-
nıtlandı ve o sonuçlardan çıkartılan basın
bildirisi medyada geniş yer buldu. Hekimlerin
döner sermaye gelirlerinin azaldığını, azalışın
hiç de hafife alınabilecek oranlarda olmadı-
ğını, hekimlerin ezici çoğunluğunun per-
formans sisteminin nitelikli sağlık hizmeti
ile uyumsuz olduğunu düşündüğünü, per-
formans sonrası hekimlerin çalışma koşul-
larının bozulduğunu geniş bir kamuoyuna
duyurma olanağı bulduk. Kuşkusuz bu ça-
lışmalar hem halkın sağlığı, hem de hekim-
lerin ve sağlık çalışanlarının hakları açısından
son derece değerli. ATO’yu takip etmek,
ATO’ya güç vermek, son verdiğim örnekte
olduğu gibi yüzlerce, hatta olabilirse binlerce
üyemizin alanla ilgili çalışmalarımıza ya-
pacakları küçük katılım ve destekler çok
yaşamsal. 

Siz değerli meslektaşlarımızı ATO’yu daha
yakından izlemeye çağırıyorum.  

Biz kendimizi daha etkili anlatabilmek
için çalışmalarımıza devam edeceğiz. Önü-
müzdeki günlerde “neler yaptık, neler ya-
palım” demek için sizin de kapınızı çalabilir,
birkaç dakikanızı alabiliriz…

Daha etkili 
mücadele için 

daha iyi iletişim…

ato’dan

Entegre Sağlık
Kampüsleri
tartışıldı

PM10 50-100 
İstasyon mikrogram/m3

olduğu günsayısı

Bahçelievler 6

Cebeci 10

Demetevler 9

Dikmen 6

Kayaş 11

Keçiören 12

Sıhhıye 10

Sincan 11

PM10 >100 
İstasyon mikrogram/m3

olduğu günsayısı

Bahçelievler 1

Cebeci 7

Demetevler 4

Dikmen 3

Kayaş 7

Keçiören 5

Sıhhıye 6

Sincan 2

Ocak 2016 hava kirliliği raporu

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

Mimarlar Odası Ankara Şubesi
ile Ankara Tabip Odası işbirliğinde
“Sağlıkta Dönüşüm/Entegre Sağlık
Kampüsleri  Tartışmaları”nın ilk
paneli 13 Ocak Çarşamba akşamı
Mimarlar Odasında gerçekleşti-
rildi.  Oturum başkanlığını Bülent
Batuman’ın yaptığı panele Ankara
Tabip Odası Yönetim Kurulu Baş-
kanı Dr. Çetin Atasoy,  Ankara
Tabip Odası Genel Sekreteri Dr.
Ebru Basa ve Türk Tabipleri Birliği
Hukuk Bürosundan Avukat Özgür
Erbaş konuşmacı olarak katıldı.

Panel öncesinde bir konuşma
yapan Mimarlar Odası Ankara
Şube Başkanı Tezcan Karakuş
Candan, Bilkent Entegre Şehir
Hastanesinin ruhsatı olmadığını
söyledi. Panelde ATO Yönetim Ku-

rulu Başkanı Dr. Çetin Atasoy,
Sağlıkta Dönüşüm Programı son-
rasında sağlıkta gelinen durumu
eleştirel bir bakış açısıyla anla-
tırken, ATO Genel Sekreteri Dr.
Ebru Basa sağlık turizminde is-
tenen noktaya varmak için  plan-
lanan çalışmaları bütüncül bir
yaklaşımla  gözler önüne serdi.
Kamusal kaynakların özel sektöre
aktarılacağı entegre sağlık kam-
püslerinin yapım sürecinde ya-
şanan gariplikler ve hukuksuz-
luklar Avukat Özgür Erbaş tara-
fından paylaşıldı. Panelde ayrıca
kamu hastanelerinin şehrin belirli
yerlerinde toplanmasının hizmette
yaratacağı zorluklar, ulaşım sı-
kıntısı konuları da tartışıldı. Paneli
ilgiyle dinleyen katılımcılar da
soru ve görüşleriyle katkılarını
sundular.
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Emekli hekimlerin sorun-
larına çözüm bulmak için daha
önce Sağlık, Aile, Çalışma ve
Sosyal İşler Komisyonu Başkan
Vekili ve dönemin İstanbul
Milletvekili Prof. Dr. Türkan
Dağoğlu, dönemin Maliye Ba-
kan Yardımcısı Abdullah Er-
dem Cantimur ve Kalkınma
Bakanlığı Yönetim Hizmetleri
Genel Müdürlüğü Bilgi ve Belge
Yönetimi Daire Başkanı Çağa-
tay Telli ile görüşme yapan
Ankara Tabip Odası son olarak
Sağlık Bakanlığı Denetim Hiz-
metleri Başkanı Adem Keskin,
TBMM Sağlık, Aile, Çalışma
ve Sosyal İşler Komisyonu Baş-
kanı  Prof. Dr. Vural Kavuncu
ve CHP Ankara Milletvekili
Dr. Murat Emir ile görüşerek
emekli hekimlerin sorunlarını
bir kez daha gündeme getirdi.

“Bakanlık
emekli
hekimlerin
sorunlarının
bilincinde”

Ankara Tabip Odası Emekli
Hekim Komisyonu Başkanı Dr.
Utku Özcan ve Komisyon Sek-
reteri Dr. Derman Boztok 11
Ocak 2016 tarihinde Sağlık Ba-
kanlığı Denetim Hizmetleri
Başkanı Adem Keskin’i maka-
mında ziyaret etti.  Görüşmede
Keskin, emekli hekim ve sağlık
personelinin maaş ve diğer so-
runlarının Bakanlık olarak bi-
lincinde olduklarını ve Bakan-
lığın da desteklediği çeşitli dü-
zeltme çalışmalarını sürdür-
düklerini belirtti. Emekli he-
kim maaşlarındaki adil olma-
yan düşüşün aktif çalışma sı-
rasındaki gerçek maaş katsa-
yılarında yapılacak düzeltme
ile giderilebileceğini belirten
Keskin, bunun için yasa taslağı
çalışmalarının birçok kez ele
alındığını, düzenleme arayış-
larının devam ettiğini iletti.
Keskin, emekli hekim ve sağlık
personelinin sorunlarının çö-
zümlenmesinde Bakanlık ve
meslek kuruluşlarının işbirli-
ğini önemsediklerini söyledi.

Temel maaşlarda
iyileştirme
yapılması istendi

Sağlık Bakanlığı Denetim
Hizmetleri Başkanı Adem Kes-
kin’le yapılan görüşme sonra-
sında  Ankara Tabip Odası Yö-
netim Kurulu ve Emekli Hekim
Komisyonu 21 Ocak 2016 Per-
şembe günü  TBMM Sağlık,
Aile, Çalışma ve Sosyal İşler

Komisyonu Başkanı Prof. Dr.
Vural Kavuncu’yu ziyaret etti.
Ziyarete Ankara Tabip Odası
Yönetim Kurulu Başkanı Dr.
Çetin Atasoy, ATO Yönetim Ku-
rulu Üyesi Dr. Asuman Doğan,
Emekli Hekim Komisyonu Baş-
kanı Dr. Utku Özcan ve Başkan
Yardımcısı Dr. Derman Boztok
katıldı.

ATO heyeti Vural Kavun-
cu’ya hekimlerin uzun süren

eğitimleri ve çok ağır çalışma
koşullarına karşın hem aktif
çalışma yaşamında hem de
emekliliklerinde ücretlerinin
yetersiz olduğunu, performansa
dayalı ücretlendirmenin emekli
hekim maaşına yansımadığını,
emekli hekimlerin yoksulluk
sınırının yarısı düzeyindeki ay-
lıklarla hayatta kalmaya çaba-
ladığını, özlük hakları bakı-
mından diğer meslek grupla-

rıyla olan aleyhe farkın giderek
açıldığını, çok sayıda emekli
hekimin barınma ve beslenme
sorunuyla yüz yüze olduğunu
iletti. Performansa dayalı üc-
retlendirme yerine emekli ay-
lıklarına yansıyacak temel ma-
aşlarda iyileştirme yapılması
gerektiği,  geçmişte bu amaçla
TBMM’ye verilen kanun tek-
lifleri olduğu, bu tekliflerde be-
lirtildiği üzere özel hizmet taz-
minatı, ek göstergelerin artı-
rılması ve makam tazminatı
ödenmesi yoluyla hem çalışan
hekimlerin, hem de emekli he-
kimlerin özlük haklarının dü-
zeltilebileceği, yeni meclis dö-
neminde hekimlerin ve sağlık
emekçilerinin hükümetten bu
yönde çalışmalar bekledikleri
aktarıldı. 

Sağlık Komisyonu
Başkanından
çalışmalara
destek sözü

TBMM Sağlık Komisyonu
Başkanı Dr. Vural Kavuncu,
hem bir hekim hem de hekim
babası olarak, hekimlerin özlük
hakları ve çalışma koşullarını
iyileştirmeyi önemsediğini,
TBMM bünyesinde bu amaçla
yapılacak çalışmalara destek
olacağını belirtti. ATO Emekli
Hekim Komisyonu tarafından
hazırlanan ve emekli hekimle-
rin sorunları ve çözüm öneri-
lerini içeren bir dosya Dr. Vural
Kavuncu’ya sunulurken taraflar
toplantının sonunda hekimlerin
özlük sorunlarının çözümü doğ-
rultusunda işbirliğinin devam
etmesi dileğini ifade ettiler.

Ortaklaşa çalışmaya
teşvik sözü

ATO heyeti, emekli hekim-
lerin sorunlarına çözüm bul-
mak için son olarak CHP An-
kara Milletvekili Dr. Murat
Emir ile görüştü. 29 Ocak’ta
yapılan görüşmede Dr. Emir,
parti farkı gözetmeksizin
TBMM’de görüşülen sorunları
çözmek için ortaklaşa çalışmayı
teşvik edeceğini ve sürece ya-
kından destek olacağını belirtti. 

ATO emekli hekimler için
temaslarını sürdürüyor
Ankara Tabip Odası emekli hekimlerin sorunlarının çözümü için temaslarını sürdürüyor.  Sağlık Bakanlığı Denetim
Hizmetleri Başkanı, TBMM Sağlık, Aile, Çalışma ve Sosyal İşler Komisyonu Başkanı ve CHP Ankara Milletvekili Dr. Murat
Emir ile emekli hekimlerin düşük maaş ücretleri başta olmak üzere temel sorunları görüşüldü. 
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Ankara Tabip Odası,  “Özlük Hakları
ve Performans Anketi”nin sonuçlarını
düzenlediği basın toplantısıyla kamuo-
yuyla paylaştı.  Kasım-Aralık aylarında
yapılan ankete katılan toplam 375 he-
kimin yüzde 78’i performans sistemi
sonucunda sağlık hizmetinin kalitesinin
azaldığı yönünde görüş bildirdi. Hizmet
kalitesinin arttığını düşünenlerin oranı
yüzde 4’te kalırken, değişmediğini dü-
şünenler ankete katılanların yüzde 18’ini
oluşturuyor. 

Hastayı müşteri olarak
görme eğilimi arttı

Ankete katılanların yüzde 91’i per-
formans sistemiyle birlikte hastayı müş-
teri olarak görme eğiliminin arttığını
düşünüyorlar. Hastaya ayrılan sürenin
arttığını hekimlerin sadece yüzde 1’i
düşünürken yüzde 66’sı performans
sistemiyle beraber bu sürenin azaldığını
belirtti. 

Döner sermaye gelirleri
azaldı

“Son bir yılda sabit ödeme dışında
performansa dayalı döner sermaye ge-
lirinde değişim yaşandı mı?” sorusuna
ankete katılanların yüzde 81’i azaldığı,
yüzde 17’si değişmediği, yüzde 2’si de
arttığı yönünde yanıt verdi.  Gelirdeki
azalma oranı her üç hekimin 2’si için

en az yüzde 20 düzeyinde tespit edilir-
ken gelirinde yüzde 50’den fazla azalma
olduğunu belirtenlerin oranı yüzde
12.43 çıktı. 

Moral değerleri ortadan
kaldırıyor

Anket sonuçları sağlığın ticarileşme-
sinin sağlık ortamının moral değerlerini
ortadan kaldırdığını gösterdi. “Perfor-
mansa dayalı ek ödeme sistemi ile sağlık
alanındaki etik dışı uygulamalar ne
yönde değişmiştir” sorusuna hekimlerin
yüzde 86’sı etik dışı uygulamaların art-
tığı,  yüzde 9’u değişmediği,  yüzde 5’i
azaldığı yanıtı verdi. 

Şiddet arttı, iş barışı
bozuldu

Hekimlerin yüzde 86’sı sağlık çalı-
şanlarına yönelik şiddetin artmasında
performans sisteminin payı olduğunu
söyledi. Hekim ve sağlık çalışanlarına
yönelik şiddetin kaynağı olan perfor-
mans sistemi diğer yandan çalışma ba-
rışını da bozdu. Hekimlerin yüzde 95’i
performansa dayalı ek ödeme sistemi
ile sağlık çalışanları arasındaki daya-
nışma ve iş barışının azaldığını kaydetti.
Ankete katılan hekimlerin yüzde 82’si
performans sistemi nedeniyle yıllık izin
kullanma olanaklarının, yüzde 74’ü de
eğitim etkinliklerine ayrılan zamanın
azaldığı yönünde yanıt verdi.

Hekimlerin geliri azalıyor, 
çalışma koşulları ve sağlık
hizmetinin niteliği kötüleşiyor 

A nket sonuçlarını
değerlendiren Ankara
Tabip Odası Yönetim

Kurulu Başkanı Dr. Çetin Atasoy,
Sağlıkta Dönüşüm Programının
hayata geçmesi ile birlikte sağlığın
giderek piyasalaştığını, sağlığın hak
olmaktan çıkıp para ile satın
alınan bir meta haline geldiğini,
sağlık hizmetinin niteliğinin yıldan
yıla bozulduğunu dile getirdi. 

Sağlıkta Dönüşüm Programı ile
hekime başvuru sayısının hızla
arttığını ve 2002’de 3.1 olan kişi
başı hekime başvuru sayısının
2014’te 8.3’e yükseldiğini, acil

servislere her yıl 100 milyondan fazla başvuru olduğunu
hatırlatan Dr. Atasoy,  kışkırtılmış sağlık ihtiyacı nedeniyle
hekimlerin artan iş yüklerine karşın, düşük temel ücretler,
emekliliğe yansımayan güvencesiz ödeme sistemleri ile yüz yüze
kaldığını kaydetti.  Özellikle son yıllarda belirginleşen döviz
kurlarındaki artış ve tetiklediği enflasyon karşısında,
hekimlerin gelirlerinin azaldığına işaret eden Dr. Atasoy,
emekliliğe yansımayan, güvencesiz, yıldan yıla azalan ücret
politikalarından vazgeçilmesini talep etti.  Dr. Atasoy,
"Hekimlerin temel ücretleri, uzun eğitim süreleri ve ağır çalışma
koşulları dikkate alınarak bir an önce iyileştirilmelidir. Hekim
maaşlarının emekli aylıklarına yansıması için gerekli
düzenlemeler bir an önce yapılmalı, bu amaçla TBMM’ye
verilmiş yasa teklifleri gündeme alınmalı ve görüşülmelidir"
dedi.
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Performans gelirindeki azalma oranı

Ankara Tabip Odası’nın yaptığı anketin sonuçlarına göre hekimlerin sabit ödeme harici performansa dayalı döner sermaye
gelirleri azalıyor, performans sistemi çalışma barışını bozup şiddeti ve etik dışı uygulamaları artırıyor. 
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Son bir yılda performans gelirinde değişim
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İnsan eliyle oluşturulmuş travmalara
yönelik ruh sağlığı girişimleri için yol
gösterici bir rol oynayan Psikososyal
Dayanışma Ağı, Türk Tabipleri Birliği,
Ankara Tabip Odası, Sağlık ve Sosyal
Hizmet Emekçileri Sendikası Ankara Şu-
besi, Sosyal Hizmet Uzmanları Derneği
Ankara Şubesi, Toplumsal Dayanışma
için Psikologlar Derneği, Türkiye İnsan
Hakları Vakfı, Türkiye Psikiyatri Derneği
ve Türk Psikologlar Derneği tarafından
Ankara Katliamı’na tanıklık eden ve sal-
dırıda yaralanan kişiler ile hayatını kay-
bedenlerin ve yaralananların yakınlarına
psikososyal destek vermek üzere kuruldu. 

Suruç’ta meydana gelen patlamadan
sonra Suruç Psikososyal Dayanışma Ağı
adıyla çalışmaya başlayan ağ, 10 Ekim
2015’te savaşın durmasını ve barışın
tesis edilmesini isteyen binlerce insanın
hedef alındığı Ankara Katliamı’ndan son-
ra Psikososyal Dayanışma Ağı  olarak
daha geniş ölçekli bir yapıya kavuştu.

Ağın çalışmalarıyla ilgili bilgi veren
Türkiye Psikiyatri Derneği üyesi Dr.
İrem Yıldız sadece 10 Ekim’in yaralarını
sarmak değil bundan sonra olabilecek
toplumsal olaylarda da geç kalmadan
koruyucu ruh sağlığı hizmeti vermenin
temel amaçları olduğunu söyledi. Patla-
manın hemen ardından alanda bulunan

kitle örgütlerinin ivedi şekilde kendi ey-
lem planlarını uygulamaya koydukları
bilgisini veren Yıldız ağın kuruluşuyla
ilgili ilk düşüncelerin o dönemde oluş-
tuğunu kaydetti. 

“Gezi” örnek oldu
Yıldız, toplumsal olaylarda ruh sağlığı

konusunda hizmet alamayanlara nasıl
ulaşabileceği konusunda psikolog ve psi-
kiyatristleri düşünmeye zorlayan sürecin
Gezi Direnişi ile birlikte yaşandığı tes-
pitinde bulundu. Gezi döneminde polisin
yol açtığı şiddetle yaralanan kişilerin
hem ruhsal sağlıkları hem de fiziksel
sağlıklarıyla ilgili başvurdukları hasta-
nelerde Bakanlık tarafından isimlerinin
elde edilmeye çalışılması, sağlık çalı-
şanlarının yaralıların kişisel bilgilerini
vermeye zorlanması gibi tecrübeler ne-
deniyle toplumsal olaylarda yaralanan
kişilerin yardım arama davranışlarında
bir azalma olduğunu aktaran Yıldız  “Su-
ruç gibi olaylarda da suçlu gösterilmeye
çalışılmaları mağdurların yardım alma
haklarının ellerinden alınmasına sebep
oluyor”  dedi.  

Sağlık kuruluşuna
başvuramayanlara ulaştık

İnsan eliyle oluşturulmuş travmaların
doğal afetlerden daha ağır sonuçları ol-
duğunun altını çizen Yıldız siyasi kim-

likleri nedeniyle dışlanan, baskı altında
bırakılan grubun tarafsız bir sağlık hiz-
meti alabilmeyle ilgili endişelerini gide-
rebilmek için ağın kurulduğunu vurgu-
ladı.  Koruyucu ruh sağlığı hizmetlerinde
danışan başvurana kadar beklemek ge-
rektiği düşüncesinin dışında hareket
ederek ‘bize gelemeyenlere biz gidelim’
düşüncesi ile çalışmalarını yürüttüklerini
anlatan Yıldız  “Travma durumlarında
hastanın size gelme yolları çok değişik
nedenlerle tıkanmıştır, o nedenle bizim
hastalıkla ilgili riski olan kişiyi bulmamız
gerekiyor. Afetlerde de bunu yapmak
gerekiyor.” diye konuştu. 

Psikoeğitim çalışmaları
yapıldı

Ağın çalışmaları konusunda da bilgi
veren Yıldız katliamı yaşayanlar,  yara-
lananlar ve ailelerine destek olabilmek
için broşürler hazırlandığını ve bu bro-
şürlerin alanda bulunan tüm demokratik
kitle örgütleri ve siyasi partilerle pay-
laşıldığını anlattı. Yıldız, patlamanın he-
men ertesinde hastanelerdeki yaralılarla
çalışmalara başlandığını ve son yaralı
da taburcu olana kadar hastane ziya-
retlerinin sürdüğünü aktardı. Kişinin
ruhsal durumu nasıl etkilenir, travmatize
olan kişi ne tür yakınmalar yaşar, sonra
neye dönüşür, ne zaman bu yakınmalara
hastalık denir, ne zaman yardım almak
gerekir konularında psikoeğitim çalış-

maları yapıldığı bilgisini veren Yıldız
bu çalışmalar aracılığıyla yardım alması
gereken kişilerin saptandığını sözlerine
ekledi. 

Her şehre yayıldı
“Ağ bünyesinde tabip odalarıyla bağ-

lantılı çok fazla hekim var. Güzel bir
dayanışma oldu” diyen Yıldız ağın en az
bir psikiyatrist, bir psikolog, bir sosyal
hizmet uzmanı ve tabip odası bağlantı-
sıyla küçük ölçekte de olsa her şehre
yayıldığını anlattı. Yıldız, iletişim ağları
sayesinde hangi şehirde ne tür bir ihtiyaç
olduğunu tespit ettiklerini ve bu ihti-
yaçları hızlı bir şekilde karşılamaya ça-
lıştıklarını söyledi. Yıldız yapılan çalış-
malar sonucunda hastaların kendilerini
sahiplenilmiş hissettiğini gözlemlediğini
belirtti. 

Gönüllü eğitimleri
yapılacak  

Ağ, travmayla ilgili danışana hizmeti
doğru ve yeterli şekilde sunabilmek
adına gönüllü olarak çalışanlar arasında
ortak bir dil oluşturmak ve ağ kapsa-
mında gönüllü olarak çalışmak isteyen
ama tecrübesi yeterli olmayan sosyal
hizmet uzmanı, psikolog ve psikiyat-
ristlerin katılacağı ağ içi eğitimler dü-
zenleyerek daha profesyonel bir yapıya
kavuşmaya hazırlanıyor.
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Psikososyal dayanışma ağı tüm yurda yayılıyor
Ankara katliamına tanıklık eden ve saldırıda yaralanan kişiler ile hayatını kaybedenlerin ve yaralananların yakınlarına
yaklaşık bir yıl süreyle psikososyal destek vermek üzere bir araya gelen “Psikososyal Dayanışma Ağı”  Türkiye’nin her
köşesinde yapılanmasını sürdürüyor.  

Sağlık Bakanlığı Sağlık İsta-
tistikleri Yıllığı’nda yer alan
“Cinsiyete bağlı ölüm neden-
lerinin dağılımı” başlığında ge-
belik, doğum ve loğusalık dö-
nemine ilişkin ölüm oranları-
nın hesaplanmasında gebelik-
ten ölme ihtimali bulunmayan
erkekleri de hesaplamaya ka-
tınca değerler yarı yarıya azal-
dı.  

Konu CHP Mersin Millet-
vekili Dr. Aytuğ Atıcı tarafın-
dan Sağlık Bakanlığı’nın bütçe
görüşmeleri sırasında gündeme
getirildi. Gebelikten ölen has-
taların oranına erkeklerin de
dahil edilmesini eleştiren Atıcı
"Gebelikten ölen kadın oranı
on binde 4, gebelikten ölen
erkek oranı sıfır, ikisinin or-
talaması on binde 2. Gebelikten
ölen erkek oranı ile kadın ora-

nını toplayıp 2'ye bölüyorsu-
nuz, gerçek rakamı yarıya in-
dirip insanlara sunuyorsunuz.”
diye konuştu. Atıcı’nın sözle-
rine karşılık Birleşimi yöneten
Başkanvekili İbrahim  Mustafa
Turhan'ın, "Babalar da dokuz
doğuruyor" demesi üzerine Atı-
cı, "Ağlanacak halimize gülü-
yoruz. Rakamı yarı yarıya dü-
şük göstermek için bunu yap-
mışlar.” dedi.

“Bunu inkar
ederseniz biz daha çok
ölmeye devam ederiz”

2012'de on binde 4 olan do-
ğumda ölen kadınların oranı-
nın 2013’te 5 kat artarak on
binde 19 olduğunu, 2014 yı-
lında 4 kat artığını kaydeden
Atıcı AKP iktidarı döneminde
kadınların doğumda ölüm hı-
zının bir yılda 5 kat artığını
söyledi. 

Anne ölüm hızının 2012’de
15,4’ten 15,9’a yükseldiğini
kaydeden Atıcı yıllar içinde
yapılan kötü uygulamaların bu
durumun nedeni olduğunu
kaydetti.  Atıcı, Doğu ile Batı
arasında da anne ölüm hızı
oranında 5 kat fark olduğunu
belirtti. Atıcı sözlerini “Ya bu-
radaki Sağlık Araştırmaları Ge-
nel Müdürlüğünü yok edecek-
siniz böyle rakamları verdiği
için, hâlâ bir miktar dürüst
olduğu için ya da bunu kabul
edeceksiniz. Bunu inkâr eder-
seniz, bunu reddederseniz, biz
daha çok ölmeye devam ede-
riz.” diye konuştu. 

Sağlık Bakanlığı
topu TÜİK’e attı

Sağlık İstatistikleri Yıllığında
yer alan bilgilerin basına yan-
sıması üzerine Sağlık Bakanlığı,

haberlere konu olan bilgilerin,
"Sağlık İstatistikleri Yıllığı
2014" yayınının 23'üncü say-
fası, 2.1 tablosunda Türkiye
İstatistik Kurumu (TÜİK) ta-
rafından yayımlanan "Ölüm
Nedeni" istatistiklerinin gös-
terildiğini belirtildi. İstatistikte,
"Ana Tanı Gruplarına Göre
Ölüm Nedenlerinin Yüzde Da-
ğılımı" başlığı altında yer alan
tabloda, ana tanı gruplarının
tüm ölümler içerisindeki yüzde
dağılımının verildiğine işaret
edilen açıklamada, "Bu tabloda
her bir ölüm sebeplerinin cin-
siyete göre oranları da yer al-
maktadır. Tabloda yer alan tanı
grubu, 'Gebelik, doğum ve lo-
husalık' bölümüdür. Erkeklerin
gebeliği söz konusu olamaya-
cağı için tabloda ilgili alanda
veri bulunmamakta, kadınlar
hanesinde veri yer almaktadır"
ifadelerine yer verildi.
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İstatistik yıllığı kafaları karıştırdı



güncel
Açık 
yara

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

Ankara Katliamı’nın dördüncü
ayında Ankara Tren Garı önünde ya-
pılan anma, patlamanın yaşandığı
saat olan 10.04’te başladı. Katliamda
yaşamını yitirenlerin ailelerinin yanı
sıra anma törenine KESK Eş Genel
Başkanları Lami Özgen ve Şaziye
Köse, DİSK Genel Başkanı Kani Beko,
TMMOB Yönetim Kurulu Başkanı
Mehmet Soğancı, TTB Merkez Kon-
seyi Başkanı Bayazıt İlhan, yurttaşlar
ile çok sayıda demokratik kitle ör-
gütü, siyasi parti temsilcileri ve  mil-
letvekilleri de katıldı. Katliamda ya-
şamını yitirenlerin isimlerinin ve fo-
toğraflarının bulunduğu “Katilleri
Tanıyoruz! Unutturmayacağız” yazan
pankartı taşıyan kitle, katliamın ger-
çekleştiği 10.04’te saygı duruşu yaptı.
Alandan sürekli “Katil devlet hesap
verecek” sloganları yükseldi.

“Biber gazı
sıkanlar
unutulmayacak”

Anma törenine katılan uluslararası
sendikaların temsilcileri birer ko-
nuşma yaptı. 

ITUC Genel Sekreter Vekili Jaap
Wienan, “10 Ekim sonsuza kadar
hafızalarımızda kalacak. Barışçıl bir
gösteriye katılan 100’ü aşkın insan

bombalı saldırı sonucu yaşamını yi-
tirdi ve yüzlercesi de yaralandı. Ya-
ralıların sağlık hizmetine ulaşımını
engelleyen, onlara biber gazı sıkan
yetkililer de unutulmayacak” dedi. 

“Sizin tarafınızdayız”
ETUC Genel Sekreteri Luca Vi-

sentini ise “Sizin tarafınızda oldu-
ğumuzu, sizlerle dayanışma içeri-
sinde olduğumuzu iletmek istiyoruz.

Avrupa sendikal hareketi ve ulus-
lararası sendikal hareket, terörizme
karşı; barış için, demokrasi için, sos-
yal adalet için, sendikal haklar için
sizinle yan yanadır, omuz omuzadır”
diye konuştu. Yapılan konuşmaların
ardından katliamda yaşamını kay-
bedenlerin isimlerinin ve fotoğraf-
larının bulunduğu “Emek, Barış, De-
mokrasi” simgesel anıtı önüne ka-
ranfiller bırakıldı. 
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Sözcüklerin kötürüm kaldığı bir
dönemdeyiz. Ama aynı zamanda
hayatı, hatta tarihi değiştirecek

sözcüklerin ne kadar da çok gerekli ol-
duğu bir dönemdeyiz. Yılgınlığın, kor-
kunun üstesinden gelecek, üzerimizdeki
ölü toprağı savuracak sözcükler… Yalana,
yolsuzluğa, zulme karşı yürekten bir di-
reniş gösterecek sözcükler… 

Ünlü Alman yazar Bertolt Brecht Nazi
Almanya’sının oluşum sürecine tanıklık
etmiş, sonrasında sürgüne gitmesine yol
açan şiirleri ve oyunları yazmış, oyun-
larını diyalektik tiyatronun epik söylemi,
yadırgatma efektleri, eleştirel dokusu
ve göstermeci oyunculuğuyla bezeyerek
kendine özgü ince zeka gerektiren iro-
nisiyle sahneye koymuştur. Brecht, he-
men her zaman  oyunlarında görünenin
altındaki gerçeği, tüm özdeşleşmeci un-
surlarından ayırarak ve izleyeni görünene
yabancılaştırarak görünür kılma çabasına
girmiştir. Her zamankinden daha çıplak,
elleri kanlı, nefesi gaz kokan kralı (!)
gözler önüne sermiştir. Onun oraya nasıl
yükseldiğinin ekonomi-politik ve hatta
psikolojik temellerini göstererek. 

Kitap elimde olmadığı için aklımda
kaldığı şekliyle aktarıyorum, “Faşizm
üzerine yazılar” adlı kitabında şöyle söy-
lüyor:

“Almanlar kendilerini yönetmek için
herkesi denediler ama hiçbirinden tam
memnun olmadılar. En son kasabı de-
nemek istediler. Seçtikleri kişi, ne kadar
iyi bir kasap olduğunu onlara - yalnızca
onlara değil tüm dünyaya- tüm kanıtla-
rıyla tarihsel olarak gösterdi.”

İçinde bulunduğumuz dönem bu ironik
anlatıyı yeniden hatırlamamıza fırsat
veren bir niteliğe sahip.

Aynı Brecht’in gösterdiği gibi kral çıp-
lak. 

Her zamankinden daha çıplak. 

İnşa edilen yalan ve iftirayla yüklü
söyleme, çarpıtılan gerçeğin ürettiği ya-
nılsamalı gerçekliğe rağmen…

Kral her zamankinden daha çıplak.

Elleri kanlı, gözleri nefret,  yüreği
taş…

Her biri açık, apaçık…

Unutmamalıyız ki; bizim yapmamız
gereken, önce görmek, gördüğümüze
inanmak, inandığımıza göre durmak.

Hep birlikte, omuz omuza, yürek yü-
reğe, yılmadan…

‘’Barış Şehitleri’’ anıldı
Ankara'da 10 Ekim'de yaşanan katliamda hayatını kaybedenler için KESK, DİSK,
TMMOB ve TTB heyeti, Tren Garı önünde anma etkinliği düzenledi. Anmaya
Uluslararası Sendikalar Konfederasyonu (ITUC) Genel Sekreter Vekili Jaap Wienan ve
Avrupa Sendikalar Konfederasyonu (ETUC) Genel Sekreteri Luca Visentini de katıldı.

Ankara'da Eskişehir yolu üzerin-
deki general lojmanlarının Nizamiye
giriş kapısına bombalı saldırı dü-
zenlendi. Saldırıda 28 kişinin hayatını
kaybettiği ve 61 kişinin yaralandığı
bildirildi. Ankara Tabip Odası, DİSK
Bölge Temsilciliği, KESK Ankara Şu-
beler Platformu ve TMMOB İl Koor-
dinasyon Kurulu Mülkiyeliler Birli-
ği’nde 18 Şubat Perşembe günü dü-
zenledikleri  basın toplantısında "Kat-
liamlar, saldırılar, ölenler değişiyor.
'Yetkililer' koltuklarında oturuyor”

diyerek saldırıyı protesto ettiler. Top-
lantıya Ankara Tabip Odası adına
Yönetim Kurulu Başkanı Dr. Çetin
Atasoy ve Yönetim Kurulu üyesi Dr.
Asuman Doğan katıldı.

“Hala bir tek
Bakan istifa etmedi”

Ortak basın açıklamasını okuyan
KESK Ankara Şubeler Platformu Dö-
nem Sözcüsü Mevlüt Çakmak “An-
kara’da gerçekleşen saldırıyı ve kat-
liamı şiddetle protesto ediyor, kını-
yoruz. Yaşamını yitirenlerin ailelerine
başsağlığı ve sabır, yaralılara acil şi-
falar diliyoruz” dedi. AKP’nin savaş

ve mezhepçiliğe dayalı dış politikaları
ve iktidar hesapları nedeniyle ülkenin
kan gölüne döndüğünü belirten Çak-
mak, “Suruç, Diyarbakır, Adana, 10
Ekim ve 17 Şubat Ankara bombala-
maları ve katliamları adeta birbirini
takip eden, birbirini besleyen, aynı
amaca hizmet eden nitelikte saldırı-
lardır. Her ne hikmetse hepsi hak-
kında hızla gizlilik kararları alındı,
basına haber yasağı kondu ve tıpkı
saldırılar gibi dosyaları da karanlıkta
bırakıldı” diye konuştu. Çakmak,
“Yüzlerce insanımızı kaybettik, hala
bir tek Bakan, bir tek yetkili istifa
etmedi.” dedi.

“Katliamlar, saldırılar,
ölenler değişiyor. ‘Yetkililer‘
koltuklarında oturuyor”
Ankara’da 17 Şubat günü askeri lojmanlar bölgesinde gerçekleşen 
bombalı saldırı Ankara Emek ve Demokrasi güçleri tarafından protesto edildi.
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Sağlık hizmetlerinde hali
hazırda süren reklam
yasağının yasal dayanağı
nedir?

Dr. Hakan Giritlioğlu: Ülkemizde
hekimlik uygulamalarının esaslarını be-
lirleyen temel yasa olan 1219 Sayılı
Tababet ve Şuabatı Sanatlarının Tarzı
İcrasına Dair Kanun’un 24. maddesi ile
bu maddeye paralel olarak düzenlenmiş
olan Tıbbi Deontoloji Tüzüğü’nün 9.
maddesine göre hekimlerin adlarını,
Tıpta Uzmanlık Tüzüğü’ne göre kabul

edilmiş olan ihtisaslarını, akademik un-
vanlarını, hasta kabul ettikleri mahal
ile muayene saatlerini bildiren ilanlar
verebilmeleri mümkün olup “diğer su-
retlerle ilan, reklam, vesaire yapmaları
memnudur”. 1219 Sayılı Yasa’da yer
alan “memnudur” ibaresi,  çok açık ve
kesin bir yasağı ifade etmektedir. Bu
genel düzenlemeler, hekimlik mesleğine
ve tedavi kurumlarına ticari bir görü-
nüm verilmesini ve bu alanda reklam
yapılmasını tartışmaya yer bırakma-
yacak şekilde yasaklamaktadır. Bu yasak
sadece hekim tarafından yapılan rek-
lamları değil, üçüncü kişi tarafından
hekim lehine yapılan reklam faaliyet-

lerini de kapsayıcı niteliktedir. Nitekim
Tıbbi Deontoloji Tüzüğü’nün m. 8/3
düzenlemesinde yer alan, hekimlerin
gazetelerde ve diğer yayın organlarında
reklam niteliğinde teşekkür ilânları yaz-
dırma yasağı bu yaklaşımın ürünüdür.

Bu yasağın dayanağı nedir? 
H.G: Buradaki mantık her hastalık

farklı yöntemlerle en doğrusu bulunarak
tedavi edilir. Çok klasik bir söz vardır
‘hastalık yoktur, hasta vardır’.  Hastayı
görmeden, hasta için bütün tıbbi seçe-
nekleri sunmadan bir tedavi planlana-
maz. Bu nedenle koruyucu hizmetler
ve hastalıkların olası belirtileri ile ilgili
bilgiyi verebiliriz ama onun ötesinde
hastalıklarla ilgili şikayetlerde hekime
gitmekten gayri bir şey yapamayız. Bı-
rakınız reklamı, röportajda dahi bunları
söyleyemem. Bireysel olarak hekimden
tutun en büyük üniversiteye kadar
ortak dille tanımlanan yasaklardır bun-
lar. Sağlık hakkı insan haklarının en
temel öğelerinden biridir.  İnsan hak-
larının en temel öğelerinden birisi olan
sağlık hakkını klasik ticari malzeme
haklarıyla aynı potada değerlendire-

mezsiniz. O nedenle bu işin usulü, il-
kesi farklıdır. Bir deterjan, araba

satar gibi pazarlanamaz. Ticari
veçhe vermesi bile yasak olan

bir alandan bahsediyoruz.
Bu nedenle bu kısıtla-

malar vardır. Bütün
gelişmiş ülkelerde

bu kısıtlamalar
yerleşik olarak

devam et-
mektedir.

En son Gazi Üniversitesi
‘Kanserin kaçacak yeri yok’
sloganıyla hastanede
kullanılmaya başlanan PET
MR cihazının bilbordlarda
tanıtımını yaptı. Bir
hastanenin kullandığı
cihazların tanıtımını
yapması da yasağın
kapsamına giriyor mu?  

H.G: Geçmiş yıllarda bunun gibi rek-
lamlara ceza verdik.  Bir ihtiyacınız ol-
duğunda, örneğin bir buzdolabı ala-
caksınız, ihtiyaçlarınızı belirler, mar-
kasına, modeline karar verir, mağaza
mağaza dolaşır, belirlediğiniz modeli
satın alırsınız. Ama sağlık böyle bir şey
değildir.  Şikayetleriniz için bir hekime
başvurursunuz, o hekim sizinle görüşüp
muayenesini yaparak, hastalığınızın ta-
nısı ve tedavisi için önerilerde bulunur.
Bu ilişki hekimin tıbbi bilgisinin kulla-
nıldığı bir ilişkidir. Tanı koymak için
yapılacak tahlilleri, tedavi için kulla-
nılacak ilaçları, cihazları hekimler be-
lirlemektedir. Mesleğimiz gereği bu yal-
nızca hekimlere verilen bir hak olduğu
için o hakkın kullanımında suiistimale
izin vermeyiz. Bu hekimlere verilmiş
çok özel bir haktır ama bu hakkın ticari
amaçla kullanılması yasaktır. TTB iyi
hekimlik değerlerini her zaman önde
tutan bir hekim örgütü olarak bu yasak
konusunda çok duyarlıdır. 

Son yıllarda internette
hekim ve hastaları
buluşturan siteler ortaya
çıktı. Örtülü şekilde reklam
yapan bu siteler konusunda
ne gibi bir yaptırım
uygulanacak?

H.G: Hekim ve hastaların buluştu-
rulduğu çeşitli internet siteleri

TTB reklamları takibe aldı
Yazılı, görsel basında ve sosyal medyada, sağlık alanına ilişkin haber, ilan, paylaşım gibi adlar altında tanıtım kurallarını
ihlal eden, açık ya da örtülü reklam niteliğinde yayınlarla karşılaşılması Türk Tabipleri Birliği’ni harekete geçirdi.  Sağlık
hizmetlerinin tahrip edilip ticari bir alana dönüştürülmesini önlemek adına 15 Aralık’ta ‘Tanıtım Kurallarına Aykırılıklar’
başlığıyla tabip odalarına bir yazı gönderildi. Yazıda mesleki deontolojiyi korumakla yükümlü tabip odalarından, kendi
bölgelerinde faaliyet sürdüren hekim ve sağlık kuruluşlarının internet sitelerine ilişkin inceleme başlatılması, reklam ve
haksız rekabet oluşturan türden içerikleri barındıran site sahibi hekimler ile sağlık kuruluşlarının sorumlu hekimleri
hakkında gerekli disiplin işlemlerinin yapılması istendi.  TTB aynı zamanda hekim ve hastaları buluşturan bir takım
internet sitelerini de takibe almaya başladı. TTB Hukuk Bürosu Koordinatörü Dr. Hakan Giritlioğlu Hekim Postası için
reklam yasağının ayrıntılarını anlatırken bu konudan taviz vermeyeceklerini dile getirdi. 

Sibel Durak

Hekim ve sağlık
kuruluşlarının
yasada tanımlı
olarak
verebilecekleri
reklamların sınırı
nedir?

H. G:Özel veya kamu bu bir
hastaneyse ismini ve bu
hastanede sunulan hizmet
branşlarını beyan edebilir,
adresini verebilir ama
bunun dışında yönetmelikte
özel olarak değinildiği gibi
internet siteleri de dahil
olmak üzere tedavi edici
hizmetlere ilişkin hiçbir
bilgi verilemez. Bireysel
olarak hekimler ve özel
veya kamu hastaneleri
kamusal hizmet veriyoruz.
Kamusal hizmetin içinde
yapmamız gereken
koruyucu hekimlik ve
hastalıklarla ilgili bilgi
vermektir. Hastalıkların
tedavisine yönelik bilgi
vermek, onunla ilgili tanıtım
yapmak en masum haliyle
bile kesinlikle
yasaklanmıştır. 
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var. Bu sitelere kendileri hakkında
olumlu görüşler beyan edilmesi için
hekimler, paralar ödemeye başladılar.
Devamında randevular bu sitelerden
ayarlanmaya başlandı. Tıbbi Deontoloji
Tüzüğünde teşekkür ilanı yazılamaz
diyor ama bu sitelerde haklarında olum-
lu yorum yapılması için para ödendiğini
öğrendik. Bu internet sitelerinde hemen
tüm hekimlerin isimleri var.  Bir sürü
sitede ismimin, çalıştığım yerin adre-
sinin benim onayım olmadığı halde
kullanıldığını görüyorum. Benim ismi-
min altında yorumlar yok ama bunun
bedelini ödeyerek hasta elde etmeye
çalışan hekim arkadaşlarımız var. Hep-
sine bu konuda mail yolladık. Bunun
iptal edilmemesi halinde haklarında
disiplin soruşturması açılacak. İnternet
sitelerine de bu yayınlara devam et-
melerinin cezai hüküm maddeleri bil-
dirildi, bu içeriklerin kaldırılması için
10 gün süre verildi. 6023 sayılı Türk

Tabipleri Birliği Kanunu’nun 64. mad-
desinin 1. fıkrası uyarınca “ücret ve
her hangi bir menfaat mukabilinde ta-
biplere iş getirenler ve delalet edenler,
üç aydan bir seneye kadar hapis cezası
verilir” der. Geçmişte simsarlar vardı
onlar için olduğu gibi şu anda da her
ne menfaat karşılığında olursa olsun
hasta yönlendirmeye aracılık edenler
aynı suçu işlemektedir. Gerekli düzen-
lemeleri yapmayanlar hakkında suç
duyurusunda bulunarak işlem başlatı-
lacak. 

Sağlık Bakanlığı Türkiye Kamu
Hastaneleri Kurumu ve Halk
Sağlığı Kurumu bünye-
sinde çalışmakta olan
personelin “hizmet
kapsamında edi-
neceği verilerin
gizliliğini ve gü-
venliğini sağla-
mak” için, ‘Per-
sonel Gizlilik
Sözleşmesi’ im-
zalatmaya baş-
ladı. Söz konusu
sözleşmede per-
sonelin sözleşme
hükümlerini ihlali
halinde doğacak tüm
hukuki sorumluluğun per-
sonel tarafından kabul edildiği
belirtildi. 

Bu konudaki başvuruların artması üzerine Türk Tabipleri Birliği
konuyla ilgili bir açıklama yayınladı. Açıklamada Anayasa’nın 128.
maddesi uyarınca, memurların ve diğer kamu görevlilerinin nite-
likleri, atanmaları, görev ve yetkileri, hakları ve yükümlülükleri,
aylık ve ödenekleri ve diğer özlük işlerinin kanunla düzenlendiği
ve İdarenin dayanağını Anayasa ve yasalardan almayan hiçbir
yetkiyi kullanamayacağı hatırlatılarak  “sözleşme” adı altında bir
takım metinlerle kamu görevlilerine hukuki ve cezai sonuçlar
doğuran yükümlülük getirilmesi mümkün değildir, denildi.  

Sözleşme ile yeni kurallar konulamaz
Açıklamada kamu görevlisi olsun ya da olmasın hekimlerin uy-

maları gereken etik kuralların, 1219 ve 6023 sayılı Yasalar ve iç
hukuk metni haline gelen BİYOTIP Sözleşmesi ile Tıbbi Deontoloji
Tüzüğü, Hekimlik Meslek Etiği Kuralları ve etik bildirgeler başta
olmak üzere, kendine has ulusal ve uluslararası mevzuatta tanım-
landığı, kamu görevlileri yönünden  ayrıca uyulması gereken ku-
ralların da 657 sayılı Yasa ve 4924 sayılı Yasalarda gösterildiği
ifade edildi. TTB’nin açıklamasında  “İdarenin yasal çerçeveyi aş-
mamak, bu kurallara aykırı olmamak kaydıyla düzenleyici işlemler
yapma yetkisi bulunmakla birlikte, kişilerle idari sözleşmeler im-
zalamak suretiyle yeni kurallar koyması olanaklı değildir. Halihazırda
var olan kurallara uyulması için ayrıca “taahhüt” alınmasının da
hiçbir yararı ve gerekliliği bulunmamaktadır.” denildi. TTB muğlak
ve içeriği belirsiz bu sözleşmenin hiçbir yönden hukuka uygun ol-
madığını ve idareye kamu görevlilerini bu şekilde sözleşme imza-
lamaya zorlama yetkisi veren bir yasal düzenlemenin de bulun-
madığını hatırlattı. 

Sağlık Bakanlığı Türkiye Kamu Hastaneleri
Kurumu ve Halk Sağlığı Kurumu bünyesinde
çalışmakta olan personele Personel Gizlilik
Sözleşmesi imzalatılması üzerine Türk Tabipleri
Birliği’nden konu ile ilgili açıklama geldi. TTB
sözleşme adı altında bir takım metinlerle kamu
görevlilerine hukuki ve cezai sonuçlar doğuran
yükümlülük getirilmesinin mümkün olmadığını
söyledi.

Personele gizlilik
sözleşmesi

Sosyal medya
paylaşımları
hakkında ne
söyleyebilirsiniz?

H. G: Yılların birikimiyle bu
cümleyi söylüyorum, bu
sorunlar görmediğimiz
şeylerdi ama son birkaç yıldır
sosyal medya kullanımıyla
birlikte ameliyathaneden
paylaşılan fotoğrafları
görmeye başladık. Sanki

normalmiş gibi hissetmeye
başlayarak, hekimler farkında
olmadan böyle bir yarışa
girdiler, fakat bu yarışma
ardından çirkinlikler getirdi.
Bu çirkinliklere başvuran
insan sayısının küçük
olduğunu, ama o küçüğün de
toplumsal ölçekte mesleğin
onurunu kırmasının yanında
iyi hekimlik değerlerine sahip
çıkanları da mağdur ettiğini
söyleyebilirim.  
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Sağlık Bakanlığı’nın
bu konudaki tutumu
ne yönde?

H. G: “1219 sayılı yasa 1928
yılından kalma bir yasa ve
siz buna dayanarak katı bir
şekilde reklam yasaktır
diyorsunuz” şeklinde
eleştiriler alıyoruz. Ancak
2008 yılında çıkarılan
Ayakta Teşhis ve Tedavi
Yapılan Özel Sağlık
Kuruluşları Hakkında
Yönetmeliğin bilgilendirme
ve tanıtım başlığının birinci
paragrafı  ‘Sağlık
kuruluşları tarafından
reklam yapılamaz’ diye
başlar.  Yani Sağlık
Bakanlığı 2008 yılında da
aynı cümleyi kurmuştur.
Pek çok fikir ayrılığına
rağmen reklamın yasak
olduğu konusunda TTB ve
Sağlık Bakanlığı aynı
görüştedir.  

Hastalık öncesi ve
sonrasına dair
resimlerin
paylaşılması
konusunda durum
nedir?

H. G: Hastalık öncesi -
sonrasına ait resim
paylaşımı çok popüler oldu.
Bizim mevzuatımızda yasak
olan bu durum hakkında,
Reklam Kurulu’nun ticari
reklamlarla ilgili yayınlanan
son yönetmeliğinde
“hastalık öncesi ve
sonrasına ait reklam veya
herhangi bir ifade
kullanılamaz” diye özel bir
hüküm bulunuyor. Bu
anlamda bütün internet
siteleri ve sosyal medya
hesaplarından hasta
görüntülerinin, hastalık
tedavilerini içeren
içeriklerin kaldırılma
zorunluluğu var,
kaldırılmaması halinde
disiplin yönetmeliğimizde ve
yasalarda açıkça gösterilen
ceza hükümlerini
uygulamak konusunda
kararlıyız. 



güncel

Çatışmalı ortam ve sokağa
çıkma yasakları yüzünden böl-
gede yaşanan sağlık ve yaşam
hakkı ihlallerini protesto etmek
üzere her salı Hacettepe Has-
tanesi bahçesinde bir araya ge-
len sağlık öğrencilerinin “Beyaz
Nöbet”  eylemine ATO, SES ve
Dev Sağlık-İş de destek verdi.

Hacettepe Hastanesi bahçe-
sinde toplanan sağlık öğrenci-
leri ve sağlık örgütlerinin tem-
silcileri 26 Ocak Salı günü basın
açıklaması gerçekleştirdiler.
Açıklamaya Ankara Tabip Odası
adına Yönetim Kurulu üyesi
Dr. Onur Naci Karahancı katıl-
dı.

198 sivil hayatını
kaybetti

Basın açıklamasını okuyan
SES Ankara Yönetim Kurulu
üyesi Yüksel Delice bölgede ya-
şayan yaklaşık 1 milyon 300
bin kişinin yaşam ve sağlık
haklarının ihlal edildiğini ve
en az 198 sivilin hayatını kay-
bettiğini belirtti. 

SES Eş Genel Başkanı İbra-
him Kara da “Yaşatmaya ant
içmiş sağlık emekçileri olarak
haykırıyoruz, bu sese kulak ve-
rin. Analar ağlamasın diye bu

beyaz bayrakları dalgalandır-
maya devam edeceğiz” diye ko-
nuştu.

Aynı günün akşamı Yüksel
Caddesi’nde bir araya gelen kit-
le örgütlerinin üye ve temsil-
cileri meşaleli yürüyüşle Sa-
karya Caddesi’nde her gün
18.00-19.00 saatleri arasında
süren “Beyaz Nöbet” eylemine
katıldı. Eylemde silahların sus-
ması ve emekçilere dönük sal-
dırı yasalarının geri çekilmesi
talep edildi.

Sağlık emekçilerinin
“yaşamak ve
yaşatmak istiyoruz”
şiarıyla başlattıkları
“Beyaz Nöbet”
eylemi emek ve
demokrasi
güçlerinin de verdiği
destekle sürüyor.  
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Barış için “Beyaz Nöbet”

Hacettepe Üniversitesinde 18
Aralık’ta yapılan rektörlük seçim-
lerinde 9 aday yarıştı. 1609 aka-
demisyenin sandık başına gittiği
seçimlerde bin 573 geçerli oy kul-
lanıldı. Seçimde en yüksek oyu
688 oy ile Prof. Dr. Haluk Özen
alırken mevcut rektör Prof. Dr.
Murat Tuncer 503 oy ile ikinci
oldu. 176 oy alan Prof. Dr. Uğur
Erdener, 69 oy alan Prof. Dr. Mu-
zaffer Eroğlu, 37 oy alan Prof. Dr.

Cemil Cem Denk ve 31 oy alan
Prof. Dr. Hasan Tahsin Fendoğlu
üniversitenin Yüksek Öğretim Ku-
rulu’na  ilettiği en yüksek oyu
alan altı aday arasında yer aldı. 

YÖK sandığın sıralamasına
bu sefer uydu

Yükseköğretim Genel Kurulu
2015’in 15’inci toplantısını 24 Ara-
lık’ta yaparak Cumhurbaşkanına
iletilecek rektör isimlerini belirledi.
YÖK, üniversitenin seçim sonucu

alınan oy sayılarına göre belirlediği
6 aday içinden oy sıralamasına
sadık kalarak  birinci sırada Prof.
Dr. A. Haluk Özen’in, ikinci sırada
Prof. Dr. A. Murat Tuncer’in, üçüncü
sırada Prof. Dr. Uğur Erdener’in is-
mini  rektör adayı olarak Cumhur-
başkanı Recep Tayyip Erdoğan’ın
onayına sundu.  İsmi rektör adayı
olarak ilk sırada Cumhurbaşkanına
sunulan Prof. Dr. Haluk Özen yapı-
lan atamayla Hacettepe Üniversi-
tesinin yeni rektörü oldu.
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Hacettepe
Üniversitesi
rektörlük
seçimlerinde
en yüksek
oyu alan
Prof. Dr.
Haluk Özen
yeni rektör
oldu.

Hacettepe’de sandığın dediği oldu
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Yazdı… Daha 7 Hazi-
ran seçimleri yeni
bitmiş, ayakkabı ku-

tularının sahiplerinden hesap
sorulma umutları yeni oluş-
muşken; ben oynamıyorum
diyenlerin, bu sayılmaz yeni-
den dedikleri dönemdeydik.
Daha barış için yollara düş-
memişti kimse, patlamada 100
canımızı kaybetmemiştik. Dil
nefret, savaş dili olmasın diye,
barış için çırpınıyordu halen
Tahir Elçi…

Yazdı… Silvan’da sağlık
ocağına sağlık emekçileri, ra-
hatlıkla girebiliyordu. 4 sağlık
emekçisi arkadaşımızı kay-
betmemiştik. Temiz su, aşıla-
ma, kronik hastalar, hamile
kadınların sağlık hakkına eri-
şimi, bebek ölümleri tartış-
malarımızda ‘çatışmalı bölge-
lerde’ başlığını açmamıştık.
Göç deyince hepimizin aklına
ilk Suriye geliyordu…

Yazdı… Diyarbakır’da otu-
ruyorduk yaşlı bir amcayla.
Bu günler içine doğmuş gibi
sordu, tanır mısın Dr. Yusuf
Azizoğlu’nu? ‘Yok’ dedim. Sil-
van Devlet Hastanesi onun
adınadır dedi. Kısaydı ama
sağlık bakanlığı da yaptı: ‘O,
bizi hiç bırakmadı, hiç unut-
madı’ dedi. Hep sağlıkta bütçe
ayrılırdı, bizim buralara va-
rana kadar da hep ‘bitti’ de-
nirdi. O ilk bizden başladı sağ-
lıkta bütçeyi dağıtmaya, sağlık
ocaklarımız oldu sayesinde,
bütçe her yere de yetti, dedi.
Bir kez daha anladım, toplum
hafızası birilerinin sandığının
aksine hiç unutmuyor.

Son dönem yaşadıklarım-
dan hareketle, Yılmaz Gü-
ney’in Siverek Dergisine yaz-
dığı ünlü bir yazısı aklıma
geldi. ‘Seçkin’ bir topluluğun
içinde soruyorlar kendisine
nerelisiniz diye, ‘Siverek’ de-
yince kimse bilemiyor, soru-
yorlar ‘nerede bu Siverek?’.
Yılmaz Güney, Siverek, Na-
poli’nin kazasıdır deyince;
kimse Yılmaz Güney’in Na-
poli’den olduğunu yadsımıyor
da, Napoli’yi o kadar iyi bil-
melerine rağmen bu kazayı

bilmediklerine şaşırıyorlar…
Son dönem onca sağlık hakkı
ihlaline, ayrımcılık ve zorba-
lığa şahit olarak karar verdim,
artık etik dışı uygulamalara
Nazi dönemini, ayrımcılığa
uğrayanlara siyahi toplumu
örnek vermemeliyim. Napo-
li’yi dert edinmek isteyen an-
layışla değil, Siverek’i her şeye
rağmen bilen anlayışla yürü-
meliyim, onlarla olduğum için
hep gurur duymalıyım …

Ve yaz biterken Radikal Ki-
tap’ta okuduğum bir kitap ta-
nıtımının üç paragrafını aynen
alıntılayarak, bitirmek  isti-
yorum: 

<<…Papatheodorou’nun
anlattığı hikâyeye göre bir
gün bir ülkede “çok komik bir
salgın” yayılır ve herkes ani-
den gülmeye başlar. Herkes
bir gülme hastalığına yaka-
lanmış gibidir. En azından
ülkeyi yönetenler tarafından
öyle adlandırılır.

Ülkenin Prens’i ve ona her
konuda akıl veren Sekreter’i,
bakanlar, devlet görevlileri,
hızla yayılan bu salgın için
önlemler almaya başlarlar.
Önce ağır vergiler koyarlar.
Ağır vergiler konulurken ba-
hane hazırdır: “Herkesin pa-
ralarını vatan için, ülkenin
iyiliği için verdiğini hisset-
mesini sağlamalıyız.” Fakat
bu vergilerin altında ezilen
halk daha çok gülmeye baş-
lar…

…Gülme salgını bir türlü
sona ermez. Sonra ülkede ola-
ğanüstü hal ilan edilir ve gül-
mek tamamen yasaklanır. Bu
nedenle fıkralar, şakalar ve
espriler de yasadışı ilan edilir.
Tüm ispiyoncular ise devlet
tarafından ödüllendirilir. İçin-
de Surlandia ağıtlarının ol-
duğu CD’ler halka dağıtılır.
Her yerde anonslar yapılır:
“Gelin hep birlikte mutsuz ola-
lım! Mutsuz olun!”… (Çok Ko-
mik Bir Salgın
Vassilis Papatheodorou) >>

Yüzümüzden gülümseme-
nin eksilmediği günler yaşa-
mamız dileğiyle…

Yaz’dıATO ve SES
akademisyenlere 
sahip çıktı

“Barış İçin Akademisyen-
ler Girişimi” adı altında 10
Ocak 2016’da Türkiye’nin
içinde bulunduğu çatışmalı
ortam hakkındaki görüşlerini
ve çözüm önerilerini dile ge-
tirdikleri bir bildiriye imza
atan 1128 akademisyene yö-
nelik olarak o günden bu yana
sindirme ve yıldırma politi-
kası uygulanmaya başlandı.
Gözaltına alınan, hedef gös-
terilen, işlerine son verilen
akademisyenler hakkında
bazı üniversitelerde disiplin
soruşturması açıldı. Hakla-
rında soruşturma açılan aka-
demisyenlerin üçü Ankara
Tabip Odası üyesi. ATO ve
SES yaptıkları ortak basın
açıklamasında akademisyen-
lerin yanında olduklarını du-
yurdu.  

Düşünce ve ifade
özgürlüğü
üniversiteler ve
akademisyenler için
ödevdir

12 Şubat tarihli açıklamada
toplumsal yaşamı ilgilendiren
konularda görüş beyan etme-
de en yetkin kurum ve kişi-
lerin üniversiteler ve akade-
misyenler olduğu vurgulana-
rak düşünce ve ifade özgür-
lüğünün kullanılmasının üni-

versiteler ve akademisyenler
için hak olmanın yanında ay-
rıca ödev olduğu belirtildi. 

Akademik
özgürlükle
bağdaşmıyor

Bildiriye imza atan aka-
demisyenler hakkında disiplin
soruşturması açma girişim-
lerinin akademik özgürlük-
lerle bağdaşmayan, çağdaş
üniversiteye yakışmayan bir
tutum olduğu söylenerek üni-
versite yönetiminin akade-
minin çok sesli yapısına sahip
çıkması, öğretim üyelerinin
arkasında durması, akademik
linçe karşı açık bir tavır ta-
kınabilmesi gerektiği belir-
tildi.  

“İfade özgürlüğü
yasalarca koruma
altına alınmıştır” 

Düşünce ve ifade özgür-
lüğünün, üzerinde evrensel
olarak uzlaşılan kavramlar
olduğu belirtilen açıklamada
"İfade özgürlüğü evrensel ola-
rak tanınmanın ötesinde ulu-
sal mevzuatımızca da koruma
altına alınmıştır. Anayasamı-
za göre herkes, düşünce ve
kanaatlerini açıklama ve yay-
ma hakkına sahiptir. Türk
Ceza Kanunu’na göre eleştiri
amacıyla yapılan düşünce

açıklamaları suç oluşturmaz.
İfade özgürlüğüne, Türkiye
Cumhuriyeti olarak kabul et-
tiğimiz ve iç hukuk açısından
bizi bağlayan Birleşmiş Mil-
letler İnsan Hakları Evrensel
Beyannamesi ve Avrupa İn-
san Hakları Sözleşmesi’nde
de özel vurgu yapılmaktadır."
denildi.

Soruşturmalar
hukuksuz ve yasal
değil

Evrensel metinlerde ve iç
hukukta güvence altına alı-
nan ifade özgürlüğünün kul-
lanılmasının üniversitelerce
soruşturma konusu yapılma-
sının hem hukuksuz, hem de
yasal dayanaktan yoksun ol-
duğu belirtilen açıklamada,
657 sayılı Kanun’a dayanıla-
rak öğretim elemanları hak-
kında disiplin soruşturması
açılmasının mümkün olma-
dığı, hukuk sisteminde öğre-
tim elemanlarının fiillerini
disiplin suçu olarak nitele-
meye, bunlar hakkında di-
siplin soruşturması açmaya
ve disiplin cezası vermeye
elverişli bir norm bulunma-
dığı ifade edildi. ATO ve SES
tarafından yapılan açıklama-
da üniversiteler hukuksuz so-
ruşturmalardan ve görevden
almalardan vazgeçmeye çağ-
rıldı. 
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Ankara Tabip Odası ve Sağlık ve Sosyal Hizmet Emekçileri Sendikası
Ankara Şubesi   yaptıkları ortak basın açıklamasında düşünce ve
ifade özgürlüğünün kullanılmasının akademisyenler için hak ve
ödev olduğunu belirterek haklarında soruşturma başlatılan
akademisyenlere sahip çıktı. 

Dr. Onur Naci Karahancı
ATO Yönetim Kurulu Üyesi
onurnaci@gmail.com



Meclisin her ay düzenli olarak ya-
yınladığı raporlar 2015 yılında Türki-
ye’nin iş cinayetleri karnesini gözler
önüne serdi. Rapora göre 2015 yılında
1486’sı işçi, memur statüsünde çalışan
ücretlilerden; 244’ü kendi nam ve he-
sabına çalışanlardan olmak üzere 1730
kişi iş cinayetlerinde yaşamını kaybetti. 

2015 yılı içinde iş cinayetlerinin 128’i
Ocak ayında, 85’i Şubat ayında, 140’ı
Mart ayında, 135’i Nisan ayında, 167’si
Mayıs ayında, 155’i Haziran ayında,
172’si Temmuz ayında, 160’ı Ağustos
ayında, 177’si Eylül ayında, 144’ü Ekim
ayında, 130’u Kasım ayında, 137’si Ara-
lık ayında yaşandı. 

Yüksek ölümlerin yaşandığı
işkollarında acil önlem
alınmalı 

İş cinayetleri sendikasız, örgütsüz
ve güvencesiz çalışma koşullarının ha-
kim olduğu işkollarında yoğunlaştı. İn-
şaat, tarım ve taşımacılık en fazla ölü-
mün yaşandığı sektörler oldu. Meclis,
tarım-orman, taşımacılık ve gıda-şeker
işkollarında iş cinayetlerinin geçen se-
neye göre sıçramalı artış gösterdiğini
belirtirken bu işkolları ve yüksek ölüm-
lerin yaşandığı inşaat-yol, ticaret-büro,
belediye, madencilik, metal ve enerji
sektörlerinde acil önlem alınması ko-
nusunda yetkilileri uyardı.

2015 yılı içinde inşaat-yol işkolunda
426; tarım-orman işkolunda 405, taşı-
macılık işkolunda 236; ticaret-büro-
eğitim, sinema işkolunda 101; beledi-
ye-genel işler işkolunda 93; madencilik

işkolunda 67; metal işkolunda 61; enerji
işkolunda 47; gıda-şeker işkolunda 41;
savunma-güvenlik işkolunda 36;  ko-
naklama-eğlence işkolunda 33; sağlık,
sosyal hizmetler işkolunda 30; petro-
kimya, lastik işkolunda 26; gemi-ter-
sane-deniz, liman işkolunda 25; çimen-
to-toprak, cam işkolunda 22; ağaç-kağıt
işkolunda 17; tekstil, deri işkolunda
12; iletişim işkolunda 9; basın-gazete-
cilik işkolunda 6;  banka, finans, sigorta
işkolunda 3 işçi yaşamını yitirdi, 34 iş-
çinin ise çalıştığı iş kolu belirlenemedi. 

İşçiler en çok trafik
kazaları, ezilme-göçük ve
düşme nedeniyle yaşamını
yitirdi

İş cinayetlerinin nedenlerinde ilk sı-
rada trafik-servis kazaları geldi. 2015
yılı içinde 506 işçi trafik-servis kazası,
357 işçi diğer nedenlerle, 315 işçi ezil-
me-göçük nedeniyle, 277 işçi düşme
nedeniyle, 100 işçi elektrik çarpması
nedeniyle, 82 işçi zehirlenme-boğulma
nedeniyle, 51 işçi patlama-yanma ne-
deniyle, 22 işçi kesilme-kopma nede-
niyle, 20 işçi de nesne düşmesi-çarpması
nedeniyle hayatını kaybetti. 

2015 yılında kalp krizi ve intihar
nedenli iş cinayetleri sayısında geçen
yıllara göre bir artış yaşandığı gözlem-
lenirken bu durum çalışma koşullarının
ağırlaşması ve işçilerin ekonomik du-
rumunun kötüleşmesinin göstergesi
olarak rapora girdi. 

80 şehirde iş cinayeti
yaşandı

2015 yılında iş cinayetleri Bayburt
hariç 80 şehirde ve yurtdışında ger-
çekleşti. 142 ölümle en fazla iş cinayeti
sanayinin merkezi olan İstanbul’da ve
hemen her sektörde yaşandı.  İstan-
bul’un ardından en fazla ölüm yaşanan
iller arasında İzmir, Bursa, Antalya ve
Adana yer aldı. Zonguldak, Karaman,
Isparta, Elazığ, Manisa ve Şırnak’ta
maden; Antalya’da konaklama ve or-
ganize sanayi; Adana, Düzce, Isparta,
Muğla, Aydın, Şanlıurfa ve Mersin’de
tarım; Ankara, Gaziantep, Tekirdağ,
Samsun, Kayseri, Malatya’da organize
sanayi; Bursa ve Mersin’de metal; Ko-
caeli’nde kimya; Konya’da gıda ve İz-
mir’de tersane kazaları öne çıktı.  Tarım,
inşaat, enerji, taşımacılık, belediye, ti-
caret ve eğitim işkollarındaki cinayetler
ise her şehirde yaşandı. İş cinayetlerinde
yaşamını kaybedenlerin 1610’unu erkek,
120’sini kadın işçiler oluşturuyor.   

işçi sağlığı

Hekim Postası

2015 İşçi sağlığı karnesi: 
1730 işçi yaşamını yitirdi
İşçi Sağlığı ve İş Güvenliği Meclisi 2015 yılının iş cinayetleri raporunu yayınladı. Rapora
göre 2015 yılında 1730 işçi yaşamını yitirdi

2013 yılında 59, 2014
yılında 54 olan iş

cinayetlerinde yaşamını
kaybeden çocuk işçi sayısı
2015 yılında 63’e yükseldi.
Son üç yılda iş cinayetlerinde
yaşamını yitiren 176 çocuk
işçinin 92’si tarım, 20’si
inşaat, 14’ü ticaret-eğitim,
11’i metal, 6’sı gıda, 6’sı
tekstil, 5’i konaklama-
eğlence, 5’i taşımacılık, 5’i
genel işler, 3’ü kimya, 2’si
çimento, 1’i maden, 1’i
iletişim, 1’i metal ve 1’i sağlık
işkolunda çalışıyordu, 3
çocuğun ise çalıştığı işkolu
belirlenemedi. 

2015 yılında 51 yaş ve
üstünde 444 işçi can
verdi. Son üç yılda iş

cinayetlerinde yaşamını
yitiren 964 emekli-yaşlı işçinin
343’ü tarım, 204’ü inşaat,
130’u taşımacılık, 75’i ticaret-
büro-eğitim, 40’ı belediye-
genel işler, 33’ü maden, 20’si
metal, 17’si tersane-liman,
15’i konaklama, 14’ü enerji,
13’ü ağaç, 11’i savunma-
güvenlik, 10’u gıda, 8’i sağlık,
7’si tekstil, 5’i kimya, 2’si
iletişim, 2’si basın ve 2’si
çimento işkolunda çalışıyordu.
Emekli-yaşlı işçi ölümlerinin
genel işçi ölümlerine oranı
2013 yılında yüzde 15,3 iken
2014 yılında yüzde 17,6’ya ve
2015 yılında yüzde 25,7’ye
yükseldi.

2013 yılında 103, 2014
yılında 131, 2015

yılında ise 120 kadın işçi
yaşamını yitirdi. Son üç yılda

iş cinayetlerinde yaşamını
yitiren 354 kadın işçinin 199’u
tarım, 33’ü eğitim-ticaret-
büro, 27’si sağlık, 20’si
belediye-genel işler, 19’u
tekstil, 9’u konaklama-
eğlence, 9’u gıda, 5’i
taşımacılık, 4’ü basın-
gazetecilik, 4’ü metal, 3’ü
kimya, 3’ü bankacılık, 3’ü
savunma-güvenlik, 2’si
çimento, 2’si inşaat, 1’i kimya,
1’i ağaç, 1’i basın, 1’i iletişim
ve 1’i enerji işkolunda
çalışıyordu. 7 kadın işçinin ise
çalıştığı işkolu yeterli bilgi
olmadığı için
belirlenemedi. 



güncel

Devlet hastanelerinde CEO
sistemine geçişin üçüncü yı-
lında sağlık çalışanlarının ver-
diği karneler sistemin yürü-
mediğini gösterdi.  Emek ve
meslek örgütlerinin çağrısıyla
hekimlerden diş hekimlerine,
eczacılardan hemşirelere, la-
borantlardan taşeron sağlık ça-
lışanlarına kadar sağlık hizmeti
üreten tüm çalışanlar çalıştık-
ları kurumların CEO’larına not
verdiler. Her biri için 0 ile 5
arasında puan verilen 20 kriter,
toplam 100 puan üzerinden in-
ternet aracılığıyla değerlendi-
rildi. Değerlendirmeye 1139'u
hekim, 69'u hemşire ve 20'si
diş hekimi olmak üzere toplam
1315 sağlık çalışanı yanıt verdi.
Yapılan değerlendirmeye göre
Kamu Hastane Birlikleri (KHB)
CEO’ları 100 üzerinden orta-
lama 27,51 alarak bu yıl da sı-
nıfta kaldı. Notlarda geçmiş
yıllara kıyasla kayda değer bir
iyileşme olmadığı, kimi yöne-
ticilerin  notunun daha da düş-
tüğü görüldü.  Yapılan değer-
lendirmeye göre en yüksek notu
65,94 ile Erzincan, en düşük

notu 18,04 ile Bolu KHB CEO’su
aldı.  Birinci yılda 7 CEO 50 ve
üzerinde not almışken, geçen
yıl olduğu gibi bu yıl da sadece
1 CEO 50’nin üzerinde not ala-
bildi. 

“Sağlık Bakanlığı’nı
bu yanlıştan dönmeye
çağırıyoruz”

Sağlık çalışanlarının KHB
sistemine ilişkin değerlendir-
melerinin ayrıntılı sonuçları
Türk Tabipleri Birliği (TTB),
Sağlık ve Sosyal Hizmet Emek-
çileri Sendikası (SES), Devrimci

Sağlık İş Sendikası, Türk Hem-
şireler Derneği, Sosyal Hizmet
Uzmanları Derneği (SHUD) ve
Tüm Radyoloji Teknisyenleri
ve Teknikerleri Derneği tara-
fından 9 Şubat 2016 Salı günü
TTB'de düzenlenen basın top-
lantısı ile paylaşıldı. Toplantıda
konuşan TTB Merkez Konseyi
Başkanı Dr. Bayazıt İlhan "Sağ-
lık emek ve meslek örgütleri
olarak kamu hastane birlikleri
ve kâr amaçlı CEO düzenine
itiraz ediyoruz. Sağlık Bakan-
lığı'nı bu yanlıştan dönmeye,
devlet hastanelerini şirket gibi

değil, halkın yararına olacak
bir sisteme göre yönetmeye ça-
ğırıyoruz" dedi.  

SES Eş Genel Başkanı Gönül
Erden, şu anda sağlık alanında
tam bir kaos yaşandığını ve
pek çok sorunun içinden çıkıl-
maz hale geldiğine dikkat çe-
kerek bu yanlışlardan geri dö-
nülmesi gerektiğini belirtti.
THD temsilcilerinden Azize Atlı

Özbaş sağlık alanında ekonomik
kaygıların değil, insani kaygı-
ların ön planda olduğu bir or-
tama duydukları özlemi dile
getirirken, Şengül Duygulu da
halkın sağlığı için hizmet veren
sağlık profesyonellerinin sağ-
lığının da dikkate alınması ve
güvenli ortamlarda çalışmala-
rının sağlanması gerektiğinin
altını çizdi.

CEO’lar yine sınıfta kaldı
Hekim ve sağlık çalışanlarının 2012 yılından bu yana "not vererek" değerlendirdiği  CEO’lar  100 üzerinden 27,51 alarak
yine sınıfta kaldı.
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Sağlık çalışanlarının KHB sistemine ilişkin
değerlendirmelerinin ayrıntılı sonuçları 9

Şubat 2016 Salı günü TTB'de düzenlenen basın
toplantısı ile paylaşıldı.

İnfografik: OECD Ülkelerinde Toplam Sağlık Harcamalarının GSYİH İçindeki Payı (%), 2013

Kaynak: OECD Health Data 2015



İlk kez 1946 yılında Afrika’da ortaya
çıkan Zika virüsü  Brezilya üzerinden
Amerika kıtasına ulaştı. Brezilya'da
kafaları anormal küçüklükte doğan
bebek sayısının dört bine yaklaşma-
sının ardından, Dünya Sağlık Örgütü

(WHO) salgının Şili hariç tüm Güney
Amerika'da yayıldığı uyarısını yaptı. 

Sivrisinekler yoluyla bulaşan Zika
virüsü, yeni doğan bebeklerde beyin
hasarına neden oluyor. Ateş, gözlerde
kızarma, kusma, baş, kas ve eklem

ağrıları gibi belirtileri bulunan has-
talığın özgün bir tedavisi ve önleyici
aşısı bulunmuyor. Brezilya'da yetkililer
Ekim ayından bu yana görülen vaka
sayısının 3 bin 893’e ulaştığını söy-
lüyorlar.  Brezilya'da beş bebeğin bu
virüs yüzünden öldüğü tespit edilirken,
44 ölüm vakası da incelemeye alındı.
WHO'dan yapılan açıklamada, salgının
görüldüğü yerlere gidecek olan ka-
dınlara seyahatlerinden önce doktora
danışmaları, ziyaret sonrasında da
yine sağlık kontrolünden geçmeleri
tavsiye edildi.

Danimarka’da da görüldü
Dünya Sağlık Örgütü'nün bölgesel

kuruluşu Pan Amerikan Sağlık Örgütü,
Batı Hemisfer'de Kanada ve Şili hariç
en az 20 ülkede görülen Zika virüsü-
nün özellikle Güney Amerika’da ya-
yılmaya devam ettiğini duyururken
Danimarka'da bir hastada da Zika vi-
rüsüne rastlandı. Virüsün saptandığı
kişinin son dönemde, Güney ve Kuzey
Amerika'ya seyahat ettiği öğrenildi.
Güney Amerika ülkeleri, sivrisineklerin
bulaştırdığı ve kusurlu doğumlara ne-
den olan Zika virüsüyle mücadele için
vatandaşlarına hamile kalmamaları
tavsiyesinde bulunuyor.

ABD alarmda:
Obama sağlık ve
ulusal güvenlik
ekibini topladı

ABD Başkanı Barack Obama, siv-
risinek yoluyla bulaşan Zika virüsünün
yayılmasına ve Amerikan halkının
korunmasına ilişkin sağlık ve ulusal
güvenlik ekibiyle bir araya geldi. Oba-
ma, Zika virüsünün Batı Hemisfer'de
yayılmasının potansiyel ekonomik et-
kisi hakkında da bilgi alırken, virüsün
tanımlanmasına ilişkin araştırmaların
hızlandırılması gerektiğini aktardı.
Salgın üzerine ABD hamile kadınlara
Brezilya, El Salvador, Fransız Guya-
nası, Guatemala, Haiti, Honduras, Ko-
lombiya, Martinik, Meksika, Panama,
Paraguay, Puerto Riko, Surinam ve
Venezuela’ya seyahatten kaçınma uya-
rısı yayınladı.

dünyadan

Zika salgını yayılıyor

İngiltere’de doktorlar 40 yıl sonra ilk
kez mesai saatlerindeki düzenlemeler
ve çalışma koşullarını protesto etmek

için bir günlük greve gitti. Ülke genelinde 45
bin asistan doktor 24 saatlik ‘iş yavaşlatma’
eylemine de başladı. Doktorlar maaşlarına
yüzde 11 zam yapılmasına karşın uzun sa-
atler ara vermeden tutulan nöbetler ve za-
man zaman haftada 7 gün çalışmalarını
öngören sağlık yasasına tepki gösteriyor.

40 yıl sonra yapıldı
Doktorlar, hükümetin emeklilik şartla-

rında yapmayı planladıkları değişiklikleri
protesto ederek hükümeti 4 yıl önce yapılan
anlaşmaya bağlı kalmamakla suçluyor. İn-
giltere’de doktorların 40 yıl aradan sonra
yaptığı bu ilk iş bırakma eylemi nedeniyle,
ülke genelinde acil olmayan ameliyatlar
ve 4 bin hastanın randevuları iptal edildi.

Acil hastalar dışında hastalara
bakılmadı

İngiltere Tıp Derneği yaptığı açıklamada,
104 bin üyesinin yüzde 80’inin greve destek
verdiğini belirtti. Ayrıca üyelerinin katıldığı
iş yavaşlatma eyleminde, doktorların hasta-
nelere gittiğini ancak acil durumlar dışındaki
hastaları muayene etmediklerini ifade etti.
Günler önceden grevin gerçekleştirilmemesi
için yoğun çaba sarf eden hükümet bunda
başarısız kalırken, Başbakan David Cameron,
grevin hastaların sağlığını tehlikeye attığını
söyledi. 

Sudoku 

Yanıtına www.hekimpostasi.org.tr adresinden
ulaşabilirsiniz.

45 bin asistan
doktorun katıldığı
grev ülkede büyük
ses getirdi!

Kusurlu doğumlara neden olan ve sivrisinekler yoluyla
bulaşan Zika virüsü Latin Amerika ve ABD'den sonra
şimdi de Avrupa'ya sıçradı



kültür sanat

Yönetmen: Ali Atay

Senaryo:  Ali Atay,
Ertan Saban

Tür: Komedi, Dram

İnsani ilişkilerin gittikçe bozulduğu,
toplumun her alanında şiddet dilinin

yerleştiği bu günlerde yüzleri gülümseten,
sevgi dilini hatırlatan bir film “Limonata”.

2015 yılı Türkiye-Makedonya yapımı filmin
başlıca rollerini Ertan Saban, Serkan
Keskin, Funda Eryiğit, Luran Ahmedi

paylaşıyor. 
Film, ölüm döşeğindeki babasının isteği

üzerine, o güne kadar haberdar olmadığı
kardeşini bulmak için Makedonya’dan

İstanbul’a, bir yolculuğa çıkan Sakip ve
yıllar sonra bulduğu kardeşi Selim’in

çoğu zaman güldüren, yer yer
hüzünlendiren öyküsünü anlatıyor. 

14 Mart için
geri sayım
başladı

Limonata

Ankara Tabip Odası her yıl
olduğu gibi bu yıl da kültür
sanat dolu bir haftayla 14 Mart
Tıp Bayramı’nı kutlamaya ha-
zırlanıyor.  11 Mart’ta başlayıp
20 Mart’a kadar sürecek et-
kinlikler çerçevesinde, edebi-
yattan, tiyatroya, resimden, şii-
re sanat dolu bir hafta hekimleri
bekliyor.  

14 Mart etkinlikleri kapsa-
mında artık gelenekselleşen
‘Meslekte 40, 50 ve 60. Yıl’ et-
kinlikleri bu yıl da eski okul
arkadaşlarını bir araya getire-
cek. 40,50 ve 60. meslek yılla-
rını dolduran hekimlere pla-
ketleri 11 Mart’ta Ankara Üni-
versitesi Morfoloji Salonunda
düzenlenen törenle verilecek. 

Genco Erkal hekimler
için oynayacak

Türkiye’de oynanan ilk tek
kişilik oyun olma özelliği gös-
teren Bir Delinin Hatıra Defte-
ri’ni 50 yıl sonra yeniden yo-
rumlayan Genco Erkal, oyunu
bu sefer hekimler için sahneli-
yor. Nikolay Gogol'un en sevilen
öykülerinden olan Bir Delinin
Hatıra Defteri 1965 yılında sah-
neye uyarlanmış ve ilk olarak
Genco Erkal tarafından Ankara
Sanat Tiyatrosu'nda oynanmış-
tı. Yıllar boyunca sanatçı aynı
eseri, üç değişik yorumla sah-
neledi. Şimdiki yapım oyunun
50. yıl kutlaması olarak gün-
deme geliyor. 14 Mart’ta Ha-
cettepe Üniversitesi M Salo-

nunda sahnelenecek oyunun
biletleri Ankara Tabip Odasın-
dan temin edilebilir.  

Edebiyatçı hekimler
okurlarıyla buluşacak

Hekimlerin eserlerini görü-
nür kılmak amacıyla Çağdaş
Sanatlar Merkezinde düzenle-
necek resim ve seramik sergi-
sinin açılış kokteyli 16 Mart
günü yapılacak. 

Aynı gün Ankara Tabip Oda-
sının düzenlediği öykü yarış-
ması ve TTB’nin düzenlediği
STED Fotoğraf  Yarışmasında
dereceye giren eser sahiplerine
ödülleri takdim edilecek. Ede-
biyatçı hekimler de 16 Mart’ta
Çağdaş Sanatlar Merkezinde
kitaplarını imzalayarak oku-
yucularıyla bir araya gelecekler. 

3 ayrı panel
ATO’nun yine gelenekselle-

şen şiir akşamı  "Ceyhun Atuf
Kansu'dan Behçet Aysan'a" 17
Mart Perşembe akşamı ATO’da
gerçekleştirilecek.  

12 Mart’ta yapılacak Nevzat
Eren Sempozyumu’nun yanın-
da bu yıl etkinliklerde 3 ayrı
panele de yer verilecek. 15
Mart’ta "Savaş ve Sağlık Paneli”,
19 Mart’ta  Korkut Boratav -
Gamze Yücesan Özdemir’in ko-
nuk olacağı panelin yanında,
21 Mart’ta  yapılacak “Savaş
Ortamında Çalışma Yaşamı ve
İşçi Sağlığı Paneli” de bu yılki
program içinde yer alıyor. 
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Ankara Tabip Odası’nın artık gelenekselleşen
14 Mart Tıp Bayramı etkinliklerinin hazırlıkları
tüm hızıyla sürüyor.

Ankara Üniversitesi Tıp
Oyuncuları 2. Ankara Komedi
Festivali kapsamında
seyirciyle buluşuyor. 

1985 yılından günümüze kadar
Ankara Üniversitesi Tıp Fakültesi
bünyesinde çalışmalarını sürdüren
ve Türkiye’nin dört bir yanında
seyirciyle buluşan topluluk, Neil
Simon’un büyük beğeni toplayan ve
sayısız ödül kazanan oyunu “Büyük
Aşıkların Sonuncusu” ile festivale
konuk oluyor. 

Tek perdelik oyunda Gökcan
Öztürk, Selen Şimşek, Ilgın Koç,
Feride Özkara  rol alıyor. Hilal
Gürer, Büşra Arslan, Kenan Ekin
Topçu, Doğacan Sarısoy, Caner
Öğük, Elif Tuğçe Kara’nın ortak
rejisiyle ortaya çıkan oyun hepsi
Ankara Üniversitesi Tıp Fakültesi
6. Sınıf öğrencisi olan genç
hekimlerin mezuniyet oyunu olma
özelliği taşıyor. Ölüm korkusuna
kapılan Barney Cashman’ın
hayatında hiç yaşamadığı

heyecanları
aramasıyla birlikte başına
gelen komik olayları anlatan oyun,
Ankara Komedi Festivali
kapsamında 27 Mart saat 18.00’de
Ankara Tıp Oyuncuları Oda
Sahnesi'nde ücretsiz izlenebilir.
Oyun festival dışında 23, 25, 29 ve
31 Mart tarihlerinde de seyirciyle
buluşacak. 

Ankara Üniversitesi 
Tıp Oyuncuları
Komedi 
Festivalinde
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