
!

Karayalçýn, ATO'yu ziyaret etti
CHP'nin Ankara Büyükþehir
Belediye Baþkan Adayý Murat
Karayalçýn, Ankara Tabip
Odasý'ný (ATO) ziyaret etti. 
Ziyaretinde projeleri hakkýnda
bilgi veren Karayalçýn, ATO
desteðinin kendileri için büyük
bir önem taþýdýðýný ifade etti. 

“Hastalýk Kokusu”
Seyreylem Belgesel Kolektifi’nin
ilk belgesel yapýmý “Hastalýk
Kokusu”nun iki yönetmeninden
biri olan Volkan Kavas ayný
zamanda bir hekim. Volkan
Kavas ve Seyreylem Belgesel
Kolektifi üyeleri Hekim
Postasý’nýn konuklarý oldu.

Gazze’de katliam
Gazze ateþ altýnda. Ýsrail’in
saldýrýlarý nedeniyle yüzlerce kiþi
yaþamýný yitirdi. Binlerce kiþi
aðýr yaralandý. Ambulanslarýn
dahi hedef alýndýðý saldýrýlarda 5
hekim hayatýný kaybetti. Ýsrail’in
kanlý saldýrýsý birçok ülkede ve
Türkiye’de protesto ediliyor.

Hak ihlalleri sürüyor
Þiddet, yaþam ve saðlýk hakký
ihlalleri, iþten atmalar, 
iþçi ölümleri ve ekonomik kriz…
2008, ülkemizde de insan haklarý
açýsýndan ciddi sorunlarýn
yaþandýðý bir yýl oldu. Ýnsan
haklarýna her zamankinden daha
fazla ihtiyacýmýz var.16  )) 18  )) 15  )) 16  ))

Güncel Hekim ve Yaþam Dünya Güncel

Gazetemiz 
Hekim Postasý’na 

her türlü haber ve yorum 
yazýlarýnzý bekliyoruz. 

hekim_postasi@ato.org.tr
Tel: 418 87 00/123

Siz de yazýn

Türk Tabipleri Birliði’nin (TTB) 25 Ekim 2008 tarihinde gerçekleþtirilen Genel
Yönetim Kurulu (GYK) toplantýsýnda Türkiye, kriz ve saðlýk ortamý üzerine
deðerlendirmeler yapýlmýþ, hekimlerin acil taleplerini içeren bir imza kampanyasý
baþlatýlmasý kararý alýnmýþtý. TTB’nin bu kararý doðrultusunda tabip odalarý
bulunduklarý illerde haklarýna ve geleceklerine sahip çýkmak üzere taleplerini
içeren bir metni imzaya açtýlar. TTB Genel Sekreteri Eriþ Bilaloðlu, 26 Aralýk
2008 tarihinde baþlatýlan ve 16 Ocak’ta sonlandýrýlacak olan imza
kampanyasý ile Türkiye saðlýk ortamýna iliþkin sorularýmýzý yanýtladý. 11  ))

Türk Tabipleri Birliði Genel Sekreteri Eriþ Bilaloðlu:

Sayýn Baþbakan;

Güvenli
çalýþma 
ortamý
istiyoruz

Týpta Uzmanlýk Eðitimi Kurultayý’nýn 14’üncüsü, TTB-Uzmanlýk Dernekleri Eþgüdüm
Kurulu tarafýndan, Ankara Tabip Odasý’nýn (ATO) ev sahipliðinde, Ankara Üniversitesi Týp
Fakültesi Morfoloji Binasý’nda, 28-30 Kasým 2008 tarihleri arasýnda gerçekleþtirildi. 4  ))

2009 yýlý tabip odasý
aidatlarý belirlendi 16  ))

Kurultay çözüm önerdi 
Ankara Ýl Saðlýk Müdürü imzasýyla
Ankara Tabip Odasý’na (ATO) gönderilen
yazýda, ATO’nun hastane
birleþtirmeleriyle ilgili açtýðý idari
davanýn üzüntüyle öðrenildiði
belirtilerek, hastane birleþtirmesine
karþýlýk açýlan davadan vazgeçilmesi
‘rica’ edildi. 2  ))

ATO’ya “davadan 
vazgeçin” ricasý!

Eczacýlar, hükümetin saðlýk politikalarýný
protesto etmek ve taleplerini dile
getirmek amacýyla Ankara'da
düzenledikleri mitingin ardýndan
sorunlarýný çözemeyince, Türk Eczacýlarý
Birliði (TEB), "ilaç alým protokolü"nü tek
taraflý iptal etti.  13  ))

ATO imza kampanyasý baþlattý
Hekimler ve saðlýk çalýþanlarý yeni yýla, baþta özlük haklarý olmak üzere saðlýk
alanýndaki taþeronlaþma, kadrolaþma, kendilerine yönelik her geçen gün artan þiddet,
saðlýksýz çalýþma koþullarý gibi birçok sorunla birlikte girdi. Ankara Tabip Odasý (ATO),
iþte bu sorunlara dikkat çekmek üzere, TTB tarafýndan Baþbakan’a hitaben
hazýrlanan taleplerini içeren metni,  düzenlediði kampanya ile imzaya açtý. 10  ))

Örgütlü hekim güçlü tabip odasý Ocak 2009 Sayý: 11

Uyarmýþlardý…
Eczacýlar SGK
anlaþmasýný bozdu

Biz hekimler, “temel ücretlerde emekliliðimize yansýyan iyileþtirmenin yapýlmasýný,
iþten çýkarmalarýn engellenmesini, bütün çalýþanlarýn güvenceli bir çalýþma
rejiminde istihdam edilmesini, saðlýk hizmetlerini ticarileþtiren
ve güvencesiz çalýþmayý içeren aile hekimliði ve Kamu Hastane
Birlikleri Yasa Tasarýsý’nýn durdurulmasýný ve güvenli çalýþma
ortamlarýnýn oluþturulmasý için iþyeri saðlýk birimleri
kurulmasýný” talep ediyoruz.

Etlik Ýhtisas Hastanesi'nin Dýþkapý
Yýldýrým Beyazýt Eðitim ve Araþtýrma
Hastanesi ile birleþtirilmesine karþý
açýlan davada yürütmeyi durdurma
kararý verilmesine karþýn Saðlýk
Bakanlýðý'nýn yargý kararýna uymayarak
açýkça suç iþlediði ortaya çýktý. Ankara
Tabip Odasý Hukuk Komisyonu, söz
konusu Bakanlýk iþlemine karþý açýlan ilk
davada Ankara 2. Ýdare Mahkemesi
tarafýndan 10 Kasým 2008 tarihinde
yürütmenin durdurulmasý kararý
verildiðini ve bu kararýn, 19 Kasým 2008
tarihinde Saðlýk Bakanlýðý'na teblið
edildiðini tespit etti.  2  ))

Saðlýk Bakanlýðý'ný
hukuka davet ediyoruz

Bakanlýk
suç iþliyor

Gazze’deki acý 

son bulsun

Çoðu kadýn ve çocuk olmak

üzere yüzlerce insanýn

ölümüne, bini aþkýn insanýn

yaralanmasýna yol açan,

ABD’nin açýktan desteklediði

Ýsrail’in kanlý saldýrýlarýný

nefretle kýnýyoruz.

Ankara Tabip Odasý

Hekim ücretleri
IMF kýskacýnda
Halk Saðlýðý Uzmaný Doç. Dr.
Kayýhan Pala, Aile Hekimliði
Uygulamasý’ný gazetemize
deðerlendirdi:  “Dünyanýn diðer
ülkelerindeki eðilim ile ekonomik
krizin etkisi bir arada
deðerlendirildiðinde, aile hekimliði
sisteminde çalýþanlarýn ücretlerinin
azalmasý þaþýrtýcý olmamalýdýr.
Kriz nedeniyle anlaþma umulan
IMF’nin temel taleplerinden birisi
de bütçeden saðlýk alanýna,
dolayýsýyla SGK’ya aktarýlan
paranýn düþürülmesidir. SGK’nýn
hekimlere ödenen ücretleri
düþürmek isteyebileceði
öngörülebilir.” 9  ))



Ankara Ýl Saðlýk Müdürlüðü, Etlik
Ýhtisas Hastanesi’nin Dýþkapý Yýldý-
rým Beyazýt Eðitim ve Araþtýrma
Hastanesi ile birleþtirilmesine karþý
yürütmeyi durdurma ve iptal tale-
biyle dava açan Ankara Tabip Oda-
sý’ndan ‘davadan feragat etmesini’
istedi.

Ýl Saðlýk Müdürü’nün imzasýyla 19
Kasým 2008 tarihinde gönderi-
len yazýda, ATO’nun hastane
birleþtirmeleriyle ilgili açtýðý i-
dari davanýn üzüntüyle öðre-
nildiði belirtilerek, birleþme
sonrasý her iki hastanenin de
hizmet kalitesi ve verimliliði-
nin arttýðý savunuldu. Yazý-
da, hastane birleþtirmesine
karþýlýk açýlan davadan vaz-
geçilmesi ‘rica’ edildi.

ATO, hizmet hastanesinin
bir gecede eðitim hastane-
sine dönüþtürülmesinin týp
eðitimi için doðuracaðý sý-
kýntýlarý dikkate alarak
kararýn iptali istemiyle 1
Aðustos 2008 tarihinde
15. idare Mahkemesi’ne
dava açmýþtý. 

AKP baský mý yapýyor?
Saðlýk Bakanlýðý’nýn 17 Haziran

2008 tarihli kararýyla Etlik Ýhtisas
Hastanesi Dýþkapý Yýldýrým Beyazýt
Eðitim ve Araþtýrma Hastanesi’ne,
Zübeyde Haným Doðumevi de Dr.
Sami Ulus Hastanesi’ne baðlanmýþtý.
Birçok kesimin tepkisiyle karþýlanan
bu birleþtirmelerin ardýndan Memur
Sen’e baðlý Saðlýk Sen, birleþtirme
kararýna karþý dava açmýþ, mahke-
me de yürütmeyi durdurma kararý

vermiþti. Ancak ilginç bir þe-
k i l d e

Saðlýk Sen davadan feragat etmiþ,
bu karar “AKP hükümetinin baskýsý
var” yorumlarýna neden olmuþtu.

Ýl Saðlýk Müdürlüðü’nün gönder-
diði yazýyý tepkiyle karþýlayan ATO
Baþkaný Prof. Dr. Gülriz Ersöz, yazý-
yý “bir çeþit baský” olarak deðerlen-
dirdi. Ýl Saðlýk Müdürlüðü’nün gön-
derdiði yazýda birleþtirmelere ‘hiz-
metle ilgili aksamalarýn’ gerekçe o-
larak gösterildiðini belirten Ersöz,
bu tip aksamalarýn yönetimle ilgili
aksamalar olduðunu ve birleþtirme-
lerle çözülemeyeceðini vurguladý. 

“Davadan vaçgeçmeyeceðiz”
Gülriz Ersöz, Kamu Hastane Bir-

likleri Pilot Uygulamasý Hakkýnda
Kanun Tasarýsý’nýn bir sonucu ola-
rak hastanelerin birleþtirildiðine
dikkat çekerek, tasarýya göre birleþ-
tirilecek hastanelerin mütevelli he-
yetinin bir yönetim kurulu tarafýn-
dan yönetileceðini, bu yönetim ku-
rulunda hekim odalarýnýn ve saðlýk
çalýþanlarýnýn örgütlü olduðu sendi-
kalarýn deðil, ticaret odalarýnýn tem-
siliyetinin öngörüldüðünü ifade etti.

Yönetim kurulu üyelerinin hasta-
nelerinin verimliliðini, çalýþma dü-
zenini ve hekimlerin performansý-

ný deðerlendi-
rip, yýllýk
planlar yapa-
caðýný belirten
Ersöz, bu duru-
mun hem saðlýk
çal ýþanlarýnýn
özlük haklarý,
hem de saðlýk
hizmeti bekleyen
hastalar açýsýn-
dan ciddi sýkýntý-
lar doðuracaðýný
vurguladý. Ersöz,
bu nedenle dava-
dan vazgeçmeye-
ceklerini söyledi.
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Hastanelerin birleþtirilmesine karþý açýlan davalarda AKP baskýsý mý var?

Ankara Ýl Saðlýk Müdürü imzasýyla ATO’ya gönderilen
yazýda, ATO’nun hastane birleþtirmeleriyle ilgili açtýðý
idari davanýn üzüntüyle öðrenildiði belirtilerek, hastane
birleþtirmesine karþýlýk açýlan davadan 
vazgeçilmesi ‘rica’ edildi.

Memur Sen’e baðlý Saðlýk Sen, Etlik Ýhtisas
Hastanesi’nin Dýþkapý Yýldýrým Beyazýt Eðitim ve
Araþtýrma Hastanesi ile birleþtirilmesine karþý dava
açmýþ, mahkeme de yürütmeyi durdurma kararý
vermiþti. Ancak ilginç bir þekilde Saðlýk Sen davadan
feragat etmiþ, bu karar “AKP hükümetinin baskýsý var”
yorumlarýna neden olmuþtu.

Hekim Postasý

Yayýn Kurulu: 
Dr. Arzu Erbilici
Dr. Aytuð Balcýoðlu
Dr. Harun Balcýoðlu
Dr. Nadir Sevinç 
Dr. A. Selçuk Atalay
Dr. Serdar Koç 
Dr. Seyfi Durmaz 

ATO’ya “davadan vazgeçin” ricasý!

2008’i geride býraktýk. Böyle zamanlar du-
rup bir dönemi gözden geçirmek için

fýrsat yaratýyor. Bu yýlý odamýzýn yaptýðý basýn açýk-
lamalarý üzerinden deðerlendirdiðimizde oldukça
karamsar bir tablo çýkýyor karþýmýza. Geçen yýlýn ilk
açýklamasý 3 Ocak günü Diyarbakýr’da askeri servise
yapýlan bombalý saldýrýyý kýnamak amacý ile yapýl-
mýþtýr. Sonuncusu ise Ýsrail’in Gazze’ye saldýrýsýný
kýnayan açýklamadýr. Aradaki metinler de Ýstanbul
Güngören’de bombalý saldýrý, Aktütün karakoluna
saldýrý, Ýstanbul’dan Þanlýurfa’ya saðlýk çalýþanlarý-
na yönelik saldýrýlar, meslek hastalýklarý, Kýrým Kon-
go Kanamalý Ateþi, Tuzla tersanelerinde kayýplar, ye-
ni doðan ölümleri… 2009’un ilk gününde ise yedi ü-
niversite öðrencisinin ölümü ile sonuçlanan doðal
gaz faciasý, ihmal iddialarý… Savaþ ve þiddetin dozu-
nu artýrdýðý, ölümlerin sýradanlaþtýðý bir dönem. 

Biz ölüme karþý yaþamý savunan, insanlarý yaþat-
maya çalýþan bir mesleðin üyeleri olarak, saðlýðý ko-
rumak ve nitelikli bir yaþamý saðlamakla sorumlu-
yuz. Ýnsanlar en önemli gereksinimlerine, saðlýklarý-
na kavuþmak için hekimlere baþvuruyor. En özel
bilgilerini ve bedenlerini teslim ediyorlar. Bu neden-
le hekimler, mesleki bilgi ve yeterliklerini en üst dü-
zeyde tutmak, saðlýðýn bileþenleri olarak doða, çevre
ve týbbý çevreleyen toplumsal ve politik ortamlarý da
deðerlendirmek zorundalar. 

Ýyi hekimlik, bilimsel bilgi aktarýmý ve hizmet su-
numunu güven ve mutlaka etik deðerler çerçevesin-
de gerçekleþtirmeyi gerektiriyor. Týbbi etik, basit
doðrular ve yanlýþlar listesi deðil, saðlam ve ahlaki
kararlar verebilmek için oluþturulan bilinçtir. Yasa-
lardan daha yüksek eylem standartlarýný belirler. Bu
standartlarý gözeten hekimler, onlarý bu çerçevenin
dýþýna çýkmaya iten koþullara, uygulamalara, düzen-
lemelere karþý çýkar. Savaþ, þiddet gibi saðlýðý tehdit
eden evrensel sorunlara, saðlýk hakkýna ulaþmaya
getirilen kýsýtlamalara, insan haklarý ihlalinden do-
ðan saðlýk sorunlarýna karþý; yaþadýklarý ve çalýþtýk-
larý yerden baðýmsýz, sýnýr ve kültür ötesi meslek
ahlak kurallarýný uygulama kaygýsý güder. 

Týp uygulamasýnýn temel gereklerinden biri, baþ-
kasýnýn sýkýntýsýný anlamak ve onun için kaygýlan-
maktýr. Hekimler bunu yaparken yaþ, hastalýk, en-
gellilik, inanç, etnik köken, cinsiyet, milliyet, politik
görüþ, ýrk, cinsel seçim ya da toplumsal konum ayýr-
dý yapmazlar. Cenevre Bildirgesi’nde de yer aldýðý gi-
bi, hekimler, baþlangýcýndan itibaren ve her koþulda
insan yaþamýna en yüksek saygýyý göstermek duru-
mundadýr. Kuþkusuz insan yaþamýna koþulsuz saygý
gösteren hekimlerin hastalarý, hastalýklarý ve ölenle-
ri sýnýflamalarý düþünülemez… 

Dünyanýn birçok bölgesinde, yakýn çevremizde ve
ülkemizde saldýrýlar, çatýþmalar, iþgaller ve savaþ
sürüyor. Bu koþullarda yaratýlmak istenen gerginlik-
lere raðmen, baský, sömürü ve ýrkçýlýðý týrmandýran
politikalara alet olmadan, yaþamdan, barýþtan, sað-
lýktan yana tavrýmýzý sürdürmek ve mesleðimizin
2000 yýllýk bir tarihi olan evrensel deðerlerini koru-
mak önemlidir.

ato’dan

Prof. Dr. Gülriz Ersöz
Ankara Tabip Odasý
Baþkaný

2008’in ardýndan…

Saðlýk Bakanlýðý’ný hukuka davet ediyoruz

Bakanlýk suç iþliyor!

Etlik Ýhtisas Hastanesi’nin Dýþ-
kapý Yýldýrým Beyazýt Eðitim ve A-
raþtýrma Hastanesi ile birleþtiril-
mesine karþý açýlan davada yürüt-
meyi durdurma kararý verilmesine
karþýn Saðlýk Bakanlýðý’nýn yargý
kararýna uymayarak açýkça suç iþ-
lediði ortaya çýktý.

Ankara Tabip Odasý Hukuk Ko-
misyonu, söz konusu Bakanlýk iþ-
lemine karþý açýlan ilk davada An-
kara 2. Ýdare Mahkemesi tarafýn-
dan 10 Kasým 2008 tarihinde yü-

rütmenin durdurulmasý kararý ve-
rildiðini ve bu kararýn, 19 Kasým
2008 tarihinde Saðlýk Bakanlýðý’na
teblið edildiðini tespit etti.

Ancak Saðlýk Bakanlýðý bu güne
kadar, yargý kararýnýn gereðini ye-
rine getirmedi. Bu nedenle de Et-
lik Ýhtisas Hastanesi, baðýmsýz bir
saðlýk kuruluþu olarak faaliyete
geçemiyor.

Anayasa’nýn 138 inci maddesi;
“Yasama ve yürütme organlarý ile
idare, mahkeme kararlarýna uy-
mak zorundadýr; bu organlar ve i-
dare, mahkeme kararlarýný hiçbir
suretle deðiþtiremez ve bunlarýn

yerine getirilmesini geciktiremez”
demekte; 2577 Sayýlý Ýdari Yargýla-
ma Usulü Yasasý’nýn 28 inci mad-
desi de; “Danýþtay, bölge idare
mahkemeleri, idare ve vergi mah-
kemelerinin esasa ve yürütmenin
durdurulmasýna iliþkin kararlarý-
nýn icaplarýna göre idare, gecik-
meksizin iþlem tesis etmeye veya
eylemde bulunmaya mecburdur.
Bu süre hiç bir þekilde kararýn ida-
reye tebliðinden baþlayarak otuz
günü geçemez” hükmünü taþýmak-
ta. Bu nedenle Saðlýk Bakanlýðý’ný
yargý kararýna uymaya davet edi-
yoruz.

Hekim Postasý
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güncel

Hekime ve saðlýk çalýþanlarýna yönelik þid-
detin ardý arkasý kesilmiyor. Hekime yönelik
þiddet, toplumdaki þiddet kültürünün bir u-
zantýsý olarak kendini göstermeye devam e-
diyor. 

Hemen hemen her gün hekim ya da bir sað-
lýk çalýþanýn þiddete maruz kaldýðýna dair ha-
berlerle karþýlaþýyoruz. Hastalar saðlýk hiz-
metine ulaþmada sorunlar yaþayýnca karþýla-
rýnda ilk muhatap olarak gördükleri hekimle-
re sözlü veya fiziksel saldýrýda bulunmaya
devam ediyor.

Kasým ayýnda Urfa Beykapýsý Saðlýk Oca-
ðý’nda görevli pratisyen doktor 28 yaþýndaki
Venhar Onat’ýn bir hasta yakýný tarafýndan

tekme tokat darp edilmesi hala hafýzalarý-
mýzdaki yerini korurken, Aralýk ayý içerisin-
de de hekime ve saðlýk çalýþanlarýna yönelik
birçok þiddet vakasý yaþandý.

Adana Devlet Hastanesi Acil Servisi’nde
görevli hemþire, muayene için gelen bir has-

tanýn yakýný tarafýndan darbedildi. “Ýlgisiz”
davrandýðý iddiasýyla hemþire D.Y’ye saldý-
ran ve gözaltýna alýnan zanlý tutuklandý.

Pratisyen doktora silahlý saldýrý
Bakýrköy Belediyesi Saðlýklý Yaþam Merke-

zi’nde çalýþan Pratisyen Doktor Ýlker Küçük-
yýldýrým ise otomobiliyle giderken yanýna
yaklaþan motosikletli bir kiþinin silahlý saldý-
rýsýna uðradý. Küçükyýldýrým, hastaneye kal-
dýrýlarak tedavi altýna alýnýrken, saldýrganýn
kimliði tespit edilemedi.

Geçtiðimiz ay bir þiddet haberi de Zeynep
Kamil Kadýn ve Çocuk Hastalýklarý Eðitim ve
Araþtýrma Hastanesi’nden geldi. Hastanede
görevli asistan Dr. Fatma Metin, bir hasta
yakýnýnýn yumruklu saldýrýsýna maruz kaldý. 

1999 yýlýnda BM Genel Kuru-
lu’nda alýnan bir karar ile 25
Kasým günü, “Kadýna Yönelik
Þiddete Karþý Uluslararasý Daya-
nýþma ve Mücadele Günü” ola-
rak ilan edildi.

O yýldan bu yana dünyanýn
her yerinde “Kadýna Yönelik Þid-
dete Karþý Uluslararasý Dayanýþ-
ma ve Mücadele Günü”nde bir
araya gelen kadýnlar çeþitli et-
kinliklerle þiddete karþý seslerini
yükseltiyor.

Bu anlamlý gün dolayýsýyla
Ankara Tabip Odasý ve Kýrkö-
rük Kadýn Kooperatifi tarafýn-
dan ise “Erkeklik Kültürü ve
Cinsel Þiddet” konulu bir söyle-
þi gerçekleþtirildi. Kýrkörük Ka-
dýn Kooperatifi’nde 24 Kasým’da
gerçekleþtirilen söyleþinin ko-
nuklarý; Ankara Tabip Odasý Ka-
dýn Komisyonu üyesi Psikiyat-
rist Dr. Özge Yenier Duman ile
bu yýlki PEN Duygu Asena Ödü-
lü’ne “Analar, Yoldaþlar, Tanrýça-
lar” çalýþmasýyla deðer görülen
araþtýrma görevlisi Dr. Handan
Çaðlayan’dý.

Dr. Çaðlayan konuþmasýnda;
erkek egemen bir toplumda er-
keðe atfedilen rollerin kadýna
yönelik þiddette belirgin bir rol
oynadýðýný örneklerle anlatýr-
ken, Dr. Yenier Duman, þiddete
maruz kalan kadýnlarýn yaþadýðý
aðýr travmalara deðindi. Dr. Ye-
nier Duman ayrýca; cinsel þidde-
te maruz kalmýþ kadýnlarýn; ge-

rek
erkek-

ler gerekse
hemcinslerinin “kýþkýrtan” oldu-
ðu yönündeki söylemleri nede-
niyle suçluluk duygusuna kapý-
larak, hatayý kendinde aramaya
baþladýðýný, güven duygusunu
yitirmesi nedeniyle de dýþ dün-
yayla olan iliþkisinin koptuðunu
anlattý.

Söyleþide, cinsiyete dayalý þid-
detin bir insan haklarý sorunu
olduðu ifade edilerek, þiddetin
önlenmesine yönelik politik tu-
tumlar geliþtirilmesinin önemli
olduðu vurgulandý.
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Yine hasta yakýný, yine þiddet!
Kasým ayýnda Urfa Beykapýsý Saðlýk
Ocaðý’nda görevli pratisyen doktor
28 yaþýndaki Venhar Onat’ýn bir
hasta yakýný tarafýndan 
tekme tokat darp edilmesi hala 
hafýzalarýmýzdaki yerini korurken,
Aralýk ayý içerisinde de hekime ve
saðlýk çalýþanlarýna yönelik 
birçok þiddet vakasý 
yaþandý.

16 Aralýk Salý günü Zey-
nep Kamil Hastanesi’nde
poliklinik görevini yerine
getirdiði sýrada bir hasta
yakýnýnýn yumruklu saldý-
rýsýna ve hakaretlerine
maruz kalan Dr. Fatma
Metin’e destek vermek ve
olayý protesto etmek ama-
cýyla Ýstanbul Tabip Odasý
tarafýndan hastane bahçe-
sinde basýn açýklamasý dü-
zenlendi.

Hekimler ve diðer saðlýk
çalýþanlarýnýn katýldýðý ba-
sýn açýklamasýnda, saðlýk
ortamýnýn piyasalaþtýrýl-
masý, ticarileþtirilmesi,
baþta Baþbakan ve Saðlýk
Bakaný olmak üzere saðlýk
yöneticilerinin ve zaman
zaman medyanýn saðlýk
çalýþanlarýna karþý yargý-
sýz infaza giriþtiði dile ge-
tirildi. Ayrýca hasta-hasta
yakýnlarýný saðlýk persone-
li ve hekimlere karþý kýþ-
kýrtan, hizmet sýrasýndaki
tüm aksaklýklarý ve olum-
suzluklarý saðlýk çalýþanla-
rý üzerine fatura eden
yaklaþýmlar kýnanarak
yetkililerden saðlýðý piya-
salaþtýran ve hasta-hekim
arasýndaki iletiþimi olum-
suz etkileyen açýklama ve
uygulamalardan vazgeç-
meleri çaðrýsýnda bulunul-
du.

Açýklama sonrasý hasta-
ne bahçesinde sessiz bir
protesto yürüyüþü gerçek-
leþtirildi. 

Hekimlere yönelik þiddetin giderek art-
makta olduðunu, hatta ölümcül boyutlara
ulaþtýðýný görmekteyiz. Hekimlere ve saðlýk
çalýþanlarýna yönelik þiddet, toplumdaki
þiddet kültüründen ayrý düþünülemez. Top-
lumda þiddet olgusunun artýþýnda savaþýn,
yoksulluk ve yoksunluklarýn, gelir adalet-
sizliðinin rolü büyüktür. Yoksulluk ve yok-
sunlukla beslenen güven kaybýnýn yarattýðý
þiddet ikliminin en çok çocuklarý ve kadýn-
larý hedef aldýðý da bir gerçeklik olup bu ko-
nuda önceliðin kadýnlara verilmesi gereði
vurgulanmaktadýr.

Saðlýk alanýnda yaþanan kaos nedeniyle,
mesleki yaþamlarý iletiþim üzerine kurulu
olan hekimlerin de içinde yer aldýðý saðlýk
çalýþanlarý bu süreçten en çok etkilenenler
olmaktadýr. Saðlýk çalýþanlarý; kimi zaman
dikkatsizce yayýn yapan medya aracýlýðý ile
hedef tahtasý haline getirilmektedir. Ýktidar
ise çöken saðlýk sisteminin sorumlusu ol-
maktan ve halkýn öfkesinden gizlenmiþ ol-
maktadýr. Ankara Tabip Odasý (ATO) tarafýn-
dan daha önce Ankara ilinde özel ve kamu

hastanelerinde yapýlan “Hekime ve Saðlýk
Çalýþanlarýna Þiddet; Nedenleri ve Çözüm
Önerileri” konulu forumlarda hekimlerin bu
konudaki görüþleri alýnmýþ, katýlýmcýlar
saðlýk çalýþanlarýna yönelik þiddetin arttýðý
konusundaki düþüncelerini dile getirmiþler-
dir. Hem hekimlerin dile getirdiði gibi, hem
de yapýlan araþtýrmalara göre en fazla hem-
þireler ve hekimler þiddete maruz kalmak-
tadýr. Kadýn hekimler, özellikle de genç he-
kimler bu grup içinde daha çok risk altýnda-
dýr, þiddete daha fazla maruz kalmaktadýr. 

Yaþanan þiddet olaylarýnda toplumda ka-
dýnlara ve çocuklara yönelik olarak artan
ihmal, istismar, taciz, tecavüz gibi þiddetin
her boyutunu besleyen süreçlerin etkisi ol-
duðu düþünülmektedir. Kadýnlarýn toplum-
sal statülerinin yükseltecek uygulamalar
desteklenmedikçe, konumlarýný gerileten
yasal düzenlemelerin yanlýþlýðý ortaya ko-
nulmadýkça bu gibi olumsuz deneyimlerin
artacaðý kanýsýndayýz.

Hekimlere yönelik son iki þiddet olayý
Þanlýurfa’da gerçekleþmiþtir. Bu olaylardan

ilki 14 Ekim 2008’de Suruç ilçesine baðlý 11
Nisan Saðlýk Ocaðý’nda görev yapmakta o-
lan kadýn meslektaþýmýz Dr. S.K.’nýn bir er-
kek hasta tarafýndan hakarete uðramasý ve
dövülmesidir. Rastlantý olmadýðýný düþün-
düðümüz ikincisi ise Beykapýsý Saðlýk Oca-
ðý’nda görev yapmakta olan yine bir kadýn
meslektaþýmýz Dr. V.O.’nun bir hasta yakýný
tarafýndan tekmelenerek dövülmesidir. Bu
olayýn daha da üzücü boyutu ise saldýrganýn
ifadesi alýndýktan sonra serbest býrakýlmasý
olmuþtur.

Biz kadýn hekimler, her iki olayý da kýný-
yor; yaratýlan ve körüklenen þiddet kültü-
rünün toplumu yaþanmaz hale getireceðin-
den endiþe ediyoruz.

Saðlýktaki olumsuz sürecin sorumlularý
olmadýðýmýzý, þiddeti sineye çekmeyeceði-
mizi, olaylarýn takipçisi olacaðýmýzý ve bir-
birimize sahip çýkacaðýmýzý duyuruyor; so-
rumlularý hesap vermeye davet ediyoruz.

Ankara Tabip Odasý 
Kadýn Komisyonu

Hekime yönelik þiddet önlenebilmeli

Sessiz 
kalmayacaðýz

Psikiyatrist Dr. Özge Yenier Duman (solda) ve Dr. Handan
Çaðlayan’ýn konuþmacý olarak katýldýðý söyleþide, cinsiyete

dayalý þiddetin bir insan haklarý sorunu olduðu 
ifade edilerek, þiddetin önlenmesine yönelik politik

tutumlar geliþtirilmesinin önemli olduðu vurgulandý.

Ankara Tabip Odasý ve
Kýrkörük Kadýn Kooperatifi
iþbirliði ile 25 Kasým Kadýna
Yönelik Þiddete Karþý
Uluslararasý Dayanýþma ve
Mücadele Günü dolayýsýyla
“Erkeklik Kültürü ve 
Cinsel Þiddet” 
konulu söyleþi
gerçekleþtirildi.

“Þiddet bir insan haklarý sorunudur”
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Ýlk kez 24 Þubat 1994 tarihin-
de gerçekleþtirilen Týpta Uz-
manlýk Eðitimi Kurultayý’nýn
14’üncüsü, TTB-Uzmanlýk Der-
nekleri Eþgüdüm Kurulu tarafýn-
dan, Ankara Tabip Odasý’nýn (A-
TO) ev sahipliðinde, Ankara Üni-
versitesi Týp Fakültesi Morfoloji
Binasý’nda, 28-30 Kasým 2008
tarihleri arasýnda gerçekleþtiril-
di.

Türk Tabipleri Birliði (TTB)
Genel Baþkaný Gençay Gürsoy,
kurultayýn açýlýþýnda yaptýðý ko-
nuþmada, hem dünyada hem de
Türkiye’de týp eðitimi ve saðlýk
alanýnýn önemli sorunlarý bu-
lunduðunu söyledi. Gürsoy, uz-
manlýk için baþvuranlarýn ilgili
bölümde performanstan ne ka-
dar gelir elde edildiðini dikkate
aldýðýna dikkat çekerek, Türki-
ye’de saðlýk hizmetlerinin içinde
bulunduðu eþitsizlik ve sistem
tercihleri v.b. sorunlar tartýþýlýr-
ken uzmanlýk sürecinin tehlike-
ye girdiðine iþaret etti.

Ankara Tabip Odasý Baþkaný
Gülriz Ersöz de uzmanlýk eðiti-
minin özlük haklarý baþta olmak
üzere birçok sorunlarý içerdiðini
ifade ederek, TTB-Uzmanlýk
Dernekleri Eþgüdüm Kurulu’nun
(UDEK) bu sorunlarýn çözümü a-

macýyla çalýþmalar yaptýðýný an-
latarak, “Kurultay, çalýþma ve
birikimlerimizi paylaþmak için
önemli bir fýrsat olacaktýr” dedi.

TTB-UDEK Baþkaný Raþit Tü-
kel ise konuþmasýnda, ülkede
týpta uzmanlýk eðitiminin yýllar-
dan beri Týpta Uzmanlýk Tüzü-
ðü’nün iptal edilmeyen madde-
leri ve henüz yenisi oluþturula-
mayan Tababet Uzmanlýk Yö-
netmeliði ile sürdürülmeye çalý-
þýldýðýný belirtti.

Tükel, Saðlýk Bakanlýðý’nýn týp-
ta uzmanlýk eðitimiyle ilgili dü-
zenlemelerde tek söz sahibi ko-
numuna gelmesinin, Anayasa’ya
aykýrý olmasý dolayýsýyla ciddi
sakýncalar içerdiðini ifade etti. 

Eðitim ve araþtýrma hastanele-
rinde þef ve þef yardýmcýlýklarý-
na sýnavsýz atamalarýn devam
ettiðini bildiren Tükel, bu ata-
malarýn son 2 yýl içinde daha
çok devlet hastanesinden eðitim
ve araþtýrma hastanesine dönüþ-
türülen hastanelerde yapýldýðýný
söyledi.

Kurultay, Týpta Uzmanlýk Eði-
timi Yönetmeliði, E-Saðlýk, U-
zaktan Eðitim, Hekimin Saðlýðý,
Yeterlik Kurullarýnýn Etkinlikle-
ri, Akreditasyon ve Uzmanlýk A-
lanlarýnda Kesiþen Alanlar, Çok
Disiplinli Yaklaþým konularý ve
somut çözüm önerilerinin tartý-
þýlmasýyla sona erdi.

Türk Tabipleri Birliði-Uzman-
lýk Dernekleri Eþgüdüm Kurulu
(TTB-UDEK) tarafýndan eðitim
hastanelerine þef ve þef yardým-
cýlýðý atamalarýna iliþkin basýn
toplantýsý düzenlendi. 30 Kasým
2008 tarihinde Ankara Üniversi-
tesi Morfoloji Binasý’nda düzen-
lenen basýn toplantýsýnda konu-
þan Ankara Tabip Odasý Baþkaný
Gülriz Ersöz ve TTB-UDEK Baþ-
kaný Raþit Tükel Saðlýk Bakanlý-
ðý’ndan nesnel ve bilimsel bir
yöntemle eðitici atamasýna iliþ-
kin düzenlemeyi bir an önce

gerçekleþtirilmesini talep ettiler.
Saðlýk Bakanlýðý’nýn, sýnavsýz

þef ve þef yardýmcýlýðý atamalarý
yoluyla, uzmanlýk eðitimine za-
rar verici uygulamalarýný yýllar-
dýr sürdürdüðünün belirtildiði
açýklamada, ilan edilen kadrola-
rýn önemli bir kýsmýnýn, son iki
yýl içinde devlet hastanesi iken
mevzuata aykýrý bir biçimde eði-
tim ve araþtýrma hastanesi ola-
rak tabelasý deðiþtirilen ve eði-
tim kurumu özelliði taþýmayan
hastanelere ait olduðuna iþaret
edildi.

Hukuka aykýrý
Açýklamada þu hususlara dik-

kat çekildi: “Jüri üyeleri kura
yöntemi ile belirlenmemektedir.
Jürilerin oluþturulmasý ve aday-
larýn bilimsel çalýþmalarýnýn ve
eðitici niteliklerinin deðerlendi-
rilmesinde hangi ölçütlerin te-
mel alýnacaðý, bu kurulun deðer-
lendirmelerini hangi esaslara
göre yapacaðý açýklanmamýþ; a-
tama yapýlacak kadronun gerek-
tirdiði eðitici niteliklerini bilim-
sel ve nesnel olarak ölçecek bir
deðerlendirme yöntemi oluþtu-
rulmamýþtýr.

Jüri deðerlendirme sonuçlarý
baþvuran bütün adaylarý içere-
cek, saydam bir biçimde ilan e-
dilmemekte; adaylara iliþkin jüri
raporlarý açýklanmamaktadýr.
Ayný kadroya baþvuran çok sayý-
da adayýn deðerlendirme sonuç-
larý ilan edilmeden, atamalar
gerçekleþtirilmekte; adaylar,
kendileri hakkýndaki deðerlen-
dirme sonucunu, baþvurduklarý
kadroya baþka bir hekimin atan-
dýðýný görerek öðrenebilmekte-
dirler. 

Sadece doçent ve profesör un-
vanýna sahip hekimlerin baþvu-

rusuna açýk tutulan þeflik ve þef
yardýmcýlýðý kadro ilanlarý ve
sonrasýndaki uygulamalarla, o-
laðandýþý koþullarda, zorunlu o-
lunca yapýlmasý gereken sýnav
dýþý eðitici seçme yöntemi, kural
haline getirilmiþtir.  

Atamalarda kullanýlan yön-
tem, Anayasa Mahkemesi tara-
fýndan yürürlüðü durdurulan
5413 Sayýlý Yasa uyarýnca yapý-
lan atamalarla ayný özelliði taþý-
maktadýr. Bilindiði gibi, Danýþ-
tay, bu yasaya göre yapýlan ata-
malarýn, yasa maddesinde öngö-
rülen yetkinin hiçbir hukuki sý-

nýra tabi olmaksýzýn kullanýlma-
sý anlamýna geldiðini ifade ede-
rek, hukuka aykýrý olduðu kara-
rýna varmýþtýr.” 

Nesnel ve bilimsel
ölçütlere dayanmalý

Açýklamada, TTB-UDEK’in;
nesnel ve bilimsel ölçütlere da-
yanan bir sýnav sistemini içer-
meyen, hekimler arasýnda adil
olmayan bir rekabet ortamýna ve
hak kayýplarýna neden olan, þef-
faf olmayan, týpta uzmanlýk eði-
timi ve hizmet kalitesini düþüre-
rek toplum saðlýðýný olumsuz et-
kileyen bu atama sistemine karþý
olduðu vurgulandý.

Temel iþlevi öðretim, eðitim ve
araþtýrma yapmak ve uzman ye-
tiþtirmek olan eðitim ve araþtýr-
ma hastanelerinde, þef ve þef
yardýmcýsý olarak atanacak kiþi-
ler belirlenirken, akademik un-
vana sahip olsun ya da olmasýn
uzman, baþasistan ve þef yar-
dýmcýsý hekimlerin tümüne atan-
ma olanaðýnýn tanýnmasý gerekti-
ðinin ifade edildiði açýklamada,
bunun için nesnelliði ve bilim-
selliði temel alan bir ölçme ve
deðerlendirme sistemi kullanýl-
masý gerekliliðine vurgu yapýldý.

14. Týpta Uzmanlýk 
Eðitimi Kurultayý, Çalýþma
Gruplarý VI. Genel Kurulu

toplantýsý ile baþladý. 
Kurultayýn ilk günü 

TTB-UDEK üyesi 
uzmanlýk derneklerinden 

160 katýlýmcý 6 çalýþma
grubunda eylem planlarýný

ve geleceðe yönelik
çalýþmalarýný paylaþtý.
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Þef atamalarý adil ve þeffaf olmalý

Ankara Tabip Odasý Baþkaný Gülriz Ersöz ve TTB-UDEK Baþkaný
Raþit Tükel Saðlýk Bakanlýðý’ndan nesnel ve bilimsel bir yöntemle
eðitici atamasýna iliþkin düzenlemeyi bir an önce
gerçekleþtirilmesini talep ettiler. Saðlýk Bakanlýðý ise eðitim ve
araþtýrma hastanelerindeki klinik þefi, klinik þef yardýmcýsý ve
baþasistan kadrolarýna yapýlacak atamalarda uygulanacak
sýnavlara iliþkin usul ve esaslar hakkýnda1 Aralýk 2008 tarihinde
yeni bir yönetmelik yayýnladý.  

TTB-UDEK: Nesnel ve
bilimsel ölçütlere dayanan
bir sýnav sistemini
içermeyen, hekimler
arasýnda adil olmayan bir
rekabet ortamýna ve hak
kayýplarýna neden olan,
þeffaf olmayan, týpta
uzmanlýk eðitimi ve hizmet
kalitesini düþürerek toplum
saðlýðýný olumsuz etkileyen
þef ve þef yardýmcýlýðý 
atama sisteminden 
vazgeçilmelidir.

14. Týpta Uzmanlýk Eðitimi Kurultayý’nda, uzmanlýk eðitiminin sorunlarý tartýþýldý

Kurultay çözüm önerdi
14. Týpta Uzmanlýk Eðitimi

Kurultayý’na yaklaþýk 300 kiþi
katýldý. 



Hekim Postasý    Ocak 2009 5

güncel

Týpta
Uzmanlýk
Eðitimi
Yönetmeliði
ve Saðlýk

“Týpta Uzmanlýk Eðitimi Yö-
netmeliði ve Saðlýk” panelinde,
“Týpta Uzmanlýk Eðitiminin Ya-
sal Çerçevesinin Tarihsel Geli-
þimi, Týpta Uzmanlýk Eðitimi
Yönetmeliði Hakkýnda TTB Gö-
rüþü, YÖK Görüþü ve Saðlýk Ba-
kanlýðý Görüþü” baþlýklarý pa-
nelistler tarafýndan tartýþýlmýþ-
týr. Bu panelde temel olarak;
TUK’un iþleyiþ ve oluþumunda
Saðlýk Bakanlýðý’nýn belirleyici
olduðu, 13 üyenin 7’sinin Sað-
lýk Bakanlýðý, sadece birinin
TTB temsilcisi olduðu, týpta
uzmanlýk eðitimiyle ilgili konu-
larda TUK’un iþlevsizliði, týpta
uzmanlýk eðitimiyle ilgili tüm
süreçlerin belirleneceði Yönet-
meliðin çýkartýlmasýnda sadece
Saðlýk Bakanlýðý ve Bakanlar
Kurulu’nun yetkili olduðu ve
bu yapýnýn týpta uzmanlýk eði-
timinin gerektirdiði bilimsel ve
idari özerkliðini ortadan kal-
dýrma riskinin varlýðý vurgu-
lanmýþtýr. Ayrýca; týpta uzman-
lýk eðitimi alanýnda temel ilke-
lerin, yönetmelik yerine yasa
ya da tüzükle düzenlenmesi ge-
rekmektedir. Bu düzenlemenin
hukuki güvenlik ve istikrarý ze-
deleyecek þekilde sýk sýk deðiþ-
tirilebilecek bir düzenleme ol-
mamasý gerektiði üzerinde de
durulmuþtur.

e-Saðlýk ve
Uzaktan
Eðitim

Günümüzde gün geçtikçe ö-
nem kazanan e-saðlýk konusu
Avrupa Týp Uzmanlarý Birli-
ði’nde sistematik olarak incele-
nen ve desteklenen gelecekte
çok daha önem kazanacak bir
alan olarak özel bir yer almýþ-
týr. Genel olarak hekimler arasý
veya hekimler ile hastalar arasý
týbbi bilginin aktarýmý (e-týp ve
e-konsültasyon) dýþýnda asistan
eðitimi ve STE/SMG eðitimi i-
çin çok önemli potansiyel içe-
ren bu alanýn önemi kabul edil-
mekte, olumlu yaklaþýlmakta-
dýr. Dikkatli bir denetime ge-
reksinimin altý çizilmiþtir. Tür-
kiye’de de e-saðlýk ile ilgili pek
çok alanda uygulamalar yapýl-

maktadýr. Uzaktan eðitim, u-
zaktan konsültasyon, uzaktan
raporlama gibi kavramsal nite-
liði olan konularda Saðlýk Ba-
kanlýðý ve üye derneklerimizce
baþlatýlan öncü uygulamalar
vardýr ancak uygulamalarda
eksiklikler bulunmaktadýr ve
süreklilik saðlanamamýþtýr. Bu
eksiklikler hasta mahremiyeti,
hukuksal sorunlar, e-saðlýk uy-
gulamalarýný yapabilecek per-
sonelin niteliði, mali sorunlar
(uygulamalarýn maliyet-etkili
olmasý, vb) çakýþan alanlardaki
sorunlarýn çözülmesi için ge-
rekli düzenlemelerin olmamasý
gibi baþlýklarda toplanmakta-
dýr. 

Uzmanlýk
Eðitimi
Yeterlik
Kurullarý
Paneli

Bu panel kapsamýnda temel
öneriler; Uzmanlýk Eðitimi Ye-
terlik Kurullarý’na iliþkin aþaðý-
daki uygulamalarýn gerçekleþ-
tirilmesi, uzmanlýk eðitimi
programlarý “Eðitim programý
geliþtirme” yaklaþýmý benimse-
nerek oluþturulmasý ve üniver-
siteler ile eðitim hastanelerinde
standart bir uzmanlýk eðitimi
uygulanmasý, uzmanlýk eðiti-
minde ölçme-deðerlendirme-
nin; klinik ortamlarda, iþ ba-
þýnda, performansa dayalý ölç-

me deðerlendirme yöntem ve
araçlarýný merkeze alarak ta-
sarlanmasý ve uygulanmasýnýn
önemi ve yeniden belgelendir-
me (resertifikasyon) standart-
larý, mevcut TTB STE/SMG ve
EACME kredilendirme sistemi
göz önünde tutularak uzmanlýk
derneklerince özgün olarak be-
lirlenmesi olmuþtur. 

Çalýþma
Ortamý ve
Hekimin
Saðlýðý

Hekimler çalýþma ortamlarýn-
da pek çok saðlýk riski ile karþý
karþýya kalmaktadýrlar. Saðlýk
çalýþanlarý, saðlýk kurumlarýn-
dan ortamlarýndan kaynakla-
nan riskleri/maruziyetleri bü-
tünlüklü bir yaklaþýmla deðer-
lendirmek üzere “Ýþyeri Saðlýk
Birimleri” ya da yaygýn adýyla
“Ýþçi Saðlýðý, Ýþ Güvenliði Ku-
rullarý” oluþturulmaktadýr. Bu
birimler iþe giriþ muayeneleri,
periyodik kontrol muayeneleri,
iþe uyum, baðýþýklama çalýþma-
larý saðlýk eðitimleri, iþ güven-
liði çalýþmalarýnýn organizasyo-
nu, iþ ortamý risklerinin belir-
lenmesi/önlemlerin alýnmasý,
veri toplanmasý, araþtýrma ya-
pýlmasý, danýþmanlýk yapýlmasý
gibi iþlemleri yerine getirmeli-
dir. Hekimlerin yaþadýklarý sað-
lýk sorunlarýna iliþkin daha
doðru ilerleyebilmek için bu a-
landa “meslek hastalýðý” taný-

mýna gereksinim vardýr. Son
dönemlerde artma eðiliminde
olan þiddet bu kapsamda de-
ðerlendirilmesi gereken bir ko-
nudur.

Cerrahi
Uzmanlýk
Dallarýnda
Kesiþen
Alanlar:
Uzlaþý ve
Ýþbirliði

Farklý ancak ortaklaþmalarý
gereken alanlarda, birlikte ça-
lýþma ve iþbirliði, konsültasyon
ve paylaþýmý saðlayarak uzlaþý-
ya varýlmalýdýr. Multidisipliner
çalýþma ve ortaklaþmanýn, bir
dalýn her þeye yönelmesinden
daha baþarýlý olacaðý söylenebi-
lir.

Eðitim
Kurumlarýný
Ziyaret

Eðitim Kurumlarýný Ziyaret
Programý’nýn amaçlarý; sorun-
larýn görülmesini saðlamak,
optimum koþullarýn yakalanýp
yakalanmadýðýný görmek, ida-
renin yönlendirilmesine katký-
da bulunmak ve merkezler ara-

sýnda ortak bir dil oluþturmak
þeklinde sýralanabilir. 

Asistan
Gözüyle
Uzmanlýk
Eðitiminde
Sorunlar ve
Çözüm
Önerileri

Konumlarýnýn asistan hekim-
araþtýrma görevlisi olarak ta-
nýmlanmasý, eðitim sonuçlarý
deðerlendirmede standardizas-
yon olmasý, toplam çalýþma sa-
atlerinin nöbetler dahil 80 saa-
tin altýna indirilmesi, her çalýþ-
ma süresi sonrasý yeterli din-
lenme süresi olmasý, yurt içi ve
yurt dýþý eðitim çalýþmalarýnda
görevlendirilme yapýlmasý ve
burslarla desteklenmesi, eði-
tim- araþtýrma hastanelerinde,
araþtýrma için fon ayrýlmasý,
uzmanlýk derneklerinin asistan
hekimlerle çalýþma yaparak ro-
tasyonlarýn yeniden eðitim ih-
tiyaçlarýna göre düzenlenmesi,
her uzmanlýk derneði yönetim
kurulunda aktif çalýþan bir a-
sistan temsilcisi olmasý, üni-
versite ve eðitim- araþtýrma
hastanelerinde seçimle gelen
ve yönetimde aktif çalýþan bir
asistan hekim temsilci olmasý,
her tabip odasýnda asistan he-
kim ve týp öðrencileri komisyo-
nu olmasý, kongreler ve eðitim
programlarýna asistan katýlý-
mýn ücretsiz olmasý, saðlýk ala-
nýndan endüstriyel desteðin çe-
kilmesi, kongre ve diðer bilim-
sel faaliyetlerin kamu kurum
ve kuruluþlarýnda yapýlmasý, a-
sistan hekimlerin maaþlarýnýn
emeðinin karþýlýðýný verecek
þekilde yeniden düzenlenmesi,
uzmanlýk belgelerinin eðitim
süreci tamamlandýðý zaman he-
kimlere teslim edilmesi, uygu-
lanan haliyle mecburi hizmetin
deðil hekimlerin insanca yaþa-
ma ve çalýþma standartlarýný
karþýlayan ve özendiren gönül-
lü hizmetin desteklenmesi, ya-
sa ve yönetmeliklerle belirtilen
rotasyonlar hariç, asistan he-
kimlerin görevlendirilmemesi,
eðiticilerin niteliklerinin belir-
lenmesi, saðlýkta dönüþüm
programý ile bozulan ve hýzlý
hasta bakmaya odaklanan üni-
versite ve eðitim araþtýrma
hastanelerindeki hizmet-eðitim
dengesinin bir an önce düzeltil-
mesi gerekir.

14. Týpta Uzmanlýk Eðitimi Kurultayý 
Sonuç Bildirgesi



Dr. Füsun Sayek 3. Eðitim Hasta-
neleri Kurultayý 28 Kasým 2008 tari-
hinde Ankara Tabip Odasý (ATO) ev
sahipliðinde Ankara Üniversitesi
Týp Fakültesi Morfoloji Binasý’nda
gerçekleþtirildi.

Ankara Tabip Odasý Baþkaný Gül-
riz Ersöz kurultayýn açýlýþýnda yap-
týðý konuþmada, saðlýk alanýnda çe-
þitli sorunlar yaþandýðýna iþaret e-
derek, bunlara yönelik çözüm üre-
tilmesi için deðerlendirme yapma
gereksinimin arttýðýný, bu çerçevede
de Dr. Füsun Sayek 3. Eðitim Hasta-
neleri Kurultayý ile Týpta Uzmanlýk
Eðitimi Kurultayý düzenlediklerini i-
fade etti.

Ersöz, sorunlarýn çözümü için bu
toplantýlarda dile getirilenlerin dik-
kate alýnmasýnýn önemli olduðunu
vurguladý.

Türk Tabipleri Birliði (TTB) Genel
Baþkaný Gençay Gürsoy ise kurul-
tayda yaptýðý konuþmada, TTB ola-
rak bilgi ve birikimlerini paylaþmak
ve görüþlerini iletmek üzere Saðlýk
Bakaný Recep Akdað ile bir araya
geldiklerini, görüþmede yakýnda
TBMM gündemine gelecek Kamu
Hastane Birlikleri Yasa Tasarýsý ve
Saðlýkta Dönüþüm Programý ile ilgili
kaygýlarýný dile getirdiklerini anlat-
tý.

Gürsoy, türlü yanlýþlýklarý içinde
barýndýran Saðlýkta Dönüþüm Prog-
ramý’ndan çok büyük kayýplar olma-
dan vazgeçilmesi gerektiðinin altýný
çizdi. 

Kurultay, þef ve þef yardýmcýlýðý a-
tamalarý, performans sistemi ve eði-
time etkileri ile Kamu Hastaneleri
Birlikleri Yasa Tasarýsý’nýn tartýþýl-
dýðý “Uzmanlýk Eðitimi ve Eðitim
Hastaneleri” konulu panel, “Uzman-
lýk Eðitimi ve Çaðdaþ Yönelimler”
konulu konferans ve “Eðitim hasta-
nelerinde sorunlar ve çözüm öneri-
leri” adlý forum ile son buldu.

Herkese eþit, ücretsiz,
ulaþýlabilir saðlýk

Dr. Füsun Sayek 3. Eðitim Hasta-
neleri Kurultayý Sonuç Bildirge-
si’nde ise saðlýk hizmetlerinin her-
kese eþit, ulaþýlabilir, sürekli ve üc-
retsiz olarak sunulmasý ile koruyu-
cu saðlýk hizmetlerine öncelik veril-
mesi gerektiði ifade edildi.

Hekimlerin çalýþma ve yaþam ko-
þullarýný olumsuz etkileyen saðlýk
politikalarýnýn terk edilmesi, saðlýk
hizmetleri sunumunda taþeronlaþ-
týrmadan vazgeçilmesi ve perfor-
mansa dayalý çalýþma biçimine son
verilmesi çaðrýsýnda bulunulan so-
nuç bildirgesinde þöyle denildi.

“Üniversite hastaneleri ile eðitim
ve araþtýrma hastaneleri arasýnda
uzmanlýk eðitimi uygulamalarý ve
hizmet sunumunda ortak çalýþma
koþullarý hazýrlanmalý. Eðitim has-
tanelerinde eðitim, hizmet sunumu
ve araþtýrma hedefleri arasýnda den-
ge saðlanmalý. Ayný uzmanlýk ala-
nýnda farklý kurumlarýn eðitim
programlarýnda koþutluk saðlanmalý
ve kurumlar arasý bilgi ve deneyim
alýþveriþi geliþtirilmeli. Eðitim has-
tanelerindeki çalýþma saatleri ve nö-
bet sayýlarýný da içeren çalýþma ko-

þullarý, uluslararasý hukuksal karar-
lar da dikkate alýnarak düzeltilmeli;
ücretlendirmeler hekimlerin emek-
lerinin karþýlýðýný verecek þekilde
yeniden düzenlenmeli. Eðitim Plan-
lama Koordinasyon Kurulu, bir da-
nýþma kurulu olmaktan çýkarýlmalý,
hastanenin týbbi, eðitim ve araþtýr-
ma ile ilgili tüm faaliyetlerini yürü-
ten, yöneten ve denetleyen bir orga-
ný haline getirilmeli. 

Týpta Uzmanlýk Kurulu’na
özerklik verilmeli

Uzmanlýk eðitiminde yeterlik de-
ðerlendirilirken, hem tek tek hekim-
ler hem de bir bütün olarak klinik
ve hastaneler ele alýnmalý. Týpta uz-
manlýk eðitimi ile ilgili yapýlan bü-
tün çalýþmalara ve örgütlenmelere
asistanlarýn taraf olarak katýlmalarý
saðlanmalý. Yeterlik sýnavlarý sürek-
li mesleki geliþimin bir parçasý ola-
rak düþünülmeli ve uygulanmalý.

Týpta Uzmanlýk Kurulu, özerk bir
yapý ve demokratik bir iþleyiþe sa-
hip olacak þekilde yeniden düzen-
lenmeli. Týpta uzmanlýk eðitiminin
taraflarý olan Saðlýk Bakanlýðý, YÖK,
TTB ve uzmanlýk dernekleri, Týpta
Uzmanlýk Kurulu’nda eþit oranda
temsil edilmeli.

Týpta Uzmanlýk Eðitimi Yönetme-
liði, tüm taraflarýn katýlýmýyla bi-
limsel, hukuki ve adil bir iþleyiþe
sahip olacak þekilde yeniden düzen-
lenmelidir.

Yýllardýr sýnavsýz olarak yapýlan
tüm þef, þef yardýmcýlýðý ve baþasis-
tan atamalarý geri alýnmalý, bu kad-
rolarda bulunan kiþiler eski görevle-
rine iade edilmeli.

Eðitim hastanelerindeki eðitici
kadrolar; eþitlikçi, bilimsel ölçütleri
gözeten, adil, þeffaf, herkese açýk, il-
gili tüm kurumlarýn katýlýmý ile ha-
zýrlanan sýnavlarla belirlenmeli.”
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güncel

TTB-Uzmanlýk Dernek-
leri Eþgüdüm Kurulu Adli
Týp Uzmanlarý Derneði ta-
rafýndan 30 Kasým 2008
tarihinde Ankara Üniver-
sitesi Morfoloji Binasý’nda
basýn toplantýsý düzenlen-
di. Adli Týp Uzmanlarý
Derneði Baþkaný Doç. Dr.
Serhat Gürpýnar, 14 yaþýn-
daki kýz çocuðuna tacizle
ilgili olarak yargýlanan Va-
kit Gazetesi yazarý Hüse-
yin Üzmez’i tahliye ettiren
raporla gündeme gelen
Adli Týp Kurumu’na ve bi-
lirkiþiliðe iliþkin açýkla-
malarda bulundu. 

Adli Týp’ta uzmanlarýn
kendi branþlarý olmayan
raporlarý da imzalamak
zorunda býrakýldýðýný be-
lirten Gürpýnar, raporlarýn
düzenlendiði ortamlarda
gerekli teknik donamýnýn
eksik olmasýnýn sorunlarý
beraberinde getirdiðine
dikkat çekti.

2003 yýlýnda çýkartýlan
yeni Adli Týp Kurumu Ka-
nunu’nun biçimsel bir dü-
zenlemeden öteye gitme-
diðini, kurumun merkez
yapýsýnýn ihtisas kurullarý
ve ihtisas dairelerine da-
yandýðýný anlatan Gürpý-
nar, “Ýhtisas kurullarý ço-
ðu ikinci görevli üniversi-
te öðretim üyelerinden o-
luþmakta, bu üyeler de bu
görevler için yeterli za-

man ayýramamaktadýr.
Uzmanlar yasal olarak ku-
rul yapýsýnda yer aldýðý i-
çin kendi branþý olmayan
raporlarý da imzalamak
zorunda býrakýlmakta ve-
ya kurulda o konuda tek
bir uzman bulunduðunda
yalnýz bir kiþinin görüþü,
diðer branþ üyelerinin de
görüþü olmaktadýr.” dedi.

Gürpýnar, Hüseyin Üz-
mez olayýnda ise ilgili ku-
rulda asýl branþ uzmaný-
nýn olmayýþýnýn ayrý bir
yönetim zafiyeti olduðunu
vurguladý. Gürpýnar, Ada-
let Bakanlýðý’nýn acilen
adli bilirkiþilik hizmetleri-
nin yeniden yapýlandýrýl-
masý için üniversitelerin
ve meslek örgütlerinin de
katýldýðý bir komisyon
kurmasý ve bu komisyo-
nun en kýsa zamanda bu-
na iliþkin bir yasa tasarýsý
hazýrlamasý önerisinde
bulundu.

Adli Týp’ta görev
deðiþikliði

Öte yandan Hüseyin Üz-
mez hakkýndaki davada
tartýþmalý raporu veren
Adli Týp Kurumu 6. Ýhtisas
Kurulu Baþkaný Cemal
Yalçýn Ergezer görevinden
alýndý. Ergezer, Adli Týp
Kurumu 4. Ýhtisas Kuru-
lu’na üye olarak atanýr-
ken, Adli Týp Kurumu 6.
Ýhtisas Kurulu Baþkanlý-
ðý’na Prof. Dr. Bayram
Mert Savrun getirildi.

Dr. Füsun Sayek 3. Eðitim Hastaneleri Kurultayý yapýldý

Ankara Tabip Odasý ev
sahipliðinde gerçekleþtirilen 
Dr. Füsun Sayek 3. Eðitim
Hastaneleri Kurultayý’nda
yürütülen tartýþmalarda,
performansa dayalý çalýþma
biçiminin eðitime verilen önem ve
zamaný azalttýðý vurgulanarak,
performansa dayalý çalýþmaya 
son verilmesi gerektiði üzerinde
duruldu.

Performans sistemi eðitim
kalitesini düþürüyor

Adli Týp’ta
ilgili branþ
uzmanlarý yok
Hekim Postasý

Adli Týp Uzmanlarý 
Derneði Baþkaný 

Doç. Dr. Serhat
Gürpýnar
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Ankara’nýn en büyük il-
çelerinden biri olan Þeref-
likoçhisar, þehir merkezi-
ne 150 kilometre uzaklýk-
ta bir yerleþim yeri. Bu
bölgeye geçtiðimiz aylarda
bir ziyaret gerçekleþtirdik.
Ýlçede hizmet veren saðlýk
ocaklarýnda çalýþan he-
kimlerin sorunlarýný din-
leyip, saðlýk hizmeti sunu-
munda yaþanýlan aksak-
lýklarý yerinde tespit ettik.

Þereflikoçhisar Devlet
Hastanesi ile ilgili web’de
bir arama yaptýðýmýzda,
“15 uzmanlýk dalýnda, 22
uzman doktor kadrosunda
4 uzman doktor, 3 pratis-
yen doktor, 1 diþ tabibi
görev yapmaktadýr. Yar-
dýmcý saðlýk personeli
kadro sayýsý 90, personel
sayýsý ise 71’dir. Hastane-
mizde halen, faal 3 ambu-
lans mevcuttur.” bilgisine
ulaþýyoruz.

Ancak gidip gördük ki;
bu bilgiler maalesef yanýl-
týcý. Çünkü Þereflikoçhisar
Devlet Hastanesi’nde kalý-
cý doktor sýkýntýsý yaþaný-
yor, üstelik yýllardýr. Dok-
tor sýkýntýsýnýn geçici gö-
revlendirmeler yoluyla çö-
zülmeye çalýþýlmasý bura-
nýn da en büyük sorunu. 

Þereflikoçhisar’ý ziyaret

ettiðimizde, kalýcý olarak
anestezi, ortopedi, dahili-
ye, genel cerrahi, KBB, ka-
dýn doðum ve pediatri uz-
maný yoktu ancak yeni ge-
len bir bilgiye göre bu
branþlarda kalýcý doktor
sýkýntýsý sorunu aþýlmýþ.
Göz, Ftr, radyoloji ve diya-
liz hekimi ise geçici görev-
le çalýþmaya devam edi-
yor.

Þereflikoçhisar Devlet
Hastanesi’nde merkezi
sterilizasyon ünitesi, morg
ünitesi ve ameliyathane
ve poliklinik modernizas-
yonunu gerçekleþtirilmiþ.
Yoðun bakým ve ftr mer-
kezi açýlmasý ile ilgili ça-
lýþmalar ise sürüyor. 

“Hekim özverili
davranmalý”

Ýlçe’de Saðlýk Grup Baþ-
kanlýðý’na baðlý 3 saðlýk o-
caðý hizmet veriyor. Saðlýk
ocaklarýnýn personel du-
rumunda ise bir sýkýntý
yaþanmýyor.

Ýlçeye atanan doktorla-
rýn neden “kalýcý” olama-
dýðýný ise Saðlýk Grup Baþ-
kaný Dr. Taner Dalkýlýç’a
soruyoruz. Dr. Dalkýlýç,
“Doktor burayý tercih et-
mez ise ne yapabilir ki?”
diyor ve hekimin bu konu-
da özverili davranmasý ge-
rektiðini söylüyor. 
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saðlýk ocaklarý

Taþýma suyla Þereflikoçhisar
Þereflikoçhisar Devlet Hastanesi’nde kalýcý
doktor sýkýntýsý yaþanýyor, üstelik 
yýllardýr. Doktor sýkýntýsýnýn 
geçici görevlendirmeler 
yoluyla çözülmeye 
çalýþýlmasý 
ilçenin en büyük 
sorunu. 

Isparta’da sözleþmeli ça-
lýþan 107 aile hekimine
“koruyucu hekimlik görev-
leri arasýnda olan gebelik
tespiti ve takiplerini yap-
madýklarý” iddiasý ile so-
ruþturma açýldý.

Isparta Saðlýk Müdürlü-
ðü önerisiyle Isparta Vali-
liði tarafýndan açýlan so-
ruþturma çerçevesinde, A-

ile Hekimliði Pilot Uygula-
masý kapsamýndaki iller-
den biri olan Isparta’da
görev yapan 117 aile heki-
minin 107’sinden yazýlý sa-
vunmalarý istendi.

Isparta Tabip Odasý tara-
fýndan yapýlan açýklamada
ise Isparta’da Aile Hekim-
liði Pilot Uygulamasý’na
geçilmesi ile birinci basa-
mak saðlýk hizmetlerinde
saðlýk hizmeti veren he-
kim, hemþire ve yardýmcý
saðlýk elemaný sayýsýnda
büyük oranda azaltmaya
gidildiði, gebe takibi ve iz-
lemi, çocuk, bebek takibi
ve aþýlamasýnda çok önem-
li rolleri olan ebelerin gö-
rev yerlerinden alýndýðý ve
aile hekimliði merkezlerin-
de masa baþý görevlere ge-
tirildiði ifade edildi.

Mevcut aile hekimliði
uygulamasý bu hali ile
sürdürülemez

“3 bin- 4 bin nüfustan
sorumlu tutulan aile he-

kimleri bir yardýmcý saðlýk
elemaný ile koruyucu, te-
davi edici saðlýk hizmetleri
ile ev ziyaretlerinden so-
rumlu kýlýnmýþlardýr. Aile
hekimleri bu görevlerinin
dýþýnda defin ruhsatý, ehli-
yet için, iþe giriþ için, spor
lisansý, av teskeresi vs için
saðlýk raporu vermekte ve
en son uygulama ile yönet-
melikte toplum saðlýðý he-
kimlerinin bakmakla yü-
kümlü olduklarý il  dýþý
hastalara da hizmet ver-
mektedir” denilen açýkla-
mada, aile hekimliði yapý-
lanmasý ile birinci basa-
mak saðlýk hizmetlerinin
verilmesinin mümkün ol-
madýðý vurgulandý.

‘Pilot Sevk Uygulamasý’
ile aile hekimliðinde veril-
meye çalýþýlan koruyucu
ve tedavi edici saðlýk hiz-
metlerinin hiç verilemez
hale geldiðinin ifade edil-
diði açýklamada þöyle de-
nildi:  “107 aile hekimin-
den koruyucu hekimlik

hizmetlerinden olan gebe-
lik tespiti ve takiplerinin
yapýlmadýðý gerekçesi ile
savunma istenmesi, gerçe-
ðin ortaya çýkmasýna se-
bep olmuþtur. Bu savunma
istemi ile ‘yapýldý’ diye id-
dia edilen koruyucu saðlýk
hizmetlerinin yapýlamadý-
ðý, çok iyi gitti diye söyle-
nen birinci basamaktaki a-
ile hekimliðinin iyi gitme-
diði artýk ortaya çýkmýþtýr.
Bu sýkýntýlý gerçekler orta-
da iken 107 aile hekimin-
den ‘görevlerini yapamý-
yor’ diye savunma iste-
mek, olmazý olur kýlmak,
baþarýsýzlýðý baþarý diye
gösterebilmek, sistemin
hatalarýný ve olmazlýðýný
aile hekimlerinin üstüne
yýkma iþleminden baþka
bir þey deðildir.

Mevcut aile hekimliði
uygulamasý bu hali ile sür-
dürülemez. Bu sistemin
hatasýný biz hekimler ola-
rak kabul etmiyoruz, suç-
lusu da deðiliz.

Aile Hekimliði Pilot
Uygulamasý
kapsamýndaki 
illerden biri olan 
Isparta’da 
görev yapan 
117 aile hekiminin
107’sinden 
“koruyucu hekimlik
görevleri arasýnda 
olan gebelik tespiti ve 
takiplerini
yapmadýklarý” 
iddiasý ile yazýlý 
savunmalarý
istendi.

Hekim Postasý

Geçiçi görevle Þereflikoçhisar’a gitmeyen var mý?

Dr. Figen Þahpaz,
toplantýlarda
hekimlerin 
Aile Hekimliði ile
ilgili sorularýný
yanýtladý.

ATO, Aile Hekimliði 
Pilot Uygulamasý’ný 
hekimlerle tartýþtý

Aile hekimliðinde 107 iþaret

Ankara Tabip Odasý (ATO) tarafýndan,
Ankara'daki saðlýk ocaklarý ile ATO'da
düzenlenen ve pratisyen hekimlerin
katýlýmýyla gerçekleþen toplantýlarda Aile
Hekimliði Pilot Uygulamasý tartýþýldý.

Geçici görev ile Þe-
ref l ikoçhisar ’a
giden diyaliz ser-

tifikalý hekimler ATO’ya
þikayette bulundular. He-
kimler, þikayetlerinde,

görevlendirmelerde ada-
let olmadýðýný, Anka-
ra’da, diyaliz sertifikasý
olan ancak Þereflikoçhi-
sar’da geçici görevlendi-
rilmeyen çok sayýda he-

kim olduðunu dile getir-
diler. Hekimler adaletsiz
olduðunu iddia ettikleri
bu görevlendirmelerden
dolayý, hem maddi hem
manevi pek çok kayýpla-

rýnýn olduðunu belirtti-
ler. Þereflikoçhisar diya-
liz merkezinde kalýcý he-
kim olmamasý sebebiyle
de hasta sayýsýnýn azaldý-
ðý gelen bilgiler arasýnda.

“Geçici görevlendirmelerde adaletli davranýlmýyor”
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aile hekimliði

1 Ekim 2008 tarihinde yürür-
lüðe giren “2008 yýlý Saðlýk Uy-
gulama Tebliði”ne (SUT) göre, 1
Kasým 2008’den itibaren 4 pilot
ilde (Isparta, Denizli, Gümüþha-
ne ve Bayburt ) sevk zinciri zo-
runlu hale getirildi. Uygulama 1
Ocak 2009’dan itibaren tüm pi-
lot illerde yaygýnlaþacakken,
yeni çýkan ilk teblið ile 1
Temmuz 2009’a ertelendi.

Uygulamadan 6 ay sonra
sevk zorunluluðu

Aile Hekimliði Pilot Yasasý;
“Uygulamadan 6 ay sonra sevk
zorunluluðu baþlar” der. Önce
“Aslolan müþteri memnuniyeti-
dir” dediler, var olan sevki kal-
dýrdýlar. Özellikle halkýn Aile
Hekimliði Sistemi’ne ilk baþta
direnç geliþtirmesini engellemek
ve müþteri(!) memnuniyetini ar-
týrmak amacýyla, bir konulup
bir kaldýrýlan sevk sistemi zo-
runlu olmaktan çýkarýlýp 2007
SUT’unda “teþvik edilmesi gere-
ken” bir uygulamaya dönüþtü-
rüldü. 

Halk memnundu
Herkes ek bir iþlem yaptýrma-

dan istedikleri özel hastaneye,
üniversiteye, týp merkezine di-
rek baþvurabildi. (Devlet me-
murlarý ve yeþil kartlýlar dýþýn-
da) Bütün saha araþtýrmalarý,
halkýn Aile Hekimliði Siste-
mi’nden memnuniyetini yüzde
70-80 olarak gösterdi. 

Aile hekimleri memnundu
Aile hekimlerinin hasta sayýla-

rý düþtü; günde 20-50 hastaya
bakar oldular. Sevk oranlarý dü-
þük olduðu için maaþlarýndan
kesinti olmuyordu. Zaten yete-
rince sorumluluklarý vardý; böy-
lece diðer iþlere daha fazla za-
man ayýrabiliyorlardý. 

Hastaneler memnundu
Bu durum, ikinci-üçüncü ba-

samaða, üniversitelere, özel
hastanelere baþvuruyu neredey-
se iki katýna varan bir oranda
artýrdý. Tüm hastanelerin polik-
linikleri sanki birinci basamak
saðlýk merkezleriymiþ gibi çalýþ-
maya baþladý. Artan iþ yükü ne-
deniyle neredeyse tüm hastane-
ler yeni poliklinikler, birimler
açmaya baþladýlar. Birçok har-

camasýný artýk döner sermaye-
den karþýlamak zorunda kalan
hastaneler için bu durum bu-
lunmaz bir fýrsattý. 

Çalýþanlar memnundu
Doktorlarýn ve tüm saðlýk çalý-

þanlarýnýn iþ yükleri, dolayýsýyla
performans ücretleri de arttý.
Bu durum tüm çalýþanlarý mem-
nun etti. 

Madem herkes
memnun, bize ne oluyor?

Sevk sisteminin zorunlu ol-
maktan çýkarýlmasý, ikinci ve ü-
çüncü basamakta hasta sayýsý-
nýn çok artmasýna, gereksiz tet-
kik ve tahlillerin yapýlmasýna
sonuç olarak zaman kaybýna ve
saðlýk harcamalarýnýn önüne ge-
çilemez bir þekilde artmasýna
neden oldu. 

Üniversite ve eðitim hastane-
lerinin birinci basamak polikli-
nik hizmeti veriyor olmasý, ora-
daki eðitimin aksamasý ve
komplike/eðitim vakalarýn göz-
den kaçýrýlmasý olasýlýðýný artýr-
dý. Poliklinik sayýlarý, döner ser-
mayeler, performans ödemeleri
arttý ama ne yazýk ki eðitim rafa
kaldýrýldý. 

Herkesin direk baþvurabildiði
ve hastanýn tüm saðlýk harca-
malarýnýn devlet tarafýndan kar-
þýlandýðý özel hastaneler, devlet
ve üniversite hastaneleriyle re-
kabet eder duruma geldi. Her
mahalleye bir týp merkezi, özel
dal merkezleri, özel hastane a-

çýldý. Biraz parasý olan giriþim-
ciler en karlý alan olarak gör-
dükleri saðlýk sektörüne yatýrým
yapmaya baþladý. 

Asýl önemlisi, ortada bir saðlýk
sistemi kalmadý. Genel Saðlýk
Sigortasý (GSS) 1 Ekim 2008 ta-
rihinde uygulanmaya baþladý.
Bütün sigorta sistemlerinde, gi-
derin azalmasý, harcamalarýn en
aza düþürülmesi esastýr. Bu da
geliþi güzel uygulamalardan
vazgeçmekle, sýký bir kurallar
bütünü oluþturulmasýyla ger-
çekleþebilir. Saðlýk harcamalarý-
nýn kýsýtlanmasý ve kontrol altý-
na alýnabilmesi için, basamak-
landýrýlmýþ sevk sistemine þid-
detle gereksinim vardýr.

Bu kadar harcamaya
neden göz yumuldu?

Saðlýk harcamalarý; (SGK Baþ-
kan Vekili Fatih Acar’ýn bir su-
numuna göre)

2002 yýlýnda 7,6 milyar YTL
2006 yýlýnda 13,6 milyar YTL 
2007 yýlýnda 19,9 milyar YTL
2008 yýlý sonunda 25,3 milyar

YTL’yi bulmasý bekleniyor.
Ýlaç: 10 milyar YTL
Özel hastaneler: 4.3 milyar

YTL
GSS’nin uygulamaya konula-

caðý yýllar önceden bilindiði hal-
de “her isteyen dilediði saðlýk
kuruluþuna ek ücret, katký payý
ödemeden istediði zaman baþ-
vuruyor” lüksünün altýnda ya-
tan gerçek neydi peki? Bu kadar
harcamaya neden göz yumuldu?

Seçim kazanmak; bir dönem
daha iktidarda kalmak, göz bo-
yamak; halka þirin görünmek,
sistem deðiþikliðinde yaþanabi-
lecek direnci kýrmak, halký özele
alýþtýrmak; özel saðlýk iþletmele-
rinin sistem içine yerleþmesini
saðlamak. 

Aile hekimleri
memnun deðil

Uygulama baþladýktan sonra 4
“Co-Pilot” ilde neler yaþandý? A-
ile hekimlerinin günlük hasta
sayýlarý 2-3 kat arttý. Günde
100-200 arasý hasta müracaatý-
nýn altýndan kalmak mümkün o-
lamadý. Hekimler hastalarý mu-
ayene bile edemeden bazen gör-
meden sadece sevk kaðýdý dol-
durur oldular. Aile Saðlýk Mer-
kezleri’nin (ASM) sevk oranlarý
birden bire yüzde 30-50’lere
çýktý. Bu durum aile hekimleri-
nin aylýk maaþlarýnda kesintile-
re yol açacak. ASM alt yapý ve
personel açýsýndan artan talebi
karþýlayamaz duruma geldi. Aile
hekimlerinin diðer iþlere (birey-
sel koruyucu saðlýk hizmetleri,
ev geziler vb) zamaný kalmadý. 

Hastalar memnun deðil
ASM’lerin önlerinde uzun kuy-

ruklar oluþmaya baþladý. Hasta-
lar sabahýn erken saatlerinden i-
tibaren kuyrukta beklemek zo-
runda kaldýlar. Aile hekimleri-
nin hasta baþýna ayýrdýklarý za-
manda bariz azalmalar oldu.
Hekimler ve hastasý arasýnda

kurulan güven köprüsü yoðun
sevk talebi nedeniyle zedelendi.
Sevk almadan hastanelere baþ-
vuranlar gerisin geriye dönmek
zorunda kaldýlar. Ýlgili branþtan
olan hekimi bulamayanlar sevki
yenilemek zorunda kaldýlar.
Hastanelerle ASM’ler arasýnda
ringler oluþturuldu. ASM’lerin
dýþ kapýlarýnda ya da acil servis-
lerde sevk masalarý (?) oluþtu-
ruldu. Acil servislere baþvuru-
lar arttý. Yeni SUT’a göre “acil
hasta” olma kriterleri çok daral-
týldýðý için çoðu hastalar aciller-
de de muayene olamadý. Acil
servislerde had safhada olan
memnuniyetsizlik, saðlýk çalý-
þanlarýna yönelik þiddetin art-
masýna neden oldu.

Hastaneler memnun deðil
Devlet ve üniversite hastane-

lerine baþvurularda yüzde 30-
50’lere varan azalmalar oldu.
Çarký döndürebilmeleri için dö-
ner sermaye gelirine muhtaç o-
lan ve gelirleri azalan hastane-
ler çok zor durumda kaldýlar.

Çalýþanlar memnun deðil
Poliklinik sayýlarý azalan tüm

hastane çalýþanlarýnýn perfor-
mans puanlarý düþtü; dolayýsýy-
la ek gelirleri azaldý.

Özeller memnun deðil
Özel hastanelerin ve týp mer-

kezlerinin hasta sayýlarý hýzla
düþtü. Çoðu iflasýn ve kapanma-
nýn eþiðinde. 

Ama SGK memnun 
Zaman Gazetesi’nin 3 Aralýk

2008 tarihli haberine göre: Aile
hekimliðinde ilk sonuçlar olum-
lu: Saðlýk harcamalarýný azalt-
mak için getirilen aile hekimliði
ve sevk zinciri uygulamasý mey-
velerini vermeye baþladý. Sosyal
Güvenlik Kurumu’nun (SGK) pi-
lot olarak seçtiði 4 ilde 20 gün i-
çinde hastaneye gidiþler yüzde
41 azaldý. 

SGK Baþkan vekili Fatih Acar,
“4 ilde uygulanan sevk zinciri
sisteminde ciddi bir baþarý sað-
landýðýný” söyledi. Söz konusu 4
ildeki durumu bir süre daha iz-
leyeceklerini belirten Acar, elde
edilecek sonuçlara göre baþka il-
lerde de sevk zincirine geçilece-
ðini aktardý. 

Sonuç;
Türk Tabipleri Birliði (TTB)

her zaman sevk sisteminin sa-
vunucusu oldu, olmaya da de-
vam etmelidir. Sevk zinciri, an-
cak iyi bir saðlýk sistemi varsa
doðru iþler. Bunun yolu da “Sað-
lýk Ocaðý Sistemi”ni güçlendir-
mekle mümkündür. Aile hekim-
liði uygulamalarý devam ettiði
sürece sevk sisteminin baþarýlý
olmasý beklenemez.

Sevk Zinciri Uygulamasý 1 Temmuz 2009’a ertelendi 

“Sevk Zinciri” uygulanabilir mi?

Aile hekimliði uygulamasýnýn pilot illerde baþlamasýnýn ardýndan Aile Saðlýk Merkezleri’nin
önlerinde uzun kuyruklar oluþmaya baþladý. Hastalar sabahýn erken saatlerinden itibaren
kuyrukta beklemek zorunda kaldýlar. Aile hekimlerinin hasta baþýna ayýrdýklarý zamanda

bariz azalmalar oldu. Hekimler ve hastasý arasýnda kurulan güven köprüsü yoðun sevk
talebi nedeniyle zedelendi. 

Türk Tabipleri Birliði (TTB)
her zaman sevk sisteminin
savunucusu oldu, olmaya da
devam etmelidir. Sevk
zinciri, ancak iyi bir saðlýk
sistemi varsa doðru iþler.
Bunun yolu da “Saðlýk Ocaðý
Sistemi”ni güçlendirmekle
mümkündür. Aile hekimliði
uygulamalarý devam ettiði
sürece sevk sisteminin
baþarýlý olmasý beklenemez.

Dr. Figen Þahpaz
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Saðlýk yönetimi, saðlýk ekonomisi, iþ ve
çevre saðlýðý konularýnda çok sayýda bi-
limsel çalýþmasý bulunan Uludað Üniver-
sitesi Týp Fakültesi Halk Saðlýðý AD Öðre-
tim Üyesi Doç. Dr. Kayýhan Pala, Aile He-
kimliði Uygulamasý ile ilgili sorularýmýzý
yanýtladý. Dr. Pala, pilot yasa ile 32 ilde
uygulanan Aile Hekimliði Yasasý’ndaki
belirsizliklere dikkat çekti.

-  PPiilloott  yyaassaa  iillee  3322  iillddee  uuyygguullaannaann  AAiillee
HHeekkiimmlliiððii  YYaassaassýý  nnee  zzaammaann  ççýýkkaaccaakk??  

2009, 2010, belki daha sonra… Çünkü;
hükümet uygulamayý yaygýnlaþtýrmak i-
çin þimdilik yeni bir yasa çýkarmayý bir
zorunluluk olarak görmüyor. Ancak 2009
olmasa bile 2010’da yeni yasanýn yürür-
lüðe girmesi beklenmelidir.

-  665577  ssaayyýýllýý  yyaassaayyaa  ggöörree  üüccrreettssiizz  iizziinn
ssüürreessii  eenn  ffaazzllaa  66  aayyddýýrr..  AAiillee  hheekkiimmii  oollmmaa-
yyýý  sseeççeenn  vvee  þþuu  aannddaa  üüccrreettssiizz  iizznnee  aayyrrýýllaa-
rraakk  ggöörreevv  yyaappaann  ssaaððllýýkk  ppeerrssoonneelliinniinn  þþuu
aannkkii  ssttaattüüssüü  nneeddiirr??

Aile hekimliðinin baþladýðý illerde çalý-
þan personelin statüsü 5258 Sayýlý Aile
Hekimliði Pilot Uygulamasý Hakkýnda
Kanun’un 3. maddesine göre deðerlendi-
rilmektedir. Bilindiði gibi bu maddede
“Sözleþmeli olarak çalýþan aile hekimi ve
aile saðlýðý elemanlarý kurumlarýnda ay-
lýksýz veya ücretsiz izinli sayýlýrlar ve
bunlarýn kadrolarý ile iliþkileri devam e-
der” denildiði için, personel açýsýndan üc-
retsiz çalýþma süresini aþmak söz konusu
deðildir.

-  SSaaððllýýkk  BBaakkaannllýýððýý  ssöözzlleeþþmmeessiinnii  iimmzzaallaa-
yyaarraakk  hhiizzmmeett  vveerreenn  ssaaððllýýkk  ççaallýýþþaannllaarrýý,,  nnee
zzaammaann  SSGGKK  iillee  aannllaaþþmmaa  yyaappmmaayyaa  bbaaþþllaa-
yyaaccaakk??  SSGGKK  iillee  aannllaaþþmmaa  yyaappýýllddýýððýýnnddaa  ççaa-
llýýþþaannllaarrýýnn  öözzllüükk  hhaakkllaarrýýnnddaa  nnee  ggiibbii  ddeeððii-
þþiikklliikklleerr  oollaaccaakk??  ÞÞiimmddii  ddeevvlleett  mmeemmuurruu  oo-
llaannllaarr  665577’’ddeenn  iissttiiffaa  eeddiipp,,  44885577’’yyee  ggöörree
mmii  ssöözzlleeþþmmee  yyaappaaccaakkllaarr??  

Çalýþanlarýn SGK ile anlaþma yaparak
çalýþmaya baþlamalarý için 5258 Sayýlý A-
ile Hekimliði Pilot Uygulamasý Hakkýnda
Kanun’un yerine “Aile Hekimliði Yasa-
sý”nýn çýkarýlmasý gerekmektedir. Bunun
ne zaman olacaðý ise belirsizdir. Özlük
haklarýndaki deðiþim için kanunun ya-
yýnlanmasýný beklemek gerekir. Ancak
dünyanýn diðer ülkelerindeki eðilim ile e-
konomik krizin etkisi bir arada deðerlen-
dirildiðinde, aile hekimliði sisteminde ça-
lýþanlarýn ücretlerinin azalmasý þaþýrtýcý
olmamalýdýr.

-  ÇÇaallýýþþaannllaarrýýnn  mmaaaaþþllaarrýý  þþuu  aannddaa  SSaaððllýýkk
BBaakkaannllýýððýý’’nnýýnn  bbüüttççeessiinnddeenn  kkaarrþþýýllaannýýyyoorr..
BBuu  dduurruumm  ddaahhaa  nnee  kkaaddaarr  ddeevvaamm  eeddeecceekk??  

Yeni yasa çýkarýlýncaya kadar bu uygu-
lama sürdürülmek zorunda. 

-  AAiillee  hheekkiimmlleerrii  aayyddaa  oorrttaallaammaa  66550000

YYTTLL,,  AAiillee  SSaaððllýýððýý  EElleemmaannllaarrýý  oorrttaallaammaa
11660000  YYTTLL  mmaaaaþþ  aallýýyyoorr..  3322  ppiilloott  iill  iiççiinn
bbüüttççeeddeenn  ssaaddeeccee  ppeerrssoonneell  ggiiddeerrlleerriinnee  yyýýll-
ddaa  550000  mmiillyyoonn  YYTTLL  hhaarrccaannýýyyoorr..  SSiisstteemmiinn
ttüümm  üüllkkeeyyee  yyaayyggýýnnllaaþþmmaassýý  dduurruummuunnddaa
ssaaddeeccee  mmaaaaþþ  ööddeemmeessii  iiççiinn  yyýýllllýýkk  33..88  mmiill-
yyaarr  YYTTLL’’yyee  ggeerreekkssiinniimm  vvaarr..  SSaaððllýýkk  BBaa-
kkaannllýýððýý  bbüüttççeessii  bbuu  yyüükküü  ddaahhaa  nnee  kkaaddaarr
kkaallddýýrraabbiilleecceekk??  

Bu tutarýn ödenmesi için bir takým güç-
lükler olduðu öngörülmekle birlikte;
Saðlýk Bakanlýðý 2009 bütçesinin 12 mil-
yar 720 milyon YTL olarak gerçekleþme-
sini planlandýðý için, bu paranýn 2009 yý-
lýnda ödenebilmesi kuramsal olarak ola-
naklý görünmektedir. Bakanlýk bütçesi
belki de bu geçiþi kolaylaþtýrabilmek için
2007’den sonra büyük bir artýþ göster-
mektedir. Ancak baþta ekonomik kriz ve
IMF ile anlaþma olmak üzere bu paranýn
ödenebilmesine iliþkin bazý zorluklarýn
olduðu da unutulmamalýdýr. Aile hekim-
liði yurt çapýna “pilot” olarak yayýldýktan
sonra, aile hekimlerinin ve aile saðlýðý e-
lemanlarýnýn ücretlerinin SGK tarafýndan
ödenmesi planlanmaktadýr. SGK için büt-
çeden yeni çýkacak 3,8 milyar YTL tuta-
rýndaki harcama kalemi sorun yaratabi-
lir. Ancak SGK’nýn bütçesinin 25 milyar
YTL’nin üzerinde olduðunu da unutma-
mak gerekiyor. Eðer SGK aile hekimliði
sistemini bir “kapý tutucu” olarak kulla-
nabilirse, saðlýk harcamalarýnýn aile he-
kimliði sistemi sayesinde azalabileceðini
öngörmesi ve gerçekleþtirmesi halinde
bu parayý ödeyebilir. SGK açýsýndan te-
mel sorun, kendi prim gelirleri ile gider-
lerini karþýlayamadýðý için genel bütçe-
den önemli bir desteðe gereksinim duy-
masýdýr. Kriz nedeniyle anlaþma umulan
IMF’nin temel taleplerinden birisi de
bütçeden saðlýk alanýna, dolayýsýyla
SGK’ya aktarýlan paranýn düþürülmesi-
dir. Son günlerde, hem de yerel seçimler
öncesinde ortaya çýkan “katký payý” ve
“sevk zorunluluðu” SGK’nýn içine düþtü-

ðü finansal krizi bir ölçüde rahatlatmak
amacýyla IMF ile yürütülen görüþmelerin
bir parçasý olabilir. Bu durumda, yeni
yasanýn yürürlüðe girmesinin ardýn-
dan SGK’nýn hekimlere ödenen ücret-
leri düþürmek isteyebileceði öngörü-
lebilir.

-  CCaarrii  ggiiddeerrlleerriinniinn  kkaarrþþýýllaannaabbiillmmee-
ssii  aammaaccýýyyllaa  aaiillee  hheekkiimmlleerriinnee  aayyddaa
vveerriilleenn  22330000  YYTTLL’’nniinn  kkaarrþþýýllýýððýýnnddaa
hheerrhhaannggii  bbiirr  ffaattuurraa  yyaa  ddaa  hhaarrccaammaa
bbeellggeessii  iisstteennmmeemmeekktteeddiirr..  BBuu  ttüürr
hhaarrccaammaallaarr  hhaannggii  kkaalleemmddeenn  yyaa-
ppýýllmmaakkttaaddýýrr??  DDeevvlleettiinn  ppaarraassýýnnýýnn
bbeellggeelleennmmeeddeenn  hhaarrccaannaabbiillmmeessii-
nniinn  yyaassaall  zzeemmiinnii  nnaassýýll  oolluuþþttuurruull-
mmuuþþttuurr??  

Bilindiði gibi, aile hekimlerine
yapýlan ödemeler 2005 yýlýnda
çýkarýlan “Aile Hekimliði Pilot
Uygulamasý Kapsamýnda Sað-
lýk Bakanlýðý’nca Çalýþtýrýlan
Personele Yapýlacak Ödemeler
ve Sözleþme Þartlarý Hakkýnda Yönetme-
lik” hükümleri uyarýnca yapýlmaktadýr.
Sözleþmeyle çalýþtýrýlan aile hekimine
hizmet verdiði merkezin kira, elektrik,
su, yakýt, telefon, internet, bilgi-iþlem,
temizlik, büro malzemeleri, küçük ona-
rým ve týbbi sarf malzemeleri gibi gider-
leri için “Aile saðlýðý merkezi giderleri” a-
dý altýnda her ay tavan ücretin yüzde
100’ü ödenmektedir. Bu ödeme ile ilgili
üç temel sorun göze çarpmaktadýr: Birin-
cisi kamu harcamalarý bakýmýndan Tür-
kiye’de devletin iþleyiþ biçimine uygun
olmayan bir tarz tercih edilmiþ görün-
mektedir. Bu hem yeni yapýlmaya baþla-
nacak bir ödeme yönteminin kanun çýka-
rýlmadan yalnýzca yönetmelik ile düzen-
lenmesiyle ilgilidir, hem de pilot uygula-
manýn yürürlüðe gireceði her yerde aile
saðlýðý merkezi giderleri yalnýzca tavan
ücrete endekslenmiþtir. Ýkincisi giderler
için her hangi bir belge istenmemesi tar-
týþmaya açýk bir durumdur.  Her ne ka-

dar yönetmeliðin 23. maddesinde Sayýþ-
tay’ýn görüþünün alýndýðý belirtilmektey-
se de, Sayýþtay denetçilerinin kamu har-
camalarý konusundaki titizlikleri bilindi-
ði için, belgesiz cari harcamaya yönelin-
mesi ileride sorun çýkarabilir. Üçüncüsü
ise, bu harcama kaleminde sözü edilen
gider kalemlerinin çoðu bugün için Sað-
lýk Bakanlýðý tarafýndan karþýlandýðý hal-
de bir ücretin ödenmesine iliþkindir. 

-  CCaarrii  ggiiddeerrlleerr  iiççiinn  ppaarraa  ddaaððýýttmmaa  uuyygguu-
llaammaassýý  SSGGKK  iillee  aannllaaþþmmaa  yyaappýýllddýýkkttaann  ssoonn-
rraa  ddaa  ddeevvaamm  eeddiilleebbiilleecceekk  mmii??  

Hükümetin yaklaþýmýna bakýldýðýnda,
cari harcamalar için ek ödenek saðlan-
masý uygulamasýna devam edileceði an-
laþýlmaktadýr. Ancak bu kez harcamala-
rýn belgelendirilmesiyle ilgili bir düzen-
lemenin yapýlmasý da beklenmelidir.

-  ÞÞuu  aannddaa  ppiilloott  iilllleerrddee  ççaallýýþþaann  ppeerrssoonnee-
lliinn  eemmeekkllii  oollmmaallaarrýý  dduurruummuunnddaa  öözzllüükk
hhaakkllaarrýýnnddaa  nnee  ggiibbii  ffaarrkkllýýllýýkkllaarr  oollaaccaakk??
EEsskkii  mmaaaaþþllaarrýýnnýýnn  22-66  kkaattýý  mmaaaaþþ  aallddýýkkllaarrýý
iiççiinn  eemmeekklliilliikk  mmaaaaþþ  vvee  iikkrraammiiyyeelleerrii  ddaahhaa
ffaazzllaa  mmýý  oollaaccaakk??  

Yeni yasanýn çýkarýlmasýnýn ardýndan,
hekimler 4857 Sayýlý Ýþ Kanunu hüküm-
lerine göre özlük haklarýna sahip olacak-
lardýr. Bu durumda, emeklilik maaþlarý
ve ikramiyeleri kanunda sözü edilen ta-
vana endekslenebilir. Bu konunun bir
sosyal güvenlik uzmaný ile ayrýntýlý ola-
rak tartýþýlmasý uygun olacaktýr. 

-  YYeennii  mmeezzuunn  oolluupp  ssöözzlleeþþmmee  yyaappaann  yyaa
ddaa  sseerrbbeesstt  ççaallýýþþýýrrkkeenn  bbuu  ssiisstteemmee  ddaahhiill  oo-
llaann  ssaaððllýýkk  ççaallýýþþaannllaarrýýnnýýnn  ssöözzlleeþþmmeelleerrii  iipp-
ttaall  oolluurrssaa  iiþþssiizz  mmii  kkaallaaccaakkllaarr??  

Yönetmelik hükümlerine göre hekimle-
rin istenci dýþýnda sözleþmenin iptal edil-
mesi “Sözleþmenin yetkili merci tarafýn-
dan sona erdirilmesi” ve “Sözleþmenin
ihtaren sona erdirilmesi” baþlýklarýnda e-
le alýnmýþtýr. Buna göre, sözleþmelerinin
iptal edilmesi durumunda hekimler iþsiz
kalacaktýr. Ancak çýkarýlacak yasaya gö-
re, bir bölgede sözleþmesi iptal edilenle-
rin baþka bölgelerde çalýþabilmesine iliþ-
kin hükümler getirilebilir. Hekimin söz-
leþmesi iptal edildikten sonra, bir kez da-
ha aile hekimi olarak baþka bir yerde ça-
lýþabilmesi sözleþmenin iptal gerekçesine
baðlý olarak gerçekleþebilecektir. Bu ne-
denle, sözleþme iptallerinin öznel gerek-
çelere dayanmadýðý bir hukuksal düzen-
lemenin getirilmesi büyük önem taþý-
maktadýr.

“Dünyanýn diðer ülkelerindeki eðilim
ile ekonomik krizin etkisi bir arada
deðerlendirildiðinde, aile hekimliði
sisteminde çalýþanlarýn ücretlerinin
azalmasý þaþýrtýcý olmamalýdýr. Kriz
nedeniyle anlaþma umulan IMF’nin
temel taleplerinden birisi de
bütçeden saðlýk alanýna, dolayýsýyla
SGK’ya aktarýlan paranýn
düþürülmesidir. SGK’nýn hekimlere
ödenen ücretleri düþürmek
isteyebileceði öngörülebilir.”

Ankara’da görev yapan Dr. Figen Þah-
paz’ýn Bilgi Edinme Hakký Kanunu’na
dayanarak Aile Hekimliði’ne iliþkin Sað-
lýk Bakanlýðý’na gönderdiði sorular ya-
nýtsýz kaldý. 

Dr. Figen Þahpaz, Saðlýk Bakanlýðý Bil-
gi Edinme Bürosu’ndan; “Aile hekimleri-
ne ve aile saðlýðý elemanlarýna ödenen
paranýn kaynaðý nedir? Sistemin otura-
bilmesi için bugüne kadar ne kadar ö-
denmiþtir? Bu paranýn sürdürülebilirliði
nedir? Asýl yasa çýktýktan ve saðlýk çalý-
þanlarý SGK ile anlaþma yapmaya baþla-
dýktan sonra da çalýþanlara ayný miktar-
larda para ödenebilecek midir? Devlet a-
dýna yapýlan harcamanýn her kuruþun
hesabý sorulurken cari gider adý altýnda
verilen paranýn fatura karþýlýðý olmadan
ödenmesinin yasal zemini nasýl oluþtu-
ruldu? Bu para SGK anlaþmasýndan son-
ra ödenebilecek mi, yoksa sadece pilot
uygulama için ayrýlmýþ bir bütçe mi var?
Þu anda ücretsiz izine ayrýlarak Saðlýk
Bakanlýðý’yla sözleþme yapan aile he-
kimleri, SGK ile anlaþmaya baþlayýnca
ne gibi hak kayýplarýna uðrayacak? Dev-
let memuriyeti ile kýyaslarsak özlük
haklarýnda çok kayýp olacak mý? Daha
ne kadar pilot yasa ile sisteme devam e-

dilecek? Asýl yasa ne zaman çýkacak?”
sorularýna yanýt istedi.

Aile Hekimliði Daire Baþkanlýðý’ndan
Dr. Þahpaz’a cevaben yazýlan yazýda ise
“Detaylý bilgiye www.saglik.gov.tr adre-
sindeki aile hekimliði ile alakalý mevzu-
atlardan ulaþabilirsiniz.” yanýtý verildi.

Sorularýnýn hiçbirine yeterli yanýt ala-
mamasý üzerine bir kez daha bilgi edin-
me hakkýný kullanarak sorularýna yanýt
isteyen Dr. Þahpaz’a, bu kez “Tavsiye ve
mütalaa taleplerine iliþkin baþvurular
bilgi edinme hakký kapsamý dýþýnda ol-
duðu” yönünde yanýt geldi.

Konuya iliþkin gazetemize bilgi veren
Dr Þahpaz; halen pilot yasa ile 32 ilde
uygulanan ve bir iki sene içinde Anka-
ra’ya geleceði söylenen aile hekimliði
uygulamasýnýn kendisinin yaný sýra bir
çok meslektaþýnda da gelecek kaygýsý ya-
rattýðýný belirtti. Sorularýnýn tavsiye ve
görüþ niteliðinde görülerek yanýtlanma-
masýný eleþtiren Dr. Þahpaz, “Ben bu so-
rularýn yanýtlarýný kimden öðrenebilirim
bilmiyorum. Saðlýk Bakanlýðý’nýn aile
hekimliði ile çalýþanlara verebildikleri
yüksek ücretlerin kaynaðý hakkýnda bil-
gi vermemesi beni daha da kaygýlandýr-
dý” diye konuþtu.

Dr. Figen Þahpaz

Saðlýk Bakanlýðý “Aile Hekimliði” ile ilgili sorularý yanýtsýz býraktý

Doç. Dr. Kayýhan Pala, Aile Hekimliði Uygulamasý’ný gazetemize deðerlendirdi.

Doç. Dr. Kayýhan Pala

aile hekimliði

Ücretlerimiz IMF kýskacýnda
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Herhangi bir istatistiðe
konu oldu mu bilmiyoruz
ama galiba medyada hak-
kýnda en çok haber yapýlan
meslek grubunun baþýnda
hekimler geliyor. Ana tema
ise hiç deðiþmiyor; “Sýk sýk
mesleki hata yaptýðý halde
bedel ödemeyen vicdansýz pa-
ragözler…”

“Saðlýkta Dönüþüm” politika-
larýný hayata geçirmede bu i-
maj, uygulayýcýlarýn çok iþine
yarýyor. Böylece halkýn rýzasýný
almak kolaylaþtýðý gibi, hekim-
ler de hizaya sokuluyor. Oysa bi-
liyoruz ki hekimler arasýnda ha-
ta oraný diðer meslek gruplarýn-
dan daha fazla deðil. Öte yandan
hekimlerin çalýþýrken maruz kal-
dýklarý saðlýk riskleri, uzun ve yo-
rucu nöbetler, çoðu kez uygun ol-
mayan çalýþma ortamlarý ise hiç
sorgulanmýyor. Saðlýða ulaþabilme
koþullarý gittikçe zorlaþtýrýlan hal-
kýn öfkesi, politikacýlarýn ve medya-
nýn marifetiyle hekimlere yöneltili-
yor. Saðlýk çalýþanlarý ve hekimler,
sýklýðý ve dozu giderek artan bir þid-

dete maruz kalýyor.
Önümüzdeki dönemde, “kriz” baha-

ne edilerek çalýþma koþullarýnýn daha
da “güvensiz ve güvencesiz” hale geti-
rileceðini öngörmek ise hiç zor deðil.

Performans nedeniyle bozulan çalýþ-
ma barýþý yanýnda, emekliliðe yansý-
yacak maaþ da giderek azaltýlmýþ bu-
lunuyor.

Oysa hekimler, nitelikli bir saðlýk
hizmeti sunmak istiyor, hizmetin su-
numunda ise çalýþma koþullarýnýn ve
sürelerinin iyileþtirilmesini talep edi-
yor.

Görevlerini yaparken þiddete uðra-
mayacaklarý, diðer saðlýk çalýþanlarýy-
la bir ekip anlayýþýyla bir arada ol-
duklarý, dayanýþmacý, çalýþma barýþý-
nýn saðlanmýþ olduðu bir iþ ortamý is-
tiyorlar.

Gelecek endiþesi taþýmadan, insanca
yaþamalarýna, kendilerini geliþtirebil-
melerine olanak saðlayan ve emeklili-
ðe yansýyacak bir maaþ talep ediyor-
lar.

Ve ne istediklerine politikacýlarýn,
medyanýn deðil, kendilerinin karar
vermelerine olanak saðlanmasýný isti-
yorlar.

Tam da bu nedenle TTB,  26 Aralýk
2008 -10 Ocak 2009 tarihleri arasýnda
açtýðý imza kampanyasýyla hekimlerin
seslerini duyurabilmelerine, kendi is-
teklerini kendilerinin dillendirebilme-
lerine olanak saðlamayý hedefliyor.

Tüm Türkiye’deki odalar gibi, Anka-
ra Tabip Odasý da, imza kampanyasý-
nýn tüm hekimlere ulaþabilmesi ve et-
kinliði için bir çalýþma yürütecek. He-
kimlerle yüzyüze yürütmeyi amaçla-
dýðýmýz kampanya boyunca tüm he-
kimleri, mesleki baðýmsýzlýðýmýz, o-
nurumuz ve özlük haklarýmýz için se-
simizi daha gür haykýrmaya davet e-
diyoruz.

Onurumuz ve özlük 
haklarýmýz için 
imza kampanyasý

Krizin bize deðmeyeceðini
“teðet geçeceðini” dile getiren
hükümet bir yandan da çö-
züm planlarý açýklamaya baþ-
ladý. Tüm kriz dönemlerinde
olduðu üzere “çözüm” yine;
kamucu politikalarý geri çek-
me ve saðlýk harcamalarý gi-
derlerini azaltma…

Peki, önce ABD’de baþ gös-
teren ardýndan tüm ülkeleri
saran küresel kriz saðlýk sis-
temini nasýl etkileyecek? 

Ankara Tabip Odasý, ekono-
mik krizin saðlýk ve hekimle-
rin özlük haklarýnda yarata-
caðý tahribata karþý durabil-
mek adýna konuyu tartýþma-
ya açtý.

Çeþitli hastanelerde hekim-
lerin katýlýmý ile gerçekleþti-
rilen “Saðlýkta Kriz Çanlarý”
konulu forumlarda, krizle
birlikte kamu ve özel saðlýk
kuruluþlarýnýn ciddi bir mali
sorunla karþýlaþacaðýna, ku-
rumlarýn yaþayacaðý sýkýntý-
larýn hekimlere de yansýyaca-
ðýna, önümüzdeki dönem ö-
zelde çalýþan hekimlerin “iþ-
sizlik” tehlikesi ile karþý kar-
þýya kalacaðýna, hekimlerin
gelirlerinin düþeceðine, sað-
lýkta eþitsizliklerin daha da
artmasýyla birlikte hekimlere
ve diðer saðlýk çalýþanlarýna
yönelik þiddette ciddi artýþlar
meydana gelebileceðine dik-
kat çekilerek sorunlar ve çö-
zümler konusunda fikir alýþ-
veriþinde bulunuldu.

Kriz, Saðlýkta Dönüþüm
Programý ile baþladý

Bu forumlar Etlik Zübeyde
Haným Kadýn Hastalýklarý E-
ðitim ve Araþtýrma Hastanesi
ile Dr. Zekai Tahir Burak Ka-
dýn Hastalýklarý Eðitim ve A-
raþtýrma Hastanesi’nde ger-
çekleþtirildi.

“Ekonomik Krizin Saðlýk A-
laný Üzerinden Deðerlendir-
mesi” baþlýklý rapordaki veri,
tespit ve öngörülerin anlatýl-
dýðý forumlarda dile getirilen
ortak görüþ ise saðlýkta yaþa-
nýlan krizin, Saðlýkta Dönü-
þüm Programý ile baþlamýþ
olmasý…

Hekimlerin en çok üzerinde
durduðu konu ise Saðlýkta
Dönüþüm Programý’nýn bir
parçasý olan Kamu Hastane-
leri Birlikleri Yasa Tasarýsý.
Hekimlerin bu yasa tasarýsý-
na iliþkin kaygýlarý var çünkü
Kamu Hastaneleri Birlikleri
Yasa Tasarýsý aslýnda saðlýðýn
özelleþtirilmesi anlamýný ta-
þýyor. Kamu saðlýk kuruluþla-
rýnýn özelleþtirilerek “saðlýk
iþletmesi” modeline geçilme-
siyle hekimleri ne bekliyor?
Hem hastanede hem özel mu-
ayenehanede çalýþabilecek
mi? Performans sistemi bu ö-
zelleþtirme furyasýnda nasýl
iþleyecek? Hekimlerin özlük
haklarý ne olacak? Hekimler
öncelikle bu ve benzeri soru-
lara yanýt arýyor. 

Ankara Tabip Odasý
ekonomik krizin saðlýk ve
hekimlerin özlük
haklarýnda yaratacaðý
tahribata karþý
durabilmek adýna çeþitli
hastanelerde hekimlerin
katýlýmý ile “Saðlýkta Kriz
Çanlarý” konulu forumlar
gerçekleþtirdi.

Hekim Postasý

Bahçelievler’de özel bir
hastanede Genel Cerrah
olarak çalýþan Operatör
Doktor Halil Uslu,  otur-
duðu evde kendisini do-
ðalgaz borusuna asarak
intihar etti. 

1 yýl önce açtýðý kliniði
ekonomik sýkýntýlar sebe-
biyle kapatmak zorunda
kalan ve bir özel hastane-
de çalýþmaya baþlayan
Doktor Halil Uslu’nun in-
tiharý, hekimlerin saðlýk
alanýnda yaþadýðý sorun-
larýn aðýrlýðýnýn acý bir
göstergesi oldu. Kliniðini
kapatmasýnýn ardýndan ö-
zel hastanede çalýþmaya
baþlayan Uslu’nun arka-
daþlarýna “Hiç iyi deðilim,
kredi borçlarý beni bu-
nalttý.” dediði öðrenildi.

Ekonomik 
kriz can alýyor

Hekimler ve saðlýk çalýþan-
larý yeni yýla, baþta özlük
haklarý olmak üzere saðlýk a-
lanýndaki taþeronlaþma, kad-
rolaþma, kendilerine yönelik
her geçen gün artan þiddet,
saðlýksýz çalýþma koþullarý gi-
bi birçok sorunla birlikte gi-
riyor. 

Ankara Tabip Odasý (ATO),
iþte bu sorunlara dikkat çek-
mek üzere, TTB tarafýndan

Baþbakan’a hitaben hazýrla-
nan ve hekimler ile saðlýk ça-
lýþanlarýnýn acil taleplerini i-
çeren metni, düzenlediði
kampanya ile imzaya açtý. 

Tüm dünyada etkisini gös-
teren ekonomik krizin saðlýk
alanýna yansýmalarý ise mev-
cut olumsuzluklarýn daha da
artacaðýnýn iþaretlerini veri-
yor. TBMM’de görüþülen
2009 yýlý bütçesi iþte bu ko-
þullar altýnda karara baðlan-
makta ve ne yazýk ki halkýn
ve özel olarak da saðlýk çalý-
þanlarýnýn taleplerini karþýla-
maktan çok uzaktýr. Uygula-
nacak ekonomik politikalarýn
en önemli göstergesi olan
2009 bütçesinin, hazýrlanan
haliyle ülkemiz saðlýk ortamý
için var olan olumsuzluklarý
derinleþtirecek özellikler i-
çerdiði görülmektedir. 

Daha önce birçok kez itiraz-
larýmýzý dile getirdiðimiz “Ka-
mu Hastane Birlikleri Yasa
Tasarýsý”nýn bu arada günde-
me alýnmýþ olmasý da hekim-
ler açýsýndan kaygýlarý artýra-
cak niteliktedir.

Politikacýlarýn saðlýk ala-
nýnda yaþanan sorunlarda
hekimleri ve diðer saðlýk çalý-
þanlarýný hedef gösteren söy-
lemi hekimleri her geçen gün

daha da zorluyor.
Öyle ki fiziki þid-
det neredeyse
gündelik yaþan-
týmýzýn bir par-
çasý olmuþ du-
rumda.

H e k i m l e r ,
bugünkü sað-
lýk ortamýnda
piyasa koþul-
larýyla he-
kimlik deðer-
leri arasýnda
mesleðimin
gereklerini
yerine geti-
rememenin
gerilimini
taþýyor.

Ýþte tam
da bu
noktada
ATO’nun
saðlýkta
yaþanan kötü gidiþe
bir kez daha dikkat çekmek
amacýyla baþlattýðý imza met-
ninde 4 madde halinde sýrala-
nan acil talepler ise þöyle:

- Temel ücretlerde emeklili-
ðime yansýyan iyileþtirme.

- Ýþten çýkarmalarýn engel-
lenmesi, bütün çalýþanlarýn
güvenceli bir çalýþma reji-
minde istihdamý.

-
Saðlýk hizmetlerini ti-
carileþtiren ve güvencesiz ça-
lýþmayý içeren aile hekimliði
ve kamu hastane birlikleri
yasa tasarýsýnýn durdurulma-
sý. 

- Güvenli çalýþma ortamla-
rýnýn oluþturulmasý için iþye-
ri saðlýk birimleri kurulmasý.

ATO imza kampanyasý baþlattý

Biz hekimler, “temel
ücretlerde emekliliðime
yansýyan iyileþtirmenin
yapýlmasýný, iþten
çýkarmalarýn
engellenmesini, bütün
çalýþanlarýn güvenceli bir
çalýþma rejiminde istihdam
edilmesini, saðlýk
hizmetlerini ticarileþtiren
ve güvencesiz çalýþmayý
içeren aile hekimliði ve
Kamu Hastane Birlikleri
Yasa Tasarýsý’nýn
durdurulmasýný ve güvenli
çalýþma ortamlarýnýn
oluþturulmasý için iþyeri
saðlýk birimleri
kurulmasýný” talep 
ediyoruz. 

Hekim Postasý

Hekimler krizi tartýþtý

Hekim Postasý

Haklarýmýza ve geleceðimize
sahip çýkýyoruz Dr. Müge Yetener
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güncel

-  TTüürrkkiiyyee’’nniinn  mmeevvccuutt  ssaaððllýýkk
oorrttaammýýnnaa  iilliiþþkkiinn  ddeeððeerrlleennddiirr-
mmeenniizz  nneeddiirr??

Doðrusunu isterseniz hekim-
ler saðlýk hizmeti sunma için
bir çaba harcarken; son 6 yýl i-
çerisinde, çok daha fazla oran-
da piyasanýn baskýsýný hisseder
hale geldiler. Saðlýkta Dönüþüm
Programý ile baþlayan perfor-
mans sistemi ve Saðlýk Uygula-
ma Tebliði’ndeki düzenlemele-
rin yönü bu baskýlarýn bir ürü-
nü. Türkiye saðlýk ortamýnda
bütçe meselesini göz önüne al-
dýðýmýzda, bir de yanýna “kriz”
bahanesini eklerseniz, 2009
bütçesi ne Türkiye’de yaþayan-
larýn büyük çoðunluðu için ne
de saðlýkçýlar için özel bir u-
mut vaadetmiyor. Bu durumda,
çok doðal olarak kendimizi, ya-
ni hekimleri, saðlýk çalýþanlarý-
ný ve hizmet sunan insanlarý
savunan, onlarýn haklarýný ko-
ruyan, mümkünse geliþtiren
bir tutum sergilemek sorumlu-
luðumuz. 

-  ÝÝþþttee  ttaamm  ddaa  bbuu  ssööyylleeddiikklleerrii-
nniizzee  ddiikkkkaatt  ççeekkmmeekk  üüzzeerree  bbiirr
iimmzzaa  kkaammppaannyyaassýý  bbaaþþllaattttýýnnýýzz....
NNeeddiirr  ttaalleepplleerriinniizz??

Hekimler gelecekleri konu-

sunda derin bir endiþe içerisin-
de. Saðlýk hizmeti sunarken pi-
yasanýn baskýsýný çok yakýndan
hissediyorlar. Hekimler, ücret-
lerinin korunmasýný ya da iyi-
leþtirilmesini istiyor. Bunun
kamudaki anlamý þudur: Saðlýk
Bakanlýðý performans dahil he-
kimler için bir para veriyorsa
bu paranýn en az üçte ikisinin
emekliliðe yansýmasýný, özelde
çalýþan hekimler içinse güven-
celi bir sözleþme ortamýný talep
ediyoruz. Bununla ilgili yasa
teklifini hazýrladýk. Özelde ve
kamuda çalýþan hekimler için
kritik noktalardan biri de iþten
çýkarmama koþullarýnýn sað-
lanmasý ve en az 657 güvence-
sinin devamýdýr. Biz güvenceli
ve tek bir çalýþma rejimini
istiyoruz. 

Piyasa mantýðý ile iþleyen
saðlýk sistemi birinci basamak-
ta Aile Hekimliði Uygulamasý i-
le somutlanýyor. Ýkinci, üçüncü
basamakta ise sorun kendini
“Kamu Hastane Birlikleri Yasa
Tasarýsý” ile gösteriyor. Bu yasa
tasarýsý saðlýk hizmetlerini tü-
müyle uluslararasý düzeyde re-
kabetin iþlediði bir saðlýk orta-
mýna sunuyor. Dolayýsýyla biz
burada saðlýk çalýþanlarýnýn
güvencesiz bir çalýþma ortamý-
na itileceðini biliyoruz. O ne-
denle bu yasa tasarýsýnýn
TBMM gündeminden çekilme-

sini talep ediyoruz. Bir diðer
talebimiz de þu: Çalýþtýðýmýz
hastaneler, saðlýk ocaklarý, sað-
lýk kuruluþlarý en sýk meslek
hastalýklarý ve kazalara yol a-
çan maden ocaklarý kadar risk-
lidir. O nedenle hep göz ardý e-
dilen saðlýk kuruluþlarýnýn sað-
lýklý hale getirilmesini öne çý-
karýyor, iþyeri saðlýk birimleri
kurulmasýný istiyoruz. 

Bu talepler, tüm Türkiye’de
yaþayanlar için, saðlýk hizmeti
almaya çalýþanlar için, “saðlýk-
güvenli gelecek” gibi bir slo-
ganlaþmýþ ifadenin altýnda ha-
yat bulur, bunu biliyoruz. Sa-
dece hekimlerle saðlýk çalýþan-
larý ile sýnýrlý bir dünyamýz yok
bizim. Eðer bir hizmet yürütü-
yorsak bütün herkes için bir
çerçeveyi öngörmek durumun-
dayýz. Biz bunu söylerken he-
kimlerin önceliklerini birinci
derecede önemsiyoruz ama
herkesin saðlýðý ve güvenli ge-
leceði için asgari ücretin vergi
dýþý tutulmasýndan, katký pay-
larýnýn ve hizmete ulaþým ö-
nündeki bütün maddi engelle-
rin kaldýrýlmasýna kadar geniþ
bir yelpazede taleplerimizi dile
getiriyoruz. Çünkü; bütün bu
yürüttüðümüz faaliyetleri hal-
kýn saðlýk hakkýndan ayrý dü-
þünemeyiz. Bu nedenle herkese
saðlýk, güvenli gelecek ama bi-
ze de…

Türk Tabipleri
Birliði’nin (TTB) 25
Ekim 2008 tarihinde
gerçekleþtirilen
Genel Yönetim
Kurulu (GYK)
toplantýsýnda
Türkiye, kriz ve
saðlýk ortamý 
üzerine
deðerlendirmeler
yapýlmýþ, hekimlerin
acil taleplerini
içeren bir imza
kampanyasý
baþlatýlmasý kararý
alýnmýþtý. 
TTB’nin bu kararý
doðrultusunda tabip
odalarý da
bulunduklarý illerde
haklarýna ve
geleceklerine sahip
çýkmak üzere
taleplerini içeren bir
metni imzaya açtýlar.
TTB Genel Sekreteri
Eriþ Bilaloðlu, 26
Aralýk 2008
tarihinde baþlatýlan
ve 16 Ocak’ta
sonlandýrýlacak olan
imza kampanyasý ile
Türkiye saðlýk
ortamýna iliþkin
sorularýmýzý
yanýtladý.

DÝSK, KESK, TMMOB ve TTB üyeleri 26 Ara-
lýk 2008 tarihinde TBMM önünde düzenledik-
leri basýn açýklamasýyla görüþmeleri devam e-
den 2009 bütçesini protesto etti.

TBMM Dikmen Kapýsý önünde toplanan
DÝSK, KESK, TMMOB ve TTB üyeleri tepkile-
rini “Krizin faturasý patronlara”, “Zam zulüm
iþkence, halk düþmaný AKP”, “Savaþa deðil, e-
mekçiye bütçe” sloganlarý ile dile getirdi.

Katýlýmcý örgütler adýna basýn açýklamasýný
okuyan KESK Genel Baþkaný Sami Evren, kü-
resel kriz koþullarýnda hazýrlanan 2009 bütçe-
sinin 6 yýldýr sürdürülen bütçe mantýðýnýn bir
kez daha tekrar edilmesinden baþka bir þey ol-
madýðýný söyledi. 2009 bütçesini “sadaka” büt-
çesi olarak tanýmlayan Evren, “Ýktidar yoksul-
luktan medet ummayý, yoksulluðu derinleþti-
rerek yeniden üretmeyi sürdürmektedir. AKP
iktidarý yoksulluðun olmadýðý bir Türkiye’yi
hayal dahi edememektedir” dedi. 

Evren, Maliye Bakaný’nýn bütçenin seçim
bütçesi olmadýðýný iddia etmesine karþýn 2.1
milyon aileye kömür daðýtýlarak oy avcýlýðý
yapýlacaðýnýn açýk olduðunu söyledi. Evren
þöyle dedi:

”Hiç kimsenin siyasi rant uðruna halkýmýzýn
saðlýðýný tehlikeye atmaya ve AKP’nin bir lüt-
fu gibi göstermeye hakký yoktur. Daðýtýlan kö-
mürler, yandaþ firmalarýn satýlmamýþ ve kali-
tesiz kömürleridir. AKP hükümeti önce evler-
de niçin soba yakýlmadýðýný, doðalgaz ve e-
lektrik faturalarýnýn niçin ödenmediðini açýk-
lasýn.”

2009 bütçesini, militer, ati demokratik, e-
mekçi düþmaný ve hayalperest bir bütçe ola-
rak adlandýran Evren, “Emekçileri yoksulluða,
açlýða, halký kamu hizmetlerinden yoksunluða
terk eden, sosyal devleti tümüyle ortadan kal-
dýrmayý amaçlayan bu bütçe geri çekilmelidir”
diye konuþtu.

Meþaleli eylem
Öte yandan 2009 bütçesine karþý KESK,

TMMOB, DÝSK ve TTB’nin çaðrýsýyla tüm Tür-
kiye’de meþaleli eylemler gerçekleþtirildi. An-
kara’da da 27 Aralýk 2008 tarihinde akþam sa-
atlerinde gerçekleþen meþaleli eyleme yaklaþýk
bin kiþi katýldý. 

Yüksel Caddesi’nde saat 17.00’de baþlayan
eylemde sloganlarla Sakarya Caddesi’ne yü-
ründü. 

Emek örgütleri 2009 bütçesini protesto etti

IMF’ye deðil 
emekçiye bütçe
2009 bütçesine karþý KESK, TMMOB, DÝSK
ve TTB’nin çaðrýsýyla tüm Türkiye’de
meþaleli eylemler gerçekleþtirilirken,
TBMM önünde düzenlenen basýn
açýklamasýyla görüþmeleri devam eden
2009 bütçesi protesto edildi.

Hekim Postasý

Herkese saðlýk, 
güvenli gelecek, 
bize de…

TTB Genel Sekreteri Eriþ Bilaloðlu:

TTB, hekimlerin
taleplerini içeren
“Özel Saðlýk Kurum
ve Kuruluþlarýnda
Çalýþan Hekimlerin
Yapacaklarý 
Hizmet Sözleþmesi”,
“Saðlýk
Çalýþanlarýnýn
Meslek Riskleri”,
“Sosyal Güvenlikte
Hak Kaybý” ve
“Ücretlerimiz, Fazla
Çalýþma Nöbetler”
baþlýklý 
4 ayrý broþür
hazýrladý.

Hekim ücretleri ne olmalý?

Hekim Postasý

TTBtarafýndan ha-
zýrlanan “Üc-

retlerimiz, Fazla Çalýþma
Nöbetler” baþlýklý broþürde
hekim ücretleri ile ilgili ya-
sa maddeleri üzerinde deði-
þiklik önerileri yer alýyor.
Broþürde, “Ücretin, meslek
uygulamasýnýn gereklerine
yerine getirebilecek yeterli-
likte olmasý, ücretlerde per-
sonelin maruz kaldýðý mes-
leki zararlar ve kýsýtlamala-
rýn hesaba katýlmasý, ücret
düzeylerinin benzer ya da
eþit nitelikleri gerektiren,
benzer ya da eþit sorumlu-

luklarý taþýyan diðer mes-
leklerin ücretleri ile kýyas-
lanabilir olmasý, riskli ya da
olumsuz koþullarda çalýþ-
manýn mesleki olarak karþý-
laþtýrýlmasý unsurlarý göze-
tilmelidir” deniliyor. He-
kimlerin eline geçecek net
maaþ miktarýna iliþkin öne-
riler ise þöyle: 

8. Derece Tabip: 3490.64
1. Derece Tabip: 5299.87
1. Derece Uzman Tabip:

5398.21
1. Derece Klinik Þefi:

6255.72

Hekim Postasý    Ocak 2009

“Hekimler, ücretlerinin korunmasýný ya da iyileþtirilmesini
istiyor. Kamuda, performans dahil hekimlere verilen paranýn
en az üçte ikisinin emekliliðe yansýmasýný, özelde çalýþan
hekimler içinse güvenceli bir sözleþme ortamýný talep
ediyoruz. Özelde ve kamuda çalýþan hekimler için kritik
noktalardan biri de iþten çýkarmama koþullarýnýn saðlanmasý
ve en az 657 güvencesinin devamýdýr. Biz güvenceli ve tek bir
çalýþma rejimini istiyoruz.” 
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Özel Hekimlik
Komisyonu

Ankara Tabip Odasý Özel Hekimlik Komisyonu, bu
dönemdeki 2’inci toplantýsýný 18 Aralýk 2008 tari-
hinde gerçekleþtirdi. Toplantýda, ATO çatýsý altýnda
böyle bir komisyonun gerekliliði ve önemi konusuna
vurgu yapýlarak birlikte yapýlacak iþler deðerlendi-
rildi. Ýlk iþ olarak; Ankara’da özel saðlýk kurum ve
kuruluþlarýnda çalýþan hekim profilini ortaya koy-
mak, sorunlarýmýz ve yapabileceklerimiz konusunda
iletiþime geçmek ve bir bilgi aðý oluþturmak amacýy-
la anket çalýþmasý yapýlmasýna karar verildi.

Ýþçi Saðlýðý ve Ýþyeri
Hekimliði Komisyonu 

Ankara Tabip Odasý Ýþçi Saðlýðý ve Ýþyeri Hekimliði
Komisyonu tarafýndan 23 Aralýk 2008 tarihinde Prof.
Dr. Ahmet Saltýk’ýn katýlýmý ile “Meslek Hastalýklarý-
na Taný Koyamama Sorunsalý” konulu bir toplantý
düzenlendi.

Ýþyeri Saðlýk ve Güvenlik Birimi ile
Ortak Saðlýk ve Güvenlik Biriminin
Çalýþma Usul ve Esaslarý Hakkýnda
Yönetmelik Taslaðý ile ülkemizin te-
mel sorunu olan tüm çalýþanlarýn
saðlýk ve iþ güvenliðini saðlayacak
bir düzenleme tercih edilmemiþ, yö-
netmelikte “en az 50 iþçi çalýþtýrýlan
iþ yerlerini kapsar” denilerek çalýþan-
larýn yarýdan fazlasý Ýþçi Saðlýðý ve Ýþ
Güvenliði hizmetlerinin dýþýnda tu-
tulmuþtur. 

Çýkarýlmak niyetinde olunan
yönetmeliðin en can alýcý noktasý, iþ
yerleri için tanýmlanan “Saðlýk ve
Güvenlik Birimleri” ve “Ortak Saðlýk
ve Güvenlik Birimleri”dir. 50 çalýþan
sýnýrýný koyarak bu birimlerin iþ yer-
lerinde kurulmasýnýn tarif edilmesi-
nin hemen sonrasýnda “bu hizmetle-
rin tamamýný veya bir kýsmýný iþ yeri
dýþýnda kurulu ortak saðlýk ve gü-
venlik birimlerinden de alýnabilir”
denilmektedir. Dýþarýdan hizmet alý-
mý önümüzdeki dönemde üç sýnýflý
risk kategorisine göre 500 ile 1000
çalýþan sýnýrýna çekilmek istenmekte-
dir.

Bu hizmetlerin taþeronlaþtýrýlmasý-
nýn gerçekleþmesi halinde halen aktif
iþ yeri hekimliði yapanlarýn dörtte ü-
çü süreçten olumsuz etkilenecektir.

Taslakta, ortak saðlýk ve güvenlik
birimlerinin, risk sýnýfý ne olursa ol-
sun iþ yerine mesafesi 1 km’den daha
yakin olmasý durumunda o iþ yerinde
hiçbir saðlýk ve güvenlik yapýlanmasý
þartýnýn aranmayacaðý ifade edil-
mektedir.

Yardýmcý saðlýk personeli tanýmý
taslaktan çýkarýlmýþ olup, “Gereðinde
diðer saðlýk personeli görevlendirilir
ve çalýþma süresinde en az bir ‘ilk
yardýmcý’ görevlendirilir” denilmiþ-
tir.

Mesleki baðýmsýzlýk kavramý sade-
ce “iþin normal akýþýný mümkün ol-
duðu kadar aksatmamak kaydýyla gö-
revini yapmaktan alýkonulamaz”
cümlesiyle ifade edilmiþtir.

Taþeronlaþtýrma mesleki
baðýmsýzlýða darbedir

Ýþyeri hekimi, iþ güvenliði uzmaný,
iþyeri hemþiresinin görevleri taþe-
ronlaþtýrýlamaz. Bu personel görevle-
rini yaparken iþyerinde sürekli bu-
lunmasý gereken kiþilerdir. Bu hiz-
metler aktif, eylemli biçimde iþyerin-
de yürütülecek hizmetlerdir. Bu per-
sonelin görevinin özelliði nedeniyle,
Dünya Saðlýk Örgütü ve ÝLO tarafýn-
dan iþverenden ve iþçilerden mesleki
olarak tam bir baðýmsýzlýk için çalý-
þabilmeleri için güvence getirilmesi
þart koþulmuþtur. Taþeronlaþtýrma
mesleki baðýmsýzlýðý ortadan kaldýrýr.

Taþeronlaþtýrma ile; iþ kazasý, mes-
lek hastalýðý maðduru iþçilerin ailele-
rinin yoksulluðu, tedavi harcamalarý
ve iþe gidilememesi nedeniyle ortaya
çýkan toplumsal maliyeti, iþverenin
üzerinden alýnma adýna yoksul in-
sanlara ve tüm topluma yükleniyor. 

50’nin üstündeki iþyerlerinde, iþ
saðlýðý hizmetlerini taþeronlaþtýrma
yerine, küçük iþyerlerine de bu hiz-
meti götürecek yasal düzenleme ge-
rekir.  Küçük ve orta ölçekli iþletme-
lerde iþçi saðlýðý ve güvenliði hizmet-

lerini organize etmek demek, ölüm-
cül iþ kazalarýnýn yüzde 90’ýný, mes-
lek hastalýklarýnýn yüzde 80’ini orta-
ya çýkaran alana yönelmek demektir.
Ýstihdamý, artýrmak, masraflarý ve
toplumsal yükü azaltmak için iþçi
saðlýðý ile iþyeri güvenliðinin 50 çalý-
þanýn altýndaki iþyerlerinde de yay-
gýnlaþtýrýlmasý zorunludur. 

Bu tasarý, Anayasa ve uluslararasý
sözleþmelere aykýrýdýr. Mesleki per-
sonelin eðitimi ise yüksek öðretimin-
dir, Çalýþma Bakanlýðý’nýn iþi deðildir. 

Yeni iþ yeri hekimliði eðitiminin;
Bakanlýk tarafýndan onaylanmýþ “eði-
tim vermeye yetkili kurum veya ku-
ruluþ” tarafýndan verilecek eðitim
sonrasýnda Bakanlýkça düzenlenecek
sýnavda baþarýlý olma koþuluyla sað-
lanmasý hedeflenmis, bu haliyle “ilk
yardým sertifikasý” eðitimleri anýþtý-
rýlmýþtýr.

2003 yýlýndan sonra TTB’nin üni-
versitelerle birlikte verdiði sertifika-
lar geçersiz sayýlmýþ olup, aktif iþ ye-
ri hekimlerinin çoðuna “bilgi yenile-
me eðitim programlarýna katýlma
þartý” getirilmiþtir.

Taslakta iþ güvenliði mühendisleri-
nin ve uzmanlarýnýn mesleki baðým-
sýzlýðýndan hiç söz edilmemiþ, akade-
mik ünvaný üniversiteler tarafýndan
verilen, bu alandaki mesleki yeterli-
liði odalar tarafýndan denetlenen bir
meslek grubu “Bakanlýk tarafýndan
belgelendirilmiþ mühendis” tanýmýy-
la ifade edilerek, bilimin dýþýna çýkýl-
mýþtýr. Dýþarýdan satýn alýnan, danýþ-
manlýk hizmetine indirgenen bu hiz-
met ve istihdam biçiminin bu alaný i-
yileþtirmeyeceði açýktýr.  Taslaðýn bu
haliyle çýkarýlmasýnýn alanýn sorun-
larýna ve alanýn aktörlerinin çalýþma
koþullarýna olumlu bir katkýsýnýn ol-
mayacaðý açýktýr ve geri çekilmesi
gerekmektedir.

(*) Ankara Tabip Odasý Ýþçi Saðlýðý
ve Ýþyeri Hekimliði Komisyonu

Ýþyeri hekimliði 
taþeronlaþtýrýlamaz   
Ýþyeri Saðlýk ve Güvenlik Birimi
ile Ortak Saðlýk ve Güvenlik
Biriminin Çalýþma Usul ve
Esaslarý Hakkýnda Yönetmelik
Taslaðý, iþyeri hekimi, iþ
güvenliði uzmaný ve iþyeri
hemþiresinin görevlerinin
taþeronlaþtýrýlmasý anlamýna
gelmektedir. Bu hizmetlerin
taþeronlaþtýrýlmasý halinde aktif
iþ yeri hekimliði yapanlarýn çoðu
süreçten olumsuz etkilenecektir.

Dr. Arif Müezzinoðlu (*)

Halk Saðlýðý
Komisyonu

Ankara Tabip Odasý Halk Saðlýðý Komisyonu; 26
Kasým 2008 tarihli toplantýsýna Ankara’daki halk
saðlýðý uzmanlarýný, akademisyenleri ve saha çalý-
þanlarýný davet etti. Bu toplantýya 23 kiþi katýldý.
“Ýlk” olma özelliði taþýyan toplantýda durum tespiti-
nin yapýlmasýndan sonra geleceðe yönelik çalýþmalar
planlandý.

TTB Kadýn Hekimlik ve
Kadýn Saðlýðý Kolu
toplantýsý, Ankara Tabip
Odasý’nýn ev sahipliðinde
20 Aralýk 2008 Cumartesi
günü yapýldý. TTB
Merkez Konsey’den 2
üyenin ve 7 tabip
odasýndan komisyon
temsilcilerinin
katýlýmýyla gerçekleþen
toplantýnýn yoðun
gündeminde, kolun/
komisyonlarýn
çalýþmalarý
deðerlendirildi ve
önümüzdeki dönem için
hedefler belirlendi.

TTB Kadýn Hekimlik ve Kadýn Saðlýðý Kolu

Týp Öðrencileri
Komisyonu

Ankara Tabip Odasý Týp Öðrencileri Komisyonu, 30
Aralýk 2008 tarihinde Ankara Yüksel Caddesi’nde
düzenlediði basýn açýklamasý ile Ýstanbul Üniversite-
si Çapa Týp Fakültesi’nde çalýþan asistan öðrencile-
rin iþten atýlmasýný protesto etti. Basýn açýklamasýn-
da, Ýsrail’in Gazze’ye düzenlediði saldýrý da kýnandý.

Prof. Dr. Ahmet Saltýk



kentten
Doðalgaz ihmali
7 can aldý

Ankara’da yeni yýlý kutlamak için Birlik Mahalle-
si’ndeki bir evde toplanan üniversite öðrencisi 7 genç
sýzan doðalgazdan zehirlenerek hayatýný kaybetti. Kom-
binin bacaya baðlantý borusunun yýpranmasý nedeniyle
meydana gelen zehirlenme “ihmal mi var” sorusunu da
beraberinde getirdi. Ayný gün, baþka bir daireden yapý-
lan ‘sýzýntý ihbarý’ üzerine binaya gelen Baþkent Doðal-
gaz A.Þ. ekipleri, sadece 3 dairesinde oturulan, diðer da-
ireleri boþ olan apartmaný gözden geçiren ekip, gençle-
rin bulunduðu dairenin kapýsýný çaldý. Ancak ekip, üst
kattaki ailenin zehirlenme þikayetini bilmesine raðmen,
kapý açýlmayýnca, içeri girmeyi denemek yerine geri
döndü. 

Baþkent Doðalgaz A.Þ. Genel Müdürü Veysel Karani
Demir’in yaþanan facianýn ardýndan yaptýðý “Gençlerin
her birisi bir taraflara düþmüþ; kimisi yerde, kimisi yü-
zükoyun. Kimisi belden üstü yarý çýplak…” þeklindeki a-
çýklamalarý ise kamuoyunun tepkisini topladý.

Gençlerin ölümünün ardýndan düzenlediði basýn top-
lantýsýnda üzücü olayýn olduðu daireden ihbar gelmedi-
ði için daireye bakma zorunluluklarýnýn olmadýðýný sa-
vunan Demir, basýn toplantýsýný Cuma namazýný bahane
ederek bitirmesine ve gençlere iliþkin sarfettiði sözlere
tepkilerin artmasýyla istifa etti.

Onbinler krize
karþý meydandaydý

DÝSK ve KESK öncülüðünde düzenlenen ve çok sayýda
sendika, meslek örgütü ile siyasi partinin destek verdiði
“Krize, iþsizliðe, yoksulluða ve zamlara karþý; emek, ba-
rýþ ve demokrasi mitingi” 29 Kasým 2008 tarihinde An-
kara Sýhhiye Meydaný’nda onbinlerce kiþinin katýlýmý ile
gerçekleþti. TTB’nin de destek verdiði mitingde, hükü-
metin son dönemindeki uygulamalarý sloganlarla pro-
testo edilirken, mitinge katýlanlar tepkilerini ve taleple-
rini “Krizin bedelini ödemeyeceðiz”, “Yoksulluða adalet-
sizliðe hayýr”, “Savaþa deðil, saðlýða bütçe”, “Hastaneler
halkýndýr satýlamaz” yazýlý döviz ve pankartlarla dile
getirdi.

Mitinginde konuþan DÝSK Baþkaný Süleyman Çelebi,
bütün iþyerlerinin, meydanlarýn ve iþçi mahallerinin bi-
rer eylem alaný olduðunu söyleyerek “Artýk söz bitti. Ey-
lem vaktidir. Susmak deðil haykýrmak zamanýdýr” diye
konuþtu. Hükümete, “Sizin yasalarýnýz, sizin gücünüz,
sizin dünya çapýnda örgütleriniz varsa, bizim emeðimiz,
üretimden gelen gücümüz ve sýnýf kardeþliðimiz var.
Mücadeleye hazýrýz” diye seslenen Çelebi, ortak eylem
çaðrýsýnda bulundu.

KESK Baþkaný Sami Evren ise krizde temel önceliðin
sermayenin deðil, emekçi ve yoksul kesimlerin yaþam
koþullarýnýn iyileþtirilmesi olmasý gerektiðinin altýný
çizdi. Evren, IMF ile tüm pazarlýklarýn iptal edilmesini,
iþten atýlmalarýn yasaklanmasýný ve zamlarýn geri alýn-
masýný istedi.

Eczacýlar, hükümetin
saðlýk politikalarýný pro-
testo etmek ve taleplerini
dile getirmek amacýyla
Ankara’da düzenledikleri
mitingin ardýndan sorun-
larýný çözemeyince, Türk
Eczacýlarý Birliði (TEB), “i-
laç alým protokolü”nü tek
taraflý iptal etti.

TEB’den yapýlan açýkla-
mada, vatandaþlarýn ser-
best eczanelerden ilaç al-
masýný saðlayan protoko-

lün 2 Ocak 2009 itibariyle
fesih iþlemlerinin baþlatýl-
dýðý bildirildi. Yasal süre-
cin bir ay olduðu belirti-
len açýklamaya göre uzlaþ-
ma saðlanamamasý halin-
de vatandaþlar serbest ec-
zanelerden 1 Þubat’tan iti-
baren ilaç alamayacak. A-
çýklamada þöyle denildi:
“Ne Saðlýk Bakanlýðý ne
SGK ne de hükümetin di-
ðer yetkili kurumlarý, se-
simizi hiçbir platformda
dinlemedi. 32 bin kiþiyle
Ankara’da miting yaptýk,

yine sesimize kulaklarýný
týkadýlar. Ne anlaþma sað-
landý ne de uzlaþma. ’Ar-
týk yeter’ dedik ve demeye
devam ediyoruz. TEB, 51
eczacý odasý ve 24 bin ec-
zanenin ortak kararýyla 2
Ocak’tan itibaren ’Ýlaç A-
lým Protokolü’ ile ilgili, fe-
sih iþlemleri baþlatýlmýþ-
týr.”

Türk Eczacýlar Birliði
tarafýndan 21 Aralýk 2008
tarihinde Ankara’da dü-
zenlenen ve Türk Tabiple-
ri Birliði, Saðlýk ve Sosyal

Hizmet Emekçileri Sendi-
kasý, Türk Diþ Hekimleri
Birliði, Türk Hemþireler
Derneði ve Devrimci Sað-
lýk-Ýþ Sendikasý’nýn da
destek verdiði mitinge 30
bini aþkýn kiþi katýlmýþtý.
Mitinge beyaz önlükleri i-
le katýlan eczacýlar, mua-
yene ücretlerinin kendileri
üzerinden alýnmasýna, ak-
sayan provizyon sistemine
ve ilaçta reklama karþý çý-
karak sorunlarýnýn bir an
önce çözümlenmesini ta-
lep etmiþti.

Hükümetin saðlýk politikalarýna karþý saðlýk örgütlerini bir araya getiren eczacýlarýn mitingine 
30 bini aþkýn kiþi katýlmýþtý.

Fotoðraf: Serkan Kurt
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Ankara Üniversitesi ye-
mekhane iþçilerinin, An-
kara Üniversitesi Cebeci
Kampüsü’nde baþlattýklarý
yemekhane iþgaline polis
müdahale etti. 

Taþeron þirket TADAL’ýn
iflas ettiðini açýklamasý-
nýn ardýndan rektörlüðün
yeni anlaþtýðý þirketin
kendileriyle çalýþmak iste-
memesi nedeniyle iþsiz
kalan iþçiler, TADAL’ýn
tüm ücret alacaklarýný ö-
demesi ve rektörlüðün an-
laþtýðý yeni þirkette çalýþa-
bilmeleri talebiyle Ankara
Üniversitesi Cebeci Kam-
püsü’nde yemekhane iþga-

li baþlatmýþlardý. 
Polis, 5 Aralýk 2008 tari-

hinde sabaha karþý 05.00
sýralarýnda düzenlediði o-
perasyonla bazý öðretim
üyelerinin ve öðrencilerin
de destek verdiði iþgale
müdahale etti. Operas-
yonda iþçi ve öðrenci 40’ý
aþkýn kiþi gözaltýna alýndý.
Gözaltýna alýnanlar daha
sonra serbest býrakýlýrken,
rektörlüðün anlaþtýðý yeni
yemek þirketi iþçilerin
kendileriyle çalýþmasýný
kabul etti. 

Kamu hizmetleri
taþeronlaþtýrýlamaz

Ankara Tabip Odasý
(ATO) Baþkaný Gülriz Er-
söz, yaptýðý açýklamada,

Ankara Üniversitesi’nde
var olan sorunun diyalog
yoluyla çözülemeyip polis
müdahalesi ile sonlandý-
rýlmasýndan üzüntü duy-
duðunu belirterek, “Saðlýk
baþta olmak üzere tüm
hizmetlerin taþeronlar a-
racýlýðýyla görülmesi, çalý-
þanlarýn hak kayýplarý açý-
sýndan çok ciddi sonuçlar
doðurmaktadýr. Saðlýk a-
lanýndaki taþeronlaþma,
ayrýca halk saðlýðýný da
tehdit etmektedir. Taþeron
çalýþtýrma yönteminin bi-
linçli tercih olarak yay-
gýnlaþtýrýldýðý bir ülkede
nitelikli saðlýk hizmetin-
den söz etmek mümkün
deðildir.” dedi.

Hastanelerin temizlik ve
yemekhane hizmetlerinin
taþeronlaþtýr ý lmasýyla
baþlayan sürecin, hemþi-
re, laborant, teknisyen ve
hastabakýcý personeli de
kapsayarak sürdürüldü-
ðünü ve hekimlerin de ta-
þeron firmalar aracýlýðýyla
çalýþtýrýlmasýnýn da gün-

demde olduðunu dile geti-
ren Ersöz, þunlarý söyledi:
“TBMM’de görüþülmesine
baþlanan Kamu Hastane
Birlikleri Yasa Tasarýsý da
hastanelerin hekimler de
dahil tüm personelinin,
taþeron firmalara ihale e-
dilebilmesinin önünü aç-
maktadýr. Ayný süreç, bi-
rinci basamak saðlýk ku-
ruluþlarýnda da görülmek-
tedir. Bir kamusal hizmet
olan ve süreklilik, bütün-
lük ve istikrarýn esas ol-
duðu saðlýk hizmetinin
bölünüp parçalanarak ta-
þeron firmalar eliyle gör-
dürülmesi saðlýðýn doðasý-
na aykýrý olup, saðlýk hiz-
metinin niteliðini olum-
suz etkilemektedir. Tüm
kamu hizmetlerinin taþe-
ronlar aracýlýðýyla sürdü-
rülmesinin yanlýþlýðýna
bir kez daha dikkat çeki-
yor, kamusal bir hizmet
olmasý gereken saðlýk ala-
nýnda taþeron çalýþtýrma
biçiminden vazgeçilmesi
gerektiðini yineliyoruz.” 

Yemekhane iþgaline polis müdahalesi
Ankara Üniversitesi yemekhane iþçilerinin, Ankara
Üniversitesi Cebeci Kampüsü’nde baþlattýklarý
yemekhane iþgaline polisin müdahale etmesi sonucu
aralarýnda öðrencilerinde bulunduðu 40’ý aþkýn kiþi
gözaltýna alýndý. ATO Baþkaný Gülriz Ersöz, saðlýk
baþta olmak üzere tüm hizmetlerin taþeronlar
aracýlýðýyla görülmesinin, çalýþanlarýn hak kayýplarý
açýsýndan çok ciddi sonuçlar doðurduðunu ve halk
saðlýðýný tehdit ettiðini belirtti.

Hekim Postasý
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Uyarmýþlardý…

Eczacýlar SGK anlaþmasýný bozdu
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ayakkabýlý yakýn tarih Hazýrlayan: Seyfi Durmaz

Altýna Hücum, 1925 Charlie Chaplin yapýmý sessiz
komedi filmi. Filmin unutulmaz sahnelerinden
biri açlýktan ayakkabý yeme sahnesi…

Auschwitz-Birkenau, Nazi Almanyasý tarafýndan II.
Dünya Savaþý döneminde kurulmuþ en büyük Nazi

ölüm kampý. Burada 1 milyonu aþkýn kiþinin
öldürüldüðü tahmin edilmekte. 1945 Ocak ayýnda

Kýzýlordu kamplara girdi ve þahit olduðu sahneyi bir
kaç gün sonra dünya kamuoyu ile paylaþtý:

Kamplarda, SS'in geride býraktýðý bir milyondan
fazla giysi, yaklaþýk 45.000 çift ayakkabý ve 7 ton

insan saçý bulundu.

Meksiko City 1968'deki bir madalya töreni, belki de
olimpiyat tarihinin en unutulmaz madalya töreni… 

Ýki siyah atlet, ABD marþý çalarken yumruklarýný 
havaya kaldýrdý.  Bu atletler, 200 metre yarýþýnda 

altýn ve bronz madalya kazanan 
Tommie Smith ve John Carlos. 

Smith daha sonra,
havaya kaldýrdýðý siyah

eldivenli sað
yumruðunun,

Amerika'daki siyah
gücü temsil ettiðini

söyledi. Carlos'un sol
yumruðu da siyah

Amerika'nýn birliðini
temsil ediyordu.

Smtih'in boynundaki
siyah atký siyahlarýn

gururunun, ayakkabýsýz
çýktýðý kürsüde görünen
siyah çoraplarý da ýrkçý

Amerika'nýn
siyahlarýnýn

yoksulluðunun birer
simgesiydi.

12 Eylül 1980… Postal ve tank sesleriyle uyandýðýmýz gün. Darbe
gecesi ABD Baþkaný Jimmy Carter'a “bizim çocuklar iþi bitirdi”
mesajý iletilmiþti. 650 bin kiþi gözaltýna alýndý. 1 milyon 638 kiþi
fiþlendi. 30 bin kiþi “sakýncalý” olduðu için iþten çýkarýldý. 300 kiþi
kuþkulu bir þekilde öldü. 171 kiþi iþkencede öldü. 517 kiþiye idam
cezasý verildi.

Türkiye'de her üç günde bir, bir
kiþi mayýn patlamasý nedeniyle ya

sakat kalýyor ya da yaþamýný
yitiriyor. 1950-1955 ve 1984-1994
yýllarý arasýnda topraða 1 milyon

mayýn döþendi. Depolarda ise
imha edilmesi gereken 3 milyon

mayýn bulunuyor…

1 Mayýs… Cop, gaz, basýnçlý su ve tekme bayramý.
2008'in 1 Mayýs'ý bu fotoðrafla hafýzalara kazýldý.

Ayný gün acili denetlemeye gelen bir polis memuru
bina giriþinde “yanlýþlýkla” gaz bombasýný

“düþürdü”. Hastanenin acil bölümündeki hastalar
ve doktorlar gazdan etkilendi. 

Son yüz yýlda Türkiye'de öldürülen 61. gazeteci, Hrant Dink.   
19 Ocak 2007 tarihinde Agos gazetesinin binasý önünde uðradýðý silahlý

saldýrý sonucu hayatýný kaybetti. Silahsýzdý ve arkadan vuruldu. 

Van'a göçle gelenlerin oluþturduðu mahallede öðrenciler maddi imkansýzlýk
nedeniyle okula terlik, lastik ve yýrtýk ayakkabý ile gitmek zorunda kalýyor.

Fotoðraftaki kare,  zorunlu ve gönüllü göçlerin pabuçlarý…

Irak iþgalinin
baþladýðý
süreç. 
Öfkeli halkýn
Saddam
heykellerini
pabuçla
dövme
fotoðraflarýný
n gazetelerde
boy boy
yayýnlanýþý
daha dün
gibi…

Irak yönetimi,
Birleþmiþ

Milletler'e 2002
yýlýnýn Ocak

ayýnda
aralarýnda 667

bin 773
çocuðun da
bulunduðu 

1 milyon 614
bin 303

Iraklýnýn
yaptýrýmlar

nedeniyle
tedavi

edilemeyen
hastalýklar

sonucu
yaþamlarýný
kaybettiðini

bildirdi.

14 Aralýk 2008...  Baðdat'taki basýn toplantýsý
sýrasýnda Amerikan Baþkaný George W. Bush'a bir
çift ayakkabýyý fýrlatýrken “bu dullar, yetimler ve
Irak'ta öldürülenler için” ve “bu sana veda
öpücüðüm köpek” diye baðýran, Muntazer 
al- Zaidi'nin protestosu…
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dünya

Ateþkesin sona ermesinin ar-
dýndan Ýsrail Gazze’ye hava sal-
dýrýsý düzenledi. Saldýrýda yüzler-
ce kiþi yaþamýný yitirirken binler-
ce kiþi aðýr yaralandý. Ýsrail’in
kanlý saldýrýsý birçok ülkede ve
Türkiye’de protesto edilirken,
saldýrý tüm þiddeti ile sürüyor. A-
ðýr hava bombardýmanlarýnýn ar-
dýndan, Ýsrail kara birlikleri de
Gazze’ye girdi. 

Filistinli saðlýk yetkililerinin
bildirdiðine göre, Ýsrail’in askeri
operasyonunun baþlamasýndan
bu yana ölenlerin sayýsý 500’ü

geçiyor. Operasyonda 2500 kadar
da Filistinlinin yaralandýðý kay-
dediliyor. Ýsrail ordusuysa, kara
saldýrýsýnda 1 askerinin öldüðü-
nü, üçü aðýr olmak üzere 34 as-
kerinin de yaralandýðýný bildirdi.

Bombardýmanlarýn yoðunlaþ-
masý, akaryakýt darboðazý yü-
zünden zaten zor durumda bulu-
nan Gazze Þeridi’nde elektrik
trafolarýna ve kablolara da zarar
verince, elektrik sýkýntýsý had
safhaya ulaþtý. Bundan en fazla,
aralýksýz çalýþan ve koridorlarda
ameliyat yapan doktorlar etkile-
niyor. Doktorlar ameliyatlarýný
cep telefonu ýþýðýnda yapýyor.

Ambulanslar, bombalanan yer-
lerdeki ölü ve yaralýlarý almakta
zorlanýrken, hastanelerde artýk
yaralý koyacak yer kalmadý. 

5 hekim hayatýný
kaybetti

Öte yandan aðýr bombardý-
manda yaralýlarý almaya çalýþan
Gazzeli 5 doktor ise hayatýný
kaybetti. Gazze’nin en büyük
hastanesi olan Þifa Hastanesi
doktorlarýndan Ýhab Medhun ile
Muhammed Ebu Hasira’nýn da a-
ralarýnda bulunduðu 5 doktor ve
ambulans þoförleri ambulansla-
rýn bombalanmasýyla yaþamýný
yitirdi.

Ýsrail, Gazze’ye hava saldýrýsý düzenledi

“Cep telefon ýþýðý altýnda damar, sinir ze-
delenmesi gibi ameliyatlarý yapýyorum.
Bombardýman sonrasý hemen hastaneye git-
tim. Cesetler üst üste yýðýlmýþ vaziyettey-
di... Bazýlarýnýn baþý kopmuþ; kiminin ba-
cak ve kollarý eksikti... Ama beni ve diðer
doktorlarý en fazla þaþýrtan, vücudunda hiç
yara-bere bulunmamasýna raðmen, inanýl-
maz þekilde beyin zedelenmesine uðramýþ-
larýn durumu oldu. Bu nasýl oldu bilmiyo-
ruz... Bombalanan yerlerden 50 dolayýnda
kiþi böyle geldi ve durumlarý ümitsizdi...
Hastanelerde yaralýlarý koyacak yer kalma-
dý. Koridorlar bile doldu. Ýlaç sýkýntýsý yaþý-
yoruz. Normalde, ambargo altýnda olmayan
bir ülkedeki hastaneler bile, birkaç dakika
içinde 300-400 yaralýnýn geldiði durumdan
etkilenir. Biz ise hiçbir þeysiz bir þeyler
yapmaya çalýþýyoruz. Ben doktor olarak bi-
le etkilendim. Bu durum insanýn sýnýrlarýný
aþýyor. Her köþede ölüm var.” 

Gazze’de, çoðu
kadýn ve çocuk
olmak üzere

yüzlerce insanýn ölümü-
ne, bini aþkýn insanýn
yaralanmasýna yol açan,
ABD’nin açýktan destek-
lediði Ýsrail’in kanlý sal-
dýrýlarýný nefretle kýný-
yoruz.

Ýnsanlýðýn gözleri ö-
nünde sürmekte olan Fi-
listinli sivillere yönelik
bu vahþeti hiçbir gerek-
çe mazur gösteremez.
Ayrýca Filistin halkýna
en temel insani ve týbbi
yardýmlarýn ulaþtýrýlma-
sýný engelleyen abluka-
nýn, yaþam hakkýný da
tümüyle ortadan kaldýr-

masýný üzüntü ve dehþet
içinde izlemekteyiz. 

Bizler, ülkemiz yöneti-
cileri baþta olmak üzere
herkesi, yeni vahþetlerin
yaþanmamasý için “hiç-
bir zaman savaþ zamaný
olmamalýdýr” diyerek,
bu insanlýk ayýbýný kýna-
maya çaðýrýyoruz. 

Ankara Tabip Odasý o-
larak Filistin Tabipler
Birliði’nin talebi olmasý
durumunda, Türk Ta-
bipleri Birliði ile birlikte
insani ve týbbi yardým i-
letmeye hazýr olduðu-
muzu iletiriz. 

Ankara Tabip Odasý
Yönetim Kurulu

Görev süresinin dolmasýna
yakýn Irak’a giden ABD Baþka-
ný George W. Bush’a, Irak Baþ-
bakaný Nuri El Maliki ile basýn
toplantýsý düzenlediði sýrada,
Irak’lý bir televizyon muhabiri
ayakkabýlarýný fýrlattý.

El Baðdadi televizyonu mu-

habir Muntasar El Zeydi’nin a-
yakkabalý protestosu, savaþ
karþýtlarýnýn simgesi haline
geldi. Dünya’da ve Türkiye’de
düzenlenen ayakkabýlý protes-
to eylemlerinde ABD’nin Irak
iþgaline duyulan öfke dile geti-
rildi. Binlerce kiþi gözaltýna a-
lýnan gazetecinin serbest býra-
kýlmasý için sokaklara dökül-
dü.

Filistinli bir doktorun 
anlattýklarý Yine Savaþ! Yine Vahþet!

Bush’a anlamlý veda:

Iraklý gazeteci Bush’a
ayakkabý fýrlattý
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Gazze’de katliam: 
yüzlerce ölü binlerce yaralý

ÇIÐLIK
filistin’li çocuklarýn çýðlýklarý
henüz size kadar ulaþmadý mý?
ülkenizde sur’a üflenmedi
cehennem yaklaþmadý mý?

“atýlmýþ renkli yün gibi”
þehirleriniz un ufak savrulmadý mý?
“erimiþ maden gibi” derileriniz
lime lime sarkmadý mý?

eviniz barkýnýz alýn yazýnýz
baþýnýza yýkýlmadý mý?
genziniz acýyla yanmadý
gözleriniz önünüze akmadý mý?

yediðiniz ekmek okuduðunuz kitap
elinizi aðzýnýzý çarpmadý mý?
yüzünüz hiç kýzarmadý
yoksa allah sizi býrakmadý mý?

Dr. Serdar Koç



Ankara Tabip Odasý (ATO) tarafýndan 25
Aralýk 2008 tarihinde gerçekleþtirilen “Dü-
þünce Mutfaðý” adlý etkinliðin konuðu siya-
set bilimci Prof. Dr. Serpil Sancar Üþür’dü. 

“Eril Tahakküm, Eril Þiddet: Türkiye’de
farklý erkekliklerin kültürel inþasý” konulu
bir sunum yapan Üþür, “Erkekler; kültürel
bir inþa olarak kurgulanan, kadýný ve kadýn
bedenini denetleme aracý olarak ‘erkekliðin’
kendilerini kadýnlardan ve çocuklardan u-
zaklaþtýrdýðýný görüp sorgulamadýkça eril
þiddet kaçýnýlmazdýr.” dedi.

CHP’nin Ankara Büyük-
þehir Belediye Baþkan A-
dayý Murat Karayalçýn,
Ankara Tabip Odasý’ný (A-
TO) ziyaret etti. ATO Baþ-
kaný Gülriz Ersöz, Genel
Sekreteri Aytuð Balcýoðlu
ve Yönetim Kurulu Üyesi
Bayazýt Ýlhan tarafýndan
aðýrlanan Karayalçýn, se-
çim çalýþmalarý ve projele-
ri hakkýnda bilgi vererek,
ATO gibi köklü bir kuru-
mun faaliyetlerini önem-
sediklerini, ATO desteði-
nin kendileri için büyük
bir önem taþýdýðýný ifade
etti. 

ATO Genel Sekreteri Ay-
tuð Balcýoðlu ise Anka-
ra’da saðlýklý yaþam koþul-
larýnýn saðlanmasý yönün-
de çalýþmalarýný sürdür-
düklerini ve saðlýk alanýn-
da yaþanan sorunlarýn çö-
zümü için yerel yönetim-
lerle birlikte proje ürüt-
meye her zaman hazýr ol-
duklarýný söyledi.

Balcýoðlu, ATO’nun sað-
lýðý para kazandýran bir a-
lan deðil, parasýz olarak
verilmesi gereken bir hak
olduðunu savunduðunu
vurgulayarak, bu bakýþ a-
çýsýyla sunulan hizmetleri
destekleyeceklerini ifade
etti.

Hekimler, mesleklerini ser-
best olarak icra edebilmeleri-
ne, bir anlamda serbest piyasa
ekonomisinin iþleyiþine tabi
olabilmekle birlikte, “reklam”
ve “tanýtým” konusunda diðer
meslek mensuplarýndan (tica-
ri-iktisadi öznelerden) farklý
olarak kimi özel düzenlemele-
re, hekimlik mesleðine özgü
ilke ve kurallara tabi kýlýn-
mýþlardýr. Bu farklýlýk ve öz-
günlük; hekimliðin, kimi tica-
ri-iktisadi kaygýlarýn ötesinde,
mutlak olarak kamu yararýna
uygulanmasýna duyulan ihti-
yacýn ve gerekliliðin bir ifade-
sidir. Nitekim benzer düzenle-
meler, yine ayný nedenlerle,
“avukatlar” gibi diðer kimi
meslek gruplarý için de geçer-
lidir. 

Bu açýdan özel (serbest) he-
kimlik uygulamalarýnda sýk-
lýkla karþýlaþýlan sorunlardan
biri de, hekimlere özgü bu
reklam ve tanýtým kurallarý-
nýn ihlali durumlarýdýr. Özel-
likle bilgi eksikliðinden kay-
naklý olarak, söz konusu rek-
lam ve tanýtým kurallarýna ay-
kýrý eylemlerde bulunulabilin-
mektedir.

Bu nedenle, Hekim Postasý
adlý yayýnýmýzýn bu sayýsýnda-
ki hukuk köþesinde, hekimle-
rimizin uymakla yükümlü ol-
duklarý reklam ve tanýtým ku-
rallarý (yasaklarý) hakkýnda
genel bir bilgiyi paylaþmayý
gerekli gördük.

Konuyla ilgili hukuki düzen-
lemeler, temel olarak 1219 Sa-
yýlý Tababet ve Þuabatý San’at-
larýnýn Tarzý Ýcrasýna Dair Ka-
nun ile aðýrlýklý olarak da Týb-
bi Deontoloji Tüzüðü’nde yer
bulmaktadýr. Öte yandan TTB
Disiplin Yönetmeliði, Ayakta
Teþhis ve Tedavi Yapýlan Özel
Saðlýk Kuruluþlarý Hakkýnda
Yönetmelik ve hatta 4077 Sa-
yýlý Tüketicinin Korunmasý
Hakkýnda Kanun metninde de
konuyla ilgili doðrudan veya
dolaylý düzenlemeler göze
çarpmaktadýr.

1219 Sayýlý Yasa’nýn 24’üncü
maddesine göre; hekimlerin,
hasta kabul ettikleri yerler ile
muayene saatlerini ve uzman-
lýklarýný bildiren ilanlar ver-
meleri olanaklý olup, bu kap-
sam dýþýnda baþkaca bir ilan-
da bulunmalarý ve her koþul-
da reklâm yapmalarý yasak ký-
lýnmýþtýr. Ayný yasanýn 27’nci
maddesi ise, bu kurala aykýrý
eylemleri idari para cezasý
müeyyidesine baðlamýþ bu-
lunmaktadýr.

Konu, Týbbi Deontoloji Tü-
züðü’nün 8 ve 9’uncu madde-
lerinde daha kesin bir çerçe-
veye kavuþturulmuþtur. Tü-
züðün 8’inci maddesi öncelik-
le, hekimlerin, mesleklerine
ve tedavi müesseselerine “ti-

cari bir veçhe” veremeyecek-
lerini hükme baðlamaktadýr.
Devamýnda ayný madde, he-
kimlerin yapacaðý yayýnlarda
tababet mesleðinin þerefini
üstün tutmaya mecbur olduk-
larýný, her ne suretle olursa
olsun yazýlarýnda kendi rekla-
mýný yapamayacaklarýný dü-
zenlemektedir. Yine hekimle-
rin, gazetelerde ve diðer neþir
vasýtalarýnda reklam mahiye-
tinde teþekkür ilanlarý yazdýr-
malarý yasaklanmýþtýr.

Tüzüðün 9’uncu maddesi
hekimlerin, ancak ad ve so-
yadlarý ile (varsa) Týpta Uz-
manlýk Tüzüðü’ne göre kabul
edilmiþ uzmanlýklarýnýn, ayrý-
ca (varsa) akedemik ünvanla-
rýnýn ve son olarak da, mua-
yene gün ve saatlerinin yazý-
lacaðý ilanlarda bulunmasýna
olanak tanýmaktadýr. Öte yan-
dan ayný madde, muayeneha-
nelere asýlacak tabelalarda
dahi, bunlarýn adedi, boyutu
ve içeriðine dair tabip odalarý
tarafýndan belirleme yapýla-
bilmesini hükme baðlamakta-
dýr.

Görüldüðü üzere kural ola-
rak hekimlerin, (gerek dil bi-
lim açýsýndan, gerekse iktisadi
açýdan bilinen anlamý ile) rek-
lam yapmasý kesinlikle müm-
kün deðildir. Nitekim Saðlýk
Bakanlýðý tarafýndan yayýmla-
nan Ayakta Teþhis ve Tedavi
Yapýlan Özel Saðlýk Kuruluþla-
rý Hakkýnda Yönetmelik met-
ninde de (9’uncu madde) bu
husus açýkça yer bulmaktadýr.
O halde hekimler, yalnýzca ta-
nýtým da bulunabilecek, ancak
bu konuda da yukarýda yer
verilen sýnýrlamalara uyacak-
lardýr.

TTB Disiplin Yönetmeli-
ði’de, reklam ve tanýtým ya-
saklarýna aykýrý eylemleri, pa-
ra cezasýný gerektirir birer di-
siplin suçu olarak kabul etmiþ
ve 4’üncü madde de bunlarý
tanýmlamýþtýr. Anýlan madde-
ye göre hekimler; “(genel ola-
rak) tanýtým kurallarýna aykýrý
davranmak”, “her türlü ileti-
þim mecrasýnda reklâm ama-
cýna yönelik yazýlar yazmak,
yazdýrmak veya açýklamada
bulunmak yahut ortaðý oldu-
ðu kuruluþ veya þirket aracýlý-
ðýyla bu anlamda reklâm ya-
pýlmasýný saðlamak”, “bireysel
olarak veya yöneticisi olduk-
larý dernekler ya da çalýþtýkla-
rý kurumlar aracýlýðýyla ticari
ürün veya hizmetin tanýtýmýn-
da yer almak veya reklâmýna
aracýlýk etmek” veya “el ilan-
larý, tabelalar, basýn ve benze-
ri yollarla meslektaþlar arasý
haksýz, týp dýþý rekabete yol a-
çacak duyurular yapmak” ey-
lemlerinden, disiplin hukuku-
na göre sorumlu tutulabile-
ceklerdir.
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Türkiye, 10 Aralýk 1948 yýlýn-
da yayýmlanan Ýnsan Haklarý
Evrensel Bildirgesi’ni ilk onay-
layan ülkeler arasýnda yer alma-
sýna karþýn, ülkemizde hak ih-
lalleri; çalýþma ve sosyal güven-
lik hakkýndan, saðlýk hakkýna, i-
fade özgürlüðünden, toplantý ve
gösteri yürüyüþü hakkýna, eði-
tim öðretim hakkýndan yaþam
hakkýna kadar birçok alanda ar-
tarak devam ediyor.

Ülkemizde demokrasi ve insan
haklarý konusunda vahim bir
tablo ile karþý karþýya kaldýðý-
mýz ne yazýk ki bir Türkiye kla-
siði.

Geçtiðimiz Aralýk ayýnda he-
nüz 16 yaþýndaki bir genç Ati-
na’da polis kurþunuyla yaþamýný
yitirdi. Aleksis Grigoropulos adlý
gencin bir polisin açtýðý ateþ so-
nucu yaþamýný yitirmesi Yuna-
nistan halkýný ayaklandýrdý.

Türkiye Ýnsan Haklarý Vak-
fý’nýn (TÝHV) verilerine göre ise
Türkiye’de 2008 yýlýnda sekiz
kiþi gözaltýnda, 36 kiþi de cezae-

vinde öldü. Polis kurþunuyla ö-
lenlerin sayýsý ise dokuz. 

Bir gencin polis kurþunuyla öl-
dürülmesi Yunanistan sokakla-
rýný karýþtýrýp, ülkeyi kaosa sü-
rüklerken, biz polise kimlik sor-
manýn cesaret istediði bir ülke-
de yaþýyoruz.

Saðlýk hakký gasp edildi
Emeklilik ve saðlýk hakkýný

vatandaþýn elinden alan Sosyal
Güvenlik Sosyal Sigortalar ve
Genel Saðlýk Sigortasý’nýn
(SSGSS) yarattýðý maðduriyet ise
her geçen gün artýyor. En temel
insan hakký olan saðlýk hakkýnýn
paralý hale getirilerek, hastane-
lerin birer ticarethaneye dönüþ-
türülmesinden, yani “reform” o-
larak sunulan yeni saðlýk siste-
minden þikayet eden bir hasta
bu ülkenin Baþbakaný tarafýn-
dan “Bu saðlýk sistemini de be-
ðenmiyorsanýz ne diyeyim?
Hayret bir þey” diye azarlanýyor.

Türkiye’deki meslek odalarý,
kitle örgütleri, siyasi partiler ve
sendikalarýn hak ihlallerine ve
SSGSS’ye karþý gerçekleþtirdiði
protesto eylemleri, biber gazlarý,
polis coplarý, soruþturmalar, iþ-
ten atmalar, gözaltýlar ve demir
parmaklýklar arasýnda son bulu-
yor.

YÖK Baþkaný Yusuf Ziya Öz-
can’ýn üniversitelerde yaþanan
olaylarda çözümü diyalogda a-

radýklarý ve üniversitelere emni-
yet güçlerinin girmesini engelle-
yecekleri yönündeki açýklamala-
rý 5 Aralýk 2008 tarihli basýn ya-
yýn organlarýnda yer aldý. Öz-
can’ýn açýklamalarýnýn yanký
bulduðu gün, Ankara Üniversi-
tesi yemekhane iþçilerinin, An-
kara Üniversitesi Cebeci Kam-
püsü’nde baþlattýklarý öðrencile-
rin de desteklediði yemekhane
iþgaline polis müdahale etti. O-
perasyonda aralarýnda öðrenci-
lerin de bulunduðu yaklaþýk 40
kiþi elleri kelepçelenerek gözal-
týna alýndý. 

Yine TÝHV verilerine göre, kü-
resel krizin etkisiyle geçtiðimiz
son iki ayda 100 bin kiþi iþten
çýkarýldý. Ýþ kazalarý ve meslek
hastalýklarý nedeniyle çalýþanla-
rýn yaþam haklarý ellerinden a-
lýndý. 2008 yýlýnýn ilk beþ ayýnda
meydana gelen iþ kazalarýnda
103 kiþi yaþamýný yitirdi, 479 ki-
þi yaralandý.

2008, ülkemizde de insan hak-
larý açýsýndan ciddi sorunlarýn
yaþandýðý bir yýl oldu. Þiddet,
yaþam ve saðlýk hakký ihlalleri,
iþten atmalar, iþçi ölümleri ve e-
konomik kriz… Bizler; yaþam
hakkýnýn kutsal kabul edildiði,
eþit, özgür ve demokratik bir
Türkiye’de yaþamak istediðimizi
yineliyor, adalet ve demokrasi
istiyoruz.

Türkiye’de hak ihlalleri sürüyor
2008, ülkemizde de insan
haklarý açýsýndan ciddi
sorunlarýn yaþandýðý bir yýl
oldu. Þiddet, yaþam ve saðlýk
hakký ihlalleri, iþten
atmalar, iþçi ölümleri ve
ekonomik kriz… 
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Murat Karayalçýn 
ATO’yu ziyaret etti

‘Erkeklik’ kültürel 
bir inþa olarak 
kurgulanýyor

TTB, üye aidatlarýný 213 Sayýlý Vergi U-
sul Kanunu’nun 298’inci maddesi uyarýn-
ca yeniden belirledi. Maliye Bakanlý-
ðý’nca 20 Kasým 2008 tarih 26703 sayýlý
Resmi Gazete’de yayýmlanan “Vergi Usul
Kanunu Genel Tebliði”ne göre 2009 yýlýn-
da uygulanacak üye kayýt ücreti ve aidat
miktarlarý þöyle: Üye kayýt ücreti: 38,83
TL. Sadece resmi kurumda görevli veya
mesleðini icra etmeyen tabip odasý üye-
leri için aidat:  64,68 TL. Diðer üyeler i-
çin 194,14 TL.
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2009 yýlý tabip odasý aidatlarý
belirlendi

Hekimlerin uymakla 
yükümlü olduklarý 
tanýtým ve reklam yasaklarý
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Meslekte 38 yýlýný geride býra-
kan iç hastalýklarý ve halk saðlý-
ðý uzmaný Doçent Dr. Özen Aþut,
halk saðlýðý alanýnda çalýþmaya
baþladýðý ilk günden bu yana, a-
kademik birikimlerini toplumsal
sorunlar ile birleþtirmiþ ve katký
sunduðu birbirinden deðerli ça-
lýþmalarla meslek örgütünü sýký
sýkýya kucaklamýþ bir hekim. 

1970’lerden bu yana Türkiye
saðlýk ortamýnýn uðradýðý dönü-
þüme çok yakýndan tanýklýk e-
den ve saðlýk alanýnda yürüttü-
ðü bilimsel çalýþmalarý toplu-
mun yararýna sunma gayretin-
den hiç vazgeçmeyen Dr. Özen
Aþut Hekim Postasý’nýn sorula-
rýný yanýtladý.

-  TTýýpp  ffaakküülltteessiinnii  tteerrcciihh  eettmmeennii-
zziinn  nneeddeennii  nneeyyddii??  

Ben çocukluðumdan beri bir
bilim insaný olmak istedim.
1964 yýlýnda Ýstanbul Týp Fakül-
tesi’ne girdim. Tercihimi týp fa-
kültesinden yana kullandým
çünkü; o zamanlarda ülkemizde
saðlýk alanýnda çok ciddi sorun-
lar yaþanýyordu ve insanlarýn
saðlýk hizmeti gereksinimi oldu-
ðunu o yýllarda fark etmiþtim.
Hekimlik, hem bilim, hem de in-
san iliþkileri açýsýndan tercih et-
tiðim bir meslek oldu. 

-11997700’’ddee  ttýýpp  ffaakküülltteessiinnddeenn  mmee-
zzuunn  oolldduuððuunnuuzz..  BBiirr  hheekkiimm  ggöö-
zzüüyyllee  nnaassýýllddýý  7700’’llii  yyýýllllaarr??

- Ekonomik, sosyal ve siyasal
krizlerin yaþanmaya baþladýðý
yýllardý o yýllar. Özellikle solun

yükseldiði bir dönemdi ve biz
toplumsal çalýþmalarýn içinde
bulmuþtuk kendimizi. Ankara
Tabip Odasý (ATO) ile de 1975 yý-
lýnda tanýþtým ilk kez. ATO’nun
etkin ve verimli bir çalýþma içi-
ne girmesini, halkýn saðlýk so-
runlarýna eðilmesini ve toplum-
sal bir bakýþý hekimlere yansýt-
masýný önemsiyordum ki hala
da önemsiyorum. 1975 yýlýnda
birçok ilke imza atýldý. Ýlk Halk
Saðlýðý Kurultayý, ilk meslek ör-
gütü çalýþma bürolarý, halký ay-
dýnlatýcý ilk etkinlikler bu dö-
nemde gerçekleþti.  Nevzat E-
ren’in ATO baþkanlýðý yaptýðý
1977-1979 yýllarý arasýnda ise
yönetim kurulunda yer aldým.

-  AATTOO  yyöönneettiimm  kkuurruulluu  üüyyeelliiððii
yyaappmmýýþþ  bbiirr  hheekkiimm  oollaarraakk,,  ttaabbiipp
ooddaallaarrýýnnaa  ddüüþþeenn  ggöörreevvlleerrii  nnaassýýll
ttaarriiff  eeddiiyyoorrssuunnuuzz??

Türk Tabipleri Birliði’nin fark-
lý, tabip odalarýnýn farklý görev-
leri vardýr. Tabip odalarý genele
baðlý olarak, genelin doðrultu-
sunda ama özel ve yerel sorun-
larý da dikkate alan, bu çerçeve-
de örgütlenme ve çalýþma ger-
çekleþtirmelidir. Tabii bunun i-
çin, tabip odasý üyesi hekimlerin
çalýþmalara katýlmalarý önem
taþýyor. Kentlerin birçok sorunu
var. Çevre bu sorunlarýn baþýn-
da geliyor. Yerel yönetimlere
katký sunan, yol gösterici çalýþ-
malar yürütmeli odalar. Kamu
saðlýk hizmetlerinin denetlen-
mesi, eksikliklerin olup olmadý-
ðý tabip odalarýný yakýndan ilgi-
lendirir. Bu doðrultuda tabip o-
dalarýnýn toplumu uyarýcý göre-
vi olmasý gerekir. Tabip odalarý-
nýn herkesi inandýracak, halka
güven verecek güce ve etkiye e-
riþmesi önemlidir. Biz eskiden
beri ilkesel olarak þunu söylüyo-
ruz: Hekimlerin çýkarlarýyla
halkýn çýkarlarý aynýdýr, çeliþ-
mez. Onun için birisini öncele-
meden hem halk saðlýðý alanýn-
da, hem de hekim haklarý ala-
nýnda çaba harcamak gerekir di-
ye düþünüyorum. 

-  ÝÝççiinnddee  bbuulluunndduuððuunnuuzz  ççaallýýþþ-
mmaallaarrddaann  bbaahhsseeddeebbiilliirr  mmiissiinniizz
bbiizzee??

Gerek TTB’de, gerekse ATO’da
yürüttüðümüz çalýþmalarda, bil-

gi ve deneyimlerimizin ýþýðýnda
saðlýk alanýnda yapýlan yanlýþ-
lýklara, yaklaþýmlardaki hatala-
ra dikkat çekmek istedik. Türki-
ye’de her alanda olduðu gibi
saðlýk alanýnda kapitalist bir
düzen iþliyor. Özellikle saðlýk a-
lanýnda toplumcu bir yaklaþým
olmasý gerektiðini hep savun-
duk. 1970’lerden itibaren
TTB’nin hep toplumcu bir çizgi-
si olmuþtur. 

TTB’de genel pratisyenlik ala-
nýnda önemli çalýþmalar yürü-
tüldü. Ben zaten 1977’den itiba-
ren genel pratisyenlik eðitimiyle
yakýndan ilgilenmiþtim. Birinci
basamaða yönelik bir uzmanlýk
eðitimi olmasý gerektiðine inan-
dýðýmýz için 1998 yýlýnda Genel
Pratisyenlik Enstitüsü’nü kur-
duk. Böylelikle, TTB’de uzman-
lýk eðitiminin geliþimine öncü-
lük eden pratisyen hekimlerin
arasýnda yer aldým. Uzmanlýk e-
ðitimleri hep üniversitelerde
baþlar, yürütülür ve geliþtirilir.
Birinci basamak eðitimi ise üni-
versitede, üniversite hastanele-
rinde deðil, saðlýk ocaklarýnda
olmasý gereken bir eðitim. So-
nuçta, genel pratisyenlik mesle-
ki eðitimi, son yýllarda en çok
çalýþma yürüttüðüm alan oldu.
Bunun yaný sýra Sigara ve Saðlýk
Ulusal Komitesi tarafýndan yü-
rütülen çalýþmalara katýlýyo-

rum. Hem ülke genelinde, hem
de tabip odalarýnýn sigarasýz ol-
masý konusundaki çalýþmalarý-
mýzýn baþarýlý olduðunu söyle-
yebiliriz. 

-  MMeevvccuutt  ssaaððllýýkk  ppoolliittiikkaallaarrýýnnýý
nnaassýýll  ddeeððeerrlleennddiirriiyyoorrssuunnuuzz  ppee-
kkii??  

‘Saðlýkta dönüþüm’ denilen
program halk yararýna deðildir.
Giderek halkýn cebinden daha
çok para harcandýðýný görüyo-
ruz. Oysa toplumcu bir yakla-
þýmla ele alýnmýþ olan sosyalleþ-
tirilmiþ saðlýk hizmetine gerek-
sinim var. Herkesin gereksinimi
kadar saðlýk hizmetini ücretsiz
almasýnýn önünde bir engel ol-
mamalý. 

-  TTýýpp  ööððrreenncciilleerriinnee  vvee  hheekkiimmllee-
rree  ttaavvssiiyyeelleerriinniizz  nneelleerrddiirr??

Hekimlerin ve hekim adaylarý-
nýn Hipokrat yemininde belirti-
len ilkeleri benimsemesi ve bu-
nu yaþam boyu sürdürmesi ge-
rektiðinin bilincinde olmasý ge-
rekir. Koþullar ne kadar zor o-
lursa olsun, ne yaþarsak yaþaya-
lým, bize ne kadar kötü davraný-
lýrsa davranýlsýn, biz bu ilkeleri-
mizden ödün veremeyiz. Çünkü
insan saðlýðý ve insan yaþamýyla
uðraþýyoruz, iyi hekimlik ilkele-
rinden vazgeçemeyiz. Hekimlere
ve hekim adayý öðrencilerimize
en önemli sözüm budur.

Akademik birikimlerini toplumsal sorunlar ile birleþtirmiþ ve katký
sunduðu birbirinden deðerli çalýþmalarla meslek örgütüne sýký sýkýya
sarýlmýþ bir hekim olan Doçent Dr. Özen Aþut, hekimlerin çýkarlarýyla
halkýn çýkarlarýnýn ayný olduðunu söylüyor ve tabip odalarýnýn bu
yönde çalýþmalar yapmasý gerektiðini savunuyor.

Hekim Postasý

Meslek örgütüyle 
kucaklaþan bir hekim: 
Özen Aþut

Doçent Dr. Özen Aþut, 1975’ten
2007 yýlýna kadar yürütülen halk
saðlýðý ve Türk Tabipleri Birliði
(TTB) çalýþmalarýný “Saðlýkta 30
yýl” adlý kitapta topladý. Dr. Özen
Aþut, Genel Pratisyenlik Enstitü-
sü’nün (GPE) çalýþmalarýna da
yer verdiði bu kitapla birikimle-
rini hekimlerle ve gelecek ku-
þaklarla paylaþýyor. Kitapta,
Türkiye saðlýk ortamýnýn son
30 yýlda uðradýðý dönüþüm göz-
ler önüne seriliyor. Dr. Aþut’un
Ankara Tabip Odasý’nda çalýþ-
maya baþladýðý 1975’ten beri
yazdýðý yazýlarý içeren kitabý bir anýt niteliðinde…

Saðlýkta 30 yýl

1945 Ýzmir doðumlu. 1970 Ýstanbul Üniversitesi Týp Fakülte-
si mezunu. 1974 Hacettepe Üniversitesi Týp Fakültesi’nde iç
hastalýklarý uzmaný. 1978’de halk saðlýðý uzmaný. 1990’da halk
saðlýðý doçenti. 1977-1979 Ankara Tabip Odasý’nda Yönetim
Kurulu üyeliði. 1988-1992 Nükleer Savaþýn Önlenmesi Ýçin He-
kimler Derneði’nde Genel Sekreterlik ve Genel Baþkan Yardým-
cýlýðý. 1994-1996 TTB Merkez Konseyi üyeliði. 1995-1996 TTB
Merkez Konseyi Baþkanlýðý. 1998-2002 TTB Genel Pratisyenlik
Enstitüsü Yönetim Kurulu Baþkanlýðý. 1998-2006 TTB Yüksek
Onur Kurulu Üyesi. Pratisyen Hekimlik Derneði onur üyesi.

Özen Aþut kimdir?
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hekim ve yaþam

Seyreylem Belgesel Kolektifi
2007 yýlýnda aralarýnda hekim ve
týp öðrencilerinin de bulunduðu
birkaç genç insanýn hayallerini
birleþtirmesiyle kuruldu. Amatör
bir ruhla ve tamamen gönüllü so-
rumluluk zemininde çalýþmalarý-
ný sürdüren kolektif, özellikle bel-
gesel sinema alanýnda ilerici, ya-
ratýcý ve kaliteli sanatý izlemeye
ve üretmeye çaba gösteriyor. Sa-
natta estetik yetkinlik kadar söy-
lemi de önemseyen ve piyasa be-
lirleniminden baðýmsýz bir sana-
týn olanaklýlýðýna inanan Seyrey-
lem, ilk belgesel yapýmý olan
“Hastalýk Kokusu”nu 2008’in E-
kim ayýnda tamamladý.

Hastalýk Kokusu’nun iki yönet-
meninden biri ise Ankara Üniver-
sitesi’nde týp etiði doktorasýný ye-
ni bitirmiþ, 1976 doðumlu bir he-
kim olan Volkan Kavas. Kavas ile
26 Kasým 2008 tarihinde Ankara
Tabip Odasý’nda gösterimini ger-
çekleþtirdiðimiz “Hastalýk Koku-
su” filminin ardýndan bir söyleþi
gerçekleþtirdik. 

-  NNee  zzaammaannddýýrr  ssiinneemmaayyllaa  iillggiillii-
ssiinniizz,,  nnaassýýll  bbaaþþllaaddýý  bbuu  sseerrüüvveenn??

Bir müzisyenin dünyayý ritmik,
armonik algýlamasý gibi ben de
çocukluðumdan beri dünyayý çok
görsel olarak algýlýyorum. Daha
sonra hikayelere anlatýlara ilgi
duymaya baþladým. Sinemada an-
latý ile görselliðin birlikteliði beni
çok etkilemiþti. Çocukluðum taþ-
rada geçti ve Ýstanbul’a her gidi-
þimde sinemaya kaçtýðýmý hatýrlý-
yorum. Liseden itibaren kýsa fil-
me uðraþmaya baþladým. Daha

sonra bir tutkuya dönüþtü. Haya-
tý algýlamanýn, anlatmanýn, söz
söylemenin dili haline geldi sine-
ma. 

-  SSiizziinn  hheekkiimmlliikkllee  iilliiþþkkiinniizz,,  hhee-
kkiimmlliikk  vvee  ssiinneemmaa,,  bbuu  iikkiissiinniinn  bbiirr-
bbiirriiyyllee  iilliiþþkkiissii  nnaassýýll??  TTýýpp  eeððiittiimmii
aallmmýýþþ  oollmmaakk  bbiirr  kkoollaayyllýýkk  yyaa  ddaa
zzoorrlluukk  yyaarraattýýyyoorr  mmuu??

Ben týp eðitimi almýþ olanlarýn
sanata daha eðilimli olduklarýna
katýlmýyorum. Bunun çok zorla-
ma bir genelleme olacaðýný düþü-
nüyorum açýkçasý. Hekimlik bir
olanak, gerçekten insana doku-
nan bir iþ. Gün boyu onlarca has-
tayla ve insanla muhatap oluyor-
sunuz. Bana göre þu anki týp eði-
timi insaný tek tip doktor olmaya
yönlendiren bir süreç. Belki bizim
sinemaya olan ilgimiz bundan
kaçmaya yönelik bir çýkýþ. Yani
tek tip insan olmayý reddetmekle
ilgili biraz. Kendimizi birey ola-
rak ifade etmenin bir yolu bizim
için aslýnda bir film yapabilmek.

-  HHeekkiimmlliikk  iillee  ssiinneemmaa  aarraassýýnnddaa
bbiirr  tteerrcciihhiinniizz  oollssaa……

Ben sinema yapmak istiyorum.
Onu söyleyebilirim. Her þeyi býra-
kýp mý yapmak istiyorum? Zaten
her þeyi býraktým bir anlamda.
Ben kimlik olmayý reddettim. Týp
fakültesinden mezun olduktan
sonra hastanede çalýþmayacaðým
diye kendi kendime bir sözüm
vardý. Bunun için týp etiði çalýþ-
tým ve çokta memnun oldum. Týp
etiði ile film birbirleri ile daha i-
liþkili þeyler bana kalýrsa. Ayný
anda yürütmek çok daha kolay.
Ama bir hekim olarak hastanede
çalýþýp film yapabilmek insaný
zorlayabilirmiþ gibi geliyor bana. 

-  SSeeyyrreeyylleemm  BBeellggeesseell  KKoolleekkttiiffii
ggrruubbuu  nnaassýýll  kkuurruulldduu??

Benim yaptýðým bir tez çalýþma-
sýnda tanýþtýk arkadaþlarla. O sý-
ralar týp eðitimiyle ilgili bir film
yapmayý düþünüyordum ve böyle
bir grup kurmak fikri geldi aklý-
ma. Daha sonra bu fikri arkadaþ-
larla paylaþtým ve bir araya gel-
meye karar verdik. Süreç içinde
kendisini sürekli geliþtiren; hem
film yapmak için bir araya gelen,
hem de toplumsal konularla ilgili
kendi dinamiði olan bir grup o-
luþmuþ oldu. Çok disiplinli çalý-
þan, herkesin özveri gösterdiði bir
ekibiz biz. Yoksa yürümezdi, her
hangi bir öðrenci kulübünden
farklý olmazdý. 

Soldan saða: Hidayet Ünal, Volkan Kavas, Sezen Vatansever 

Seyreylem Belgesel
Kolektifi’nin ilk
belgesel yapýmý
olan “Hastalýk
Kokusu”
hastanelerde her
gün yaþanan, saðlýk
ekibinin yoðun
çalýþma
temposundan ve
alýþkanlýklarýndan
ötürü görmediði,
hasta ve hasta
yakýnlarýnýn
doðrudan içinde
olmalarýna karþýn
adýný koyamadýklarý
yaþantýlarý su
yüzüne çýkarýp
tartýþmaya açýyor.
Filmin iki
yönetmeninden biri
ise Ankara
Üniversitesi’nde týp
etiði doktorasýný
yeni bitirmiþ, 1976
doðumlu bir hekim
olan Volkan Kavas. 
Kavas ve aralarýnda
týp öðrencilerinin
de bulunduðu
Seyreylem Belgesel
Kolektifi üyeleri
Hekim Postasý’nýn
konuklarý oldu.

Dr. Arzu Erbilici

“Hastalýk Ko-
k u s u ” n u n
bir diðer

yönetmeni Melda Pelin
Yargýç, yine filmde eme-
ði geçenler arasýnda bu-
lunan Sezen Vatansever
ve Hidayet Ünal ise týp
öðrencileri. Melda Pelin
Yargýç, Sezen Vatanse-
ver, Hidayet Ünal ve fil-
min kurgusunu Volkan
Kavas ile birlikte yapan
ODTÜ Çevre Mühendis-
liði Bölümü öðrencisi
Ayþe Sever ile de sine-
ma üzerine kýsaca söy-
leþtik.

Sosyal olarak güttük-
leri ortak kaygýlar, sine-
ma ile bir araya getir-
miþ onlarý. 

Hastalýk Kokusu, ilk
olarak yakýn zamanda

5’incisi yapýlan Ulusal
Biyoetik Kongresi’nde
gösterilmiþ. Olumlu
tepkiler almýþlar. Birkaç
týp fakültesi ise filmi týp
etiði derslerinde eðitim
amaçlý göstermek isti-
yormuþ ki bu onlar için
çok sevindirici bir geliþ-
me. Öte yandan, filmi
festivallere katýlarak
geniþ kesimlere de ulaþ-
týrmak istiyorlar. 

Seyreylem, þu aralar
iki ayrý belgesel projesi
üzerinde çalýþýyor. Bun-
lardan ilki Türkiye’deki
gençlerin toplumsal ya-
þam ve onun dönüþümü
hakkýndaki görüþlerine
odaklanýrken, diðeri týp
eðitimindeki “gizli müf-
redat” konusunu tartýþ-
mayý amaçlýyor.

Buram buram hastalýk kokan bir film;

“Hastalýk Kokusu”

Volkan Kavas

Týp fakültelerinde eðitim amaçlý gösterilmesi planlanýyor

Hasta olmak ve hastanede
olmak sadece bedensel acý
çekmek ve fiziksel olarak ký-
sýtlanmak demek deðildir,
ayný zamanda çoðu kez kiþi-
nin yeni bir kimliðe, “hasta”
kimliðine indirgenmesi anla-
mýna da gelmektedir. Bu yeni
durum kendi içinde birçok
belirsizliði, dolayýsýyla kaygý
ve korkuyu içerir. 

“Hastalýk Kokusu” filmi,
hastanelerde her gün yaþa-
nan, saðlýk ekibinin bir ölçü-
de yoðun çalýþma temposun-
dan ve alýþkanlýklarýndan ö-
türü görmediði, hasta ve
hasta yakýnlarýnýn doðrudan
içinde olmalarýna karþýn adý-
ný koyamadýklarý yaþantýlarý
su yüzüne çýkarýp tartýþmaya
açýyor. Film, yaþamýnýn bir
döneminde ciddi hastalýk de-
neyimi ile karþý karþýya ka-
lan kiþilerin tanýklýklarý ek-
seninde þu sorulara yanýt a-
rýyor: “Ciddi bir hastalýkla
yaþamak nasýl bir þeydir? Ki-
þi böyle bir hastalýkla yüz-
leþmek durumunda kaldýðýn-
da ne yaþar?”

Belgesel, DV, 85 dakika
Yapým: Seyreylem Belgesel 
Kolektifi
Yönetmen: Melda Pelin 
Yargýç, Volkan Kavas
Senaryo: Seyreylem
Yönetmen Yardýmcýsý: 
Hidayet Ünal
Kamera: Bilgen Katipoðlu, 
Volkan Kavas, Melda Pelin 
Yargýç
Müzik: Burak Benk
Kurgu: Volkan Kavas, 
Ayþe Sever 

Film hakkýnda...



Balýkesir Kadýn Hastalýklarý
ve Doðum Hastanesi’nin dok-
torlarý Alaattin Kaçar ve Özcan
Yýlmaz’ýn kaleme aldýðý ‘Alo An-
ne Ben Doktor Burhan!’ adlý ki-
tap yayýnlandý.

Dr. Özcan Yýlmaz bu kitabý
neden hazýrladýklarýný þöyle a-
çýklýyor: “Bir gün sadece he-
kimlere sunulan stand up gös-
terisini izlerken, bize hekimler-
de çok ilginç anýlar olduðunu a-
ma bunlarýn yazýlý olarak bu-
lunmadýðýný söyleyen sanatçý-
nýn sözleri fitili ateþledi. Daha
gösteriden çýkmadan bu kitap
fikri kafamda olgunlaþmaya
baþladý. Birlik-
te çalýþtýðým
Dr. Alaattin
Kaçar’a bu dü-
þ ü n c e m d e n
bahsedince, o-
turup olaylarý
a n ý m s a m a y a
baþladýk, not-
lar aldýk. Diðer
meslektaþlarý-
mýzdan duydu-
ðumuz anýlarý
derlemeye baþ-
ladýk. Bu arada
hekimlik mes-
leðini de uygu-
lamaya devam
ediyoruz. Yani

vakit sorunumuz ileri boyutta,
buna raðmen gene de umduðu-
muzdan kýsa sürede bir kitap
hazýrladýk. Bu kitap birilerini
kýzdýrabilir de ama bütün olay-
lar gerçektir ve bire bir yaþa-
nanlardan derlenmiþtir. Biz ki-
tabý hazýrlarken çok eðlendik
ve geçmiþimizi anýmsadýk, ora-
lardaki dostlarý sevgi ile andýk.
Sevileceðini umuyoruz.”

Kitabýn çizimleri ulusal kari-
katür yarýþmalardan 6 ödülü
bulunan Doktor Alaattin Ka-
çar’dan. “Huzurlu ve sade bir
çizgiye kavuþamadým, diyen Dr.
Kaçar karikatürlerinin bir kýs-
mýný hazýrladýðý web sitesinde
(http://www.alyosa.com) bizim-
le paylaþmýþ.
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kültür sanat not alýn...
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Sinan Tuzcu’nun
yazdýðý ve Arif Akka-
ya’ nýn yönettiði Sür-
manþet oyununda Er-
kan Can, Dolunay Soy-
sert, Tardu Flordun,
Ceyda Düvenci ve Bes-
te Bereket oynuyor. O-
yunun dekor ve iþýk ta-
sarýmýný ise Cem Yýlma-
zer gerçekleþtiriyor. 

Oyun modern sanatýn
envanterlerinden yarar-
lanarak seyircide ilüzyon
yaratma çabasýyla sahne-
leniyor. Avrupa tiyatro-
sunun “in your face” de-
yimiyle adlandýrdýðý aký-
mý kendine eþ tutan oyun;
seyirciye günümüz politik
durumunu; seyircinin bu
durum içerisinde yerini;
çekincesiz yansýtýyor. Sine-
manýn görsel ve iþitsel gü-
cünden de faydalanan oyunun her
noktasýnda aktif kalmasýna yar-
dýmcý olan sahneleme biçimleri
kullanýlýyor.

Oyun, Engin Deðirmen (Tardu
Flordun) adlý politikanýn kalbinde
yetiþmiþ, zengin iþadamýnýn ka-
ranlýk iþlerini konu alýyor. Devle-
tin açmýþ olduðu ihaleye yabancý
kaynaklý bir þirket ile giren Engin
Deðirmen, ihale sýrasýnda karþýsý-
na çýkabilecek engelleri kaldýrmak
için çeþitli oyunlara baþvurur. Bu
oyunlar sýrasýnda yanýnda Aziz 

(Erkan Can) ve Yeþim (Dolunay
Soysert) bulunmaktadýr. Bu üçlü;
babalarý ihale güvenlik raportür-
lüðü yapan iki kýz kardeþin, Aslý
(Ceyda Düvenci) ve Funda’nýn
(Beste Bereket) sakin ve sýradan
hayatýný paramparça edecek; bu a-
rada kendileri de oluþan fýrtýna-
dan paylarýný alacaktýr. Kimi ölür,
kimi kaybolur, kimi kazanýr. Hepsi
kendi hayatlarý için oynamaktadýr.

Tarih : 10 Ocak 2009
Saat: 15.00 - 20:30
Mekan : MEB Þura Salonu 

Behçet Aysan 2008 Þiir Ödülü
Tuðrul Keskin’e verildi

Türk Tabipleri Birliði’nin (TTB), þair Dr. Beh-
çet Aysan anýsýna bu yýl on dördüncüsünü dü-
zenlediði “Behçet Aysan Þiir Ödülü’ne, “Kanda-
HAR” adlý eseriyle Tuðrul Keskin deðer görül-
dü.

Türk Tabipleri Birliði’nin 2 Temmuz 1993’te
Sivas’ta Madýmak Oteli’nde öldürülen þair Dr.
Behçet Aysan ve 36 kiþinin anýsýna verdiði þiir
ödülünün 14.’üncüsü sahibini buldu. TTB Beh-
çet Aysan 2007 Þiir Ödülü’nün, “KandaHAR”
adlý eseriyle Tuðrul Keskin’e verilmesi karar-
laþtýrýldý.

Ödül seçici kurulu, 19 Aralýk 2008 günü TTB
Merkez Konseyi binasýnda toplanarak deðer-
lendirmesini yaptý. Varolan programlarý nede-
niyle Arif Damar’ýn telefonla, Cevat Çapan ve
Ataol Behramoðlu’nun yazýlý olarak görüþlerini
ilettiði toplantýda, Emin Özdemir, Ahmet Telli,
Ali Cengizkan ve Doðan Hýzlan hazýr bulundu. 

TTB Behçet Aysan Þiir Ödülü 2009 yýlý Ocak
ayýnda Ankara’da yapýlacak bir törenle Tuðrul
Keskin’e verilecek.

Türk Tabipleri Birliði’nin 2 Temmuz
1993’te Sivas’ta Madýmak Oteli’nde
öldürülen þair Dr. Behçet Aysan ve 36
kiþinin anýsýna verdiði þiir ödülünün
14.’üncüsüne “KandaHAR” adlý eseriyle
Tuðrul Keskin deðer görüldü.

Hekim Postasý

“Alo Anne, 
Ben Doktor Burhan!”
Hekim PostasýÝstanbul’da Süleyma-

niye Kütüphanesi’nde
bulunan Osmanlý-Ýslam
tarihine ait týp ve ecza-
cýlýk kitaplarý restore e-
diliyor. Aralarýnda Ýbni
Sina ve Akþemseddin gi-
bi tarihe geçmiþ ünlü a-
limlerin yapýtlarýnýn da
yer aldýðý 32 el yazmasý
eserin sayfalarý, süsle-
meleri ve metinleri A-
raþtýrmacý Ýlaç Firmalarý
Derneði’nin (AÝFD) des-
teðiyle onarýlýyor. Resto-
re çalýþmalarýnýn ta-
mamlanmasýnýn ardýn-
dan Osmanlý týp ve ecza-
cýlýk tarihine ait çok ö-
nemli kaynaklar akade-
misyen ve araþtýrmacýla-
rýn hizmetine sunulacak. 

Restore edilen eserler
arasýnda, 692 yapraktan
oluþan Ýbn-i Sina’nýn es-
siz eseri “El-Kanun fi’t-
Týb” da var. Aslý, yakla-
þýk 1000 yýl önce kaleme
alýnan bu eserin Süley-
maniye Kütüphanesi’nde
bulunan temiz, okunaklý
ve güzel bir nesih hat ile
yazýlmýþ bir kopyasý üze-
rinde çalýþýlýyor. Kopya-
nýn lam olarak hangi ta-
rihte ve kim tarafýndan
hazýrlandýðý bilinmiyor.

Tarihi týp 
kitaplarý 

restore ediliyor

Özcan Alper’in yönet-
tiði, Serkan Acar’ýn ya-
pýmcýlýðýný üstlendiði,
baþrolünde Onur Saylak
Megi Koboladze, Ser-
kan Keskin ile Gülefer
Yenigül’in oynadýðý
“Sonbahar” filmi sine-
malarda. 

Film, Avrasya Film
Festivali NETPAC ö-
dülünün de sahibi.
Özcan Alper, Avrasya
Film Festivali ödül
töreninde yaptýðý ko-
nuþmada, filminin F
tipi cezaevlerinde
yaþananlarý anlattý-
ðýný belirterek, ödü-
lünü karakolda ve
cezaevinde dövüle-
rek öldürülen En-
gin Ceber’in anne-
sine ithaf etmiþti.

Ulusal ve ulusla-
rarasý düzenlenen
festivallerde pek çok
ödül alan filmin konusu ise þöyle: 

“Yusuf, geçirdiði aðýr hastalýk
yüzünden cezaevinden serbest bý-
rakýlýr ve köyüne döner. Sadece
yaþlýlarýn kaldýðý köyde Yusuf ve
arkadaþý Mikhail’in konuþmalarý
hep yaþanmamýþ gençlikleri ve za-

manla
iliþkileri üzerinedir. Yusuf yýllarca
hapishanede kalmanýn verdiði a-
lýþkanlýkla insanlarla kolay iliþki
kuramaz. Bir gece karþýsýna ilçe-
deki meyhanede konsomatris ola-
rak çalýþan Gürcü kýzý Elka çýkar.”

Sürmanþet 

Bu filmi kaçýrmayýn
Sonbahar
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“Sayýn Baþbakan, 

Bugüne ve geleceðime iliþkin kaygý içerisindeyim. 

Politikacýlarýn saðlýk alanýnda yaþanan sorunlarda 
hekimleri/saðlýkçýlarý hedef gösteren, halký 

hekimlere/saðlýkçýlara karþý kýþkýrtan söylemi, 
mesleðimizi uygulamada bizi her geçen gün 

daha da zorlamaktadýr. 
Öyle  ki taciz ve fiziki þiddet neredeyse gündelik 

yaþantýmýzýn bir parçasý olmuþtur. 

Bir hekim olarak Sosyal Güvenlik Kurumu’nun 
belirlediði protokollere deðil, hastanýn 

gereksinimlerine göre hizmet vermek istiyorum; ancak
bugünkü saðlýk ortamýnda, piyasa 

koþullarýyla hekimlik deðerleri arasýnda mesleðimin 
gereklerini yerine getirememenin gerilimini taþýyorum. 

Yukarýda çok kýsaca belirttiðim gerekçelerle aþaðýdaki 
baþlýklarda çaba harcamamýn mesleðime karþý 

sorumluluðumun gereði olduðunu düþünüyorum:

Saðlýk hizmetlerini ticarileþtiren ve güvencesiz 
çalýþmayý içeren aile hekimliði ve kamu hastane 

birlikleri yasa tasarýsýnýn durdurulmasý,

Ýþten çýkarmalarýn engellenmesi, bütün çalýþanlarýn 
güvenceli bir çalýþma rejiminde istihdamý,

Güvenli ve saðlýklý çalýþma ortamlarýnýn 
oluþturulmasý için iþyeri saðlýk birimleri kurulmasý,

Temel ücretlerde emekliliðime yansýyan iyileþtirme,

Türk Tabipleri Birliði’nce hazýrlanan bu önerilerin 
acil olarak ve bütün ekip üyelerini gözeterek 

gerçekleþtirilmesini talep ediyorum.”


