
Nevzat Eren Ulusal 
Halk Saðlýðý 
Sempozyumu'nun 
10'uncusu 13 Mart 
2010 tarihinde 
Ankara Üniversitesi
Týp Fakültesi Hasan
Ali Yücel Konferans
Salonu'nda
gerçekleþtirildi. Sempozyumda "Farklý
Boyutlarýyla Genetiði Deðiþtirilmiþ
Organizmalar" konusu ele alýndý.  2  ))

Hastaneler iþletme, 
vatandaþ müþteri, 

çalýþanlar “köle”
olmasýn!

Aralarýnda Türk Tabipleri Birliði'nin de bulunduðu
saðlýk alanýnda görev yapan sendika, dernek ve

meslek örgütleri temsilcileri 4 Mart 2010 tarihinde
TBMM Plan Bütçe Komisyonu'nda görüþülmesine

baþlanan Kamu Hastane Birlikleri Yasa Tasarýsý'ný,
TBMM Dikmen kapýsý önünde düzenlenen basýn

açýklamasý ile protesto etti. Yapýlan ortak açýklamada,
Kamu Hastane Birlikleri Yasa Tasarýsý ile hastanelerin

performanslarýna göre sýnýflandýrýlacaðýna ve bu durumun
hastalar arasýnda da ayrýmcýlýða yol açacaðý ifade edildi.

Açýklamada, bu yasa tasarýsý ile kamu hastanelerinin birer
ticarethaneye dönüþtürüleceðine iþaret edilerek saðlýðýn da

sadece parasý olanýn yararlanabileceði bir ticari meta haline
getirileceði vurgulandý.   11  ))

Tam Gün' cezasý geri alýndý
Düzce Üniversitesi Rektörlüðü,
"tam gün yasa tasarýsý ile ilgili
basýn açýklamasý yaptýðý"
gerekçesiyle Bolu-Düzce Tabip
Odasý Yönetim Kurulu Üyesi Prof.
Dr. Ýlknur Arslanoðlu'na Týp
Fakültesi Dekanlýðý tarafýndan
verilen disiplin cezasýný 
geri çekti.

Müziktir ruhu derin kýlan…
Radyoloji Uzmaný olarak çalýþan

Dr. Cüneyt Haþmet Yeþiltepe'yi
hekimliðinin yaný sýra 

müzisyen kimliði ile 
de tanýyoruz. 

Yeþiltepe ile müzik 
üzerine keyifli 

bir sohbet 
gerçekleþtirdik.

TTB Behçet Aysan Þiir
Ödülleri sahiplerini buldu
Dr. Behçet Aysan ve Sivas'ta
yakýlan aydýn ve sanatçýlarýn
anýsýna bu yýl 15'incisini
düzenlendiði TTB Behçet Aysan
Þiir Ödülü, 18 Þubat 2010
tarihinde Ankara'da düzenlenen
törenle Erol Özyiðit ve Selami
Karabulut'a verildi.

Kars: Doðudan gelen ýþýk…
Kars'ýn en görülesi yeri, merkeze
48 km uzaklýktaki muhteþem
Ani harabeleri. Türkiye-
Ermenistan sýnýrýna yakýn
Arpaçay nehri kenarýndaki
kentin kuruluþu  M.Ö. 350-300
yýllarýna dayanýyor. Burasý
Hýristiyan Ermenilerce kutsal
sayýlýyor.16  ))9  )) 19  )) 18  ))
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her türlü haber ve yorum 
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Ankara Tabip Odasý (ATO) ve Türkiye
Psikiyatri Derneði (TPD), TEKEL
iþçilerin eylem ve direniþ sürecinde
ortaya çýkan anksiyete (kaygý-bunaltý)
düzeylerini ve bununla baþa çýkma
sürecinde önemli etkisi olan öz
yeterlik duygusu, adil dünya
beklentisindeki deðiþmeleri ve bunun
bireylerin bazý sosyodemografik
özellikleri ile iliþkisini bilimsel olarak
deðerlendirmenin gerekliliðiyle bir
anket çalýþmasý yaptý. 14  ))

Türk Tabipleri Birliði,
tabip odalarý, uzmanlýk
dernekleri ile sendika ve
meslek örgütleri, AKP'nin
saðlýk politikalarýný ve
saðlýk alanýnda yarattýðý
tahribatý, saðlýkçýlara
yönelik saldýrgan ve
halkla karþý karþýya
getiren üslubu protesto
etmek amacýyla 14 Mart
2010 tarihinde Saðlýk
Bakanlýðý önüne siyah
çelenk býraktýlar.   4  ))

Ankara Tabip Odasý 14 Mart Bayramý'ný 7-21 Mart 2010 tarihleri
arasýnda gerçekleþtirdiði bir dizi etkinlikle kutladý. 2010 

14 Mart Týp Bayramý saðlýk ortamý ve saðlýk çalýþanlarýnýn özlük
haklarý ile ilgili sorunlar ile daha birçok olumsuzluklar içerisinde

kutlanýyor. 14 Mart'ý bayram havasýnda kutlayamazsak da 
tüm olumsuzluklara raðmen yaþamdan yana olan hekimler 

yaþama dair olumlu üretimlerine devam ediyorlar. Ürettiklerini,
emeklerini bizimle paylaþan tüm meslektaþlarýmýza teþekkürler.

14 Mart'ý bayram
havasýnda
kutlayamasak da…

Saðlýk örgütlerinin gündemi: Kamu Hastane Birlikleri Yasa Tasarýsý

Saðlýk Bakanlýðý önüne siyah çelenk
TTB, ATO ve saðlýk örgütlerinden 14 Mart protestosu 

ATO'dan TEKEL iþçilerinin
ruhsal durumlarý üzerine
araþtýrma

Baþkent Üniversitesi Týp Fakültesi
Dekaný Prof. Dr. Haldun

Müderrisoðlu
Hekim Postasý'nýn

sorularýný yanýtladý

Prof. Dr. Haldun
Müderrisoðlu: 

Kontenjan 
artýrma 

eðitimin 
niteliðini 
olumsuz 

etkiler
6  ))

Nevzat Eren Ulusal
Halk Saðlýðý
Sempozyumu yapýldý
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Deðerli meslektaþlarým,
14 Mart 1827 yýlýnda Türkiye’de modern týp eðitiminin

baþlangýcý kabul edilen, Týphane-i Amire ve Cerrahhane-i
Amire kurulmuþtur. 14 Mart’ýn “Týp Bayramý” olarak kut-
lanmasý ise, 1919 yýlýnda týp okulu öðrencilerinin iþgali
protesto için toplanmasý ve onlara devrin önemli hekimle-
rinin destek vermesi ile baþlamýþtýr. Yani 14 Mart Týp Bay-
ramý hekimlerin antiemperyalist, yurtsever, halkýn sorun-
larýna sahip çýkan bir yapýsý ve eylem birliðinin simgesidir.

1920’li yýllarda, savaþ sonrasý bir avuç saðlýk personeli
ve 1000 kadar hekimin bulaþýcý hastalýklarla mücadeleyi
en uzak köylere kadar götürmesi, genç saðlýkçýlarýn yetiþ-
tirilmesi, ruhsal, bedensel ve sosyal iyilik halinin sürdü-
rülmesi için önemli olan tüm koþullarýn iyileþtirilmesine
verilen katký bu ruh, bu birliktelik sayesindedir.

Ýnsan ve saðlýk hakkýný savunan ve koruyan, saðlýk hiz-
metinin ulaþabilirliði için çaba göstermeyi etik sorumluluk
olarak kabul eden hekimler, yalnýz hastalýklarla deðil sa-
vaþ, þiddet, terör, eþitsizlik, yoksullukla ve saðlýðýn ön ko-
þullarýný saðlayamayan, saðlýk hakkýný kýsýtlayan, kötü yö-
netimlerle, yönetim biçimleri ile mücadele etmek duru-
mundadýr. Hekim örgütleri 14 Mart’larý bu mücadelenin
güç kazanmasý, yinelenmesi ve yenilenmesi için fýrsat ola-
rak kullanýrlar. 

Ankara Tabip Odasý 8 Mart’ta bir fotoðraf sergisinin açý-
lýþýný yaptý: “Memleket hastanelerinden saðlýk ocaklarýna
hekimler, hemþireler”. Ne yazýk ki Saðlýkta Dönüþüm Prog-
ramý fotoðraflarda yer alan saðlýk ocaklarýmýzý iþlevsiz ha-
le getirmiþtir. Hastanelerimiz iþletmelere hastalarýmýz da
müþteriye dönüþmüþtür. Saðlýk hakkýný kýsýtlayan, saðlýðý
piyasalaþtýran, emeðimizi ucuzlatan, IMF ve Dünya Ban-
kasý güdümlü bu uygulamalara karþý bugün, 14 Mart’ýn
antiemperyalist özüne uygun bir tepki ve direniþ ortaya
konmalýdýr.

Bugün;
Yýlýn her günü, geceyi gündüze katarak ürettiðimiz hiz-

metin, katký katýlým payý  alýnmadan, kýsýtlamalara tabi
tutulmadan tüm yurttaþlarýmýza ulaþmasý isteðimizi, aldý-
ðýmýz eðitimin, harcadýðýmýz emeðin, toplumumuzun sað-
lýðýna yaptýðýmýz katkýlarýn karþýlýðýný olan haklarýmýzý is-
tediðimiz, 

Saðlýk hizmetlerini ticarileþtiren ve güvencesiz çalýþmayý
olaðanlaþtýran; aile hekimliði sistemi, Tam Gün Yasasý ve
Kamu Hastane Birlikleri Yasa Tasarýsý’nýn durdurulmasýný,
geri çekilmesi isteðimiz, 

Ýnsan haklarýna, çalýþanlara, hukuka saygýlý; laik, baðým-
sýz, özgür, eþitlikçi, adil, barýþ içerisinde, mutlu ve huzurlu
bir Türkiye’de yaþama talebimizi bir kez daha ifade edil-
melidir. 

Bugün; 
Taleplerimizi elde edene kadar mücadele edeceðimiz,  
Dayatýlan rekabet ve bireyciliðe raðmen dayanýþma için-

de olmaya devam edeceðimiz yinelenmelidir.
Evet, 14 Mart’larý bayram havasýnda kutlayamýyoruz.

Ancak, tüm olumsuz koþullara raðmen, popülist politikalar
ve þovlara, maruz kaldýklarý þiddete raðmen, burada Sayýn
Füsun Sayek’in bir tanýmýný kullanmak istiyorum, “çýrpýna
çýrpýna” saðlýk ve eðitim hizmeti vermeye çalýþan meslek-
taþlarým kutlanmayý ve teþekkürü hak ediyor. 

ATO adýna tüm meslektaþlarýmý  ve saðlýk çalýþanlarýný
kutlarým.

14 Mart Týp Bayramý

Prof. Dr. Gülriz Ersöz
Ankara Tabip Odasý Baþkaný

ato’dan

Nevzat Eren Ulusal
Halk Saðlýðý
Sempozyumu yapýldý 

Sempozyumda “Farklý Boyutlarýyla Genetiði Deðiþtirilmiþ  Organizmalar” konulu
bir panel gerçekleþtirildi. Oturum Yönlendiriciliðini Prof. Dr. Gülriz Ersöz’ün
yaptýðý panelde; Genetiði Deðiþtirilmiþ Organizmalar’ý, ”Doç. Dr. Emine Olhan
“ekonomi-politik”, Yrd. Doç. Dr. Alptekin Karagöz “tarýmsal”, Doç. Dr. G. Candan
Gürakan “teknolojik”, Av. Tülay Ekici, “hukuksal”, Prof. Dr. Ahmet Saltýk ise “halk
saðlýðý” boyutuyla ele alan sunumlar yaptý.

Nevzat Eren Ulusal Halk Saðlýðý
Sempozyumu’nun 10’uncusu 13
Mart 2010 tarihinde Ankara Üni-
versitesi Týp Fakültesi Hasan Ali
Yücel Konferans Salonu’nda ger-
çekleþtirildi. Ankara Tabip Odasý
tarafýndan düzenlenen sempoz-
yum, Dr. Nevzat Eren’in eþi Gönül
Hatay Eren ile Ankara Tabip Odasý
Baþkaný Prof. Dr. Gülriz Ersöz’ün
açýlýþ konuþmasý ile baþladý. 

Gülriz Ersöz konuþmasýnda, An-
kara Tabip Odasý’nýn Dr. Nevzat
Eren’in geleneklerinin takipçisi ol-
duðunu ifade ederek, toplum sað-
lýðýný önceleyerek sorunlarý irde-
lemeye, kamucu-toplumcu yakla-
þýmla çözüm ve bilgi üretmeye de-
vam edeceklerini söyledi.  

Nevzat Eren’in yaþamýndan ke-
sitler içeren sinevizyon gösterisi-
nin ardýndan ise Dr Serdar Koç,
Ankara Tabip Odasý tarafýndan ya-
yýmlanan “Bir Saðlýk Sevdalýsý
Nevzat Eren’den Ýleriye Kalanlar”
adlý kitap hakkýnda bilgi verdi.

Konuþmasýnda, Nevzat Eren’in
her hekim tarafýndan minnetle

anýldýðýný ve O’nu yakýndan taný-
yýp da sevmemenin mümkün ol-
madýðýný belir ten Serdar Koç,
Nevzat Eren’in hep bir sohbet ve
dayanýþma odaðý, güven kaynaðý
olduðunu, bilge ve babacan kimli-
ði, hoþgörü ve tevazu ile hekimle-
re daima gülümsediðini ifade etti.

Nevzat Eren’in eþi Gönül Hatay
Eren’in özverili çabalarý ve emeði
ile oluþan Nevzat Eren arþivinden
yararlanarak bu kitabý hazýrladýk-
larýný belirten Serdar Koç, “Bu ya-
zýlarýn yitip gitmesine gönlümüz
razý olmadý. Kayýt altýna alýnmasý-
ný vefa borcu bildik.” diye konuþ-
tu.

Sempozyuma, TTB Ýkinci Baþka-
ný  Prof. Dr. Feride Aksu Tanýk’ýn
yönetiminde, konuþmacý olarak
Prof. Dr. Ayþe Akýn ile Prof. Dr.
Onur Hamzaoðlu’nun katýldýðý
“Nevzat Eren Ve Bize Öðrettikleri:
10. Yýl” baþlýklý  ikili konferansla
devam edildi. 

“Farklý Boyutlarýyla
Genetiði Deðiþtirilmiþ
Organizmalar”

Sempozyumun öðleden sonraki
bölümünde ise “Farklý Boyutlarýy-

la Genetiði Deðiþtirilmiþ  Organiz-
malar” konulu panel gerçekleþti-
rildi. Oturum Yönlendiriciliðini
Prof. Dr. Gülriz Ersöz’ün yaptýðý
panelde; Genetiði Deðiþtirilmiþ
Organizmalar’ý, ”Doç. Dr. Emine
Olhan “ekonomi-politik”, Yrd. Doç.
Dr. Alptekin Karagöz “tarýmsal”,
Doç. Dr. G. Candan Gürakan “tek-
nolojik”, Av. Tülay Ekici, “hukuk-
sal”, Prof. Dr. Ahmet Saltýk ise
“halk saðlýðý” boyutuyla ele alan
sunumlar yaptý.

Sempozyum, Ankara Baro-
su’ndan Av. Onur Tatar, Ankara
Bölgesi Veteriner Hekimler Oda-
sý’ndan Prof. Dr. Hakan Yardýmcý,
Ankara Tabip Odasý’ndan Dr. Ba-
yazýt Ýlhan,Çevre Mühendisleri
Odasý’ndan Gülçin Kesercioðlu,
Gazeteciler Cemiyeti’nden Süley-
man Ukav, Gýda Mühendisleri
Odasý’ Kadir Daðhan, Halk Saðlýðý
Uzmanlarý Derneði’nden Doç. Dr.
Dilek Aslan, Týbbi Genetik Derne-
ði’nden Yrd. Doç. Dr. Timur Tun-
calý, Tüketici Haklarý Derne-
ði’nden Turhan Çakar ve Türkiye
Ziraat Mühendisleri Odasý’ndan
Dr. Servet Kefi’nin katýldýðý forum
ile son buldu.

Hekim Postasý
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Biz hekimler; 

Ekip arkadaþlarýmýz
saðlýk  çalýþanlarý

ile birlikte yýlýn her gü-
nü, geceyi gündüze kata-
rak ürettiðimiz hizme-
tin, katký katýlým payý
alýnmadan, kýsýtlamala-
ra tabi tutulmadan tüm
yurttaþlarýmýza ulaþma-
sýný istiyoruz.

Ahlaki ve sosyal de-
ðerler esas alýndý-

ðýnda verdiðimiz saðlýk
hizmetinin, verildiði me-
kan, sahibinin kim oldu-
ðu, adýnýn ne konduðuna
bakýlmaksýzýn; “kamu-
sal”, yani toplum odaklý
olmasý gerektiðini, kar
ve performans esasýna
dayalý bir saðlýk piyasa-
sýnda hekimlik yapmak
istemediðimizi duyuru-
yoruz.

Aldýðýmýz eðitimin,
harcadýðýmýz eme-

ðin ve hepsinden önem-
lisi toplumumuzun sað-
lýðýna yaptýðýmýz katký-
larýn karþýlýðýnda emeði-
mizin hakkýný istiyoruz.
Ücretlerimizin perfor-
mansa dayalý, prim esas-
lý ve sonucunda ciddi
saðlýk maðduriyetleri
doðurabilecek yarýþtýr-
macý, güvencesiz model-
lere endekslenmesini ka-
bullenemiyoruz. Kamu-
da ve özelde hekimlere
ve hizmeti birlikte üret-
tiðimiz ekip arkadaþlarý-
mýza insanca yaþanabi-
lecek, emekliliðe yansý-
yan hakkaniyetli gelir is-
tiyoruz.

Hekim reçetesinden,
keyfi fiyatlandýr-

maya kadar saðlýk hiz-
metinin her aþamasýnda
yaratýlmaya çalýþýlan
“Sosyal Güvenlik Kuru-
mu protokollerine dayalý
hekimliði” reddediyoruz.

Ucuz hekim iþgücü
yaratabilmek için

sürekli týp fakültesi ve
eðitim hastanesi açmaya
son verilmesini, ihtiyacý-
mýz olmayan sayýda he-
kim yetiþtirmek yerine
nitelikli eðitim ve nite-
likli hekimlik için önlem
alýnmasýný istiyoruz.

Birinci basamakta
çalýþan ve koruyu-

cu hekimliði en yetkin
olarak ekibiyle birlikte
yapacak hekimlerin her
anlamda deðerinin bilin-
mesini, ekibiyle bütün-
lüklü hizmet verecek or-
tamýn tesisini ve destek-
lenmesini talep ediyo-
ruz.

Hekimler üzerinden
ucuz politik þov ve

yargýsýz infaz giriþimle-
rine son verilmesini,
saðlýk  çalýþanlarýna yö-
nelik þiddet konusunda
baþta Baþbakan ve Sað-
lýk Bakaný olmak üzere
tüm yetkililerin hekim-
leri hedef yapan ve þid-
dete yönlendiren sorum-
suz üslup ve açýklamala-
rýndan vazgeçmelerini
istiyoruz.

Hekimlerin de bir
aile yaþamý  olabi-

leceði dikkate alýnarak
mecburi hizmet, eþ tayi-
ni yapýlmamasý gibi
maðduriyetlerin bir is-
tihdam politikasý olarak
sürdürülmesinden vaz-
geçilmesini, diplomalarý-

mýzýn kazanýlmýþ bir hak
olarak bize ait olduðu-
nun bilinmesini ve mes-
leki uygulamamýzda dip-
loma üzerindeki ipotek-
lerin kaldýrýlmasý gerek-
tiðini söylüyoruz.

Ýþ kazalarýnýn ulaþtýðý
utanç verici duru-

mun artýk fark edilmesi-
ni, iþ deðil iþçi saðlýðý ve
iþçi güvenliðini öncele-
yen bir anlayýþla iþyeri
hekimliðine gereken
önemin verilmesini ve
niteliksiz eðitimi körük-
leyen piyasalaþtýrma ve
taþeronlaþtýrmadan vaz-
geçilmesini istiyoruz.

Adli raporlar baþta
olmak üzere her

türlü hekim rapor süre-
cinde hekimlerin özerk-
liðini saðlayacak, yükle-
nilen sorumlulukla
orantýlý güvence ve yet-
kilerin arttýrýlmasýný is-
tiyoruz.

Saðlýk hizmetlerini
ticarileþtiren ve gü-

vencesiz çalýþmayý ola-
ðanlaþtýran; aile hekim-
liði sistemi, tam gün ya-
sasý ve kamu hastane
birlikleri yasa tasarýsý-
nýn durdurulmasýný, geri
çekilmesini istiyoruz.

Yukarýdaki talepleri-
mizin gerçekleþe-

bilmesiyle doðrudan iliþ-
kili olan insan haklarý-
na, çalýþanlara, hukuka
saygýlý; baðýmsýz, özgür,
eþitlikçi, adil, barýþ içeri-
sinde laik, demokratik
bir Cumhuriyet’te, mut-
lu ve huzurlu bir Türki-
ye’de yaþamak istediði-
mizin bilinmesini istiyo-
ruz. 

Ve bu taleplerimizi
her zaman her yer-

de dile getireceðimizi ve
elde edene kadar müca-
dele edeceðimizi ilan
ediyoruz:

Çünkü yaþadýðýmýz
ülkede “Saðlýk gü-

vencesi olmayan hiçbir
vatandaþ kalmaya-
cak…Prim ödeyemeye-
nin primini devlet öde-
yecek..Tüm saðlýk hiz-
metleri kapsamda ola-
cak…Herkes hiçbir ek
külfet olmadan istediði
hastanede, istediði za-
man, istediði doktora te-
davi olacak, Sigortalýla-
ra mevcut olanlarýn dý-
þýnda ek bir yük getiril-
meyecek…Hekimler ve
saðlýk çalýþanlarýna çok
yüksek maaþlar verile-
cek…” gibi yaldýzlý lafla-
rýn üzerinden daha bir-
kaç yýl geçmedi....

Ve daha bu birkaç yýl
geçmeden, önce

katký katýlým paylarý, ar-
dýndan ilaç  kýsýtlamala-
rý, özel hastane fark üc-
retleri, peþi sýra kapsam
içi sunulan hizmetlerde
sýnýrlamalar geldi. Ma-
aþlardan yapýlan kesinti-
ler kabardý, emekliler
baþta olmak üzere tüm
çalýþanlarý zorlayan sað-
lýk katký giderleri ola-
ðanlaþtý. Tüm gelir ve
birikimlerinin asgari üc-
retin 1/3’ünden az oldu-
ðunu ispatlamadan as-
gari saðlýk hizmetine da-
hi ulaþamayan milyon-
larca iþsiz ve ailesine ye-
ni milyonlar katýldý.

Hekimlere ise düþük
aylýklarýn devamý,

yoksulluk sýnýrýnda

emekli maaþlarý, her ge-
çen gün azalan ve daha
da azalmasý beklenen
döner sermaye ödemele-
ri, özelde ödenmeyen ra-
kamlar düþtü. Hýzlandý-
rýlmýþ, niteliði önemsen-
meyen týp ve uzmanlýk
eðitimleri ile hekim enf-
lasyonu yaratmaya ken-
dini odaklamýþ saðlýk
idarecilerine tahammül
etmeleri istendi.

Bundan 183 yýl önce
14 Mart 1827’de II.

Mahmut Topkapý Sara-
yý’nda Mektebi-Týbbiye-
ye Þahaneyi: “..burada
bakayý sýhhat-i beþeriye-
ye hizmeti azizesine mu-
vazebet olunacaðýndan
bu mektebi, sair mek-
teplere tercih ve takdim
eyledim, talep sizden,
vermek bendendir” diye-
rek açmýþ.

Bu ülkede onuruyla
hizmet vermeye ça-

lýþan 110.000 hekim adý-
na Türk Tabipleri Birliði
olarak bizler; 14 Mart
1827’den 183 yýl sonra,
2010 yýlýnýn 14 Mart’ýn-
da sadece talep etmekte
kalmýyor, haklý talepleri-
mizde ýsrar ediyoruz. Ve
“Padiþah fermanýyla” ve-
rilmeyeceðini bildiðimiz
bu taleplerimizi, mesle-
ðimizden aldýðýmýz güç,
ekip arkadaþlarýmýzla
olan dayanýþmamýz ve
hizmet sunduðumuz hal-
kýn saðlýk hakký müca-
delesiyle birlikte kazaný-
lacaðýna dair inancýmýzý
koruyoruz. 

Türk Tabipleri Birliði
Merkez Konseyi

14 Mart 2010

Hekimlerin 2010 
14 Mart Bildirgesi 
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Hükümetlerin uygula-
dýklarý  saðlýk politika-
larýnýn ekonomik ve

politik tercihleriyle iliþkili ol-
duðunu biliyoruz. Bunlarý uy-
gun görmesek de anlýyoruz,
“olaðan” buluyoruz.

Bizler de halk saðlýðý, hasta-
larýn hiç bir engel olmaksýzýn
hizmete ulaþýmý,  özlük hakla-
rýmýz, mesleðimizin geleceði
açýsýndan deðerlendirmelerimi-
zi yaparak görüþlerimizi açýklý-
yor, tutum alýyoruz. Ancak po-
litika yapanlarýn, iktidarlarýn,
hükümetlerin tercih ettikleri
politikayý uygularken saðlýkçý-
larý kötüleyen, halkla karþý
karþýya getiren, gerçek dýþý be-
yanlarla yönlendiren bir tutum
izlemelerini kabul etmiyoruz.
Bizler bu tarzýn en belirgin ör-
neðini 12 Eylül’le birlikte Ke-
nan Evren’in söyleminde gör-
müþtük. Son olarak “Tam Gün”
yasasý sürecinde de Baþbakanýn
ve Saðlýk Bakanýnýn Kenan Ev-
ren’i aratmayacak tarz ve üs-

lup içerisinde olduðunu yaþa-
dýk.

Bu ülkenin saðlýkçýlarý  ola-
rak bugün, 14 Mart 2010 tari-
hinde bir kez daha hükümetin
bu yaklaþýmýný protesto ediyor
ve tarihe saðlýkçýlarýn meslek
kuruluþlarý, sendika, uzmanlýk
dernekleri ve derneklerine rað-
men icraat yapan bir hükümet
ve Saðlýk Bakaný olarak kayde-
diyoruz.  

SAÐLIK VE SOSYAL HÝZMET
EMEKÇÝLERÝ  SENDÝKASI (SES)
DEVRÝMCÝ SAÐLIK ÝÞ
SENDÝKASI (DEV-SAÐLIK ÝÞ)
TÜRK MEDÝKAL
RADYOTEKNOLOJÝ  DERNEÐÝ
(TMRT-DER)
TÜM RADYOLOJÝ
TEKNÝSYENLERÝ  VE
TEKNÝKERLERÝ DERNEÐÝ
(TÜM-RAD DER)
TÜRK HEMÞÝRELER DERNEÐÝ
SOSYAL HÝZMET UZMANLARI
DERNEÐÝ
TÜRK PSÝKOLOGLAR DERNEÐÝ
SÖZ-SEN
ÇEVRE VE SAÐLIK DERNEÐÝ

TÜRK TABÝPLERÝ BÝRLÝÐÝ
UZMANLIK DERNEKLERÝ 
KULAK BURUN BOÐAZ VE BAÞ
BOYUN CERRAHÝSÝ DERNEÐÝ 
TÜRK KLÝNÝK MÝKROBÝYOLOJÝ
VE ÝNFEKSÝYON
HASTALIKLARI (KLÝMÝK)
DERNEÐÝ 
TÜRK DERMATOLOJÝ
DERNEÐÝ 
TÜRK KLÝNÝK BÝYOKÝMYA
DERNEÐÝ 
TÜRK PLASTÝK
REKONSTRÜKTÝF VE ESTETÝK
CERRAHÝ DERNEÐÝ 
TÜRK ORTOPEDÝ VE
TRAVMATOLOJÝ  BÝRLÝÐÝ
DERNEÐÝ 
TÜRK ÝÇ HASTALIKLARI
UZMANLIK DERNEÐÝ 
ÇOCUK NEFROLOJÝ DERNEÐÝ 
TIBBÝ ONKOLOJÝ  DERNEÐÝ 
TÜRK CERRAHÝ DERNEÐÝ 
TÜRKÝYE PSÝKÝYATRÝ
DERNEÐÝ 
TÜRK GASTROENTEROLOJÝ
DERNEÐÝ 
TÜRK ÜROLOJÝ DERNEÐÝ 
TÜRK GÖÐÜS CERRAHÝSÝ

DERNEÐÝ 
TÜRKÝYE ÇOCUK NÖROLOJÝSÝ
DERNEÐÝ 
TÜRK RADYASYON
ONKOLOJÝSÝ  DERNEÐÝ 
TÜRKÝYE FÝZÝKSEL TIP VE
REHABÝLÝTASYON UZMAN
HEKÝMLERÝ DERNEÐÝ 
TÜRK RADYOLOJÝ DERNEÐÝ 
TÜRKÝYE SPOR HEKÝMLERÝ
DERNEÐÝ 
TÜRK GÝRÝÞÝMSEL RADYOLOJÝ
DERNEÐÝ 
TÜRK JÝNEKOLOJÝ VE
OBSTETRÝK DERNEÐÝ 
TÜRKÝYE ÇOCUK CERRAHÝSÝ
DERNEÐÝ 
BALIKESÝR TABÝP ODASI 
ÇORUM TABÝP ODASI 
ISPARTA-BURDUR TABÝP
ODASI 
SÝNOP TABÝP ODASI 
ÝSTANBUL TABÝP ODASI 
ANKARA TABÝP ODASI 
BOLU TABÝP ODASI 
HATAY TABÝP ODASI 
ADANA TABÝP ODASI 
AFYONKARAHÝSAR TABÝP
ODASI 

KOCAELÝ TABÝP ODASI 
SAMSUN TABÝP ODASI 
EDÝRNE TABÝP ODASI 
SÝÝRT TABÝP ODASI 
ÞIRNAK TABÝP ODASI 
KASTAMONU TABÝP ODASI 
YOZGAT TABÝP ODASI 
SAKARYA TABÝP ODASI 
KIRKLARELÝ TABÝP ODASI 
DÝYARBAKIR TABÝP ODASI 
GAZÝANTEP TABÝP ODASI 
ESKÝÞEHÝR TABÝP ODASI 
BURSA TABÝP ODASI 
MANÝSA TABÝP ODASI 
ADIYAMAN TABÝP ODASI 
DENÝZLÝ TABÝP ODASI 
TEKÝRDAÐ TABÝP ODASI 
AÐRI TABÝP ODASI 
MARDÝN TABÝP ODASI 
MUÐLA TABÝP ODASI 
BATMAN TABÝP ODASI 
TOKAT TABÝP ODASI 
NÝÐDE TABÝP ODASI 
MERSÝN TABÝP ODASI 
ÝZMÝR TABÝP ODASI 
KIRIKKALE TABÝP ODASI 
AYDIN TABÝP ODASI

Saðlýk çalýþanlarýndan 14 Mart protestosu  

Saðlýk Bakanlýðý önüne siyah çelenk 

Hükümetin saðlýk politikalarýný  protesto ediyoruz

Türk Tabipleri Birliði, tabip
odalarý, uzmanlýk dernekleri
ile sendika ve meslek örgütle-
ri, AKP'nin saðlýk politikalarý-
ný ve saðlýk alanýnda yarattýðý
tahribatý, saðlýkçýlara yönelik
saldýrgan ve halkla karþý kar-
þýya getiren üslubu protesto

etmek amacýyla 14 Mart 2010
tarihinde Saðlýk Bakanlýðý
önüne siyah çelenk býraktýlar. 

Öðle saatlerinde Hacettepe
Üniversitesi Týp Fakültesi
bahçesinde bir araya gelen
temsilciler, buradan ellerinde
siyah çelenklerle Saðlýk Ba-
kanlýðý önüne yürüyüþe geçti-
ler. Saðlýk Bakanlýðý önünde
kurumlar adýna ortak açýkla-

mayý TTB Genel Sekreteri Dr.
Eriþ Bilaloðlu yaptý. Bilaloðlu,
yaklaþýk 400 bin saðlýk çalýþa-
nýnýn geleceði belirsiz bir bi-
çimde yaþadýðýný belirterek,
Hükümet'in bilinçli olarak
böyle bir politika izlediðini
düþündüklerini söyledi. "Tam
Gün" yasasý ve þu anda
TBMM'nin gündeminde bulu-
nan Kamu Hastane Birlikleri

Yasa tasarýsýyla halkýn saðlýk
hakkýnýn elinden alýndýðýný,
saðlýk çalýþanlarýnýn da özlük
haklarýnýn ortadan kaldýrýldý-
ðýný kaydeden Bilaloðlu, bu-
gün ve gelecek güvencesi iste-
diklerini vurguladý. Bilaloðlu,
"Hükümetin saðlýk politikala-
rýný protesto ediyor ve saðlýk
alanýnýn tüm öznelerine rað-
men icraat yapan hükümet

olarak ve Saðlýk Bakaný olarak
kaydediyoruz" diye konuþtu.  

SES Baþkaný Bedriye Yorgun
da, saðlýkta dönüþüm progra-
mýný, halka etkilerini deðer-
lendirdiði konuþmasýnda,
programýn sahibi AKP'yi ve
Saðlýk Bakanlýðý'ný  protesto
ettiklerini ve dün olduðu gibi
bundan sonra da mücadeleye
devam edeceklerini söyledi.

Hekim Postasý
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14 Mart Týp Haftasý Etkinlikleri

Ankara Tabip Odasý (ATO) tarafýndan düzenlenen
"14 Mart Týp Haftasý Etkinlikleri" kapsamýnda 7
Mart 2010 tarihinde Çaðdaþ Sanatlar Merkezi

Konferans Salonu'nda "Ýþyeri Hekimliði Alanýnda Son Ge-
liþmeler" konulu bir panel düzenlendi.

Oturum baþkanlýðýný ATO Ýþçi Saðlýðý ve Ýþyeri Hekimli-
ði Komisyonu Baþkaný Dr. Arif Müezzinoðlu'nun yaptýðý
panele konuþmacý olarak Ýç Hastalýklarý Uzmaný Ýstanbul
Meslek Hastalýklarý Hastanesi'nde görevli Dr. Nazif Yeþil-
leten, Çalýþma ve Toplum Dergisi Genel Yayýn Yönetmeni
Av. Murat Özveri, TTB. Ýþçi Saðlýðý ve Ýþyeri Hekimliði
Kolu Genel Sekreteri Dr. Aykut Çelik, ATO Avukatý Ender
Büyükçulha ve TMMOB adýna Maden Mühendisi Ýlker
Ertem katýldý. Panelin ardýndan Dr. Nazif Yeþilleten'e bu
alandaki emeklerinden ötürü, Dr. Buket Gülhan'a ise ba-
þarýyla yürüttüðü iþyeri hekimliði nedeniyle plaket veril-
di. Panel, ATO Basýn Yayýn Komisyonu Üyesi Dr. Serdar
Koç tarafýndan sunulan þiir dinletisi ve kokteyl ile sona
erdi.

Ankara Tabip Odasý 14
Mart Týp Bayramý etkin-
likleri kapsamýnda Hal-

dun Cezayirlioðlu'nun koleksiyo-
nundan hazýrlanan "Memleket
Hastanelerinden Saðlýk Ocaklarý-
na Hekimler, Hemþireler, Hasta-
lar" konulu siyah/beyaz fotoðraf
sergisi 8 Mart 2010 tarihinde dü-
zenlenen açýlýþ kokteyli ile he-
kimler ve saðlýk çalýþanlarýnýn
beðenisine sunuldu.

Hacettepe Üniversitesi Kültür
Merkezi Ahmet Göðüþ Sanat Ga-
lerisi'nde gerçekleþtirilen sergi

açýlýþýnda konuþan Ankara Tabip
Odasý Baþkaný Gülriz Ersöz,
TBMM Plan Bütçe Komisyo-
nu'nda Kamu Hastaneleri Birlik-
leri Yasa Tasarýsý'nýn görüþüldü-
ðü bu günlerde "Memleket Hasta-
nelerinden Saðlýk Ocaklarýna He-
kimler, Hemþireler, Hastalar" ko-
nulu sergi fotoðraflarýn çok ma-
nidar olduðunu söyledi. Saðlýkta
Dönüþüm Programý çerçevesinde
çýkarýlan yasalar ile artýk devlet
hastanelerinin birer iþletme, has-
talarýn müþteri saðlýk çalýþanlarý
ile hekimlerin de güvencesiz söz-

leþmeli eleman haline getirildiði-
ni ifade eden Ersöz, bu sergiyi
geçmiþten bugüne çok deðerli ve
nitelikli hizmet üreten tüm he-
kimler ile tüm saðlýk emekçileri-
ne ithafen gerçekleþtirdiklerini
dile getirdi.

Haldun Cezayirlioðlu'nun ko-
leksiyonundan hazýrlanan "Mem-
leket Hastanelerinden Saðlýk
Ocaklarýna Hekimler, Hemþireler,
Hastalar" konulu fotoðraf sergisi
14 Mart 2010 tarihine dek açýk
kalacak. 

Ankara Tabip Odasý tarafýndan ger-
çekleþtirilen 14 Mart Týp Haftasý
etkinlikleri kapsamýnda, Gelenek-

sel Uluslararasý Boðaziçi Yüzme Yarýþla-
rý'na katýlan ve Ýstanbul Boðazý'ný yüzerek
geçen hekimlerle bir söyleþi gerçekleþtiril-
di.

11 Mart 2010 tarihinde Ankara Üniversi-
tesi Týp Fakültesi Cebeci Hastanesi 50. yýl
Dersliði'nde düzenlenen söyleþiye, Dr. Sa-
dýk Ersöz, Dr. Egemen Aktaþ, Dr. Çaðla Ba-
þak Alpas katýldý ve deneyim ve anýlarýný
meslektaþlarýyla paylaþtý.

Kanatlarýn Dünyasý
Boðaz Grubu ile söyleþinin
ardýndan gerçekleþtirilen bir
diðer etkinlikte ise kuþlarý
yakýndan inceleyerek fotoðraflar
çeken Dr. Rüþtü Güner,
"Kanatlarýn Dünyasý" adlý bir
fotoðraf sunumu eþliðinde
kanatlýlarýn yaþamlarýna iliþkin
bilgi ve gözlemlerini anlattý.

Ankara Tabip Odasý 14 Mart Týp Bayramý etkinlikleri kapsamýnda,
"Hekim ve Sinema" adlý bir söyleþi gerçekleþtirildi. 10 Mart 2010 ta-
rihinde Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi'nde (AÜTF) gerçekleþtiri-

len söyleþiye Seyreylem Belgesel Kolektifi'nden Dr. Volkan Kavas ile AÜTF
6. sýnýf öðrencisi Hidayet Ünal katýldý.

Söyleþide Volkan Kavas ile Hidayet Ünal, sinema anlayýþlarýný katýlýmcý-
larla paylaþýrken; Seyreylem Belgesel Kolektifi'nin ilk belgesel yapýmý olan
ve hastanelerde her gün yaþanan, saðlýk ekibinin yoðun çalýþma temposun-
dan ve alýþkanlýklarýndan ötürü görmediði, hasta ve hasta yakýnlarýnýn doð-
rudan içinde olmalarýna karþýn adýný koyamadýklarý yaþantýlarý su yüzüne
çýkarýp tartýþmaya açan "Hastalýk Kokusu" adlý film hakkýnda da bilgi verdi-
ler.

Hekim ve sinema…

"Memleket
Hastanelerinden
Saðlýk Ocaklarýna
Hekimler,
Hemþireler,
Hastalar" 
konulu fotoðraf
sergisi açýldý

Boðazý yüzerek geçen 
hekimler

Ýþyeri Hekimliði
Alanýnda Son
Geliþmeler



Prof. Dr. Haldun Müderrisoðlu:
Kontenjan artýrma 
eðitimin niteliðini 

olumsuz etkiler

-  Bize  fakültenizdeki  olumlu
geliþmelerden  bahseder  misi-
niz?

Öncelikle teþekkür ederim
böyle bir olanaðý saðladýðýnýz
için. Fakültemiz hakkýnda önce
size kýsa bir bilgi vermek iste-
rim. Týp fakültemiz Türkiye'nin
ilk vakýf týp fakültesi ve 1994
yýlýnda Baþkent Üniversitesi'nin
kurulmasýyla birlikte ilk kuru-
lan fakültelerden bir tanesi. Bu-
nun niye altýný çiziyorum, çün-
kü 1994 yýlýnda devlet üniversi-
telerinin dýþýnda, devlet týp fa-
kültelerinin dýþýnda farklý bir
bakýþ açýsý getirebilen bir kuru-
luþ yok. Türkiye'de her yýl 4-5
bin civarýnda hekim yetiþmesi
öngörülüyor ve tüm üniversite-
ler de tüm fakülteler de buna
yönelik bir çaba içerisindeler.
Baþkent Týp Fakültesi'nin amacý
hiçbir zaman bu 5 bin kiþinin
üzerine yeni bir sürü genç he-
kim eklemek olmadý. Bizim
amacýmýz; saðlýk sorunlarýnýn
bilincinde olan, ayný zamanda
bilgiye ulaþma konusunda hiç
bir engel tanýmayan, bilgiye ula-
þabilen, ulaþtýðý bilgiyi kullana-
bilen, onu sentez edebilen ve

bunu hastalarýnýn yararýna kul-
lanan, ayný zamanda da ulusla-
rarasý arenada da baþarýlý, ken-
dini ifade edebilen ve bilimsel
niteliði ön planda genç hekimler
yetiþtirmek. O nedenle de deyim
yerindeyse bir butik týp fakülte-
si olarak iþe baþladýk. Az sayýda
öðrenci alalým ve bu öðrencileri-
mizi bire bir eðitelim. Biz öðren-
cimizi adlarýyla soyadlarýyla an-
nelerinin babalarýnýn meslekle-
riyle, öðrencilerimizin kiþisel
özellikleriyle bilir ve tanýr hale
geldik. Týp fakültemiz kuruldu-
ðu anda mezuniyet sonrasý eði-
time baþladý, yani araþtýrma gö-
revlisi aldý ve eðitime baþladý.
Mezuniyet öncesi týp eðitimine
baþlamamýz ise kuruluþumuz-
dan dört yýl sonrasýna rastlýyor.
O süre içinde ne yapýldý? O süre
içerisinde anabilim dallarý oluþ-
turuldu, laboratuvarlar oluþtu-
ruldu ve tüm altyapýmýz ta-
mamlandýktan sonra da faaliye-
te baþladýk. Bugün biz 15 yýllýk
bir týp fakültesiyiz. Vakýf týp fa-
külteleri içinde de baþtan sona
eðitimini kendisi veren; baþka
týp fakültelerinden bu baðlamda
yardým istemeyen tek vakýf týp
fakültesi konumundayýz. Genel-
likle birçok vakýf týp fakültesi
baþka kamu fakültelerine öðren-

cilerini gönderiyorlar, temel týp
eðitimleri orada yapýlýyor, on-
dan sonra kliniðe sýra geliyor.
Bizde baþtan beri böyle bir þey
olmadý. 

-  Kontenjanýnýzý  kendiniz
belirliyorsunuz  deðil  mi?  

Genel olarak öyle. Ama biz ku-
ruluþu devlete dayanmayan ve
sponsorluðunu aslýnda güçbirli-
ði içinde bulunan Türkiye Organ
Nakil ve Yanýk Tedavi Vakfý ile
Haberal Eðitim Vakfý'nýn yaptýðý
bir kamu tüzel kiþiliðiyiz. Yani
þunu söylemeye çalýþýyorum:
Tüm sistem açýsýndan, eðitim
açýsýndan, akademisyenlerimi-
zin özlük haklarý açýsýndan ta-
mamen 2547 sayýlý yasaya tabi-
yiz. Dolayýsýyla bizim konten-
janlarýmýzýn belirlenmesinde de
gene Yüksek Öðretim Kurumu
söz sahibi. Kontenjanýmýz kuru-
luþumuzdan itibaren ilk yýllarda
hep 40 öðrenci olarak belirlendi
ve uzun yýllar bu þekilde gitti.
Ancak iki yýl önce Yüksek Öðre-
tim Kurumu'nun genel bir kon-
tenjan arttýrmasý oldu ve kon-
tenjanýmýz 40'tan 56'ya çýktý.
Ama sanýyorum ki bu sayý daha
artacak olursa ki bunu biz kendi
isteðimizle arttýrmayý düþün-

müyoruz, o zaman ben bire bir
eðitimden taviz vereceðimiz en-
diþesini taþýyorum. Uygun alt-
yapý koþullarýný saðlamaksýzýn
kontenjan artýrmanýn eðitimin
niteliðini olumsuz etkileyeceðini
düþünüyorum.

-  Diðer  týp  fakülteleriyle  ku-
rumsal  anlamda  iþbirliðiniz
var  mý?  

Evet, var. ERASMUS projesi
dahilinde hem öðrencilerin hem
öðretim elemanlarýnýn eðitim
amaçlý olarak karþýlýklý gidiþ ge-
liþleri oluyor. Bu baðlamda
yurtdýþýndaki birçok týp fakülte-
sine öðrenci göndermiþ durum-
dayýz, oradan da öðrenciler ve
öðretim elemanlarý geliyor. Ýtal-
ya'da Polonya'dan, Hollanda'dan
Avusturya'dan… Yurtiçinde de
özellikle Ankara' da yerleþik Týp
Fakülteleri arasýnda akademik
iþbirliði içindeyiz.

-  Peki,  öðrenciler  týp  eðiti-
mine  katýlýyorlar  mý?  Öyle  bir
yapý  var  mý?  Týp  eðitimi  ko-
nusunda  söz  sahibi  olabiliyor-
lar  mý?

Týp eðitimi ile ilgili þunu söy-
leyebilirim; az sayýda öðrenci-
nin olmasý ve daha çok bir aile
ortamýnýn olmasý tabi öðrencile-

rin gerek eðitimleriyle ilgili ge-
rek kiþisel konular ile ilgili dü-
þüncelerini, görüþlerini ya da
sorunlarýný kolay bir þekilde yö-
netime, öðretim üyelerine aktar-
malarýný olanaklý kýlýyor. Ayrýca
öðrencilerden sürekli geri bildi-
rimler alýyoruz. Bu geri bildi-
rimler öðrenci her sýnýfýn öðren-
ci temsilcileri aracýlýðý ile de
oluyor. Onun dýþýnda az önce
ifade ettiðim gibi öðrencilerin

Baþkent Üniversitesi Týp Fakültesi Dekaný Prof. Dr. Haldun Müderrisoðlu Hekim Postasý'nýn sorularýný yanýtladý

"Bizim amacýmýz; saðlýk
sorunlarýnýn bilincinde
olan, ayný zamanda
bilgiye ulaþma
konusunda hiç bir engel
tanýmayan, bilgiye
ulaþabilen, ulaþtýðý
bilgiyi kullanabilen,
onu sentez edebilen ve
bunu hastalarýnýn
yararýna kullanan, ayný
zamanda da
uluslararasý arenada da
baþarýlý, kendini ifade
edebilen ve bilimsel
niteliði ön planda genç
hekimler yetiþtirmek."

Doç. Dr. Canan Kalaycýoðlu

"Kontenjanýmýz kuruluþumuzdan itibaren ilk yýllarda
hep 40 öðrenci olarak belirlendi ve uzun yýllar 

bu þekilde gitti. Ancak iki yýl önce Yüksek 
Öðretim Kurumu'nun genel bir kontenjan 

arttýrmasý oldu ve kontenjanýmýz 40'tan 
56'ya çýktý. Ama sanýyorum ki bu sayý 
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kendi isteðimizle arttýrmayý 

düþünmüyoruz, o zaman ben 
bire bir eðitimden taviz 
vereceðimiz endiþesini 

taþýyorum. Uygun altyapý 
koþullarýný saðlamaksýzýn 

kontenjan artýrmanýn 
eðitimin niteliðini olumsuz 

etkileyeceðini 
düþünüyorum."
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bire bir duygu ve düþüncelerini
iletmeleri þeklinde de olabiliyor.
Öðrencilerimizi Fakültemizin
eðitim programlarýnýn belirlen-
mesinde en büyük esin kaynaðý
olarak kabul ediyoruz.

-  Hocam,  akademik  kadro
açýsýndan  sýkýntý  yaþýyor  mu-
sunuz?  Ve  sizde  de  bir  norm
kadro  uygulamasý  var  mý?
Nasýl  bir  kadro  politikanýz
var?

Akademik kadro açýsýndan ge-
nel yaklaþýmýmýz þöyle: Bize
baþvuran ve bizle beraber çalýþ-
mak isteyenleri, Baþkent Týp Fa-
kültesi ve Baþkent Üniversite-
si'nin özelliklerini bilen kiþiler
arasýndan seçiyoruz. Akademik
kadrolarýmýzda yýllarýný bu iþe
ayýrmýþ, o konuda deneyimlerini
bize aktarabilecek, öðrenci eði-
timimizde araþtýrma görevlisi
eðitimimizde son derece yararlý
olan çok deðerli hocalarýmýz var
ama kadrolarýmýzýn çok önemli
bir kýsmý genç, dinamik ve baþa-
rýlý öðretim üyelerinden oluþu-
yor. Þu anda öðretim üyesi kad-
romuz oldukça zengin. Halen 75
profesörümüz, 125 doçentimiz,
130 civarýnda yardýmcý doçenti-
miz var. Bir de diðer týp fakülte-
lerinden önemli þöyle de bir far-
kýmýz var; tabi týp fakültesinde
teorik eðitimin yaný sýra hastay-
la karþýlaþma, deðiþik olgu gör-
me ve deðiþik kiþilerin yaklaþý-
mýný gözlemleme oldukça önem-
li bir unsur. Bu konuda da gene
Türkiye'de baþka hiçbir týp fa-
kültesinde olmayan fakültemi-
zin uygulama alaný diyebileceði-
miz Uygulama ve Araþtýrma
Merkezlerimiz var. Ankara'da
var olan merkez hastanemizin
dýþýnda, Adana'da, Konya'da
Alanya'da, Ýzmir'de ve Ýstan-
bul'da uygulama ve araþtýrma
merkezlerimiz var. Burada aka-
demisyenler var, yani profesör-
ler, doçentler ve yardýmcý do-
çentler mevcut ve bu kiþiler
orada hem mezuniyet sonrasý
eðitime hem de zaman zaman
mezuniyet öncesi eðitime katký-
da bulunuyorlar. Bunun çok ya-
rarýný gördük. Adana'daki hasta
profili ile Ýstanbul'daki hasta çe-
þitliliði ya da Konya'daki hasta
profili birbirinden çok farklý.
Yani burada hiç görmediðiniz
bir grup hastayla Adana'da kar-
þýlaþýyorsunuz, oradaki öðretim
üyesi olan arkadaþýmýz da o ko-
nuda deneyimini artýrmýþ du-
rumda. Dolayýsýyla hem o dene-
yimini bizlerle paylaþmýþ olu-
yor, hem de o hastalarý, o konu-
daki çalýþmalarý orada yerinde
görme gözlemleme þansýmýz
oluyor. Öðretim üyelerimiz ayný
zamanda belli programlar çerçe-
vesinde bu merkezlere gidip
hem oranýn eðitim programlarý-
na, gündelik faaliyetlerine, ame-
liyatlarýna katýlýyorlar. 

-  Rotasyon  gibi  bir  þey?  Bir
yýl  içerisinde  belli  þekillerde
görevlendirmeler  oluyor...

Tabi görevlendirme gibi. Gidiþ,
geliþler, oradaki kalýþlarý, bunla-

rýn hepsi üniversitemiz tarafýn-
dan karþýlanýyor. 

-  Hocam,  týp  fakültelerinde
kadro  problemleri  yaþanýyor.
Örneðin  yardýmcý  doçent  kad-
rosundasýnýz,  doçent  ünvaný
aldýðýnýz  halde  yýllarca  kad-
roya  geçemiyorsunuz  ya  da
doçent  ünvaný  aldýktan  sonra
profesörlüðe  geçmekte  sýkýntý
yaþýyorsunuz...  Sizde  bu  tür
bir  sýkýntý  var  mý?  

Tabi, o çok önemli bir þey. Öð-
retim üyelerini bir üniversitede
çalýþmaya cezbeden en önemli
unsur bu: "Benim geleceðim ne
olacak, bu yolda ilerlemek ister-
sem zamanýnda baþarabilecek
miyim yeteneklerim ölçüsün-
de?". Bu konuda iki þey söyleye-
yim. Bir tanesi Baþkent Üniver-
sitesinde vakýf üniversitesi olma
özelliði nedeniyle norm kadro
uygulamasý yok. Biz eðer bir bö-
lüme son derece yetenekli bir
genç doçenti kazandýrmak isti-
yorsak o kiþiyi alabiliriz. Onun
için devletten kadro bekleme
zorunluluðunda deðiliz. Ama bu
kesinlikle þu þekilde anlaþýlma-
malý; bu kiþi alýnýr, otomatik-
man doçent olur. Hayýr, bu þe-
kilde deðil. Bizim Öðretim Üye-
liðinde Yükseltme ve Atanma
kriterlerimiz var, her fakülteye
göre çýtalar, puanlar, ulaþýlmasý
gereken hedefler birbirinden
farklý ama özünde ayný, tama-
men bilimsel. Bilimsel faaliyet-
lerinizin deðerlendirilmesi,
ürettiðiniz yayýnlar, aldýðýnýz
atýflar, katýldýðýnýz bilimsel top-
lantýlar var ve bunlarý saðlama-
nýz, konulan asgari puan barajý-
ný aþmanýz gerekiyor. Bunlarý
tutturmanýz aslýnda bayaðý zor
bir iþ, çünkü çýtamýz oldukça
yüksek. Ýkinci vurgulamak iste-
diðim noktada; Devlet Üniversi-
telerinde alýþýlmýþ bir durumdur
ya; Sözgelimi doçentlik için söy-
lüyorum, "benim beþ yýlým dol-
du, profesör olurum" diye bir
þey yok, Kiþinin farklýlýðýný his-
settirmesi gerekiyor. Gene bu
konuda bir örnek vereyim; özel-
likle profesör kadrolarýnýn oluþ-
turulmasýnda, o merkezde ayný
iþi yapan iki profesörün olma-
masýna özen gösteriyoruz. 

-  Hocam,  saðlýkta  dönüþüm
politikalarý  týp  eðitiminizi  na-
sýl  etkiliyor?  

Þöyle söyleyebiliriz; perfor-
mans biliyorsunuz son yýllarýn
moda terminolojisi. Performans
uygulamasý ile birlikte birden
bire taný yöntemlerinin çok faz-
la kullanýldýðý, çok yoðun klinik
hizmetin sunulduðu, giriþimle-
rin yapýldýðý, her türlü sarf mal-
zemesinin havada uçuþtuðu bir
sürece girildi ve araþtýrmalar ve
öðrenci eðitimi bir kenara býra-
kýldý. Biz ise sayýn rektörümüz
Prof. Dr. Haberal'ýn da ifade et-
tiði gibi "EKA Projesi" denilen
bir projeyle yola baþladýk. EKA,
eðitim, klinik ve araþtýrma keli-
melerinin baþ harflerinden olu-
þuyor. Yani bir týp fakültesinin
vermek zorunda olduðu bu üç

hizmetin eþit derecede önem-
senmesi ve eþit derecede veril-
mesi bizim temel felsefemiz ola-
rak yürürlüðe girdi. Fakültemiz-
de zaten en baþýnda, daha orta-
da hiç performans yokken de
hasta odaklý bir eðitim içindey-
dik ya da hasta odaklý bir yakla-
þým içindeydik. Hastanýn aldýðý
saðlýk hizmetinden tatmin ol-
masý, her seferinde ayný hizmeti
ayný standartlarda alýr hale gel-
mesi bizim için çok önemliydi.
Bizim ayný zamanda Toplam Ka-
lite Yönetimi projesi içinde ol-
mamýz ve bu sertifikaya sahip
olmamýz da önem kazanýyor.
Baþkent Üniversitesi hem eðitim
alanýnda hem saðlýk alanýnda
Türk Standartlar Enstitüsü Ka-
lite Sistem Belgesi'ne sahip ilk
üniversite ve ilk fakülte konu-
munda. Biz zaten baþtan beri
eðitimimizi, araþtýrmamýzý bu
faktörü gözeterek yapýlandýrdýk.
Öte yandan Saðlýkta Dönüþüm
Programýnýn bu haliyle, týp eði-
timini ister istemez geri plana
iteceði endiþesini taþýmaktayým.

-  Hocam  son  olarak  böyle
bir  fakültenin  dekaný  olmak
nasýl  bir  duygu?  Hekim  Posta-
sý  aracýlýðý  ile  bize  ne  söyle-
mek  istersiniz?

Öncelikle þunu söylemek iste-
rim: Türkiye'de yeni bir kuruluþ
þu anda faaliyette: UTEAK, Ulu-

sal Týp Eðitimi Akreditasyon
Kurulu. 2009 yýlý sonunda ku-
rumsallaþtý ve fakültelere çaðrý-
da bulundu. Týp eðitimlerinin
belli standartlara, belli normla-
ra uyup uymadýðýnýn belirlen-
mesi, iyileþtirilmesi ve gene Av-
rupa Birliði normlarýna uyulma-
sý, Türkiye'deki týp eðitiminin
uygun standartlara kavuþturul-
masý amaçlanýyor bu kurul ile.
Fakültemiz de bu kurula ilk baþ-
vuran fakültelerden bir tanesi.
Tabi ki bu sürecin hem fakülte-
miz açýsýndan, hem de öðrenci-
lerimiz, öðretim üyelerimiz açý-
sýndan yararlý olacaðýný, bundan
sonra kurulacak yeni fakültele-
re, vakýf týp fakültelerine örnek
teþkil edeceðini düþünüyoruz.
Böyle bir fakültenin dekaný ol-
mak çok onurlu bir görev. Ger-
çekten hem sorumluluk anlayý-
þýyla hem de çok büyük bir
onurla bu görevi sürdürmeye
çalýþýyorum. Ben bu fakültenin
dördüncü dekanýyým. Baþkent
Týp Fakültesi'nin bana çok þey-
ler kazandýrdýðýný, rektörümüz
Prof. Dr. Haberal'ýn hem kiþisel
olarak hem kurumsal manada
bana çok büyük katkýsý olduðu-
nu düþünüyorum. Onun kurucu
rektör olduðu bir kurumda ça-
lýþmak benim için gerçekten bü-
yük onur verici bir durum.
Onun için de kendisine teþekkür
ediyorum ve onun þu an içinde

bulunduðu olumsuz durumun
bir an önce sonlanmasýný diliyo-
rum. 

Teþekkürlerimle saygýlar suna-
rým.

"Bizim Öðretim Üyeliðinde Yükseltme ve Atanma kriterlerimiz var, her
fakülteye göre çýtalar, puanlar, ulaþýlmasý gereken hedefler birbirinden farklý
ama özünde ayný, tamamen bilimsel. Bilimsel faaliyetlerinizin
deðerlendirilmesi, ürettiðiniz yayýnlar, aldýðýnýz atýflar, katýldýðýnýz bilimsel
toplantýlar var ve bunlarý saðlamanýz, konulan asgari puan barajýný aþmanýz
gerekiyor. Bunlarý tutturmanýz aslýnda bayaðý zor bir iþ, çünkü çýtamýz
oldukça yüksek."

"Türkiye'de yeni bir
kuruluþ þu anda

faaliyette: UTEAK,
Ulusal Týp Eðitimi

Akreditasyon Kurulu.
2009 yýlý sonunda
kurumsallaþtý ve

fakültelere çaðrýda
bulundu. Týp

eðitimlerinin belli
standartlara, belli

normlara uyup
uymadýðýnýn
belirlenmesi,

iyileþtirilmesi ve gene
Avrupa Birliði

normlarýna uyulmasý,
Türkiye'nin uygun

standartlara
kavuþturulmasý

amaçlanýyor bu kurul
ile. Fakültemiz de bu
kurula ilk baþvuran

fakültelerden bir
tanesi."
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güncel

Kamuoyunda “Tam Gün
Yasasý” olarak bilinen
5947 sayýlý “Üniversite

ve Saðlýk Personelinin Tam
Gün Çalýþmasýna ve Bazý Ka-
nunlarda Deðiþiklik Yapýlma-
sýna Dair Kanun”, 30.01.2010
tarihinde Resmi Gazete’de ya-
yýmlandý. Böylelikle, hekimle-
rimiz açýsýndan ciddi belirsiz-
likleri ve hak kayýplarýný bün-
yesinde barýndýran bu yasaya
karþý, Anayasa Mahkemesi
nezdinde gündeme gelecek
hukuki baþvuru süreci de iþle-
meye baþlamýþ oldu. “Hekim
Postasý” adlý yayýnýmýzýn bu
sayýsýnýn “Hukuk Köþesi” bö-
lümünde, Anayasa Mahkemesi
nezdinde yapýlacak hukuki
baþvurular kapsamýnda 5947
Sayýlý Yasa’nýn Anayasa’ya ay-
kýrýlýk nedenlerine dair TTB
Hukuk Bürosu tarafýndan ha-
zýrlanan bir çalýþmayý, özetle-
yerek sizlerle paylaþmak iste-
dik. Bu hukuki çalýþmanýn
tam metnine “www.ttb.org.tr”
adresinden ulaþabilirsiniz.

TTB Hukuk Bürosu’nun ko-
nuyla ilgili tespit ve deðerlen-
dirmelerinde özetle þu görüþ-
lere yer verilmektedir;

1-)Ayný nitelik, görev ve
sorumluluklara sahip

kamu görevlisi hekimlerin ay-
ný tazminat ve ek ödemeler-
den yararlandýrýlmamasýna
iliþkin hükümler Anayasa’nýn
“eþitlik ilkesi”ne aykýrýdýr. 

5947 Sayýlý Yasa’da yer alan
düzenleme ve noksanlýklarla
hekimlere yönelik beþ  farklý
ücret rejimi yaratýlmýþtýr.
Özellikle yasanýn 12 inci mad-
desi ile Türk Silahlý Kuvvetleri
kadrolarýnda çalýþan hekimler
ile Saðlýk Bakanlýðý Hudut ve
Sahiller Genel Müdürlüðü taþ-
ra teþkilatýnda çalýþan hekim-
ler için, emekliliklerine yansý-
yacak biçimde her ay maaþla-
rýnda artýþý öngören düzenle-
meler yapýlmýþtýr. Üniversite
öðretim üyeleri, üniversite ve
Saðlýk Bakanlýðý’na baðlý sað-
lýk kuruluþlarýnda çalýþan he-
kimler, kurum tabipleri ve
mahalli idarelerde çalýþan he-
kimler için ise böyle bir ücret
artýþý söz konusu deðildir. Ay-
ný þekilde Saðlýk Bakanlýðýna
baðlý saðlýk kuruluþlarýnda ça-
lýþan hekimler için döner ser-
maye gelirlerinden her ay sa-
bit bir ek ödeme yapýlmasýna
ve bu ek ödemeler hakkýnda
aylýklara iliþkin hükümlerin
uygulanmasýna karþýn; üni-

versitelerde, kurum tabiplik-
lerinde ve mahalli idarelerde
çalýþan hekimler böyle bir
ödemeden yararlandýrýlma-
mýþtýr. Oysa Anayasa’nýn 10
uncu maddesinde “Herkes, dil,
ýrk, renk, cinsiyet, siyasi dü-
þünce, felsefi inanç, din, mez-
hep ve benzeri sebeplerle ayý-
rým gözetilmeksizin kanun
önünde eþittir. Hiçbir kiþiye,
aileye, zümreye veya sýnýfa
imtiyaz tanýnamaz. Devlet or-
ganlarý ve idare makamlarý
bütün iþlemlerinde kanun
önünde eþitlik ilkesine uygun
olarak hareket etmek zorun-
dadýrlar” denilmektedir. 

2-)Kamu saðlýk kuruluþ-
larýnda ve týp fakülte-

lerinde döner sermaye gelirle-
rinden performansa dayalý ek
ödemeyi asli ücretlendirme
yöntemi olarak belirleyen dü-
zenlemeler, Anayasa’nýn 2
(Cumhuriyetin nitelikleri), 5
(Devletin temel amaç ve gö-
revleri), 7 (Yasama yetkisinin
devredilmezliði), 17 (Kiþi do-
kunulmazlýðý, maddi ve mane-
vi varlýðý), 55 (Ücrette adalet
saðlanmasý), 56 (Saðlýk hakký),
128 (kamu hizmeti görevlile-
riyle ilgili hükümler/genel il-
keler) ve 130 (Yükseköðretim
kurumlarý) uncu maddelerine
aykýrýdýr. 

Hekimin aylýk aldýðý  ücretin
performans sistemine göre be-
lirlenip arttýrýlmasý, dolayýsýy-
la ücretinin; baktýðý hasta sa-
yýsý, yaptýðý ameliyat, tetkik
veya giriþimlerden alacaðý pu-
an türüne göre belirlenmesi
saðlýk hizmetini olumsuz etki-
leyecektir. Bu olumsuz etkile-
rin içinde hastaya ayrýlan sü-
renin azalmasý, saðlýk hizme-
tinde niteliðin deðil niceliðin
öne geçmesi, hastanýn gereksi-
nim duyduðu saðlýk hizmetine
ulaþamamasý, yapýlacak giri-
þimlerin hastaya en uygun
olana göre deðil daha çok pu-
an ve gelir saðlayana göre be-
lirlenmesi gibi sonuçlar yer
almaktadýr. Üstelik bu sistem-
de bir hekimin liyakatý, dene-
yimi gibi kriterler belirleyici
deðildir. Yine bu sistemde
farklý uzmanlýk dallarýnda
hizmet veren hekimlerin yeri-
ne getirdikleri görevler ara-
sýnda, adeta önemli-önemsiz
ayrýmý yapýlarak farklý puan-
lamalar getirildiðinden, artýk
tüm uzman hekimlere eþit ve
ayný uygulanan bir sistem de
söz konusu deðildir. Maaþýn

esnek bir ödeme sistemine ta-
bi kýlýnmasý ise yüksek güven-
celi çalýþma statüsünün orta-
dan kaldýrýlmasý anlamý taþý-
maktadýr. Ayrýca üniversite
hastaneleri de performansa
dayalý ödeme uygulamasý ile
saðlýk hizmeti tüketimini kon-
trolsüz bir þekilde arttýran bu
sisteme dahil edilmiþtir. Varlýk
nedeni eðitim ve araþtýrma
olan üniversite hastanelerinin
yalnýzca saðlýk hizmeti bedel-
lerinden oluþan döner serma-
ye gelirleri ile çalýþýr duruma
getirilmesi üniversite döner
sermayesine gelir getirici
özelliði olmayan eðitim ve bi-
limsel çalýþmalarýn geri plana
itilmesine neden olacaktýr. Di-
ðer yandan 5947 Sayýlý Yasa
maddeleri, döner sermaye ge-
lirlerinde bir artýþ olanaðý sað-
lamadan, giderlerin belirgin
þekilde arttýrýlmasýna neden
olacak düzenlemeler içermek-
tedir. Nöbet paralarýnýn döner
sermayeden ödenmesine yö-
nelik düzenleme, part-time
çalýþan hekimlerin tam gün
çalýþmaya geçiþleri ile birlikte
mevcut döner sermaye gelirle-
rinin daha çok personele pay-
laþtýrýlmasý, çalýþan diðer per-
sonelin, araþtýrma görevlileri-
nin, idari personelin döner
sermayeden alacaklarý ek öde-
me oranlarýnýn arttýrýlmasý
vb. düzenlemeler giderleri ar-
týracaktýr. Mevcut oranlarý bi-
le karþýlayamayan döner ser-
maye iþletmeleri Yasa’nýn ge-
rekçesinde belirtilen iyileþtir-
meleri gerçekleþtirmekten
uzaktýr. Son olarak, saðlýk hiz-
meti tüketimine ve döner ser-
maye gelirlerinin arttýrýlmasý-
na dayalý ücretlendirme yön-
temi, saðlýk hizmetinde kamu
kaynaklarýnýn tasarruflu kul-
lanýlmasý ilkesine de aykýrýdýr.

3-)Mesai saatleri dýþýnda
fazla çalýþmaya iliþ-

kin yasa hükümlerinde, fazla
çalýþtýrýlma süresine bir üst
sýnýr getirilmemesi; çalýþanla-
rýn “dinlenme hakký” ile bera-
berinde hastalarýn saðlýklarý
riske atýlarak yaþam ve saðlýk
hakkýna iliþkin Anayasal
normlarý ihlal etmektedir. 

Nöbetlerin ücretlendirilmesi
olumlu olmakla birlikte, per-
formansa dayalý ek ödeme
yöntemi ile hekimi mesai dýþý
çalýþtýrarak ücretini arttýrma-
ya yöneltmektedir. Bu haliyle
hekimler normal mesainin çok
üzerinde uzun saatler çalýþ-

mak durumunda kalacaktýr.
Uykusuz, yorgun hekimin dik-
katinin azalacaðý, hata yapma
riskinin artacaðý açýktýr. Bu
durumdan hem toplum saðlýðý
zarar görmekte, hem de he-
kimler dinlenme hakkýndan
yoksun kalmaktadýr. Ayrýca
uzun çalýþma süreleri ve dola-
yýsýyla meslek dýþý boþ zaman-
larýn kýsýtlanmasý, hekimlerin
kiþisel gereksinimlerini doyur-
masýný engelleyecek, mesleki
anlamda kendini yetiþtirmesi
ve araþtýrmalara zaman ayýr-
masý gibi mesleki yükümlülük
ve haklarýn da önüne geçecek-
tir. Oysa 4857 sayýlý Ýþ Kanu-
nu’nun 63 üncü maddesine
göre iþçiler 45 saatlik haftalýk
çalýþma süresine tabidirler. Ýþ-
çilerin fazla çalýþmalarý günde
üç saati geçemeyeceði gibi bü-
tün bir yýl boyunca fazla çalýþ-
malarýnýn toplamýnýn da 270
saati aþamayacaðý ilgili yasay-
la açýkça düzenlenmiþtir. Öte
yandan gece çalýþmalarý ile il-
gili olarak çalýþma süreleri da-
ha da azaltýlmýþtýr. ILO’nun
1935 tarih ve 47 nolu sözleþ-
mesinde çalýþanlarýn haftalýk
çalýþma süresi 40 saat olarak
belirlenmiþ, 1977 tarihli ve
149 sayýlý Saðlýk Çalýþanlarý
Sözleþmesi’nde saðlýk çalýþan-
larý açýsýndan haftalýk çalýþma
saatinin 40 saat olarak kabul
edilmiþtir. Yani uluslararasý
sözleþmeler ve yargý kararlarý
ayrýntýya da girerek çalýþma
süreleri ile izin ve dinlenme
haklarýný bir bütün olarak ele
almýþ, süreleri belirlerken din-
lenme ve izin hakkýnýn zede-
lenmemesini amaçlamýþ, her
24 saatlik dilimde kiþiye 11
saatlik kesintisiz dinlenme sü-
resinin verilmesi gerektiði ifa-
de edilmiþtir. O halde 5947 Sa-
yýlý Yasa maddelerinde bu üst
sýnýrlar ve dinlenme hakkýna
iliþkin ifadelerin yer almasý
Anayasa gereðidir. 

4-)Hekimlerin serbest
çalýþma hakkýna yö-

nelik sýnýrlama ve noksanlýk-
lar Anayasa’nýn 2, 13 (temel
hak ve hürriyetlerin sýnýrlan-
masýnda ölçütler), 17 ve 49
(Çalýþma hakký) uncu madde-
lerine aykýrýdýr.

Hekimlere yönelik çalýþma
sýnýrlamalarýnýn getiriliþ ama-
cý Yasa’nýn genel gerekçesin-
de;

- Her vatandaþýmýzýn müm-
kün olan en yüksek standartta
saðlýk hizmetinden yararlana-

bilmesi için gerekli saðlýk in-
san gücündeki yetersizliðinin
devam ettiði,

- Kýsmi zamanlý çalýþma sis-
teminin, kamu kurumunda
verimlilik azalmasý sonucun-
da hastanýn bilinçli veya du-
ruma baðlý olarak özel sektöre
yönlendirilmesi sonucunu do-
ðurduðu, kamusal kaynaklarla
oluþturulmuþ olan kadrolarýn
her halükarda kamu yararýna
hizmet eder hale getirilmesi-
nin güvence altýna alýnmasý
gerektiði,

- Zor ve riskli bir mesleði
üstlenmiþ olan hekimlerin, yo-
ðun ve stres dolu bir günün
yorgunluðundan sonra, baþka
bir mekanda çalýþarak hasta-
larýný görmesi, tedavi ve kon-
trol sorumluluðunu üstlenme-
sinin mesaisini ciddi bir þekil-
de böldüðü, bu durumda tam
verimliliðin saðlanamadýðý,
hatta böyle bir çalýþma düze-
ninin hasta güvenliði açýsýn-
dan da risk oluþturduðu belir-
tilmektedir. 

Ancak 5947 Sayýlý Yasa ile
getirilen düzenlemelerin bu
amacý gerçekleþtirmekten
uzak olduðu hatta çeliþtiði gö-
rülmektedir;

- Týp fakülteleri dahil kamu
saðlýk kuruluþlarýnda ücret
artýþýnýn saðlanabilmesi için,
aylýk 120 saatlik nöbet hariç
mesai dýþýnda çalýþma ve bu
þekilde çalýþanlara döner ser-
maye gelirlerinden perfor-
mansa dayalý ek ödeme veril-
mesi ile çalýþma süreleri kýsal-
týlmamakta aksine uzatýlmak-
tadýr.

- Kamu kuruluþlarý arasýnda
kýsmi ya da vaka baþýna gö-
revlendirme yöntemi ile par-
çalanmýþ  çalýþma kamu saðlýk
kuruluþlarý için de sürdürül-
mektedir.

- 2008 yýlý Sosyal Güvenlik
Kurumu verilerine göre
SGK’nýn ilaç dýþýndaki saðlýk
harcamalarýnýn  %28 i özel
hastanelere aktarýlmaktadýr.
Bu oran ile özel hastaneler,
saðlýk harcamalarý içindeki
payý %17 olan týp fakültelerini
aþarak Saðlýk Bakanlýðý’nýn
ardýndan ikinci sýraya otur-
muþtur. Üstelik kamu kaynak-
larýndan özel hastanelere ak-
tarýlan bu payýn içinde sosyal
güvencesi bulunan vatandaþýn
cebinden ayrýca ödediði % 70
tutarýnda fark ücreti ve katký
payý bulunmamaktadýr. Dola-
yýsýyla hekimlere getirilen ça-
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lýþma sýnýrlamalarý ile ne ka-
mu kaynaklarýnýn özele akta-
rýlmasý, ne vatandaþlarýmýzýn
ceplerinden özel saðlýk hiz-
metleri için para ödemesi, ne
de uzun çalýþma saatleri ile
birden fazla saðlýk kuruluþun-
da parçalanmýþ çalýþma biçimi
ortadan kaldýrýlmaktadýr. Yal-
nýzca hekimlerin kendi tercih-
leri dýþýnda kamu ya da özel
iþverenlerin belirlediði iþlerde
ve çok daha düþük ücretler
karþýlýðýnda uzun saatler çalýþ-
týrýlmalarý amacýna yönelik
düzenlemeler yapýlmýþtýr.

- Öte yandan çalýþma sýnýrla-
malarý, halen yetersiz olan he-
kim sayýsýnýn dengeli daðýlýmý-
ný da saðlamaktan uzaktýr.
Özel hastanelerin, plansýz bir
biçimde, hekimlerin ve saðlýk
kuruluþlarýnýn zaten yoðun ol-
duðu yerlerde açýlmalarýna
izin verilmiþ ve sayýlarý hýzla
çoðalmýþtýr. Hekim daðýlýmýn-
daki dengesizlik plansýz ruh-
satlandýrma ile Saðlýk Bakanlý-
ðý eliyle arttýrýlmýþtýr. 

- Hekim ve saðlýk kuruluþu
daðýlýmýndaki dengesizlikleri
daha da büyütecek bir biçimde
kamu özel ortaklýðý adý altýnda
25 yýllýðýna özel þirketlere ait
olacak büyük entegre saðlýk
kampüslerinin yapýmý çalýþ-
malarýna baþlanmýþtýr. Bu
kapsamda Kayseri’de 1548 ya-
taklý, Ankara’da ise 3056 ya-
taklý bir Entegre Saðlýk Tesisi
yatýrýmlarýnýn ön yeterlilik
ihaleleri yapýlmýþtýr.

Gerçekte tam gün uygulama-
sýndan beklenen amaç hekim-
lerin günde sekiz saat çalýþa-
rak, emeklerine denk düþen,
kiþisel ve mesleki geliþimlerini
sürdürebilecekleri, emeklilik-
lerinde insanca yaþamalarýna
yetecek bir ücret karþýlýðýnda
bölünmeden tek bir iþte çalýþ-
ma hakkýna sahip olabilmele-
ridir. 5947 sayýlý Yasa ile bu
koþullar saðlanmadan kamu ve
özel saðlýk kuruluþlarýnda me-
sai saatlerinin dýþýnda meslek-
lerini serbest olarak icra etme
ve çalýþma haklarý ölçüsüz bir
biçimde sýnýrlandýrýlmýþtýr.
Üstelik bu sýnýrlandýrýcý dü-
zenlemeler eþitlik ilkesine ay-
kýrý bir biçimde kadrolarý fark-
lý kurumlarda bulunan ancak
ayný görevleri yapan hekimler
yönünden ayrýmcý düzenleme-
leri içermektedir.

5-)Mesleki Mali Sorum-
luluk Sigortasýnýn zo-

runlu tutulmasýna ve kamuda
çalýþan hekimler ile özel saðlýk
kuruluþlarýnda çalýþan hekim-
lere primin yarýsýnýn  ödettiril-
mesine iliþkin Kanun hüküm-
leri Anayasa’nýn 11 (Anayasa-
nýn baðlayýcýlýðý ve üstünlüðü),
49 ve 166 (Ekonomik planla-
ma) ncý maddelerine aykýrýdýr.

Bilindiði üzere hatalý  týbbi
uygulamalar bir halk saðlýðý
sorunu olup, bu alanda hatala-
rýn ortadan kaldýrýlmasý ve pa-
rasal kaynaklarýn bu önceliðe
göre harcanmasý gereklidir.
Toplumsal kaynaklarýn hatalý

týbbi uygulama sorununun ne-
denlerini ortadan kaldýracak
biçimde kullanýlmasý Anaya-
sa’da yer bulan ve ülke kay-
naklarýnýn verimli þekilde kul-
lanýlmasý olarak açýklanan
“planlama ilkesi”nin de gereði
olup, ayný zamanda “sosyal
devlet ilkesi”nin de sonucudur.
Bu haliyle kamusal kaynakla-
rýn sigorta þirketlerine prim
adý altýnda aktarýlmasýnýn söz
konusu olduðu görülmekte,
ekonomik krizin gündemdeki
yerini koruduðu, etkilerinin
daha da derin yaþanmaya baþ-
ladýðý bir dönemde sýnýrlý kay-
naklarýn aktarýlmasýnda verim
ve etkinliðin dikkate alýnmadý-
ðý ortaya çýkmaktadýr. Diðer
yandan ilgili maddenin getiri-
liþi Yasa gerekçesinde, “zarar
görenlerin haklarýna daha ça-
buk ve tam olarak kavuþmala-
rý” olarak açýklanmýþtýr. Ne
var ki yasada, zarar görenlerin
bir an önce zararlarýnýn karþý-
lanmasýna iliþkin bir yöntem
bulunmamakta, ilgili maddede
zarar görenlerin yine mahke-
meye gitmesi ve mahkeme ka-
rarý ile zararýný tespit ettirip
tahsil edilmesi öngörülmekte-
dir. Bu baðlamda tazminat da-
valarýnýn baskýsý ve giderek
yükselecek primler  nedeniyle
hekimler riskli hastalara ge-
rekli týbbi giriþimlerde bulun-
maktan kaçýnacaklardýr. Nite-
kim mesleki sorumluluk sigor-
tasýnýn uygulandýðý yerlerde
mesleki uygulama hatalarýný
azaltýcý saðlýk hizmetinin nite-
liðini arttýrýcý bir etkisinin ol-
madýðý, saðlýk hizmet sunumu
sonrasýnda açýlan davalarý sa-
yýsal olarak arttýrdýðý, primle-
rin yüksekliði sebebiyle he-
kimlerin gelirlerini azaltýcý et-
kisinin yaný sýra hekimleri
riskli hizmetleri sunmaktan
kaçýnmaya sevk ettiði, olasý
riskin azaltýlmasý amacýyla
çok sayýda tetkike baþvurul-
masý eðiliminin artmasý sebe-
biyle hizmetin pahalýlaþmasý-
na sebep olduðu araþtýrmalar-
da tespit edilmiþtir. Kaldý ki si-
gorta þirketleri tarafýndan be-
lirlenecek primlerin yarýsýnýn
ayný zamanda ek ödemenin de
kaynaðýný oluþturan döner ser-
maye gelirlerinden karþýlan-
masý, diðer yarýsýnýn hekim
maaþýndan ödenmesi hekimle-
rin gelirlerinde sigorta þirketi
ve idarenin temsilcilerinin ka-
rarlarý ile kesinti yapýlmasýna
olanak tanýyacaktýr. Hekimler
ise kapsamý belli olmayan,
kapsamýnýn belirlenmesinde
kendilerinin söz sahibi olmadý-
ðý, koþullarýnýn Saðlýk Bakanlý-
ðý ve Hazine Müsteþarlýðý tara-
fýndan tek baþýna belirlendiði,
ancak giderek artacak primler
nedeni ile gelirlerinin azalmak
zorunda kalacaðý, üstelik has-
talarla karþý karþýya býrakýla-
caklarý bir sigorta sistemine
zorlanmaktadýr.

6-)Ýyonlaþtýrýcý  radyas-
yonla teþhis, tedavi

veya araþtýrmanýn yapýldýðý

yerler ile bu iþ veya iþlemlerde
çalýþan personele iliþkin dü-
zenlemede; mesai saatlerinin
25 saatten 35 saate çýkarýlmasý
ve çalýþanlarýn saðlýðýný gü-
venceye alan çalýþma koþulla-
rýný düzenlememesi nedeniyle
Anayasa’nýn 17, 49 ve 56 ýncý
maddelerine aykýrýdýr.

Bu düzenleme bu alanda ça-
lýþan saðlýk personelinin saðlý-
ðýný korumak için gerekli dü-
zenlemeleri içermemesi ve ça-
lýþma süresini uzatmasý nede-
niyle yaþam ve saðlýk hakkýný
ihlal etmektedir.

7-)Ýlave emeklilik sigor-
tasý  primi ödenmesi

ile emekli maaþlarýnýn arttýrýl-
masýna olanak saðlayan yasa
hükmü; kapsamýnýn Saðlýk Ba-
kanlýðý’nda döner sermayesi
bulunan saðlýk kuruluþlarýnda
çalýþan hekim ve diþ hekimleri
ile sýnýrlý olmasý, kurum ve
mahalli idarelerde çalýþan he-
kimler ile týp fakültelerinde
çalýþan hekimlere yer verme-
mesi ve primin tamamýnýn he-
kime ödenecek ek ödemeden
kesinti yolu ile alýnmasýný ön-
görmesi nedeniyle, Anayasa-
nýn 2, 5 ve 10 (eþitlik ilkesi)
uncu maddelerine aykýrýdýr.

Maddenin kapsamý Saðlýk
Bakanlýðý’nda döner sermayesi
bulunan saðlýk kuruluþlarýnda
çalýþan hekim ve diþ hekimleri
ile sýnýrlý olup buna göre peþin
döner sermaye ödemesi alma-
ya baþlayacak hekimlerden sa-
bit döner sermaye brüt tutarý-
nýn %20’si oranýnda prim ke-
sintisi yapýlacaktýr. Ödenen
ilave primin bir yýllýk tutarý-
nýn belli bir oraný emekli ma-
aþýna eklenecek ancak bu prim
emekli ikramiyesi, iþ sonu taz-
minatý vb. ödemelerde dikkate
alýnmayacaktýr. Bununla bir-
likte yýllýk ilave prim ödemesi
ile emekli aylýðýnda yapacaðý
artýþ arasýnda ölçülü bir yak-
laþým bulunmamaktadýr. Si-
gorta priminin yüksekliði ile
ilave emeklilik ödemesine
yansýmasýnýn bu denli az ol-
masýnýn ölçülü bir yaklaþým
olmadýðý, prim matrahýnýn he-
saplanmasýndan emekli maaþý-
na yansýmasý arasýndaki den-
gesizliðin sosyal devlet ilkesi-
nin ihlali olduðu düþünülmek-
tedir. 

8-)Saðlýk Bakanlýðý’na
baðlý saðlýk kuruluþla-

rýnda ve yüksek öðretim ku-
rumlarýnda çalýþan öðretim
üyesi veya hekimlerin istekleri
olmaksýzýn Türk Silahlý Kuv-
vetleri’ne baðlý saðlýk kurum-
larýnda görevlendirilmelerine
iliþkin Kanun hükmü Anaya-
sa’nýn 2, 13 ve 18 (Zorla çalýþ-
týrýlma yasaðý) inci maddeleri-
ne aykýrýdýr. 

Kurumlarý dýþýnda görevlen-
dirilen öðretim üyeleri veya
hekimlere görevlendirildikleri
yere gitmeme hakký tanýnma-
masý, üstelik rýzalarýnýn da
aranmamasý doðrudan zorun-
lu çalýþtýrma niteliðindedir. 
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Düzce Üniversitesi Rektör-
lüðü, "üniversite yerleþkesin-
de yöneticilerden izin al-
maksýzýn tam gün yasa tasa-
rýsý ile ilgili basýn açýklamasý
yaptýðý" gerekçesiyle Bolu-
Düzce Tabip Odasý Yönetim
Kurulu Üyesi Prof. Dr. Ýlknur
Arslanoðlu'na Týp Fakültesi
Dekanlýðý tarafýndan verilen
disiplin cezasýný geri çekti.

Düzce Üniversitesi Týp Fa-
kültesi, fakültenin Çocuk
Saðlýðý ve Hastalýklarý Ana-
bilim Dalý öðretim üyesi ve
ayný zamanda Bolu-Düzce
Tabip Odasý Yönetim Kurulu
üyesi olan Prof. Dr. Ýlknur
Arslanoðlu hakkýnda, 24 Ha-
ziran 2009 tarihinde "yöneti-
cilerden izin almaksýzýn üni-
versite yerleþkesinde basýn
açýklamasý yaptýðý" gerekçe-
siyle soruþturma baþlatmýþ
ve "kademe ilerlemesinin
durdurulmasý" ile cezalandý-
rýlmasý istenmiþti.

Arslanoðlu hakkýnda so-
ruþturma baþlatýlmasýna
tepki gösteren Türk Tabiple-
ri Birliði Merkez Konseyi de
24 Aralýk 2009 günü Düz-
ce'ye giderek burada çeþitli
temaslarda bulunmuþ ve ko-
nuya iliþkin bir basýn toplan-
týsý düzenlemiþti. Buna kar-
þýn, soruþturma sonucunda
Dekanlýk Arslanoðlu'na "ma-
aþ kesme" cezasý verilmesine
hükmetti. Prof. Dr. Ýlknur
Arslanoðlu da, 13 Ocak 2010
tarihinde Rektörlüðe gönder-
diði dilekçe ile cezaya itiraz
etti. 

Arslanoðlu'nun itiraz dilek-
çesini deðerlendiren Düzce
Üniversitesi Rektörlüðü, ce-
zanýn geri çekilmesine karar
verdi. Rektörlüðün, Arsla-
noðlu'na iletilen 18 Þubat
2010 tarihli yazýsýnda, itiraz
dilekçesinin incelendiði ve
Dekanlýk tarafýndan verilen
disiplin cezasýnýn tüm so-
nuçlarý ile kaldýrýldýðý bildi-
rildi. 

TTB Pandemik Ýnfluenza A
H1N1v Bilimsel Danýþma ve
Ýzleme Kurulu (TTB-Pande-
mÝK) 9 Mart 2010 tarihinde
Ýstanbul'da yaptýðý deðerlen-
dirme toplantýsýnýn ardýndan
bir de basýn toplantýsý dü-
zenledi. Basýn toplantýsýnda
"pandemi ile ilgili gerçekler
ve süreç yönetimi"ne iliþkin

tespitler aktarýldý. TTB Pan-
demÝK, Saðlýk Bakanlýðý'nýn
saðlýklý verileri düzenli ve
deðerlendirmeye açýk bir bi-
çimde kamuoyuna sunmak-
tan kaçýndýðýna ve hastalýðýn
ülkemizdeki epidemiyolojik
durumu ile ilgili yeterli bi-
limsel veri sunmadýðýna dik-
kat çekti.  

Basýn açýklamasýnýn tam
metnine www.ttb.org.tr ad-
resinden ulaþabilirsiniz.

'Tam Gün'
açýklamasýyla
ilgili disiplin
cezasý geri
çekildi 

TTB PandemÝK'ten
açýklama 

Hekim Postasý
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Düzce Üniversitesi
Rektörlüðü, "üniversite
yerleþkesinde yöneticilerden
izin almaksýzýn tam gün yasa
tasarýsý ile ilgili basýn
açýklamasý yaptýðý"
gerekçesiyle Bolu-Düzce
Tabip Odasý Yönetim Kurulu
Üyesi Prof. Dr. Ýlknur
Arslanoðlu'na Týp Fakültesi
Dekanlýðý tarafýndan verilen
disiplin cezasýný geri çekti.
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Saðlýk alanýnda görev yapan
sendika, dernek ve meslek ör-
gütleri, önümüzdeki süreçte yü-
rütülecek eylem takvimini pay-
laþmak üzere ortak bir basýn
toplantýsý düzenlediler. TTB Ge-
nel Sekreteri Dr. Eriþ Bilaloðlu,
SES Genel Baþkaný Bedriye Yor-
gun, Türk Medikal Radyotekno-
loji Derneði Baþkaný Nezaket
Özgür ve Dev-Saðlýk Ýþ Ankara
Temsilcisi Sevinç Hocaoðulla-
rý'nýn katýldýðý basýn toplantýsý
25 Þubat 2010 TTB'de gerçekleþ-
tirildi. 

2010 yýlýnýn
saðlýk çalý-
þanlarý ve
h i z m e t
a l a n l a r
için kritik
öneme sa-
hip bir ta-
s a r ý n ý n ,
" t a m

gün"ün yasalaþmasý ile baþladý-
ðýnýn ifade edildiði açýklamada,
TBMM gündemindeki diðer yasa
tasarýsýnýn da Kamu Hastane
Birlikleri Yasa Tasarýsý olduðuna
dikkat çekildi.

Saðlýk çalýþanlarýnýn mesleði-
ne, özlük haklarýna, bugüne, ge-
leceðe ve halkýn saðlýk hakkýna
sahip çýkan bir çaba içerisinde
olacaðýnýn vurgulandýðý açýkla-
mada, kamuoyu ile paylaþýlan
eylem takvimi ise þöyle:

26 Þubat'ta Dev Saðlýk
Ýþ'in yanýndayýz 

Türkiye'de hemen bütün çalýþ-
ma alanlarýnda yaþanan temel
sorun taþeronlaþtýrmadýr, gü-
vencesizleþtirmedir. En yaygýn

taþeron iþçi çalýþtýrýlan sek-
törlerden biri saðlýktýr; 110
binin üzerinde taþeron iþçi
deyim yerindeyse kölece çok
uzun süre, düþük ücretle,
her türlü iþte çalýþtýrýlmak-
tadýr. Bu durumun kendisi-
nin bir insan hakký ihlali ol-
masýnýn ötesinde saðlýk hiz-

metlerinin nitelikli þekilde ve-
rilmesinin önünde engeldir. Sað-
lýkta taþeronlaþtýrmanýn yasadý-
þý olduðu Çalýþma Bakanlýðý ta-
rafýndan da tescil edilmiþtir.
Bizler tek bir çalýþma rejiminde,
bugün ve gelecek güvencesi içe-
risinde çalýþmak istiyoruz.

Taþeronlaþtýrmanýn saðlýk
emekçilerinin çalýþma koþulla-
rýnda ve saðlýk hizmetleri sunu-
munda yarattýðý yýkýma son ve-
rilmesi; taþeronlaþtýrmanýn Ça-
lýþma Bakanlýðý tarafýndan tes-
cillenen hukuk dýþýlýðýna son ve-
rilerek taþeron saðlýk iþçilerin
kadroya geçirilmesi talebiyle 26
Þubat'ta Baþbakanlýk önünde
olacaðýz.

10 Mart'ta iþ yerlerinde
katký-katýlým payý
kaldýrýlsýn diyeceðiz 

Saðlýkta Dönüþüm Progra-
mý'nýn baþýnda vatandaþýn ce-
binden para çýkmayacak demiþ-
lerdi, doðru deðil, ufak ufak
baþlayýp giderek vatandaþýn
yaptýðý cepten harcamalar arta-

cak demiþtik. Ýþte bugün hizmet
alýrken yapýlan ödemeler kamu-
özel baþlamýþtýr. 10 Mart günü
kendimizin/halkýn saðlýk hakký
için iþ yerlerimizde vatandaþa
yönelik olarak bildiri daðýtaca-
ðýz, hizmet alýrken yaþanan güç-
lükleri paylaþacaðýz, katký-katý-
lým payý kaldýrýlsýn diye basýn
açýklamalarý düzenleyeceðiz.

12 Mart'ta taleplerimiz
için yürüyoruz:

4-B, 4-C, 4924, vekil, taþeron
adý altýnda güvencesiz çalýþtýr-
maya, esnek-kuralsýz, fazla ça-
lýþma ve angaryaya son verilme-
si, bütün saðlýk ve sosyal hizmet
emekçilerinin tek statüde ve gü-
venceli çalýþmasý, rekabeti kö-
rükleyen, kalýcý olmayan perfor-
mans ücretlendirmesi yerine
emekliliðimize de yansýyacak,
insanca yaþamaya yetecek, kalý-
cý ve güvenceli temel ücret
ödenmesi, meslek ve görev ta-
nýmlarýmýzýn yapýlmasý, saðlýklý
ve güvenli çalýþma ortamý, mes-
lek hastalýklarý ve iþ kazalarýnýn

bilimsel temelde ele alýnmasý ve
bu alanda yasal düzenlemeler
yapýlmasý, Tam Gün yasasýnýn
iptal edilmesi, TBMM alt komis-
yonda olan Kamu Hastane Bir-
likleri Yasa Tasarýsýnýn geri çe-
kilmesi, saðlýktaki katký-katýlým
payý ve her türlü ilave ücretle-
rin kaldýrýlmasý, saðlýk hakkýnýn
güvenceye alýnmasý için il saðlýk
müdürlüklerine yürüyoruz.

14 Mart 2010 Saðlýk
politikalarýný ve
uygulayýcýlarýný
protesto ediyoruz  

Hükümetin Saðlýkta Dönüþüm
Programý ile halký kandýran, ya-
nýltan, saðlýk çalýþanlarýna karþý
hürmetsiz, halký kýþkýrtan ve
son olarak tam gün yasasý ile
gerçek dýþý beyanlarla karþý kar-
þýya getiren tutumu nedeniyle
örgütler adýna birer kiþilik tem-
sili katýlýmla protesto amacýyla
Ankara'da Saðlýk Bakanlýðýna si-
yah çelenk býrakacaðýz. Ayný
gün; illerde saðlýk hakký yürü-
yüþleri düzenleyeceðiz. 

Yaklaþýk 800 kamu has-
tanesinin özerk hale geti-

rilmesini öngören Kamu
Hastane Birlikleri Kanunu

Tasarýsý 'nýn TBMM Plan ve
Bütçe Komisyonu'nda görüþülmesi-
ne baþlandý.

Tasarý kabul edilirse kamu hasta-
neleri Saðlýk Bakanlýðý'na baðlý bir-
likler tarafýndan yönetilecek. Buna
göre kamu hastaneleri özel hastane-
ler gibi sýnýflara ayrýlacak, mali ve
idari yönetimi oluþturulan birliklere
devredilecek. 

Tasarý yasalaþýrsa yaklaþýk 800 ka-
mu hastanesi bundan sonra direkt
olarak bulunduklarý illerde kurula-
cak Kamu Hastaneler Birliði'ne baðlý
olarak faaliyet gösterecek. Bir ilde
birden fazla birlik de kurulabilecek.

Türkiye'de birlik dýþýnda hastane bý-
rakýlmayacak.

Birliði ticaret ve sanayi
odalarý yürütecek! 

Birliðin organlarý yönetim kurulu,
genel sekreterlik ve hastane yöneti-
cilerinden oluþacak. Yönetim kuru-
lunda saðlýk örgütlerinin temsilcile-
rinin deðil de ticaret ve sanayi oda-
larýndan bir yetkili, il genel mecli-
since belirlenen hukuk müþaviri,
mali müþavir veya serbest muhase-
beci de bulunmasý da bir diðer dik-
kat çekici nokta.

Tasarýya göre hastaneler, A, B, C,
D, E sýnýflarýna ayrýlacak. Birliðin
yönetim kurullarý bünyelerindeki
hastanelerin sýnýflarýna göre huzur
ücreti alacak. A sýnýfý birliklere yüz-
de 10 fazla ücret ödenirken E sýnýfý
hastane yüzde 20 az ücret alacak. 

Sözleþmeli hekim dönemi
Birliðe dönüþtürülen saðlýk ku-

rumlarýnda Saðlýk Bakanlýðý tara-
fýndan atanmýþ baþtabip, baþtabip
yardýmcýsý, hastane müdürü ve baþ-
hemþire gibi unvanlý kadrolarda ça-
lýþanlarýn görevleri iptal edilecek.
Görevleri sona eren personel en geç
3 ay içerisinde baþka kadrolara ge-
çirilecek. Hastanenin yeni kadrosu-
nu birlik belirleyecek. Hastanelere
alýnacak kiþiler yönetim kurullarý
tarafýndan belirlenecek ve sözleþ-
meli çalýþacaklar. 

Katký paylarý
artacak

Tasarý ile birlikte vatandaþlar git-
tikleri hastanenin sýnýfýna göre kat-
ký payý ödeyecek. Tasarý ayný za-
manda hastalarýn da sýnýflandýrýl-
masý anlamýný taþýyor.

Kamu Hastane Birlikleri Kanunu Tasarýsý'nýn TBMM Plan ve
Bütçe Komisyonu'nda görüþülmesine baþlandý

Hekim Postasý

Kamu Hastane Birlikleri
Yasasý neler getiriyor?

Saðlýk örgütlerinin gündemi:
Kamu Hastane Birlikleri
Yasa Tasarýsý
Saðlýk çalýþanlarý mesleðine, özlük haklarýna, bugüne, geleceðe ve halkýn saðlýk hakkýna sahip çýkan bir
çaba içerisinde olmaya devam ediyor.

Hekim Postasý
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Aralarýnda Türk Tabipleri
Birliði'nin de bulunduðu
saðlýk alanýnda görev yapan
sendika, dernek ve meslek
örgütleri temsilcileri 4 Mart
2010 tarihinde TBMM Plan
Bütçe Komisyonu'nda
görüþülmesine baþlanan
Kamu Hastane Birlikleri Yasa
Tasarýsý'ný, TBMM Dikmen
kapýsý önünde düzenlenen
basýn açýklamasý ile protesto
etti. Yapýlan ortak
açýklamada, Kamu Hastane
Birlikleri Yasa Tasarýsý ile
hastanelerin
performanslarýna göre
sýnýflandýrýlacaðýna ve bu
durumun hastalar arasýnda
da ayrýmcýlýða yol açacaðý
ifade edildi. Açýklamada, bu
yasa tasarýsý ile kamu
hastanelerinin birer
ticarethaneye
dönüþtürüleceðine iþaret
edilerek saðlýðýn da sadece
parasý olanýn
yararlanabileceði bir ticari
meta haline getirileceði
vurgulandý.

Hekim Postasý

AKP hükümeti kamu hastane-
lerini tamamen iþletmeye çe-
virmek, çalýþanlarý ise iþ gü-
vencesizliðe mahkum etmek
için önemli bir adým atýyor.
"Kamu Hastane Birlikleri Yasa
Tasarýsýný" bugün TBMM Plan
ve Bütçe Komisyonu'na getiri-
yor.

YASA TASARISI ÝLE

Bir veya birkaç ildeki has-
taneler birleþtirilerek

oluþturulacak birlikler; Ýl Ge-
nel Meclisi, Vali, Bakanlýk, Ýl
ticaret-sanayi odasýnýn belirle-
yeceði hukukçu, muhasebeci,
týp mezunu, iþletmeciden olu-
þacak yönetim kurulu tarafýn-
dan yönetilecek ve kar amacýy-
la iþletilecek, 

Sözleþmeli çalýþtýrma esas
alýnarak, çalýþanlarýn her

türlü ödemeleri iþletme bütçe-
sinden karþýlanacak, 

Birlik yönetim kurullarý,
personel planlamasý ya-

pýlmasý, birlik bünyesinde per-
sonel hareketlerinin saðlanma-
sý, birliðin her türlü araç, ge-
reç, malzeme, taþýnýr ve taþýn-
mazlarý ile birlikte satýlmasý,
kiralanmasý, kiraya verilmesi,
iþletilmesi, iþlettirilmesi konu-

larýnda yetki sahibi olacak. 

Birlik gelirleri; birlik karla-
rý, saðlýk hizmetinin satýl-

masý, üretilen ürünlerin satýl-
masý (Kan, ilaç,  serum vb.),ta-
þýnmazlarýn satýlmasý, kiralan-
masý,  iþletilmesinden elde edi-
lecek, 

Birlik giderleri; Personele
yapýlacak her türlü öde-

me, týbbi uzmanlýk hizmetleri
ile avukatlýk hizmeti satýn alýn-
masý, týbbi, cerrahi alet, malze-
me, cihaz satýn alýnmasý, labo-
ratuar-görüntüleme hizmeti sa-
týn alýnmasý, birlik bürokratla-
rýna verilecek maaþ ve taþero-
na verilecek ücretlerden oluþa-
cak, 

Hastaneler hizmet alt ya-
pýsý, organizasyonu, kali-

te, verimlilik ve hasta memnu-
niyeti gibi konularda puanlan-
dýrýlarak A, B, C, D, E sýnýflarý-
na ayrýlacak. 

SORUYORUZ! 

Saðlýk hizmeti sunumunu
merkezi planlama ile tüm

yurtta dengeli ve eþit þekilde
yürütme iþini yapmayacak olan
Saðlýk Bakanlýðý ne iþ yapacak-
týr? 

Daha bugünden cepten
ödemeler hýzla artmýþtýr.

Ödediði vergi üstüne bir de GSS
primine mahkum edilen vatan-
daþ, kar amacýyla hizmet vere-
cek hastanelerde daha fazla
cepten ödeme yapmak zorunda
kalmayacak mýdýr? 

A, B, C, D, E olarak sýnýf-
landýrýlan hastanelerde

hizmetin niteliði de farklý ola-
caktýr. Bu durum vatandaþý
saðlýk hizmetlerine ulaþým açý-
sýndan parasýna göre sýnýflan-
dýrmak deðil midir?   

Saðlýk hizmeti asli ve sü-
rekli bir hizmettir. Perso-

nelin de sürekli çalýþmasý için
iþ güvenceli kamu personeli ol-
masý gerekir. Taþeron ve söz-
leþmeli çalýþtýrma ile bu durum
nasýl saðlanacaktýr? Ayrýca iþ
ve ücret güvencesi birlik yöne-
timinin iki dudaðý arasýnda ol-
mayacak mýdýr? 

Her türlü hizmetin satýn
alma yolu ile gördürül-

mesi, hizmeti daha fazla parça-
lamayacak mýdýr? 

Saðlýk hizmeti ile kâr nasýl
bir arada olacaktýr? Kamu-

sal saðlýk hizmetinde kâr olur
mu? Kar etme anlayýþý ile hiz-
met verilince saðlýk hizmetleri

daha iyi duruma nasýl gelecek-
tir? 

2005 Þubatýnda SSK saðlýk
kuruluþlarýný Saðlýk Ba-

kanlýðýna devrederek hizmeti
tek çatý altýnda topladýklarýný
iddia edenler þimdi saðlýk ku-
ruluþlarýný 40 parçaya bölmü-
yorlar mý? 

Saðlýk Bakanlýðý, tasarý ile
saðlýk hizmetlerini birlik çatýsý
altýnda toplayýp hastaneleri
profesyonel iþletmecilere tes-
lim ederek yükten kurtulmayý
amaçlamaktadýr.

Bu tasarýnýn yasalaþmasý ha-
linde; saðlýk hizmetleri bütün-
lük içinde verilemeyecek, böl-
gesel farklýlýklar daha da arta-
cak, saðlýk alaný yerel politika-
cýlarýn müdahalesine daha açýk
hale gelecek, cepten ödemeler
ve katký paylarý artacak, saðlý-
ða eriþim daha da güçleþecek-
tir.

Bu tasarý yasalaþýrsa, saðlýk
emekçileri iþ güvencesiz, düþük
ücretli ve örgütsüz çalýþmaya
zorlanacaktýr. Kýsacasý; Hasta-
neler iþletme, çalýþanlar sözleþ-
meli köle haline getirilecektir. 

Bu yasaya karþý durmak her-
kesin görevi ve sorumluluðu-
dur. SSGSS'nin devamý niteli-

ðinde olan tasarý derhal geri çe-
kilmelidir. Aksi durumda biz
aþaðýda imzasý bulunan saðlýk
örgütleri olarak üretimden ge-
len gücümüzü kullanma, grev
hakkýmýz dahil her türlü eylem
etkinliði hayata geçireceðimizi
ilan ediyoruz.

Saðlýk  ve  Sosyal  Hizmet
Emekçileri  Sendikasý  (SES)
Türk  Tabipleri  Birliði    (TTB)
Türk  Diþ  Hekimleri  Birliði
(TDHB)
Devrimci  Saðlýk  Ýþ  Sendikasý
(DEV.  SAÐLIK  ÝÞ)
Türk  Hemþireler  Derneði
(THD)
Türk  Medikal  Radyoteknoloji
Derneði    (TMRT-DDER)
Tüm  Radyoloji  Teknisyenleri
ve  Teknikerleri  Derneði
(TÜM  RAD  DER)
Sosyal  Hizmet  Uzmanlarý
Derneði
Týbbi  Laboratuar  Teknisyen
ve  Teknikerleri  Derneði
Saðlýk  Hizmetleri  Sýnýfý  Çalý-
þanlarý  Derneði  
Saðlýk  ve  Sosyal  Hizmet  çalý-
þanlarýnýn  Sözü  Sendikasý
(SÖZ  SEN)
Çevre  ve  Saðlýk  Derneði

HASTANELER ÝÞLETME, VATANDAÞ MÜÞTERÝ, ÇALIÞANLAR KÖLE OLAMAZ!

Kamu Hastane Birlikleri
Yasa Tasarýsý protesto edildi

güncel



Ýkibin on yýlý ülkemiz için
birçok açýdan faklý bir yýl ola-
cak gibi görünüyor.  Özellikle
saðlýk alanýnda yaþananlar ve
hekimler açýsýndan.  Tam gün
yasasý, birinci basamak saðlýk
hizmetlerinde aile hekimliði
sisteminin ülke geneline yay-
gýnlaþtýrýlmasý, iþyeri hekimliði
alanýnda yapýlan düzenlemeler,
özel saðlýk sektöründe çalýþma
koþullarýnýn deðiþimi, sosyal
güvenlik alanýnda yaþananlar,
katký paylarý, ilaç sorunu, sað-
lýk hizmetlerinin maliyetinde
yaþanan sorunlar vb. vb… Bu
baþlýklara “Kamu Hastane Bir-
likleri Pilot Uygulama Kanun
Tasarýsý” adýyla 2007 yýlýnda
TBMM Baþkanlýðý’na iletilen
tasarý ile getirilmesi düþünülen
yeni düzenlemeyi içeren bir
yenisi daha ekleniyor.  

Tasarý (TBMM Baþkanlýðý’na
sunulan Ekim 2007 tarihli ha-
liyle) esas olarak kamu hasta-
nelerinin, diðer bir deyiþle Sað-
lýk Bakanlýðý’na baðlý ikinci ve
üçüncü basamak saðlýk ku-
rumlarýnýn yapýsýný tümden
deðiþtiriyor. Bu deðiþim hasta-
nenin yönetsel yapýsýndan iþle-
yiþine, personel çalýþma biçim-
lerinden hizmet deðerlendiril-
mesi yöntemlerine kadar mev-
cut yapýyý farklýlaþtýrýyor.
Özetle söylemek gerekirse bu
tasarý ile kamu hastaneleri
“þirketleþiyor”. 

Tasarýnýn gerekçesinde ülke-
mizde saðlýk iþletmesi modeli-
ne çeþitli nedenlerle geçileme-
diði, Saðlýkta Dönüþüm Progra-
mý’nýn çeþitli düzenlemelerin-
den sonra “hastane hizmetleri
sunumunda karar verme, gelir
elde etme ve harcama yapma
yetki ve sorumluluklarýnýn
idari ve mali açýdan özerk ka-
mu hastanelerine aktarýlmasý-
nýn zamanýnýn geldiði” belirti-
liyor. Tasarýyý daha yakýndan
inceleyelim: 

•Tasarý kamu hastanelerini
“Kamu Hastane Birlikle-

ri”(KHB) adý verilen özel bir ya-
pýya baðlýyor. Bu özel yapýyý
“kamu iktisadi teþebbüsleri” ne
benzetebiliriz. Dolayýsýyla has-
tanelerin “kamusal þirket”e dö-
nüþmesi söz konusu. Bu yapý
deðiþimi aslýnda hastanelerin
yerel yönetimlere devrinin ha-
zýrlýðýna iþaret ediyor.

•Hastanelerin ve hastane-
lerden oluþan birliðin yö-

netsel yapýsý da saðlýk alanýnda

benzerini görmediðimiz bir bi-
çimde farklýlaþtýrýlýyor.  Buna
göre mevcut baþhekimlik yöne-
tim yapýsý deðiþtiriliyor ve has-
taneler bir hastane yöneticisi
tarafýndan yönetiliyor. Bu yö-
neticiye baðlý üç alt birim var:
Baþhekimlik, idari mali iþler ve
saðlýk bakým hizmetleri mü-
dürlükleri. 

•Hastaneler, her yýl Saðlýk
Bakanlýðý tarafýndan “hiz-

met altyapýsý, organizasyonu,
kalite, verimlilik ve hasta
memnuniyeti” baþlýklarýnda
deðerlendirilerek 100 puan
üzerinden puanlandýrýlýyor ve
5 gruba ayrýlýyor:  A,B,C,D ve
E grubu. Puanlamaya göre, A,B
ve C grubu hastaneler hastane
birlikleri kurabiliyorlar, D gru-
bu olanlara eksiklerini gider-
mesi için bir yýl süre veriliyor.
D ve E grubu hastaneler veri-
len sürede eksikliklerini gide-
remez ise bu hastanelerde söz-
leþmeli olarak çalýþan persone-
lin sözleþmelerine son verili-
yor.

•KHB’ye baðlanan hastane-
ler bir Yönetim Kurulu ve

Genel Sekreterlik tarafýndan
yönetiliyor. Yönetim Kurulu
birliðin en üst karar organý ve
yedi üyeden oluþuyor. Yönetim
Kurulu’nun yapýsý þöyle: 

- Ýl genel meclisi tarafýn-
dan belirlenen bir üye (hukuk
öðrenimi görmüþ).

- Ýl genel meclisi tarafýn-
dan belirlenen yeminli mali
müþavir veya serbest muhase-
beci mali müþavir bir üye.

- Vali tarafýndan belirle-
nen bir üye (iþletme, iktisat ve-
ya maliye alanýnda en az dört
yýllýk yüksek öðrenim görmüþ) 

- Saðlýk Bakanlýðý  tara-
fýndan belirlenen týp öðrenimi
görmüþ bir üye.

- Saðlýk Bakanlýðý  tara-
fýndan belirlenen saðlýk sektö-
ründe tecrübe sahibi ve alanýn-
da en az dört yýllýk yüksek öð-
renim görmüþ bir üye.

- Ticaret ve sanayi odasý
veya bunlarýn ayrý kurulmuþ
olmasý halinde ticaret odasý ta-
rafýndan belirlenen, en az dört
yýllýk yüksek öðrenim görmüþ
bir üye.

- Ýl saðlýk müdürü  veya
ayný ilde birden fazla birlik bu-
lunmasý halinde Saðlýk Bakan-
lýðý tarafýndan belirlenecek il
saðlýk müdür yardýmcýlarýndan
birisi.

- Birlik Yönetim Kuru-
lu’nun görevleri ise oldukça

dikkat çekici. Þöyle ki;
- Yýllýk performans prog-

ramý  hazýrlamak,
- Mevcut kapasitelerin

deðerlendirilerek hastane ve
ünitelerinin kurulmasý kapatýl-
masý, birleþtirilmesi veya nite-
liðinin deðiþtirilmesi konusun-
da Bakanlýða öneride bulun-
mak, 

- Acil saðlýk hizmetleri,
yoðun bakým, diyaliz üniteleri
gibi hizmetleri bölge düzeyinde
planlamak, 

- Maliyeti yüksek ve ileri
teknoloji ürünü olan týbbi ci-
hazlarý temin etmek, kirala-
mak ve bunlarý verimli þekilde
daðýtmak, 

- Hizmetin kesintisiz su-
numuna yönelik tedbirleri ge-
liþtirmek, 

- Yeni yatýrým ihtiyaçlarý-
ný  belirlemek, onarým, tadilat
ve bakým yaptýrmak, 

- Personel planlamasýný
yapmak ve birlik bünyesinde
personel hareketlerini saðla-
mak, 

- Birlik bütçesi, bilanço-
su, yýllýk mali tablolarý ve fa-
aliyet raporu ile yatýrým teklif-
lerini karara baðlamak, 

- Genel hükümler çerçe-
vesinde hak ve alacaklardan
vazgeçmeye, ihtilaflarýn uzlaþ-
ma veya tahkim yoluyla çö-
zümlenmesine, dava ve icra ta-
kiplerini sulhe, kabule, feraga-
te ve kanun yollarýna baþvu-
rulmamasýna karar vermek,

- Birliðin her türlü  araç,
gereç, malzeme, taþýnýrlarý ile
tapuda birlik adýna kayýtlý ta-
þýnmazlarý üzerindeki yapý ve
tesisler ile birlikte satmak, ki-
ralamak, kiraya vermek, devir
ve takas iþlemlerini yürütmek;
Hazineye ait ve birliðe tahsisli
taþýnmazlarý üzerindeki yapý
ve tesisler ile birlikte tahsis
amacý doðrultusunda kiraya
vermek, iþletmek, iþlettirmek, 

- Ýhtiyaç duyulmasý  ha-
linde týbbi uzmanlýk hizmeti
satýn alýnmasýna karar vermek, 

- Birliðin iç çalýþma usul-
leri ile ilgili düzenlemeleri yap-
mak. 

•Personel statüsünde deði-
þim yok gibi görünse de

belirli pozisyonlarda sözleþme-
li personel çalýþtýrýlmasý söz
konusu. Bu pozisyonlar dýþýn-
daki personelin statüsü koru-
nuyor ancak birliðe devredilen
hastanelerdeki döner sermaye-
ye baðlý çalýþanlar kadrolarýyla
birlikte baþka hastanelere kay-

dýrýlýyor. Burada dikkat çekici
bir nokta þu: hastane birlikle-
rinde çalýþacak personel sayýsý
yönetim kurulunun görüþü alý-
narak, Saðlýk Bakanlýðý tarafýn-
dan yýllýk olarak belirleniyor.
Belirlenen kadro ve pozisyon
sayýsý dýþýnda personel istih-
dam edilmesi halinde yapýlan
harcamalardan atamaya veya
sözleþme yapmaya yetkili ami-
re sorumluluk yüklüyor. Pilot
uygulama kapsamýnda 6820
personelin sözleþmeli olarak
çalýþtýrýlmasý planlanýyor. 

•Tasarýnýn “birliðin serma-
yesi, gelirleri, giderleri,

bütçesi, muhasebesi, denetimi”
baþlýðýný taþýyan altýncý mad-
desinde belirtilenler kamu has-
tanesinin geleceði hali gözler
önüne seriyor:

- Bu maddede þu ifadeye
yer veriliyor: Birlik sermayesi;
devredilen sermaye, birlik kar-
larý, baðýþ  ve yardýmlar ile ge-
rektiðinde Devletçe yapýlacak
yardýmdan oluþur.”

- Birliðin gelirleri olarak
sýralanan baþlýklar çarpýcý; 

- Her türlü muayene, teþ-
his tedavi, laboratuar, tetkik
ve tahlil, ameliyat ve benzeri
saðlýk hizmetleri, karþýsýnda
elde edilen gelirler.

- Üretilip satýþa sunula-
cak ilk madde, malzeme, ma-
mul aþý, serum, protez ve ben-
zerleri karþýlýðýnda elde edile-
cek gelirler

- Ýlaç, insan kaný  ve kan
ürünleri vb madde ve malze-
meler karþýlýðýnda elde edile-
cek gelirler

- Tapuda birlik adýna ka-
yýtlý  olan taþýnmazlarýn üze-
rindeki yapý ve tesisler ile bir-
likte satýþý, kiralanmasý, iþletil-
mesi, ve iþlettirilmesinden elde
edilecek gelirler ile Hazineye
ait ve birliðe tahsisli taþýnmaz-
larýn üzerindeki yapý ve tesis-
ler ile birlikte  tahsis amacý
doðrultusunda kiralanmasý, iþ-
letilmesi veya iþlettirilmesin-
den elde edilecek gelirler

- Saðlýk alanýnda verile-
cek kurs, seminer, eðitim, araþ-
týrma, yayýn ve danýþmanlýk
hizmetlerinden elde edilen ge-
lirler,

- Baðýþ ve yardýmlar,
- Gerektiðinde Devletçe

yapýlacak yardýmlar 
Tasarý halen TBMM Tasarý

Plan ve Bütçe Komisyonu’nda
görüþülüyor. Gelen haberler
görüþmelerde bazý deðiþiklikle-
rin olduðu yönünde. Örneðin

týbbi uzmanlýk hizmeti satýn
alýnabileceðine dair bölüm,
“saðlýk hizmeti” ibaresi ile de-
ðiþmiþ. Önemli sayýlabilecek
bir ekleme norm kadro ile ilgili
ve Yönetim Kurulu’na kadrola-
rý gerektiðinde iptal etme, de-
ðiþtirme vb yetkiler tanýyor.
Ayrýca Birlik kapsamýna alýnan
hastanelerdeki Bakanlýk kadro
ve pozisyonlarý, adet, sýnýf un-
van ve dereceleri itibarýyla be-
lirlenerek Birliðe dönüþümü
düzenleyen Bakanlar kurulu
kararý ile beraber birliðe dev-
rediliyor. Yani birlik kapsamý-
na alýnan hastanelerdeki per-
sonel artýk “birliðin personeli”
oluyor. Birlik kendi personeli-
nin aylýk, ücret ve ödemelerini
kendisi yapýyor. 

Daha birçok ayrýntýdan söz
etmek olasý. Tasarýda önümüz-
deki günlerde bir çok deðiþiklik
de  yapýlabilir. Bu nedenle sü-
reci dikkatle izlemek gerekiyor.
Yapýlacak deðiþiklikler ne olur-
sa olsun gözden kaçýrmamamýz
gereken nokta þu: 

Bu tasarý fiilen zaten bir tür
iþletmeye dönüþtürülmüþ olan
hastaneleri yasal olarak da bi-
rer iþletmeye dönüþtürüyor.
Yönetim yapýsýný tümden de-
ðiþtirerek, Saðlýk Bakanlýðý’nýn
hizmet sunumundan çekilerek
kendi kurumlarýný yerel yöne-
timlere devir hazýrlýðý olduðu
görülüyor. Tam gün yasasý ile
hekimlere “döner sermaye ge-
lirlerini” adres gösteren Saðlýk
Bakanlýðý bu düzenlemeyle
kendi hastanelerini deyim ye-
rindeyse birlik yönetim kurul-
larýnýn “iþletme” kabiliyetine
terk ediyor. “Gerektiðinde týbbi
uzmanlýk hizmeti/saðlýk hiz-
meti satýn almak” ifadesi ile
hekimlere taþeronlaþmayý da-
yatýyor. Saðlýkta Dönüþüm
Programý’nýn özelleþtirmeci
ekseni artýk daha açýk olarak
ortaya çýkýyor. Hekimler itiraz-
larýný daha yüksek sesle ve ör-
gütlü bir þekilde dile getirme-
lerinin zamaný çoktan geldi,
hatta geçiyor.   

Ayrýntýlar için;
Kocaeli Tabip Odasý  broþürü
http://www.kocaelita-
bip.org.tr/ekler/hastana_so-
ru_cevaplar.pdf 

TTB dokümaný
http://www.ttb.org.tr/kutup-
hane/kamu_hastane.pdf  

*Yrd. Doç. Dr. Kocaeli Ü.T.F.
Halk Saðlýðý  A.D.
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Cavit Iþýk Yavuz*

Saðlýk Bakanlýðý  Kurumlarýný Yerel
Yönetimlere Devretmeye Hazýrlanýyor!

Hastane Birlikleri Üzerine Kýsa Notlar:  

güncel
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Dr. Füsun Sayek Týp Eðitimi
Buluþmasý gerçekleþtirildi  

Türk Tabipleri Birliði 'nin
(TTB) Dr. Füsun Sayek adýna dü-
zenlediði "Týp Eðitimi Buluþma-
larý"nýn üçüncüsü 5-6 Mart
2010 tarihlerinde Ankara Üni-
versitesi Týp Fakültesi Abdülka-
dir Noyan Salonu'nda gerçekleþ-
tirildi. Bu yýl "Týp Eðitiminin
Öznesi: Týp Öðrencileri" tema-
sýyla düzenlenen etkinliðe gerek
týp fakültesi öðretim üyelerinin
gerekse týp öðrencilerinin katýlý-
mý yüksek oldu. Týp Eðitim Bu-
luþmasý'nda yapýlan sunumlarda

saðlýk alanýnda yaþanan piyasa-
laþma ve performans uygulama-
larýnýn týp eðitimini olumsuz et-
kilediði vurgulandý. 

Buluþmanýn açýlýþýnda konu-
þan TTB 2. Baþkaný Feride Aksu
Tanýk, "iyi hekimlik" için týp eði-
timinde piyasa anlayýþlarýna yer
verilmemesi gerektiðini söyledi.
Tanýk, buluþmanýn "daha insan-
cýl, daha toplum odaklý, ülke ko-
þullarýna daha uygun ve piyasa-
cý anlayýþlarý içermeyen bir týp
eðitimi" için önemli olduðunu
ifade etti. 

"Deðiþen Hekimlik ve Týp Eði-
timi" baþlýklý oturumda konuþan

Birikim Dergisi Yazarý Tanýl Bo-
ra, zaman içerisinde hekimle
hasta arasýndaki iliþkide defor-
masyon yaþandýðýný belirterek,
geçmiþte temel þifa yöntemi ola-
rak görülen hasta ve hekim ara-
sýndaki konuþmanýn yitirilmeye
baþlandýðýný kaydetti. Bora, pi-
yasalaþma süreciyle hekimlerin
"beden teknokratlarý" haline gel-
diklerini söyledi. 

Kocaeli Üniversitesi Týp Fakül-
tesi Dekan Yardýmcýsý Þükrü Ha-
tun ise konuþmasýnda Köy Ens-
titüleri'ni örnek vererek, týp eði-
timinde de iþle eðitimin entegre
olduðuna dikkat çekti. Türki-

ye'de týp fakültelerinde saðlýk
hizmeti sunumu giderek büyür-
ken, týp eðitiminin giderek sýkýþ-
týrýldýðýný belirten Hatun, tama-
men hizmet üretimine odakla-
nan performans uygulamalarý-
nýn da týp eðitiminin aleyhine
sonuçlar doðurduðunu vurgula-
dý. Performans uygulamalarý ile
saðlýk sisteminin, piyasanýn ve
yöneticilerin kontrolsüz etkisine
girdiðini ifade eden Hatun, per-
formans uygulamalarýnýn týp fa-
kültelerinde uygulanmasýnýn sa-
kýncalý olduðunu söyledi. 

Hacettepe Üniversitesi Týp
Fakültesi öðrencisi Onur Çeçen

ise piyasalaþma ile bir hak olan
saðlýðýn "tarifeli" bir sisteme
dönüþtüðünü dile getirdi. Ce-
binde parasý olmayanýn saðlýk
hakkýndan yararlanamayacaðý
bir sistem dayatýldýðýna dikkat
çeken Çeçen, taþeronlaþtýrma-
nýn uzman hekimlere kadar
ulaþtýðý bu sistemde kazananla-
rýn, özel hastane ve özel polikli-
nik sahipleri olduðunu vurgula-
dý. Çeçen, nüfus cüzdaný olan
herkesin saðlýk hakkýndan üc-
retsiz yararlanabileceði bir sis-
teme ihtiyaç duyulduðunu ifade
etti. 
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güncel

Türk Tabipleri Birliði (TTB),
"Beþinci Yýlýnda Aile Hekimliði
Pilot Uygulamasý" konulu sem-
pozyum ve çalýþtay düzenledi.
27 -28 Þubat 2010 tarihinde An-
kara Üniversitesi Týp Fakültesi
50. Yýl Toplantý Salonu'nda dü-
zenlenen sempozyumda, 2004
sonlarýnda çýkarýlan pilot yasa-
nýn ardýndan 2005 Eylül ayýnda
Düzce'de baþlayan ve þu anda
kýrk ilde var olan Aile Hekimliði
Pilot Uygulamasý tüm yönleri
ile ele alýndý.

Birinci basamak saðlýk alanýn-
da çalýþanlar, meslek örgütleri,
halk saðlýðý uzmanlarý, aile he-

kimliði uzmanlarý, aile hekimle-
ri, pratisyen hekimler, 112, acil
servis, kurum, belediye ve me-
diko hekimlerinin bir araya ge-
lerek deðerlendirmelerde bulun-
duðu sempozyumun ilk günü
gerçekleþtirilen panellerde, "Aile
Hekimliði Sisteminin Toplum
Saðlýðýna Etkisi", "Aile Hekimli-
ði Pilot Ýllerinde Koruyucu He-
kimlik Uygulamalarý, Alan Ça-
lýþmalarýnýn Sonuçlarý"  "Saðlýk-
ta Dönüþüm Programýnýn Bir Bi-
leþeni: Aile Hekimliði" "Aile He-
kimliði Uzmanlýk Eðitimi", "Aile
Hekimliði Geçiþ Dönemi Eðitim-
leri" "Pilot Ýllerde Pratisyen He-
kimlikte Dönüþen Ne?", "Aile
Hekimliði Uzmanlarý Neler Ya-
þadý?", "Aile Hekimleri Neler Ya-

þadý?" "Toplum Saðlýðý Merkezi
Hekimleri Neler Yaþadý?", "Aile
Hekimliði ile Ýlgili Açýlan Dava-
lar ve Sonuçlarý" v.b. konu baþ-
lýklarý altýnda sunumlar yapýldý.

Sempozyumun ikinci gününde

ise "Aile Saðlýðý Merkezlerinde
yaþanan sorunlar ve çözüm
önerileri ", "Toplum Saðlýðý Mer-
kezlerinde yaþanan sorunlar ve
çözüm önerileri", "Pilot illerde
Kurum ve Ýþyeri Hekimliklerin-

de yaþanan sorunlar ve çözüm
önerileri" ile "Pilot illerde 112
ve Acil Servislerde yaþanan so-
runlar ve çözüm önerileri" ko-
nularýnda çalýþtaylar düzenlen-
di.
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Aile Hekimliði Pilot Uygulamasý
sempozyumla tartýþýldý

Türk Tabipleri Birliði'nin Dr. Füsun Sayek adýna düzenlediði Ankara'da gerçekleþtirilen "Týp Eðitimi Buluþmalarý"nýn 
üçüncüsünde saðlýk alanýnda yaþanan piyasalaþma ve performans uygulamalarýnýn týp eðitimini olumsuz etkilediðine dikkat çekildi.
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"TEKEL Ýþçilerinin Ruhsal Durumlarý Üzerine Bir Araþtýrma"

ATO ve TPD, TEKEL iþçilerinin ruhsal durumlarý üzerine araþtýrma yaptý

Ankara Tabip Odasý (ATO) ve
Türkiye Psikiyatri Derneði (TPD),
TEKEL iþçilerin eylem ve direniþ
sürecinde ortaya çýkan anksiyete
(kaygý-bunaltý) düzeylerini ve bu-
nunla baþa çýkma sürecinde
önemli etkisi olan öz yeterlik duy-
gusu, adil dünya beklentisindeki
deðiþmeleri ve bunun bireylerin
bazý sosyodemografik özellikleri
ile iliþkisini bilimsel olarak deðer-
lendirmenin gerekliliðiyle bir an-
ket çalýþmasý yaptý. 542 TEKEL iþ-
çisiyle yapýlan anket çalýþmasýn-
da, 456 erkek ve 82 kadýn iþçiyle
görüþüldü. "TEKEL Ýþçilerinin
Ruhsal Durumlarý Üzerine Bir
Araþtýrma" adlý anket, iþçilerin
kaygý düzeylerinin düþük, özyeter-
lilik düzeylerinin ise yüksek oldu-
ðunu ortaya çýkardý.

Çalýþmanýn ön raporu ise 26 Þu-
bat 2010 tarihinde Ankara Tabip
Odasý’nda düzenlenen basýn top-
lantýsý ile kamuoyu ile paylaþýldý.
ATO Baþkaný Prof. Dr. Gülriz Er-
söz, TPD Genel Sekreteri Doç. Dr.
Burhanettin Kaya, ATO ve TPD
üyesi Dr. Ýnci Özgür Ýlhan ve sos-
yal psikolog Fatma Yýldýrým tara-
fýndan gerçekleþtirilen basýn top-
lantýsýna TEKEL iþçileri de katýldý.

ATO Baþkaný Gülriz Ersöz ko-
nuþmasýnda, ekonomik krizin ge-
niþ halk kesimlerini ezdiðine, gelir
daðýlýmýndaki eþitsizliklerin arttý-
ðýna, iþsizlik ve yoksulluk derin-
leþtiðine dikkat çekerek, emekçile-
ri yoksullaþtýran, iþ ve gelecek gü-
vencesini ortadan kaldýran düzen-
lemeler kararlýkla ve hýzla uygula-
nýrken, iþ yeri güvenliði ile iþçi
saðlýðýnýn tamamen göz ardý edil-
diðine vurgu yaptý.
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"TEKEL Ýþçilerinin Ruhsal Du-
rumlarý Üzerine Bir Araþtýrma"
baþlýklý ön rapor un bazý
bölümleri þöyledir:

Genel Durum Özeti
TEKEL iþçileri ve gelecekte-

ki diðer özelleþtirme maðdur-
larý için önerilen 4/C’ye iliþkin
Bakanlar Kurulu Kararnamesi
4 Þubat 2010’da Resmi Gaze-
tede yayýnlandý. 4/C diye aný-
lan bu uygulama iþçilerin top-
lu iþ sözleþmesi ve grev hak-
kýndan yoksun kalmasý, ücret-
lerini ve tazminatlarýný düþü-
ren, çalýþma güvencelerinin
olmadýðý bir statüdür. 

TEKEL iþçilerinin kazanýl-
mýþ haklarýný korumak için
yaptýklarý protesto ve yaklaþýk
üç aya ulaþan Ankara TÜRK-ÝÞ
önündeki çadýrlarda kalarak
yaptýklarý “direnme” eylemle-
ri, Ankara baþta olmak üzere
tüm Türkiye kamu vicdanýnda
haklý görüldü, desteklendi. 

Serbest piyasa sisteminin in-
þa sürecinin temel araçlarýn-
dan birini özelleþtirme uygu-
lamalarý oluþturdu. Devlet kü-
çültülerek piyasadan elini
çekmiþtir, kalanýný da çekme-
ye devam etmektedir. Devlet
saðlýktan, eðitimden, sosyal
güvenlik harcamalarýndan ka-
çýnma kararýnda görünmekte-
dir. 

TEKEL iþçilerinin direnme
eylemleri ve kararlýlýklarý, ya-
pýlan tüm karþý propagandala-

ra raðmen anlamak ve anlat-
mak için gösterdikleri sabýr,
direnç sayesinde desteklendi.
Gelinen aþama bu nedenle de
piyasa için deðil, insanca ya-
þam için iþ yapanlarýn ortak
kazanýmlarý konusunda ders
veren niteliktedir. 

Çalýþmanýn
Gerekçesi

Ankara Tabip Odasý ve Tür-
kiye Psikiyatri Derneði de-
mokratik kitle örgütleri olarak
baþta insan saðlýðýný, sonra-
sýnda saðlýkla iliþkili olabile-
cek her türden durumu kendi-
ne çalýþma konusu olarak al-
ma sorumluluðunu taþýmakta-
dýr. TEKEL Ýþçilerinin yaþa-
makta olduðu sürecin hem be-
densel hem de ruhsal saðlýðý
ilgilendiren pek çok yönü var-
dýr. Bundan hareketle bu çalýþ-
mada ruhsal durumla ilgili iki
boyut ele alýnmýþtýr: Türkçede
karþýlýðýný kaygý ya da endiþe
olarak bulabilen “anksiyete”
ve “özyeterlilik inancý”. Kaygý-
nýn en önemli nedeni belirsiz-
liktir ve þiddetli anksiyete ruh
saðlýðý alanýnda müdahaleyi
gerektiren bir durumdur. Bu-
na karþýlýk belirli düzeyde
anksiyete davranýþ motivasyo-
nunu ve davranýþýn baþarýyla
sonuçlanmasýný belirler. Özye-
terlilik, kiþinin çevresinde
olup bitenler üzerinde etkili
olabilecek biçimde bir edimi

baþlatýp sonuç alýncaya kadar
sürdürebileceðine olan inancý
olarak tanýmlanmýþtýr. Yüksek
bir “özyeterlilik” baþarýyý, en
önemlisi kiþisel geliþim ve be-
cerilerin çeþitlenmesini saðlar.
Araþtýrmamýzda bu iki psiko-
lojik boyutun bazý ölçekler
aracýlýðýyla ölçümü ve nitel
yöntem kullanýlarak iþçilerin
bu süreci nasýl yaþadýklarýna
iliþkin durum saptamasý
amaçlanmýþtýr. 

Araþtýrmanýn
Bulgularý

Halen Ankara-Sakarya’da
kurulmuþ olan Çadýrkent’te
eylemleri sürmekte olan top-
lam 542 TEKEL iþçisine ulaþýl-
mýþ ve burada sunulan ilk ve-
riler bu örneklem üzerinden
elde edilmiþtir. 

Açýk uçlu sorulara verilen
yanýtlarda çoðunlukla çocuk-
lar ve aileler için yaþanan en-
diþe, dayanýþma, direniþ, deði-
þim, kararlýlýk ve birlikte ha-
reket etmenin verdiði güç te-
malý cümlelere rastlanmýþtýr.

Bulgularýmýza göre Sürekli
Kaygý Ölçeði ile elde edilen
anksiyete ortalama puanlarý-
nýn benzer yöntemle yapýlan
diðer çalýþmalarýn bulgularýy-
la benzer olarak normal sýnýr-
larda, hatta daha düþük bu-
lunmasý, buna ek olarak bu
araþtýrmada özyeterlilik düze-
yinin diðer çalýþmalarda elde

edilenlerden yüksek bulunmuþ
olmasý dikkat çekicidir. Bu
bulgular, öncelikle üç aya ya-
kýn bir süredir ayný ortamda
her türlü olumsuz yaþam ko-
þullarý ve güçlüklere raðmen
yaþamý paylaþmanýn ve daya-
nýþmanýn bir sonucu olarak
deðerlendirilebilir.  Ýkinci ola-
rak Tekel iþçilerinin sürdür-
dükleri direniþin genel olarak
kamuoyunda olumlu algýlan-
masý, buna baðlý olarak çeþitli
toplum kesimlerinden gelen ve
giderek artan biçimde iþçilere
ulaþan sosyal destek sistemle-
rinin etkisine baðlanabilir.
Ruhsal travma ile ilgili araþ-
týrmalar stresli yaþam olayla-
rýna baðlý olarak ruhsal tepki-
lerin ortaya çýkmasý, bu tepki-
lerin ruhsal bozukluða dönüþ-
mesi, ya da süreðenleþmesinde
sosyal destek sistemlerinin ye-
tersizliðinin önemli rolü oldu-
ðunu göstermiþtir. Bu baðlam-
da giderek artan sosyal deste-
ðin anksiyetenin azalmasý ve
öz yeterlik inancýnýn artýþýnda
önemli olduðu görülmektedir. 

Üçüncü olarak örgütlü ol-
mak ve TEKEL Ýþçilerinin
oluþturmuþ olduklarý gibi or-
tak sýnýf paydasýnda bir daya-
nýþma kültürünün yarattýðý,
anksiyetenin en önemli nedeni
olan belirsizlikle baþ etme ka-
rarlýlýklarýna baðlanabilir. So-
nuç olarak ilk bulgularýmýz,
söz konusu örgütlü eylemlilik

sürecinin kiþilerin hem bir
arada hem de bireysel olarak
sorunlarla mücadele edebile-
ceklerine olan inancýný arttýr-
dýðý düþündürmektedir. Araþ-
týrmamýzda bu deðerlendir-
mememizi destekleyen nitel
bulgular mevcuttur.

Tam tersine örgütsüz olma-
nýn ve örgütlenme eksikliði-
nin, bunun yanýnda toplum-
sallaþma olanaklarýnýn yeter-
sizliðinin daðýnýklýk, karmaþa
ve belirsizliðe yol açarak ank-
siyete ve buna baðlý ortaya çý-
kabilecek patolojik davranýþ
biçimlerini besleyeceði, bu du-
rumun toplumsal yansýmalarý-
nýn çok vahim sonuçlara yol
açacaðý öngörülebilir. 

Duruma razý olmasak bile
görmezden gelmenin yanlýþta
ortaklaþmak olduðunu düþü-
nüyoruz. Sözünü ettiðimiz
yanlýþ, eðitim saðlýk, üretim,
sanayi, tarým, hayvancýlýk ala-
nýnda olan ne varsa kamu ya-
rarý yerine piyasanýn hizmeti-
ne özel hale getirilmeyi kapsa-
maktadýr. TEKEL iþçisi kendisi
için ne istiyorsa hepimiz için
ister durumundadýr. Toplum-
sal barýþ ve güvenli gelecek
için yan yana durmak insaným
diyen için zorunluluk, sendi-
kalar, demokratik kitle örgüt-
leri için sorumluluktur. Bu so-
rumluluk ve zorunluluk ayný
zamanda kamu erkine aittir.

güncel

"TEKEL iþçilerinin kaygý düzeyleri
düþük, öz yeterlilikleri yüksek"
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kentten

Danýþtay Tekel iþçilerine taný-
nan 1 aylýk geçiþ süresine itirazý
kabul etti. Danýþtay toplantýsýn-
dan çýkan kararla 4/C'ye geçiþ

süresi uzadý. Danýþtay 12. Daire-
si, 4 Þubat 2010 tarihli Bakanlar
Kurulu Kararý'nýn, TEKEL iþçile-
rinin de aralarýnda bulunduðu
geçici personelin 4/C'ye geçiþ
için 30 günlük süre içinde ilgili
kurumlara baþvurmasýný öngö-

ren hükmünün yürütmesini
durdurdu.

TEK Gýda-Ýþ Sendikasý tarafýn-
dan açýlan dava sonucunda Da-
nýþtay 12. Dairesi, "temel hak ve
çalýþma hayatýna iliþkin bir ko-
nuda Bakanlar Kurulu'nun baþ-

ka bir kararýna atýfla süre zo-
runluluðunun getirilmesinin hu-
kuka aykýrý olduðuna" hükmetti.

Çadýrlar toplandý
Karar üzerine çadýr eylemine

son veren iþçiler, 1 Nisan'da ye-

niden buluþma kararý aldý. 1 Ni-
san'da bir kez daha Ankara'ya
gelerek bir gecelik oturma eyle-
mi gerçekleþtirecek olan iþçiler,
yapacaklarý durum deðerlendir-
mesinin ardýndan eylem karar-
larýný belirleyecekler.

Ankara'daki siyasi parti, sendi-
ka, kitle ve meslek örgütleri ile
çeþitli kadýn örgütlerinin yer aldý-
ðý 8 Mart Kadýn Platformu'nun
çaðrýsý ile kadýnlar bir araya gele-
rek 8 Mart Dünya Emekçi Kadýn-
lar Günü'nde miting düzenledi.

Kolej Meydaný'nda toplanan ka-
dýnlar Kýzýlay Ziya Gökalp Bulva-

rý'na yürüdü. Ankara Tabip Odasý
üyesi kadýnlarýn da yer aldýðý mi-
tingde, Diyarbakýr TEKEL iþçisi
Ayþen Yýlmaz'a Ankara Tabip
Odasý tarafýndan plaket verildi.,

Mitingde yapýlan konuþmalar-
da, 8 Mart'ýn 100. yýlýnda, bütün
dünyada milyonlarca kadýnýn öz-
gürlük, eþitlik, kardeþlik ve barýþ
istediði vurgulandý. Miting, mü-
zik dinletisi ve çekilen halaylarla
sona erdi. 

8 Mart Dünya Emekçi Kadýnlar Günü 100. yýlýnda kutlandý

ATO'dan Tekel
iþçisi kadýnlara
plaket

Tarihte 8 Mart "Dünya Ka-
dýnlar Günü" temelli an-
ma etkinliklerinin daya-

naðý 1857 yýlýnda New York'da
40 bin dokuma iþçisinin daha iyi
çalýþma koþullarý talebi sonra-
sýnda baþlayan olaylarda ölen iþ-
çi kadýnlardýr. Bu elim olaydan
yýllar sonra Clara Zetkin 8 Mart
1865 tarihinde iþçi kadýnlarýn
anýsýna 8 Mart'ý Dünya Emekçi
Kadýnlar Günü olarak kabul edil-
mesini önermiþtir. O yýl öneri
kabul edilmiþ olmasýna raðmen 8
Mart'ýn düzenli olarak anma gü-
nü haline gelmesi 16 Aralýk 1977
tarihine denk gelir. Birleþmiþ
Milletler Genel Kurulu 16 Aralýk
1977 yýlýnda 8 Mart'ýn Dünya
Kadýnlar Günü olarak kabul eder
ve bu yýldan sonra bu özel gün
uluslararasý özelliðini kazanýr.

Hekim örgütü açýsýndan Dünya
Kadýnlar Günü'nün iki farklý yö-
nü öne çýkmaktadýr: Birincisi
hekim olmak üzerinden kadýnlar
gününün anlamýný kavramak ve
toplumun cinsiyetlere yüklediði
rollerin (toplumsal cinsiyet) ya-
rattýðý eþitsiz koþullarla mücade-
le etmek; bir diðeri ise kadýn he-
kimlere özel sorunlar için çö-
zümler üretebilmek. 

Türkiye'de kadýnlar eðitim,
ekonomik, sosyal koþullar ve
saðlýk sorunlarý açýsýndan erkek-

lere göre farklý sorunlar yaþa-
maktadýrlar. Bu baþlýk altýnda
aþaðýdaki veriler önem taþýr:

1. Her beþ erkekten birisinin
ve buna karþýlýk her üç kadýndan
ikisinin eðitimi olmadýðý ya da
ilkokulu bitirmemiþ olduðu bi-
linmektedir. Lise ve üzeri öðre-
nim düzeyine sahip olma yüzde-
si erkekler için %25,9 ve kadýn-
lar için %18,2'dir.

2. Kadýnlarýn doðuþta beklenen
yaþam süresi erkeklerden daha
uzun olmasýna karþýn yaþamýn
niteliði (yaþam kalitesi) açýsýn-
dan kadýnlarýn daha geri konum-
da olduðu ifade edilmektedir. 

3. Kadýnlar korunabilir hasta-
lýklar açýsýndan pek çok riski ya-
þamaktadýr. Örneðin; ülkemizde
her üç 15-49 yaþ evli kadýndan
birisi sigara içmektedir. Bir baþ-
ka araþtýrma sonucu da 18 yaþ
üzeri kadýnlarýn %15,2'si sigara
içmektedir. Kadýnlar arasýnda si-
gara içme sýklýðýnýn artma eðili-
minde olmasý tütün endüstrisi-
nin bir planýdýr. Bu planýn baþa-
rýya ulaþmamasý için mücadele
etmek gerekir. Bu amaçla bu yýl
31 Mayýs Dünya Sigara Ýçmeme
Günü ana konusu "Kadýna özel
ayrýmcýlýk sigara endüstrisinin
bir taktiðidir!" þeklinde taným-
lanmýþ ve konu ile ilgili önlemler

öne çýkarýlmýþtýr.
4. Ülkemizde yaklaþýk her üç

15 - 49 yaþ evli kadýndan birisi
fazla kilolu ya da þiþmandýr.

5. Kadýnlar çalýþma yaþamýnda
erkeklerin gerisinde kalmýþtýr.

6. Çalýþan kadýnlar daha çok
niteliksiz iþlerde ya da ücretsiz
aile iþçisi olarak çalýþmaktadýr-
lar.

7. Çalýþma yaþamýna giren ka-
dýnlarýn evdeki "kadýn" olmak
üzerinden rolleri deðiþmemekte;
bu kapsamda en temel haklarý
olan çalýþma hak ve özgürlüðü
onlara ikinci bir yük olarak geri
dönmektedir.

8. Þiddet kadýnlarýn yaþadýðý
önemli sorunlardan birisidir.
Sosyo-ekonomik ve sýnýfsal fark-
lýlýklara baðlý olarak þiddetin tipi
(sözel, fiziksel, cinsel, ruhsal) de-
ðiþmekle birlikte kadýnlar erkek-
lere göre daha fazla þiddete ma-
ruz kalmaktadýrlar.

9. Kadýnlar dünyanýn pek çok
yerinde saðlýk hizmetlerinde ula-
þamamaktadýrlar.

10.  Erkelere göre kadýnlar iki-
üç kat daha ruhsal sorunlar ya-
þamaktadýrlar.

11.  Savaþ, afet gibi kriz du-
rumlarýnda ya da yoksulluk gibi
olumsuz koþullarda kadýnlar er-
keklere göre daha fazla risk al-

týndadýrlar.
Sorunlarý ortaya koyan liste

oldukça uzundur. Ancak burada
bilinmesi gereken temel nokta
sýnýfsal konumun bu sorunlarýn
seyrini yakýndan etkilediðidir.
Toplumsal cinsiyet rolleri sýnýf
temelli düþünmek çözümlerin
daha kolay bulunmasýna katký
saðlar.

Kadýn olmak üzerinden kadýn-
lar hekimler mesleðe özel sorun-
lar da yaþamaktadýrlar. Bu so-
runlardan öne çýkanlar aþaðýda-
dýr: 

1. Toplumda kadýn olmak ve
hekimlik rollerini birleþtirmek
çok kolay olmamaktadýr. Hekim-
lik çoðunlukla "erkek" mesleði
olarak kabul edilmektedir. Bu
nedenle kadýn hekimler zaman
zaman "doktor bey" ya da "hem-
þire haným" gibi yanlýþ adlandýr-
malarla karþý karþýya kalabil-
mektedirler.

2. Yönetici konumlarda olma
açýsýndan kadýn hekimler erkek
hekimlere göre geridedirler. 

3. Týp dallarý arasýnda da cinsi-
yetçilik önemli bir sorun olarak
yaþanabilmektedir. Bazý branþla-
rýn kadýnlar için uygun, cerrahi
dallar gibi branþlarýn da uygun
olmadýðý algýsý toplumda yaygýn-
dýr. 

4. Anne, eþ, vb. roller kadýnla-
rýn aðýr olan meslek yaþantýlarý-
ný daha da zorlaþtýrmakta, bu
zorluklarý aþabilmek için yeterli
olanaklar saðlanamamaktadýr.
Kadýn hekimler çoðu zaman
mesleki geliþimleri ve aile ya-
þantýlarý arasýnda tercih yapmak
durumunda kalabilmektedirler.

Bu kadar çok sorun olmasýna
raðmen 8 Mart 2010 günü Anka-
ra Tabip Odasý çalýþanlarý için;
kadýn meslektaþlarýmýzýn cinsi-
yetlerine özel sorunlarýný dile
getirmek, bu sorunlara çözüm
bulma noktasýnda tüm bileþenle-
ri eþgüdüm içerisinde çalýþmaya
davet etmek açýsýndan özel bir
gündür. Bu özel günün anlamýný
kavrayan bir anlayýþla toplumsal
cinsiyet rollerinin eþitsizliði ne-
deniyle meydana gelen sorunla-
rýn çözümü için sýnýf temelli bir
yaklaþýmýn þart olduðu açýktýr.

8 Mart 2010; Dünya Emekçi
Kadýnlar Günü nedeniyle bütün
kadýn meslektaþlarýmýzý saygý ile
selamlýyor, onlarýn da desteðiyle
gelecek günlerin bugünün so-
runlarýný geriletecek, hatta yok
edecek çözümler üreteceðine da-
ir umudumuzu paylaþýyoruz…

Prof.  Dr.  Gülriz  Ersöz
Ankara  Tabip  Odasý  

Yönetim  Kurulu  Baþkaný
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Danýþtay Tekel iþçilerine tanýnan 1 aylýk geçiþ süresine itirazý kabul etti

Tekel direniþi 1 Nisan'da yeniden! 

8 MART DÜNYA EMEKÇÝ KADINLAR GÜNÜ ÝÇÝN ANKARA TABÝP ODASI'NIN SÖYLEYECEKLERÝ VAR!
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hekim ve yaþam

-  Ýlk  önce  bize  kendinizden
bahseder  misiniz?

1962 yýlýnda Ordu'da doðdum.
1979'da Ankara Týp Fakültesi'ni
kazandým. 1985'de mezun ol-
dum. Mezun olduðum yýlda An-
kara Numune Hastanesi Hýzýr
Acil Servisi yeni kuruluyordu.
Kurayla Ankara Numune Has-
tanesi acil servisi çektim o se-
ne. Üç sene orada mecbur hiz-
met yaptým; çünkü mecburi
hizmet yapýlmadan ihtisasa gi-
rilmiyordu. Ýki yýl mecburi hiz-
met yaptýktan sonra bir yýl An-
kara Ýl Özel Ýdaresi'nde çalýþ-
tým. Sonra Radyoloji bölümünü
kazandým. Hem Dýþkapý'da hem
Numune Hastanesi'nde tamam-

ladým radyoloji eðitimimi.
1992'de uzmanlýðýmý bitirdim.

Ankara Dýþkapý Hastanesi'ne
uzman olarak çalýþmaya baþla-
dým. 1994 yýlýnda Etlik Doðu-
mevi'ne geldim. 1994 yýlýndan
beri de buradayým. 

-  Biz  sizi,  hekimliðinizin  ya-
ný  sýra,  müzisyen  kimliðinizle
tanýyoruz.  Müziðe  olan  tutku-
nuz  ne  zaman  baþladý?

Bizim ailede müzik yeteneði
olan ve müzikle haþýr neþir
olan çok kiþi var; hem anne ta-
rafý hem baba tarafý. Annemin
babamýn sesi çok güzeldir. An-
ne tarafýmýn hemen hemen ço-
ðu müzisyendir, müzik aletleri
çalarlar. Fakat müzik ne zaman
baþladý derseniz; ben bir buçuk
yaþýmdan itibaren tuvalette

radyoyu sürükleyerek götürü-
yormuþum ve radyoda çalan
þarkýlara eþlik ediyormuþum. O
dönem 60'lý yýllarda yani, her
çocuk mandolinle baþlýyordu
müziðe. Ben de ablamla bera-
ber mandoline baþladým, sonra
akordeon eðitimi aldým, sonra
keman eðitimi aldým, sonra saz
eðitimi aldým. 

-  ÇÇookk  kküüççüükk  yyaaþþttaa  eennssttrrüümmaann
eeððiittiimmlleerrii  bbaaþþllaaddýý  yyaannii??

Evet… Tabi bu arada üniver-
site yýllarýnda ben gitar öðren-
dim. Gitar da çok güzel bir ens-
trüman. Tabi akordeonla bera-
ber piyano da çalýyorum, flüt
de çalýyorum. Asistanken para-
mýz yetmiyordu, o zamanlar
maaþlar oldukça düþüktü ve
Ankara'daki barlarda gitar ça-

lardýk arkadaþlarýmýzla…

-  ÞÞaarrkkýý  ddaa  ssööyyllüüyyoorrssuunnuuzz  bbuu
aarraaddaa  ddeeððiill  mmii??

Evet, söylüyorum. Daha çok
çift ses yapýyorum, arka vokal
dediðimiz; ama kendi sevdiðim
parçalarý da söylüyorum. Bir
müzik grubumuz vardý eskiden,
konserler verdik birçok kez.
Besteler de yaptým, þarký sözle-
ri de yazdým. Her gece kafamda
müzik dönüyordu benim… 

-  ÞÞuu  ssýýrraallaarr  bbeessttee  yyaappýýyyoorr  mmuu-
ssuunnuuzz  ppeekkii??

Zaman zaman… Bestelerimi,
bir yere kaydetsem güzel ola-
cak ama kaydetmeye de vaktim
yok doðrusu. 1999 yýlýnda ev-
lendim, iki tane çocuðum var,

Arda ve Uzay. Biri 2001 doðum-
lu, diðeri 2005 doðumlu iki ta-
ne erkek çocuðu. Her ikisinin
de müziðe ilgisi var ve müzik
eðitimlerine baþladýlar. Arda,
üç buçuk yaþýnda Bilkent Erken
Müzik Eðitimi'ne baþladý. Altý
yýldýr orada. Bu sene bitirecek.
Arda, bateri çalýyor ve piyano
çalýyor. Konserleri oluyor. En
son konserini de benimle bera-
ber yaptý, Bilkent Konser Salo-
nu'nda 2009 Haziran ayýnda.

Arda da Uzay da beste yapý-
yor. 1985 Ankara Týp mezunlarý
adýna ben de bir beste yaptým;
fakat stüdyoya girmeye zaman
bulamadým, altyapýsý hazýr,
sözleri hazýr, bu bestenin özel-
liði bana göre þu; dünyayý bil-
mem ama Türkiye'de bildiðim
kadarýyla mezunlar adýna bir

Müziktir
ruhu derin 

kýlan…
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Dr. Cüneyt Haþmet
Yeþiltepe, Etlik

Zübeyde Haným
Kadýn Hastalýklarý

Eðitim ve Araþtýrma
Hastanesi'nde

Radyoloji Uzmaný
olarak çalýþýyor. O'nu

hekimliðinin yaný
sýra müzisyen
kimliði ile de

tanýyoruz. Hemen
hemen eline

almadýðý enstrüman
yok gibi… Zaman

zaman çeþitli
hastane

etkinliklerinde
hekim ve saðlýk

çalýþanlarýna müzik
dinletileri veren
Cüneyt Haþmet

Yeþiltepe ile müzik
üzerine keyifli bir

sohbet
gerçekleþtirdik.
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beste yok. Bizim dönemimiz
çok karýþýktý, 80 Darbesi'ni gör-
dük, ondan sonra mecburi hiz-
met vesaire, yani saðlýk siste-
minin aksayan yönlerini gör-
dük falan. Þimdi yirmi beþ yýl
geçmiþ aradan, herkes dingin-
leþmiþ, yorgunluk var ama tatlý
bir yorgunluk... Bestenin adý da
12 Eylül'e Bir Kala olacak. Mü-
zik benim hayatýmda her za-
man var. Son zamanlarda da
doktor Zafer Uslu ve Bankacý
Murat Usta arkadaþýmýzla be-
raber zaman zaman etkinlikler
yapýyoruz. Müziðe, uzunca bir
süre ara vermiþtim, yeniden
baþladým diyebilirim. Ankara
Etlik Doðumevi'nin Radyoloji
sorumlusuyum. Çok da hasta-
mýz var. Bu nedenle çok zaman
ayýramýyorum müziðe aslýnda.

-  Peki,  müziðinizin  bir  tanýmý
var  mý?  Ne  tür  müzik  dinle-
mekten  hoþlanýyorsunuz?

Aslýnda benim müzik tarzým
yetmiþlerin rock müziði. Senfo-
nik müziði, klasik batý müziðini
çok seviyorum, klasik Türk sa-
nat müziðini ve türküleri çok
seviyorum. Hatta Klasik Türk
Sanat Müziði korosunu biz kur-
muþtuk ilk Ankara Üniversite-
si'nde. 

-  Peki,  neden  konservatuar
deðil  de  týp  eðitimi  aldýnýz?

Bu benim içimde her zaman
uktedir; küçükken akordeona
baþladýðýmda, müzik hocam Ýs-
met Bey konservatuara gönde-
rilmemi çok istedi. Kulaðým çok
iyidir aslýnda. Sesleri çok iyi
ayýrt ederim. Annem, babam
razý olmadý. Çünkü Ordu'dan
Ankara'ya gelecektim ve yatýlý
okuyacaktým. Ailem bu durum
küçücük çocuk için oldukça zor
olur diye düþündü. Tabi bunun
avantajý da var dezavantajý da
var. Benim adýma hem iyi hem
de kötü bir karar vermiþler;
çünkü öyle olunca aile sevgisi-
ni þu anki gibi yaþamayacaktým
ama öteki türlü olsaydý ben
inanýyorum ki, Türkiye çapýn-
da veya dünya çapýnda müzis-
yen olabilirdim.

-  Peki,  müzik  hekimliði  nasýl
etkiledi?

Hekimlik zor bir meslek, so-
rumluluðu çok. Mesleðime el-
bette çok þey katmýþtýr müzik.
Müzik ruhi yönden insaný daha
derin kýlýyor. Müziði býraktýðým
dönem biraz fazla agresif ol-
muþtum. Müzik, mistiktir. Ba-
zýlarý mistik görür bazýlarý gör-
mez ama ben mistik görüyo-
rum. Yani ruhu terbiye eden
bir yaný var. Týbbiyeden her
þey çýkar ama genellikle doktor
çýkar tabi, öte yandan müzis-
yen de çýkar, ressam da, edebi-
yatçý da… Bunun nedenini þu-
na baðlýyorum; hekimlik mes-
leðinde ölüme çok yakýnýz. Sü-
rekli ölümle iç içeyiz. Benim

þanslý bir tarafým var; doðume-
vinde çalýþtýðýmdan hem ölüme
yakýným hem doðuma yakýným.
Doðumu görünce insanlarýn yü-
zündeki gülücükleri görüyorsu-
nuz o zaman içiniz aydýnlaný-
yor. Müziðe yüklediðim mistik
anlam da bu aslýnda…

-  Hekim  Postasý  aracýlýðý  ile
son  olarak  ne  söylemek  istersi-
niz?

Sanatla iç içe olmak gerek.
Ben müzisyen deðilim, asla
kendimi müzisyen olarak de-
ðerlendirmiyorum. Müzikle bir
nevi hobi olarak ilgilenen, ama-
törce ilgilenen biri olarak görü-
yorum kendimi. Tüm hekim ar-
kadaþlarýma tavsiyem; en az
bir enstrümanla mutlaka tanýþ-
malarý, hiç deðilse en azýndan
bir ritim. Herkeste bir ritim
duygusu vardýr, kiminde çok
güçlüdür, kiminde daha azdýr.
Veya piyano veya madolin…
Müzik insanýn ufkunu geniþle-
tiyor.

-  Müziðin  dýþýnda  uðraþtýðý-
nýz  baþka  sosyal  aktivite  var
mý?

Var, ben resim yapýyorum.
Onun dýþýnda haftada bir fut-
bol ve tenis oynuyorum. Za-
man zaman yürüyüþ yapý-
yorum. Gezmeyi seviyo-
rum ve gezi turlarý or-
ganize ediyorum.

-  Peki,  en  sevdiði-
niz  yerli  þarký,  hani
bu  da  benim  þarkým
dediðiniz?

Cem Karaca, Ta-
mirci Çýraðý. Yýllar-
dýr dinlediðim için
çok iyi söylediðimi
de düþünüyorum ayný
zamanda. 

-  Çok  teþekkür  ediyoruz
bu  keyifli  sohbet  için…

Ben teþekkür ederim.

“Bizim ailede müzik
yeteneði olan ve

müzikle haþýr neþir olan
çok kiþi var; hem anne
tarafý hem baba tarafý.
Annemin babamýn sesi

çok güzeldir. Anne
tarafýmýn hemen hemen

çoðu müzisyendir,
müzik aletleri çalarlar.
Fakat müzik ne zaman
baþladý derseniz; ben

bir buçuk yaþýmdan
itibaren tuvalette

radyoyu sürükleyerek
götürüyormuþum ve

radyoda çalan þarkýlara
eþlik ediyormuþum.”

“ 1985 Ankara Týp mezunlarý 
adýna ben de bir beste yaptým;
fakat stüdyoya girmeye zaman
bulamadým, altyapýsý hazýr, 
sözleri hazýr, bu bestenin özelliði
bana göre þu; 
dünyayý bilmem ama Türkiye'de
bildiðim kadarýyla mezunlar adýna
bir beste yok. 
Bizim dönemimiz çok karýþýktý, 80
Darbesi'ni gördük, ondan sonra
mecburi hizmet vesaire, yani
saðlýk sisteminin aksayan
yönlerini gördük falan. 
Þimdi yirmi beþ yýl geçmiþ aradan,
herkes dinginleþmiþ, 
yorgunluk var ama tatlý bir
yorgunluk... 
Bestenin adý da 
12 Eylül'e Bir 
Kala olacak. “
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gezgin

Güzel ülkemizin her ucunda
baþka türlü bir güzellik, dolu
dolu tarih var.  Doðu illerimiz-
den, Ermenistan sýnýrýnda olan
Kars ilimizde de 7000 yýllýk bir
tarih var. Paleolitik dönemden
baþlayan, Urartular, Persler,
Arakslar, Kimmerler, Sasaniler,
baþkent olduðu Ermeni Bagrat
krallýðý ve Güneybatý Kafkasya
Cumhuriyeti dönemleri, Bizans-
lýlar, Selçuklular, Gürcüler, Har-
zemþahlar, Moðollar, Karako-
yunlular, Akkoyunlular, Osman-
lýlar, Ruslar ve 1920'den beri yi-
ne Türkler, hatta arada atladý-
ðým baþka medeniyetler geçmiþ
buralardan…

Ýpek yolundaki önemli durak-
larýndan olan Kars'ta Çaldýran-
Nahçývan savaþlarý, Osmanlý-
Rus harbi olmuþ… Böyle bir ta-
rih olunca etnik çeþitlilikte çok
fazla tabii. Þehirde Kürtler, Te-
rekemeler, Ahýska-Þavþat-Posof
yöresinden göç etmiþ yerliler,
Türkmenler, Azeriler, Tatlar,
Çerkezler, bir Malakan Rus aile-
si ve az sayýda Alman kökenli
vatandaþýmýz yaþýyor.

Türkiye'nin en büyük
heykeli Kars'ta

Þehrin güzel manzarasýný Bal-
týk-Kafkas tarzý planý, Andezit
ve bazalttan Rus stili evler, kili-
seler, hamamlar, kale, Kars çayý
ve taþ köprü oluþturuyor. Ve
2006 yýlýnda Heykeltýraþ Meh-
met Aksoy'un yapmaya baþladý-
ðý, Ermenistan'dan bile görülen,
30 metre yüksekliðiyle Türki-
ye'nin en büyük heykeli, barýþ
amaçlý "Ýnsanlýk anýtý" ise þehre
baþka bir güzellik katýyor. Gör-

meye deðer yerlerden bazýlarý;
Eski Alexander Nevski kilisesi-
yeni Fethiye camii, Gazi Ahmet
Muhtar Paþa konaðý, içindeki ta-
rih müzesi ve önündeki heykel-
ler, kent konseyi binasý, Kafkas
Üniversitesi Konservatuarý, Kar
oteli binalarý, Evliya camii kül-
liyesi, Ebu Hasan Harakani tür-
besi, 12 havariler kümbeti-kili-
sesi, Muradiye(Ýlbeyoðlu) ve
Mazlumaða hamamlarý , Taþ-
köprü, kale ve Etnografya mü-
zesi. 

Kars kalesi; 1153 yýlýnda Sel-
çuklular'a baðlý Saltuklu Sultaný
Melik Ýzzeddin' in isteðiyle yap-
týrýlmýþ. 1386 tarihinde Timur
tarafýndan yýktýrýlan kale, 1579
yýlýnda Osmanlý Padiþahý III.
Murat'ýn emri üzerine Lala
Mustafa Paþa tarafýndan yeni-
den yaptýrýlmýþ. 

Ani harabeleri
Tabii þehrin en görülesi yeri,

merkeze 48 km uzaklýktaki
muhteþem Ani harabeleri. Tür-

kiye-Ermenistan sýnýrýna yakýn
Arpaçay nehri kenarýndaki ken-
tin kuruluþu M.Ö. 350-300 yýlla-
rýna dayanýyor. Hýristiyan Er-
menilerce kutsal sayýlýyor. Þe-
hirde, Selçuklu eserleri ile kili-
seler yan yana duruyor. Milat-
tan önce bir kale kenti olarak
kurulan Ani, 10. yüzyýlda Bag-
ratoðullarý sülalesinden Ermeni
hükümdarlara baþkentlik yap-
mýþ. Kendisini zapteden kavim-
ler tarafýndan defalarca yenilen-
miþ ve askeri amaçla kullanýl-
mýþ olan kent, 1064 yýlýna kadar
Bizans'ýn yönetiminde kalmýþ ve
bu tarihte Selçuklular'ýn eline
geçmiþ. Ýpek Yolu geçiþ yolunda
olduðundan ticari ve askeri açý-
dan önemli olmuþ. Ne yazýk ki
defalarca görmüþ olduðu saldýrý-
lar ve depremlerden dolayý ha-
rabe haline gelmiþ. Kentin mer-
kezindeki Ani Katedrali en bü-
yük eserlerden birisi. 1001 yý-
lýnda Yunan haçý planýnda yapýl-
mýþ olan katedral 1064'de Al-
parslan tarafýndan camiye çev-

rilmiþ. Bu Ebu Menucehr camisi
Anadolu'nun ilk camisi. Doðu
yönünde Arpaçay'a inen kaya-
lýklarýn eteðinde Tigran Honents
(Surp Kirkor, Renkli kilise) Kili-
sesi bulunuyor. Ýçi fresklerle
süslü kilise oldukça iyi durum-
da. 1036 yýlýnda yapýlmýþ
Surp(Aziz) Pirkitch (Halaskar)
Kilisesi ise yörede Keçeli Kilise
diye de biliniyor. Yýkýlmýþ bir
yarýsýna raðmen görüntüsü
muhteþem, umarým daha fazla
yýkýlmaz.1038'de yapýlan Surp
Hovannes (Apostol) Kilisesi'nden
pek bir þey kalmamýþ. Kuzeybatý
tarafýnda ayný adý taþýyan üç ki-
lise bulunuyor. Kentin ortasýn-
daki kervansarayýn ise ancak
kalýntýsý kalmýþ. Selçuklu sarayý
dýþýnda ise epeyce restorasyon
olmuþ. 

Yazýn da görmek mutlaka ke-
yiflidir ama ben kýþýn Çýldýr gö-
lünde yürümeyi, buzlarýn ara-
sýndan avlanýþýný seyrettiðim
harika balýklarý yemeyi tercih
ettim.

Tandýrda kaz…
Kars'ta elbette ki ilk yenecek

þey Kaz (tandýrda, pilavlý vs.)
Onun dýþýnda hamurlu Katte,
Nohutlu-etli Piti, deðiþik (leziz)
ayran çorbasý, Haþýl yemeði,
Hangel (kýymasýz mantý) kaldý
aklýmda. Tabii Gravyer peyni-
rinden, balýndan almadan, köz-
de çay içmeden de gelmedik.
Türkü barýnda bol danslý, þar-
kýlý bir gece ve yerel halkla
sohbet de çok keyifliydi. 

Böyle bir gezi Sarýkamýþ'ta
kayak ile biterse mükemmel
olur herhalde. 1914-Sarýkamýþ
þehitlerini de anmadan geçme-
mek lazým. Puþkin'in "Erzurum
yolculuðu", Orhan Pamuk'un
"Kar"' kitaplarýný okuyup ta git-
mek de anlamlý olabilir. Kars'a
uçuþ çok ama en keyiflisi vakit
varsa trenle gitmek.

Kýsacasý yazýn da kýþýn da
keyfi ayrý çýkacak bir yer, gidin
görün emi!

Kars'ýn en görülesi yeri, merkeze 48 km uzaklýktaki muhteþem Ani harabeleri. Türkiye-Ermenistan sýnýrýna yakýn Arpaçay nehri
kenarýndaki kentin kuruluþu M.Ö. 350-300 yýllarýna dayanýyor. Burasý Hýristiyan Ermenilerce kutsal sayýlýyor.

Dr. Nur Canoðlu

Kars:
Doðudan 
gelen 
ýþýk…

Kars:
Doðudan 
gelen 
ýþýk…
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kültür sanat

2009 TTB Behçet Aysan Þiir Ödü-
lü, 18 Þubat 2010 tarihinde Anka-
ra'da düzenlenen törenle Erol Özyi-
ðit ve Selami Karabulut'a verildi. 

Türk Tabipleri Birliði'nin þair Dr.
Behçet Aysan ve Sivas'ta yakýlan
aydýn ve sanatçýlarýn anýsýna bu yýl
15'incisini düzenlediði þiir ödülü-
nün töreni Çaðdaþ Sanatlar Merke-
zi'nde gerçekleþtirildi. Daha önce
açýklandýðý üzere, Behçet Aysan Þiir
Ödülü bu yýl iki þaire verilmiþti.
"Huy Defteri" adlý eseriyle Erol Öz-
yiðit ve "Yarým Kalan" adlý eseriyle

Selami Karabulut, düzenlenen tö-
renle ödüllerini aldýlar.

Tiyatro sanatçýlarý Þebnem Gür-
soy ve Tuncer Yýðcý'nýn sunduðu tö-
ren, TTB Merkez Konseyi Baþkaný
Prof. Dr. Gençay Gürsoy'un açýþ ko-
nuþmasý ile baþladý. Þair Refik Dur-
baþ ile Behçet Aysan Þiir Ödülü Se-
çici Kurul üyesi Doðan Hýzlan'ýn ko-
nuþmalarý ve Seçici Kurul üyesi Ah-
met Telli'nin kurul tutanaðýný oku-
masýnýn ardýndan ödül törenine ge-
çildi. Özyiðit ve Karabulut'a ödülle-
rini TTB Merkez Konseyi Baþkaný
Prof. Dr. Gençay Gürsoy verdi. Tö-
ren, sanatçý Vedat Sakman'ýn dinle-
tisiyle sona erdi. 

Ankara Devlet Tiyatrosu ta-
rafýndan sahnelenen "Fosforlu
Cevriye" adlý oyun, Mart ayý
boyunca tiyatroseverlerle bu-
luþacak. 

Oyun bilgileri:
Yazan: Suat Derviþ
Oyunlaþtýran: Gülriz Sururi
Yöneten: Gülriz Sururi
Þarký Sözleri: Gülriz Sururi
Dekor Tasarým: Hakan Dün-

dar
Giysi Tasarým: Fatma Görgü

Iþýk Tasarým: Yakup Çartýk
Besteler: Attila Özdemiroðlu
Müzik Direktörü: Kemal

Günüç
Dans Düzeni: Özden Aktürk
Yönetmen Yardýmcýsý: Ner-

min Uður
Asistanlar: Firdevs Aylin

Tez, Sibel Tatlýcan
Konu:
Oyun "kah güldürüp kah hü-

zünlendirerek, karakol, mah-
keme, hapishane, Barba'nýn
meyhanesi, eski kantocu yeni
randevucu bilge Sümbül Du-
du'nun evinde, geçen olaylarý
müzikal formatýnda" anlatý-

yor. Hayata sonsuz derecede
baðlý olan Fosforlu Cevriye
yýldýzýný, kaymasýn diye gök-
yüzüne çakmak isterken, ha-
yat ona ne sürpriz hazýrlýyor?

-2008 - 2009 Sanat Kurumu
En Ýyi Kadýn Oyuncu Ödülü

(Nermin Uður)
-2008 - 2009 Sanat Kurumu

En Ýyi Sahne Müziði Ödülü
(Attila Özdemiroðlu)
-2008 - 2009 Sanat Kurumu

En Ýyi Hareket Tasarýmý ve
Dans Düzeni Ödülü

(Özden Aktürk)
Ayrýntýlý bilgi: www.devti-

yatro.gov.tr 

Mehmet Akan'ýn yazdýðý ve
Hamit Demir'in yönettiði "Hika-
ye-i Mahmud Bedreddin" adlý
oyun, 18-19 Mart 2010 tarihle-
rinde ilk kez Ankara'da seyirci-
siyle buluþuyor. 

Oyun Bilgileri:
Yazan: Mehmet Akan
Yöneten: Hamit Demir
Yönetmen Yard: Taner Tosun,

Bora Borchardt
Dans Düzenleme: Yýlmaz Gü-

nay (Halk Danslarý), Fecri Taþ-
demir (Modern Dans) 

Müzik: Yýlmaz Günay (Baðla-
ma, Davul), Eren Akgül (Arba-
ne), Sebahattin Atik (Baðlama,
Vokal), Reþat Öden (Gitar), Me-
sut Ulusan (Üflemeliler), Emrah
Gül (Ritim)

Dekor ve Kostüm Tasarým: Ha-
mit Demir, Elif Canbolat

Kostüm Uygulama: Dem Teks-
til, Hatice Kandemir, Ali Koyun-
cu

Oynayanlar : Deniz Altay,
Mehmet Derya, Hamit Demir,
Taner Tosun, Özcan Dalmýþ,
Fecri Taþdemir, Elif Canbolat,
Bora Borchartd, Tamer Yontar,
Þafak Daðlar, Göksel Karadað

Iþýk Kumanda : Ahmet Doðru-
yol

Yer: Ankara Ekin Tiyatrosu /
Menekþe 1 sokak No:8/a Kýzý-
lay/ANKARA /

Saat: 20:00
Tarih: 18 - 19 Mart 2010 (Per-

þembe ve Cuma)

Ýletiþim:  0312 419 56 56 (An-
kara Ekin Sanat Merkezi)

0232 46 389 46 (Tiyatroevi Ýz-
mir)

Hekim Postasý

Hekim Postasý

Hekim Postasý

TTB Behçet Aysan Þiir
Ödülleri sahiplerini buldu

Behçet Aysan Þiir Ödülü bu yýl iki þaire verilmiþti. "Huy Defteri" adlý
eseriyle Erol Özyiðit ve "Yarým Kalan" adlý eseriyle Selami Karabulut,
düzenlenen törenle ödüllerini aldýlar.

Hikaye-i Mahmud
Bedreddin 
18-19 Mart'ta
Ankara'da!

"Fosforlu Cevriye" Mart ayý
boyunca sahnelenecek



10 Mart 12:30

11 Mart 12:30

13:30

15 Mart 12:30

16 Mart 12:30

19 Mart 12:30

14 Mart Týp Haftasý
Etkinlikleri-2010

ANKARA TABÝP ODASI

Hastane Toplantýlarý
Hekim ve Sinema - Dr. Volkan Kavas 
AÜTF Morfoloji Binasý Sarý Salon

Boðaz Grubu ile Söyleþi
Dr. Sadýk ERSÖZ, Dr. Aydýn YAÐMURLU, Dr. Egemen AKTAÞ, Dr. Çaðla Baþak ALPAS,
Kanatlarýn Dünyasý - Dr. Rüþtü Güner
Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Cebeci Hastanesi 50. Yýl Dersliði
Düþler Gezegeni: Su Küreye Bir Yolculuk - Dr. Alp CAN
Gazi Üniversitesi Týp Fakültesi 75. Yýl Konferans Salonu

Saðlýkta Dönüþüm ve Tam Gün - Dr. Erhan Nalçacý
SB Ankara Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Eðitim ve Araþtýrma Merkezi
Sivil Bir Güç Olarak Yazarlýk - Yýldýrým Beyatlý DOÐAN
AÜTF Ýbni Sina Hastanesi Hasan Ali Yücel Konferans Salonu

Ankara Tabip Odasý
Mithatpaþa Cad. 62/19 Kýzýlay Ankara Tel: 0312 419 87 00

www.ato.org.tr

7 Mart 

8 Mart

10 Mart

13 Mart

15 Mart

16 Mart

17 Mart

19 Mart

21 Mart

14 Mart

13:00 Ýþyeri Hekimliði Alanýnda Son Geliþmeler
17.00 Çankaya Belediyesi Çaðdaþ Sanatlar Merkezi

18:00Memleket Hastanelerinden Saðlýk Ocaklarýna - Hekimler, 
Hemþireler, Hastalar - FOTOÐRAF SERGÝSÝ AÇILIÞI
Hacettepe Üniversitesi Kültür Merkezi Sergi Salonu (8-14Mart arasý gezilebilir)

18:30 Sine Tartýþma - Deney (The Experiment) 2001
Ankara Tabip Odasý Toplantý Salonu

09:00 Nevzat Eren Halk Saðlýðý 10. Sempozyumu
AÜTF Hasan Ali Yücel Konferans Salonu

10: 30 Resmi Tören
Hacettepe Üniversitesi Kültür Merkezi M Salonu

12:30 Saðlýk Hakký Yürüyüþü
Toplanma : Hacettepe Hastanesi Önü

18:30 Asistan Hekim Buluþmasý - Saðlýkta Dönüþüm ve Týp Eðitimi
Ankara Tabip Odasý Toplantý Salonu

18:30 Emekli Hekim Buluþmasý - Saðlýklý Yaþam Sürecinde Bedensel 
Aktivite
Ankara Tabip Odasý Toplantý Salonu

18:00 Tütün Býrakma Kursu
Ankara Tabip Odasý Toplantý Salonu

19:00 BEHÇET AYSAN Þiir Akþamý
Ankara Tabip Odasý - Behçet Aysan Okuma Salonu

14:30 Onyedinci Geleneksel Briç Turnuvasý 
(ABSKD) Güvenlik Cad. Çiftevler Sok. No.9 Aþaðý Ayrancý

17:30 ATO Dr. Füsun Sayek Bilim ve Hizmet Ödül Töreni
ve

Meslekte 40. 50. ve 60. Yýlýný Dolduran Hekimlere Plaket Töreni
AÜTF Morfoloji Binasý Abdülkadir Noyan Konferans Salonu

19:30 Ýdil Biret Piyano Resitali ve Kokteyli
Hacettepe Üniversitesi Kültür Merkezi M Salonu



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


