Hizmet
hastaneleri egitim
hastaneleri ile
birlestirildi

Saglik Bakarligi'nin
Etlik Thtisas
Hastanesi'ni Diskapi
Yildirim Beyazit
Egitim ve Arastirma
Hastanesi'yle,
Zibeyde Hanim
Dogumevi de Dr.
Sami Ulus Kadin
Dogum, Gocuk
Saghgi ve
Hastaliklar1 Egitim
ve Arastirma
Hastanesi'yle
birlestirmesinin
altinda ne yatiyor?
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Orgitlii hekim giiglii tabip odasi

ece yar
yonu!

. YERIMIZDEN MEMNUNUZ!
SAGLIGI PIYASALASTIRANLAR,
EMEKCILERI GUVENCESIZ CALISTIRANLAR,
UCRETLERI DUSURENLER VE KADROLASANLAK

ySIZ YER BEGENIN!
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ATQ'dan dava

Hastanelerin yonetici
ve calisanlarinin

~ bilgisi disinda
gerceklestirilen bu
uygulama saghk

- calisanlari, hekimler
ve hastalarin
tepkisiyle karsilastz.
Hastanelerin
birlestirilmesine
kars1 Ankara Tabip
Odasi tarafindan
ylriitmenin
durdurulmas: ve
uygulamanin iptali

/ istemi ile Ankara

| Nébetci idare
Mahkemesi'ne dava
acildi. 10-11y)

Yeni yonetim
calismalarina baslada

Ankara Tabip Odas1 3-4 Mayis 2008
tarihinde gerceklesen Genel Kurul'da
yeni yonetimini belirledi. Yonetim
Kurulu'na Cagdas Hekimler Grubu
listesinden 4, Ankara Hekimler Platformu
listesinden 3 iiye secildi. ATO Yo6netim Kurulu

Baskanlig1 gérevine Dr. Giilriz Ersoz getirildi. 4 ))

TTB Buyuk Kongresi yapild:

Tiirk Tabipleri Birligi (TTB) 57. Olagan Genel
& Kurulu gerceklestirildi. TTB yonetimi i¢in yarigsan
gruplardan se¢imi mevcut yonetimin destekledigi
“Etkin Demokratik Tiirk Tabipleri Birligi Grubu”
kazandi. 2008-2010 dénemi icin segilen TTB
Merkez Konseyi iiyeleri 03 Temmuz 2008

[ : _tarihinde gergeklestirdigi toplantida,
[ Dr. Gengay Giirsoy'u yeniden
bagkanlik gérevine getirdi. 4 ))

Hasta eder insani

‘buas

=

stanhk!

;. i
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TTB-AHEK tarafindan Ankara’da 3 asistan hekim ve

1 saglik personelinin KKKA hastaligina yakalanmalarina
iliskin yapilan basin aciklamasinda, asistan hekimlerin
¢ogu zaman dinlenme izni verilmeksizin giinasir: nébete
varan siklikta nébet tutmakta ve bu yogun is temposu
icinde cesitli hastalik riskleri ile ig ice yagamakta

olduguna dikkat cekildi. 6 ))

Eyliil 2008
Sayi: 8

Hekim
ucretleri
yoksulluk
SIN1rinin ‘

altinda

Ankara Tabip Odas1: “Hekimler
emeklerinin karsiig olan
insanca yasayacaklari,
emekliliklerine yansiyan,
giivenceli bir iicretlendirme
sistemi istiyorlar” 5 )

Bebek oliimleri ile
sarsidik

Ankara Zekai Tahir Burak
Hastanesi'nde yenidogan
iinitesine yatirilan 49 bebek
gectigimiz Temmuz aymda
“hastane enfeksiyonu”
nedeniyle hayatini kaybetti.
Hastane yonetimi 6limlerin
hastane enfeksiyonuna bagh
olmadig1 iddiasinda bulunsa
da Saghik Bakanhg
tarafindan kurulan inceleme
komisyonunun raporu
o6liimlerin hastane
enfeksiyonuna bagh
gerceklestigini dogrulad.

Bilimsel Kurula

engelleme

Dr. Zekai Tahir Burak
Hastanesi'nde yasanan
yenidogan kayiplarini
yerinde incelemek iizere
TTB ve ATO tarafindan
olusturulan Bilimsel
Kurul'un galismalar ise
hastane yonetimi tarafindan
engellendi. TTB Genel
Sekreteri Dr. Erig Bilaloglu,
6limlerin “hastane
enfeksiyonu salgini"ndan
kaynaklandigini ifade
ederken, yagananlarin
sistem sorunundan
bagimsiz
disiiniilemeyecegini
vurguladi. 8-9 y)

Kentten Giincel Giincel Diinya
Vadide Ankara’nin su sorunu Sigarasiz tabip odas1 Polonyali ugan

travmatik yikim

ATO destegiyle hazirlanan
“Yikim Tehdidinin Dikmen
Vadisi Halk: Uzerindeki Ruhsal
Etkileri” baglikli rapor
tamamlandi. Dikmen Vadisi
halki ruhsal travma ile

kars1 karsiya... 14

ve ¢ozliim Onerileri

Aralarinda Ankara Tabip
Odasi'nin da yer aldig1 Ankaram
Platformu Su Hakk: Girisimi
Ankara halkini bilgilendirmek
tizere “Ankara’nin Su Sorunu ve
Gozim Onerileri” baghkl

brostir hazirladi. 3)

ATO tarafindan “31 Mayis
Diinya Sigarasiz Ginii”
nedeniyle yapilan acgiklamada en
6nemli halk saglhig
sorunlarindan biri olan tiitiin
kullanimi karsisinda

hekimler birlikte hareket

etmeye cagirildi. )

doktorlar

Dr. Robinski her hafta sonu
Aberdeen’de, Ingiliz Ulusal
Saglik Sistemi NHS adina
calismak i¢in Iskocya'ya uguyor.
Robinski, “Iskocya'ya
gitmeseydim, Polonya’'da

bir ek ig bulurdum” diyor. 13))

KKKA hekimlere
bulasti 6))

KKKA
ﬁerformanslarlm

usurdu! 7y

KKKA hastaligina
%Mﬂ
Irmak: Gorevimi
yapmanin huzuru

icindeyim 17 )



Saman altindan "”"su”

Hekim Postasi

Ankara Biiyiiksehir Bele-
diye Baskani Melih Gok-
cek, Kizilirmak suyunun
sehir icme suyu sebeke-
sinde kullanildigini Anka-
ralillardan 21 giin boyunca
sakladi.

Melih Gokgek, 28 Mayis
2008 tarihinde Biyiiksehir
Belediyesi Basin Merke-
zi'nde diizenledigi basin
toplantisinda, “Ankarali 21
gindir Kesikkdpri'den
gelen Kizilirmak suyunu i-
ciyor. Kimse de bunun far-
kina varmadi. Ishal vaka-
lar1 da artmadi” dedi.

Kizilirmak'tan verilen
suyunun son derece kali-
teli ve saglikli oldugunu 6-
ne siiren Gokgek, bu duru-
mu o6nceden duyurmalar:
halinde, baz1 sivil toplum
orgiitleri ile siyasi partile-
rin toplantilar diizenleye-
rek, ishal vakalar1 goril-
digi yoninde agiklama-
larda bulunacagini iddia
etti.

‘Su’dan bahane...
Gokgek soyle konustu:
Sivil toplum kuruluslari-
nin ve odalarin oyununu
bozduk. Ajitasyonlarin 6-
niine ge¢mek icin Kizilir-

mak Suyu'nu 21 gindir
Ankara'ya verdigimizi a-
ciklamadik. Kizilirmak'-
tan getirecegimiz suyun
hemen ardindan Anka-
ra'da basta ishal hadisele-
ri olmak iizere pek ¢ok
hastaligin arttig1 istika-
metinde bir takim sivil
toplum orgiitleriyle ve ba-
z1 siyasal partilerin ortak
toplant1 yaptigini ve bunu
ifade ederek 1srarli bir ge-
kilde kullanacaklarini
soylemistim. Hatta gegcen
yil 1 Agustos’'ta yapmais
oldugumuz su kesintisi
lzerine 3 Agustos tarihli
gazetede Ankara Tabipler
Odasi'nin bir agiklamasi
yer aldi. Tabipler Odas1
Emin Colagan'in kosesin-
de 2 Agus-
tos'ta
yapmig ol-

dugu acik-
lamada is-

hal vakalar-

nin Anka-
ra'da yizde
yiz arttigini i-
fade etmis ve
Emin Colasan
da kosesine al-
mist1. Biz ayin
1'in de suyu kesi-
yoruz, ayin ikisin-
de ylzde yiliz arti-
yor. Ayin iiciinde de
Emin Go6lasan kose-
sinde yaziyor. Yani
bu tip ajitasyonlarin
yapilacagi o glinden

belliydi. Daha 6nceki ko-
nusmalarimizda da vatan-
daslarimiza bu tip ajitas-
yonlara karsi hazirlikli ol-
malarini istemis, su Anka-
ra'ya verilince bu tip aji-
tasyonlar1 bekleyin demis-
tik.”

Kesikkoprii'den Anka-
ra'ya 2 hattan su vererek
Bagkent'in 20 yillik su ge-
reksinimini karsiladiklari-
n1 6ne siiren Gokcek, 3.
hattin da 6niimiizdeki ay
sonunda devreye girecegi-
ni bildirdi.

Kizilirmak suyunun is-
hal vakalarina yol agmadi-
g1 savunan Gokgek, Ke-
sikkopri'den verilen su-
yun cesitli noktalardan a-
linan analizlerinin yapil-
digim1 ve herhangi bir sag-
Iik sorunu yaratacak bir

bulguya rastlanmadigini
soyledi.

Kesikkopri'den verilen
suyun siilfat oraninin, hig-
bir zaman saglig1 tehdit e-
der oranda olmadigini id-
dia eden Gokgek, “Bu oran
higbir zaman 250'yi gec-
mez. Suyu da harmanla-
yarak verdigimiz igin sil-
fat orani ¢ok asagida kalir.
Lezzetinde de bir fark or-
taya ¢ikmaz” diye konus-
tu.

Ankaralilar
tepkili

Gokgek'in Kizilirmak su-
yunun Ankaralilardan ha-
bersiz sehir igme suyu se-
bekesinde kullanildigini a-
ciklamasi birgok kesim ta-
rafindan tepkiyle karsi-
landi. Tiketici Haklar:

Ankarali pahalive |

sagliks1z suya mahkum

Pty Condkeogaake i Bk rareskkenn Evnlemek gy igiemess davabk oldu, e
Tiikslic Ber Dernmdpi | Medih Goalegek hakkrda sos dupunsunda buloes -..;"'

._."'"‘ ‘Aril cahsr
yapaim

Dernegi (THD), Ankara
Biiyiiksehir Belediye Bas-
kan1 Melih Gokgek ve AS-
Ki Genel Miidiirliigii yet-
kilileri hakkinda, “gorev-
lerini kétiiye kullandikla-
1" gerekgesiyle su¢ duyu-
rusunda bulundu.

ATO: Acil calisma
yapilmal

Ankara Tabip Odasi ta-
rafindan ise Kizilirmak
suyunun kullanimi konu-
sunda bir aciklama yapil-
di. Kiiresel iklim degisik-
liklerinin en 6nemli olum-
suz yansimalarindan biri-
sinin, su kaynaklarini a-
zaltmak oldugunun belir-
tildigi aciklamada, kamu-
oyunu da endise iginde sii-
rekli mesgul eden bu ko-
nuya yonelik acil caligma-
larin yapilmas: gerektigi
vurgulandi. A¢iklamada
soyle denildi: “Ankara Ta-
bip Odasi tarafin-
dan geg-
mis-
ten

yana
e sirek-
s lilik i-
= | c¢inde i-
3 zerinde
durulmus
olan su ko-
nusu birkag
haftadan bu
yana yine On-
celikli konular
arasinda yer al-
mistir. Bu konuda
temel kabulin
‘Saglikli Su’ temini
oldugunu vurgula-
mak yerinde olur.
Saglikli su ise iglerin-

de hastalik yapici mini
canlilar ve viicutta toksik
etkiler yapabilecek kimya-
sal maddeleri icermeyen

yuruttu

ve gerekli mineralleri de
dengeli bir bicimde bulun-
duran su anlamina gel-
mektedir. Kullanicilarin
veya daha basit bir ifadey-
le halkin kullandigi suyun
temizligini sorgulama kus-
kusu i¢inde olmamalar:
gerekir. Aksine; ¢ok temel
bir gereksimin olan suya
rahathikla, kusku duyma-
dan, kesintisiz ulagmalar:
on kosul olmalidir. Konu i-
le ilgili yetkililer tarafin-
dan kanita dayali, anlasi-
labilir, giincel, siirekli, 6n-
lem alma yontemlerinin
ve risklerin de acikca pay-
lasildig1 bir seklide bilgi-
lendirilme haklar: vardir.
Ancak bu sekilde kamuo-
yu konuya sahip cikar; ge-
rekli duyarliligi gosterebi-
lir. Ankara Tabip Odasi,
Kizilirmak suyu ile ilgili
6nceden énlemleri kamuo-
yu ve Ankara’'da yasayan
hekimlerle paylasabilmek
icin gerekli ¢alismalar:
yapmaktadir. Odamiz bu
konuda halen Belediye ve
Saghk Miidiirligii'ne konu
ile ilgili en giincel bilgilere
ulagsmak adina yapmis ol-
dugu yazili talebin yanit-
larini beklemektedir.

Hekim Postas1

Aksaray'da binlerce kiginin is-
hal, kusma ve karin agrisi sika-
yetleriyle hastanelere bagvur-
masinin ardindan, Ankara'nin
Sereflikochisar ilgesinde de ayni
rahatsizlik ile yaklasik 400 kisi
saglik kuruluslarina bagvurdu.

Sereflikochisar’'daki salginla
ilgili olarak Refik Saydam Hif-
zissthha Merkezi'nden gelen ilk
sonuclara gore “suda endise e-
decek durum olmadig1” agiklan-
mist1. Saglik Bakanligi'ndan ya-
pilan agiklamada ise vakalarin
“su kaynakli bulagsma seklinde
basladig1 ve takiben hasta kisi-

lerden saglam kisilere bulagma
seklinde devam ettigi” belirtildi.

Bakanligin agiklamasina gore ilk
incelemelerde suda kimyasal ve

toksikolojik kirlilige rastlanma-
d1. Hastalardan alinan 6rnekler-
deyse adenoviris, rotaviris, no-
raviris gibi viral etkenler ve ko-
liform bakteriler bulundu.

Acil 6nlem gerekli

Ankara Tabip Odas1 (ATO) Yo6-
netim Kurulu tarafindan yapilan
aciklamada ise ishal vakalarina
yonelik acil énlemler alinmasi
gerektigi vurgulandi.

Su kaynaklarimin kirli olup ol-
madiginin ancak stireklilik igin-
de yapilacak denetimlerle anla-
silabileceginin belirtildigi agik-

lamada, saglikli icme suyuna e-
risebilmek igin yapilmasi gerekli
en oncelikli isin, sebeke suyu-
nun yeterli klorlanmasi oldugu
kaydedildi.

Salgin siirecinin ve sonrasinin
gerekli kurum ve kuruluslarla,
kamuoyu ile yetkilendirilmis ki-
siler tarafindan paylasilmasinin
6nemli oldugunun dile getirildi-
gi aciklamada, “Sereflikochi-
sar'da yasanan salgin dogrudan
saglig1 tehdit eder bir durum ol-
dugu icin, Saglik Bakanlig1 ve
Saglik Midirligi'niin, acilen
TTB ve ATO gibi uzman kuru-
luslarla birlikte ortak bir ¢alis-
maya baglamasi gerekmektedir”
denildi.



Ankara’nin su sorunu
ve ¢cozum onerileri

Hekim Postasi

Bir ¢ok meslek odasi, kitle or-
glitii ve sendikanin yanisira An-
kara Tabip Odasi'nin da bulundu-
gu Ankaram Platformu Su Hakk:
Girisimi tarafindan “Ankara’nin
Su Sorunu ve Céziim Onerileri”
baslikli bir brosiir hazirlandi.
Brosiir, 10 soru ve 10 yanit ile
Ankara’da bir yili agkin bir siire-
dir tartisilan su sorununa iligkin
degerlendirmeleri ve ¢éziim One-
rilerini igeriyor.

Ankara’da yasanan su sorunu-
nun basglica nedeninin Biyiikse-
hir Belediyesi'nin zamaninda
yapmas! gereken yatirimlari yap-
mamasi oldugunun ifade edildigi
brosiirde carpici gercekler de yer
aliyor. Brosiirde yer alan deger-
lendirmelere gore su sorunun
baslica nedeni Biiyliksehir Bele-
diye Baskani'min ifade ettigi gibi
“kiiresel 1sinma” ve “2006 yilinin
son 41 yilin en kurak yili olmas1”
degil; bu talebin karsilanamama-
s1. Ustelik, son 41 yilin en kurak
yili 1994 yilinda yasanmis.

2006 yilinda kuyu sular1 ve atik
su aritma suyu kullanilmasi ge-
rekirken bir baraj blytikligiinde
igme suyunun; park ve bahge su-
lamasinda kullanildiginin bildi-
rildigi brosiirde, soyle deniliyor:
“Sehir igme suyu sebekesinde
ylizde 40'a yakin kayip vardir.
2007 yazina gelindiginde yeterli
miktarda su bulunmamasi sebe-
biyle su krizi olusmus, ¢éziim o-
larak Biiyliksehir Belediyesi tara-
findan Kizilirmak suyu giindeme
getirilmistir. Bu gindemin de al-
tinda DSI tarafindan yapilmasi 6-
nerilen Isikli-Gerede sisteminin
yapiminin en az 2 yil siirmesi
yatmaktadir. Bu nedenle 2007
yazindan itibaren Ankara halki
susuzluga ve kalitesiz suya
mahk(m edilmistir.

Hekim Postasi

Sahibi
Ankara Tabip Odas1 adina
Prof. Dr. Giilriz Ersoz

Yayimlayan:
Ankara Tabip Odas1

Yayinin Tiru:
Yerel, stireli

Yayinmin Sekli:

Ozellestirme politikalar1 ve
sSu sorunu

Brosiirde, “Suda 6zellestirme
politikalar: Ankara’da yasanan
su sorununa neden olmus olabilir
mi?” sorusuna ise su yanit verili-
yor: “Evet. Bugiin Ankara’'da ya-
sanilan su sorunu genel anlamiy-
la Tirkiye'de uygulanan yanlis
su politikalarinin bir yansimasi
olabilir. Son dénemlerde uygula-
nan politikalar suda 6zellestir-
menin 6niinii agmistir. Oniimiiz-
deki donemlerde ise sudaki 6zel-
lestirmelerin cok daha gozle go-
rinir hale gelmesi beklenmekte-
dir.”

Neler yapilmali?

“Ankara’nin su sorununu ¢o6z-
mek icin neler yapilmalidir?”
Brosiirde yanit verilen sorular-
dan biri de bu: “Bilime ve planla-
maya 6nem veren, sorumluluk
sahibi, kamu kaynaklarini biling-
li kullanan, halkin sagligini ve
gelecegini diislinen yonetimlere
ihtiyag vardir. Su sorunu i¢in 6n-
celikle yapilmasi gerekenler; Su
kaynaklarinin yonetiminin yerel-
lerden alinip DSI gibi merkezi bir
kamu kurumunda toplanmasi.
Yillardir Isikli-Gerede Sistemi gi-
bi yapilmayan yatirimlarin yapil-
masli. Kizilirmak suyuna uygun i-
leri aritma tesislerinin kurulma-
Sl.

Peki, “Kizilirmak suyunda in-
san sagligini riske atacak madde-
ler var m1? Su Ivedik Aritma Te-
sisinde aritilabilir mi?” Bu soru-
ya verilen yanitta ise Kizilirmak
suyunda diinya ve Tiirkiye stan-
dartlar1 sinir degerlerini gecen ve
saglig1 tehdit eden sodyum, siil-
fat, kloriir ve arsenik oldugu be-
lirtiliyor. Kizilirmak suyu igin i-
leri aritma teknikleri gerektigi-
nin ifade edildigi brostirde, su an

Yayin idare Merkezi:
Ankara Tabip Odas1

Mithatpaga Cad.
No: 62/18 Kizilay
ANKARA

SO.I.‘u{nl}l. Yaz isleri Aylik Tiirkge Tel :(312)418 87 00
Middari: val: 2008 Fax : (312) 418 77 94

Dr. Aytug Balcioglu Say1:8

www.ato.org.tr

Yayin Kurulu:
Dr. Arzu Erbilici

Dr. Aytug Balcioglu
Dr. Harun Balcioglu
Dr. Nadir Seving
Dr. A. Selguk Atalay
Dr. Serdar Kog

Dr. Seyfi Durmaz

kullanilan ivedik Aritma Tesi-
si'nin Kizilirmak suyuna uygun
olmadig: kaydediliyor.

Halk yanlig bilgilendirildi

“Ankara Biuyiliksehir Belediye
Bagkani'min ‘Ankaralilara 21 giin-
dir Kizilirmak suyu igiriyorum’
sozleri nasil degerlendirilmelidir?
Ankaram Platformu Su Hakki Gi-
risimi'nin degerlendirmesi soyle:
“ ‘Kizilirmak suyu sehre veriliyor
ve hicbir hastalik gorilmiiyor’ i-
fadesi halkin yanhs bilgilendiril-
mesine neden olmustur. Anka-
ra'nin giinlik su ihtiyac: ortala-
ma 850 bin metre kiptiir. 2008
Mayis ay1 igerisinde kente verilen
Kizilirmak suyu 150 bin metre
kiip civarindadir. Bu miktar, Kizi-
lirmak suyu projesinde verilmesi
disiiniilen suyun bes kat altinda-
dir. Bu nedenle, yapilan testlerde
su degerleri saglik siirlar: igeri-
sinde goriinmektedir. Planlama
Raporu, Kesin ve Uygulama Pro-
jesi gibi gerekli hazirliklar olma-
dan 7 Mart 2007 tarihinde Ba-
kanlar Kurulu karari aldirilarak
Kizilirmak suyu boru hatt1 ingaa-
tina baglanilmistir. Projesiz yapi-
lan hatta sorunlar yasanmakta-
dir. Planlandig1 gibi su transferi
saglanamayan hattin birlesim
yerlerinde su ana kadar 3 boru
patlamas1 meydana gelmistir. Ki-
zilirmak suyundan tam olarak
yaralanildiginda 750 bin metre
kiip su cekilecektir. Bu da Biyiik-
sehir Belediye Baskani'nin Anka-
ralilara 21 giindir Kizilirmak su-
yu igiriyorum’ dedigi donemdeki
su degerlerinin bes kat artmasi
anlamina gelmektedir. Bir bagka
ifadeyle Ankara'ya verilen suyun
beste bir oran1 Kizihrmak suyun-
dan karsilanarak Kizilirmak su-
yunu saglikli oldugu algis1 yara-
tilmaya calisilmaktadir.”

iletisim:

Editér: Jilide Kaya

Yayin Koordinasyonu:
Dr. A.Selguk Atalay

Cem Ali Temugcin

Haber, yorum ve yazilarinizi
hekim postasi@ato.org.tr
adresine gonderebilirsiniz

Kisa donem degerlendirmesi ve ¢cagri

Mayis'ta mazbatalarini alarak goreve baglayan ATO Yone-
4tim Kurulu, dénemin ilk basin agiklamasini Izmir'de bir
meslektasimizin polisin siddetine maruz kalmasi ile yapti.
Hekimlere ve saghk calisanlarina yonelik siddet ne yazik ki bu o-
layla da bitmedi. Saghk sistemindeki kaos ve saglik hizmetine u-
lasmada yasanan gligliiklerin saglik ¢alisanlarina yonelik fiziksel
saldiriya doniigtiigii gorilmektedir. Halk-hasta haklar1 savunucu-
lar1, hekimler ve yoneticilerle birlikte ¢dziimiin bulunmas: énem-
lidir. ATO'nun “hekime yonelik siddet” ile ilgili gerceklestirdigi fo-
rum calismasinin, ¢éziime yonelik 6nemli katkilarda bulunacagin
disiinerek, raporumuzu en kisa zamanda ¢alisanlar ve yonetici-
lerle paylagmak istiyoruz.

Yaz basinda geng¢ hekimlerin mezuniyet mutlulugunu ve guru-
runu paylastik. Ancak tiim fakiiltelerde ortak kaygi ve umutsuz-
luklar dile getirildi. Kadro ve kaynak sikintilari, fakiiltelerin egiti-
min islevlerini arka plana itmek zorunda birakilmas: gibi olum-
suzluklar mezuniyet térenlerine damgasini vurdu. Bu sorunlarin
ancak ortak ¢oziim arayiglari ve tavir gelistirme ile asilabilecegi
anlasiliyor. Geng hekimlere meslek orgiitimiiziin bu ortak tavir i-
¢in uygun bir cat1 oldugunu anlatarak onlar1 ¢aligmalarimiza da-
vet ettik. Oniimiizdeki dénem Ankara’da uzmanlik egitimine bas-
layacak hekimlere de ayn1 ¢agriy: yapiyoruz.

2-17 Haziran 2008 tarihleri arasinda “Tam Giin Yasa Taslagi"na
iliskin etkinlikler stirdiiriildi. Yapilan toplantilar ve oylama sonu-
cu, hekimlerin, emeklerini ucuzlatacak ve galisma siirelerini uza-
tacak bu tasariy1 bu sekli ile onaylamadig1 ortaya ¢ikti. Ancak, he-
kimin hastasina yiiksek verimle hizmet verebilecegi, 6gretim iiye-
sinin egitimi 6nceleyebilecegi siire, ortam ve emegin karsilig: o-
lan, niteligin de dikkate alindigi bir {icretlendirme igin gabalari-
miz1 siirdirmeliyiz. Saghgin farkl alanlarindaki hekimler icin ge-
nel calisma ve ticretlendirme ilkelerinin belirlenmesi konusundaki
calismalarin ortak zemini tabip odalar1 olmalidir. ATO'da da bu
calismalarin ivme kazanmasini saglamaya galisiyoruz.

Haziran ayinin ilk giinlerinde Numune Hastanesi'nde yasanan
meslek kazalar1 sonrasi saglik kuruluslarinda “Saghk Calisanlari-
nin Saghig1 Birimi” kurulmasi talebimizi bir kez daha dile getirdik
ve isteyen kurumlarda risk degerlendirme icin egitim verebilece-
gimizi duyurduk. Bu olay, bagka bir boyutu ile tekrar giindeme
geldi. KKKA hastalig1 nedeni ile iginden uzak kalan saglik galigan-
larmin performans ddemeleri kesildi. Hekimlerin iyi ticret aldig:
6ne siirillerek benimsenen bu sistem de sadece calisabildiginiz do-
nemde ticret aldiginiz, hastaniza miidahale ederken hastalansaniz
dahi ticretinizin kesildigi bu olayla somutlandi. Emeklilige yansi-
mayan bu 6demeler gerekce gosterilerek saglik ¢aliganlar: ek 6de-
melerden de yararlandirilmadi. Bu ornekler, giivenceli bir ticret-
lendirme sistemi i¢cin miicadelenin 6nemini bir kez daha gosterdi.

24 Haziran'da hizmet hastanesinin bir gecede egitim hastanesi-
ne baglandigina tanik olduk. Uygulanis bicimi ile ¢alisanlar: ra-
hatsiz eden siire¢, egitim-hizmet tanimi ve organizasyonu konu-
sundaki kaygilar1 artirdi. Yogun hizmet veren hastanelerin alt ya-
p1 ve yeterlik dikkate alinmadan egitim hastanesine doniigtiirtl-
mesi, uzmanlik egitiminde niteligin goz ardi edildigi kanisini olus-
turdu. Benzer kaygilar sef ve sef yardimcis1 atanmalar: siirecinde
de yasaniyor. Segici kurullarinin olusturulmasinda bilimsel kriter-
ler dikkate alinmadigi gibi bu kurullarin yapacaklar: secimle ilgili
kriterlerde de belirsizlik siiriiyor.

2 Agustos'ta SES'in Dr. Zekai Tahir Burak Hastanesi'nde bebek
6limlerinin yasandigini duyurmasi ile konu Ankara'nin ve Tiirki-
ye'nin glindemine oturdu. Siirece ait ayrintilar1 Hekim Postasi'nin
sayfalarinda bulabilirsiniz. Bilim Kurulumuz konu ile ilgili calis-
masini tamamladi, Hekim Postasi'nin elinize gectigi giinlerde ka-
muoyu ile paylasilmis olacak.

Sevgili hekimler, bu kisa donemde Ankara Tabip Odasi'nin giin-
demini belirleyen olaylar, nicelige dayali hizmet ve ticretlendirme
anlayisi, egitim-hizmet taniminda ve organizasyondaki yetersiz-
liklerle ile saghigin neye “doniistiginii” carpici bir sekilde gosteri-
yor. Sorunlarin akilci, gercekci degerlendirilmesi ve ¢dziimi igin
bilgiye-kanita dayali caligmalara daha yogun emek akitmaya ge-
reksinim var. Komisyonlar, ¢alisma gruplari, toplantilar, forumlar
ve anketlerle odamizda birlikte iiretmek i¢in uygun ortami olus-

turmaya ¢aligiyoruz. Katkilarimiz ¢ok degerli.
Prof. Dr. Giilriz Erséz
ATO Yonetim Kurulu Baskant

Ankara Tabip Odas1
Basin Yayin

Baski oncesi hazirlik:
GEO Tanmitim ve Reklam Hizmetleri

Komisyonu Kubilay Sokak 23/8 06570
irinidir. Tandogan /Ankara
Tel  :(0312) 229 09 85
Ayda bir yayinlanir. Faks :(0312) 229 09 86
geotanitim@gmail.com
ATO tiyelerine Basm yeri ve tarihi:ihlas Gazetecilik AS. Turgut Gzal

Bulvar1 Demirciler Sitesi 1.Cadde No:68 Siteler Ank.

cretsiz génderﬂir. TEL: 353 29 61/ 5 Eyliil 2008
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Ankara Tabip Odas1
(ATO) yeni yonetimini be-
lirledi. ATO Yonetim Ku-
rulu’'na Gagdas Hekimler
Grubu listesinden 4, An-
kara Hekim Platformu lis-
tesinden ise 3 iiye secildi.

Ankara Universitesi Tip
Fakiiltesi Morfoloji Bina-
si'nda 3-4 Mayis 2008 ta-
rihinde gercgeklesen ve
Ulusal Hekim Birligi, Gag-
das Hekimler Grubu ve
Ankara Hekim Platformu
gruplarinin yaristigi se-
c¢imlerde 5 bin 68 liye oy
kullandi.

Yonetim Kurulu
Yoénetim Kurulu'nu Gag-
das Hekimler Grubu'ndan
Aytug Balcioglu, Bayazit
Ilhan, Dilek Aslan ve Giil-
riz Ersoz, Ankara Hekim
Platformu'ndan Serdar

Pn ye_m yonet

ELos

. arul’ da yem yonetlm n--
edi. Yonetim Kurulu'na Cagdas

A

Oztiirk, Abdulkadir Ozbek
ve Zehra Aycan olustur-
du.

Genel Kurul sonrasi top-
lanan ATO Yo6netim Kurulu
iyeleri 13 Mayis'da gorev
dagilimini yapti. Gilriz

Ersoz, “Yonetim Kurulu

Bagkan1” secilirken, Aytug
Balcioglu “Genel Sekreter”,
Bayazit ilhan “Sayman”,
Dilek Aslan ise “Veznedar”
olarak belirlendi. Serdar
Oztirk, Abdilkadir Ozbek
ve Zehra Aycan da yone-
tim kurulu iiyesi olarak

gorev yapacak.

Ote yandan ATO Dene-
tim Kurulu, Gagdas He-
kimler Grubu'ndan olusur-
ken, Onur Kurulu'nda An-
kara Hekim Platformu 3
hekim, Cagdas Hekimler
Grubu ise 2 hekim ile yer

aldi.

Tirk Tabipleri Birligi
Biiyiik Kongresi'nde dele-
gelik yapan 20 hekimden
14’4 Gagdas Hekimler
Grubu'ndan, 6's1 ise Anka-
ra Hekim Platformu’'ndan
secildi.

1mi belu'.lﬂmdli'

ATO Yonetim Kurulu
disinda segili kurullarda
gorev alan hekimlerin
adlar1:

Onur Kurulu:

Aytil Gakci, Erol Goka,
Murat Yurdagok, Nihal
Kundake1 ve Biilent Erdo-
gan
Denetleme Kurulu

Murat Akova, Sitha Ko-
paral ve Sehsuvar Ertiirk

TTB Buyiik Kongre
Delegeleri

Alpay Azap, Ahmet Sari-
tas, Filiz Avsar, A. Banu
Sancak, Sezai Berber, Ci-
van Tiryaki,Hakan Kork-
maz, Erig Bilaloglu, Asaf
Giiltekin, Onder Okay, Riza
Ozbek, Miige Yetener, Sa-
lim Erkaya, Selcuk Atalay,
Ercan Yavuz, Serdar Kog,
Fatma Nese Onat, Figen
Sahpaz, Osman Latifoglu
ve Ali Nihat Tokgoniil

Hekim Postasi

Tirk Tabipleri Birligi
(TTB) 57. Olagan Genel
Kurulu gergeklestirildi.
TMMOB insaat Miihen-
disleri Odasi’'nda 28-29
Haziran 2008 tarihinde
gerceklestirilen Genel Ku-
rul'da TTB yoOnetimi igin
“Ulusal Hekim Birligi”, Et-
kin Demokratik TTB" ile
“Hekim Platformu” adiyla
3 grup yaristi.

TTB yonetimi igin yari-
san gruplardan secimi,
mevcut yonetimin destek-
ledigi “Etkin Demokratik
Tirk Tabipleri Birligi
(EDTTB) Grubu” kazandi.
2008-2010 dénemi igin se-
cilen TTB Merkez Konseyi

EDTTB Grubu

yeniden gorevde

iyeleri 03 Temmuz 2008
glini gerceklestirdigi top-
lantida, gorev paylasimi
soyle belirledi: Bagkan:
Dr. Gengay Giirsoy, Ikinci
Bagkan: Dr. Feride Aksu,
Genel Sekreter: Dr. Eris
Bilaloglu, Muhasip Uye:
Dr. Hiilya Biriken, Vezne-
dar Uye: Dr. ilhan Diken,
Uyeler: Dr. Ali Gerkezog-
lu, Dr. Demet Ozbabalik,
Dr. Zeki Giil, Dr. Altan A-
yaz, Dr. Iskender Sayek ve

Dr. Elif Kirteke.

Gorev dagiliminin ardin-
dan TTB Merkez Konseyi
tarafindan yapilan acikla-
mada ise soyle denildi:
“Biiyiik Kongre bir kez
daha gostermistir ki
hekimler saghigin do-
gustan kazanilmis ve
kamu glivencesinde bir
hak oldugunun bilinciyle
davranmaktadir. Ozliik
haklar ile ilgili miicadele-
nin saglik hakki miicade-

lesinin bir bilegeni ol-
dugunun farkinda-
dirlar. Saghkl bir
yasam sire-

bilmenin temel unsurlari-
nin ise demokratik, laik,
bagimsiz, 6zgiir bir iilkede
baris igerisinde yasamak
oldugu dile getirilmigtir.
Kugku yok ki Tiirk Tabip-
leri Birligi Merkez Konseyi
bu cizginin savunucusu o-
lacaktir. Oniimiizdeki iki
yillik calisma doneminde
Tiirk Tabipleri Birligi top-
lumun saghk hakk: pers-
pektifiyle bir yandan he-
kimligin meslek alaninda-
ki deger erozyonu, hak ka-
yiplar: gibi konularda ig-
ten ve tutarl bir 6zlik
haklar1 miicadelesi yiri-
tecek, 6te yandan var olan
iletisim ve tretim kanalla-
rim genisleterek hekimle-
rin meslek orgiitiimiiziin
¢alismalarina dogrudan
katilmalar ve katkida bu-
lunmalar i¢in ¢aba harca-
may1 6nceleyecektir.”



Hekim ucretleri yoksulluk

SINIrinin
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Hukiimet ile memur sendikalari a-
rasinda siirdiiriillen “Toplu Goris-
me” ad: altindaki pazarliklar sonug-
landi. Buna gore, memur maaslarina
gelecek yilin birinci alt1 ayinda yiiz-
de 4, ikinci alt1 ayinda yizde 4,5
zam yapilacak.

Ankara Tabip Odas: tarafindan ya-
pilan aciklamada, hekimler ve sag-
lik calisanlarinin bu rakamlar ka-
bul etmesinin miimkiin olmadig1 be-
lirtilerek, “Hekimler emeklerinin
karsilig1 olan insanca yasayacaklari,
emekliliklerine yansiyan, giivenceli
bir tcretlendirme sistemi istiyorlar”

altinda

denildi.

Agustos 2008'de aile yardimi dahil
8. derecenin 3. kademesindeki gore-
ve yeni baglayan bir pratisyen heki-
min bin 304 YTL, en yliksek agsama
olan 1. derecenin 4. kademesindeki
bir uzman hekimin ise bin 561 YTL
maag aldigina dikkat gekilen agikla-
mada, TURK-IS'in aragtirmasina go-
re 4 kisilik bir aile i¢in achk siniri-
nin 729 YTL, yoksulluk sinirinin ise
2 bin 377 YTL oldugu hatirlatilarak,
hekimlere uygun goriilen {icretlerin
yoksulluk siirinin ¢ok altinda oldu-
guna vurgu yapildi.

Performans sistemi magdur
ediyor

Aciklamada, soyle denildi: “Bunu
hekim 6rgiitii olarak defalarca ifade
etmemize ragmen, hekimlerin “per-
formansa dayali” doner sermaye uy-
gulamas: sayesinde iyi {icret aldig:
one siiriildi. Oysa bu sistemin esas
lcretlendirme sistemi olmasi, is ba-
rigsini tehdit etmesi ve adaletsizlik-
ler barindirmas1 yaninda emeklilik-
lerine yansimamasi, hastalik halleri
ve yasal izin donemlerinde dahi ke-
silmesi gibi bircok bicimde hekimle-
ri magdur etmektedir. Bugiin emekli
bir uzman hekim bin 160 YTL e-
mekli maas1 almaktadir. Hekimlerin

emeklerinin karsiligi olan, insanca
yasayacaklari, emekliliklerine yan-
siyan, givenceli bir ticretlendirme
sistemi istediklerini bir kez daha i-
fade etmek istiyoruz. Bunu sagla-
mak amaciyla, bu alandaki tiim yet-
kilileri meslek orgiitiimiiz olan tabip
odalar1 ve Tirk Tabipleri Birligi ile
miizakere etmeye gagiriyoruz. Hi-
kiimetle yiiriitillen “Toplu Goriisme”
ad: altindaki pazarliklar Ocak 2009
icin ylizde 4, Temmuz 2009 i¢in
yizde 4,5 maas artisi olarak sonug-
lanmistir. Ustelik saglik calisanlar:
daha once agiklanan ek 6demeler-
den de yararlandirilmamiglardir. Bu
rakamlarin memurlarin yasam sart-
larina bir katkisi olmasi bir yana,
daha da yoksullastiracagi agiktir.
Bir glin 6nce yiizde 3,5 + ylizde 4,0
olarak agiklanan rakamlara siddetle
kars: cikip ertesi giin artislar yiizde
0,5 yiikseltilince memnuniyetle kar-
silayan sendikalarin tavrinin c¢ali-
sanlar tarafindan hayretle karsilan-
digini, ‘Toplu Goriigsme’ siirecinin
samimiyetten uzak bulundugunu
vurgulamak isteriz. S6z konusu
"Toplu Gortisme'lerin grev hakkin i-
ceren 'Toplu S6zlesme'ye doniistii-
riilmesi gerekmektedir ve Ankara
Tabip Odas1 bu miicadelenin arka-
sindadir.”

ATO hekimlerle ‘Tam Gun'u tartisti

Hekim Postasi

Ankara Tabip Odas1 (ATO) Saglik
Bakanlig: tarafindan hazirlanan,
105 bin hekimin calisma ve yasam
kosullarini dogrudan etkileyen ‘Tam
Giin Galisma Yasa Tasarisi'ni tartis-
maya agti. ATO tarafindan gesitli
hastanelerde gergeklestirilen forum-
larda Ankarali hekimler s6z konusu
yasa tasarisinin hekimlik ve saglik
ortaminda yaratacagl degisiklikler
konusunda degerlendirmelerde ve
onerilerde bulundu.

ATO Genel Sekreteri Dr. Aytug
Balcioglu forumlarda yaptig1 konus-
mada, Ankarali hekimlerin tasariya
iligkin hem bilgilendirilmesini sag-
lamak hem de hekimler arasinda
gercek anlamda bir tam siire igin
tartisma yiritmenin zeminini ya-
ratmak adina bu forumlar diizenle-
diklerini belirtti.

Forumlarda yapilan
sunumlarda, Tam Gin
Yasa Tasarisi'nin Sag-
likta Déntlisiim Progra-
m1'n1 tamamlar nite-
likte oldugu ifade edi-
lerek, yeni bir calisma
dizeni ve cretlendir-
me modelini igeren ta-
sarinin esnek caligma-
y1 da beraberinde ge-
tirdigine vurgu yapil-
du.

Tasarida hak kayip-
larini gideren hicbir
6nlemin olmadigina dikkat cekilen
forumlarda, tasarinin daha az ticre-
te daha ¢ok calismay1 dayattig: ifa-
de edildi.

Tasarinin goriiniir haliyle hekim e-
meginin degerini azalttiginin, ba-
gimsizlig1 zedelediginin, hekimi 6-
zelde saglik tekellerine, kamuda sir-
ketlesen tip fakiiltelerine mahkum

ATO, hekimlerin ¢alisma kosullarimi
dogrudan etkileyen ‘Tam Giin Galisma
Yasa Tasarisi'n1 Ankaral hekimlerle
tartistl. ATO tarafindan cesitli
hastanelerde diizenlenen forumlarda,
Ankaral hekimler tasariya iliskin

' bilgilendirildi.

ettiginin dile getirildigi
forumlarda, tasariyla,
Saglik Bakanligi, ini-
versiteler ve diger ka-
mu saglik kuruluslarin-
da calisan hekimlerin
kamu saghk kurulusla-
r1 disinda ¢aligsmalari-
nin yasaklandigi, {ini-
versitelerde 6gretim ii-
yelerinin 6zel hasta
muayenesinin ortadan
kaldirildigi, Turk Silah-
I1 Kuvvetleri'ne men-
sup tabiplerin kamu
gorevi disinda serbest calismalarina
ise engelleme getirilmedigi anlatildi.

0Ozliik haklarina saldir1

Forumlarda, hekimlerin tcretleri-
nin iyilestirilmesinde, sadece doner
sermaye gelirlerinin kaynak olarak
gosterildigi ve emeklilige yansiyan
bir diizenlemeye gidilmedigi de bil-
dirdi.

Tasarinin kadrolagsmanin da onii-
nii actigina deginilen forumlarda,
konu ile ilgili gortslerini dile getiren
hekimler ise ‘Tam Giin'e kars1 degil,
ancak 6ngoriilen yasa tasarisinin
ozliik haklarina bir saldir1 niteligi
tasidigr konusunda hemfikirdi. Ya-
saya neden karsi ciktiklarini gerek-
celendirerek kamuoyuyla paylasma-
nin gerekliligi iizerinde duran he-
kimlerin bazilar: ise 6zlik haklari-
nin korunabilmesi sendikalagma ha-
reketi baglatilmas1 gerektigi tizerin-
de durdu.

-
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Sigarasiz tabip odasi
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Ankara Tabip Odas1 (A-
TO) Yonetim Kurulu, en 6-
nemli halk saglig1 sorunla-
rindan biri olan tiitiin kul-
lanimi karsisinda hekim-
leri birlikte hareket etme-
ye davet etti. ATO tarafin-
dan “31 Mayis Diinya Si-
garasiz Gini” nedeniyle
yapilan agiklamada, diin-
yada yaklagik 1,5 milyar;
Tirkiye'de ise 17 milyon
kisinin sigara kullandigi
ve diinyada bes milyon,
Tirkiye'de ise 100 bin ki-
sinin yilda yasamini siga-
raya bagli bir nedenden
dolay1 kaybettigi ifade e-
dildi.

Hekimler ve saglik gali-
sanlarinin sigara miicade-
lesinde en 6ncelikli so-
rumluga sahip oldugunun
vurgulandig agiklamada,
“Sigara, ya da daha genel
bir baglikta tiitin ile mi-
cadele hekimlerin pek c¢ok
acidan oncelikleri arasin-
da olmas1 gerekli bir ko-
nudur.” denildi.

Hekimlerin toplumda bi-
reyler igin en 6nemli rol
modeli oldugu, bu nedenle
kendilerinin sigara ya da
diger bir titlin drini kul-
lanmamasi gerektiginin
belirtildigi aciklamada, su
ifadelere yer verildi: “He-
kimler sagligin korunmasi
yaklasiminda bireylerin
sigaraya hi¢ baslamamasi
i¢in caba gostermelidirler.
Sigara icen bireylerin si-
garayl birakmalarini sag-
lamalidirlar. Sagligin her
birey i¢in bir insan hakki
oldugu yaklasimini 6nce-
leyerek sigara i¢meyen bi-
reylerin haklarini da sa-
vunmak durumundadirlar.
Dolayisiyla sigara duma-
nindan pasif etkilenimi
engelleyici calismalar yap-
malidirlar. Siirekli tip egi-
timi ve siirekli mesleki ge-
lisim kapsaminda en ¢ok
oldiiren, en cok sakat bi-
rakan, en cok isgiicii kay-
bina neden olan ve en ¢ok
maliyeti olan sigara ile il-
gili bilgilerini giincelleme-

li, yeni yaklagim ve strate-
jileri bilmelidirler. Sigara
ve tiitiin mamulleri konu-
sunda ulusal ve uluslara-
ras1 politikalar1 yakindan
izlemelidirler. Sigara ko-
nusunda ulusal durumu
bilmeli; yillar igindeki de-
gisim takip etmelidirler.
Gelistirilen ve gelistirile-
cek olan ulusal politikala-
ra katk: verebilmelidirler.”

ATO'nun 19 Mayis 2008
tarihinden itibaren biitiin
kapali alanlarda sigara igi-
minin yasaklanmasiyla
“sigarasiz tabip odasi” ha-
line geldiginin bildirildigi
aciklamada, tiim tabip o-
dalar1 da “sigarasiz” olma-
ya davet edildi.

ATO SSUK
aciklamasina destek
veriyor

Aciklamada, mevcut si-
gara kargiti yasanin erte-
lenmesi taleplerine karsi
¢ikan Sigara ve Saglik U-
lusal Komitesi (SSUK) a-
ciklamasina da destek ve-
rildigi belirtildi.

Tirk Tabipleri Birli-
gi'nin de iginde yer aldig:
Sigara ve Saglik Ulusal
Komitesi'nin (SSUK) o&te-
den beri biinyesinde yer a-
lan pek ¢ok sivil toplum
orgiitl ile birlikte sigara
karsit1 miicadelesini siir-
dirdigintn dile getirildi-
gi aciklamada, “Son giin-
lerde sigara yasaginin er-
telenmesine iligkin talep-
ler kamuoyunu mesgul et-
mistir. Ancak; SSUK yazili
bir agiklamayla bu tiir ta-
leplerin kesinlikle dogru
olmadigini vurgulamistir.
Toplumun saglhikli olmasi
icin galisan kurum ve ku-
ruluslarin bu konudaki
yanlis beklenti ve bilgile-
rin dizeltilmesi acisindan
onemli sorumluluklar: bu-
lunmaktadir. ATO ¢alisan-
lar1 olarak yasanin erte-
lenmesine iligkin taleple-
rin ¢ok kesin olarak geri
cevrilmesi gerektigini be-
lirten SSUK tarafindan ya-
pilmis olan basin agikla-
masini destekledigimizi
kamuoyu ile paylagmakta-
y1z.” denildi.



KKKA hekimlere bulasti
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Ankara Numune Egitim ve A-
rastirma Hastanesi'nde 3"t dok-
tor 4 saghk gorevlisine 6lmek ii-
zere olan bir hastaya miidahale
sirasinda yakin temas yoluyla
Kirim Kongo Kanamalil Atesi
(KKKA) hastalig: bulasta.

Kirim Kongo Kanamali Atesi
Hastaligi'na yakalanan doktor-
larin, bir KKKA hastasinin solu-
num yolunu agmak i¢in burun
kanamasina tampon yaptiklar:
sirada enfeksiyon kaptiklar: be-
lirtildi. Hastaligin doktorlara
bulasmas: Saghk Bakanlig1 ve
hastane yonetimini alarma ge-
cgirdi.

Ankara Numune Egitim ve A-
rastirma Hastanesi Baghekimi
Dog. Dr. Mahmut Kog, diizenle-
digi basin toplantisinda hastala-
rin saglik durumlarinin cok iyi
oldugunu, kanamalarinin olma-
digini, kan degerlerinin diisme-
digini, ateslerinin yiikselmedigi-
ni, hayati tehlikelerinin bulun-
madigini ve bu personelin goz-

lem altinda tutuldugunu bildir-
di.

Ankara Tabip Odas1 (ATO) yo-
netim kurulu iyelerinin de
“gecmis olsun” ziyaretinde bu-
lundugu KKKA hastaligini kapan
doktorlar Altan Kaya, Onur Uy-
sal, Tarik Irmak ile saglik me-
muru Ahmet Tepecik sagliklari-
na kavusmalarinin ardindan ta-
burcu edildi.

‘Saghik Calisanlarinin
Saglig1 Birimleri’ kurulmal
ATO Baskani Prof. Dr. Giilriz
Ersoz tarafindan saglik calisan-
larinda saptanan KKKA ile ilgili
yapilan yazili agiklamada, has-

taliktan korunmada saglik hiz-
meti verilirken eldiven, uzun
onliik, maske ve gozliikk kullan-
ma gibi bariyer 6nlemleri mut-
laka kullanilmas1 gerektigi vur-
gulandi. Enfeksiyon kontrol 6n-
lemlerine ragmen KKKA hasta
yiki yogunlugunun saglik per-
sonelinin hastalanmasi olasilig-
n1 artirdigina dikkat gekilen a-
¢iklamada soyle denildi:

“Saglik calisanlari, caligma
ortamlari ve is yiikleri nedeni i-
le en riskli meslek gruplarinin
basinda gelmektedir. S6z konusu
riskler siddete maruz kalmaktan
enfeksiyonlara kadar ¢ok genis
bir yelpazededir. Hastalar1 igin

fedakarca gaba harcarken mes-
lektaslarimizin kendi sagliklar:
i¢cin de azami bir dzen icinde ol-
malar1 ¢ok 6nemlidir. Bu konu-
da egitimin 6nemi tartisilmaz.

Ancak calisma kogullari da en
az kisisel énlemler kadar énem
tasimaktadir. Saghk calisanlari-
nin, meslektaslarimizin gok yo-
gun calisiyor olmalar: bu tir
‘kazalarin’ ortaya cikmasini te-
tikleyebilmektedir. Dolayisiyla
kisisel farkindalik kadar ¢aligma
kosullarimizin diizeltilmesi de
gerekmektedir. Bu konu saglik
calisanlarinin saglhig: ve risk de-
gerlendirmesi alaninda yapila-
caklarla iyilestirilebilir. Ankara
Tabip Odas1 olarak gectigimiz
yil igerisinde organize ettigimiz
risk degerlendirmesi egitimi ca-
lismas1 2008 sonbaharinda talep
eden saglik kuruluslarinda bas-
latilacaktir. Ancak vakit gegir-
meksizin biitin saglik kurulus-
larinda Saglik Galisanlarinin
Saglig1 Birimleri kurulmas: ge-
rekmektedir. ATO bu konuyla il-
gili bir yoénetmelik taslagin ilgi-
lilere iletecektir. Ginki konu
sorun ciktik¢a iizerine egilmek
yerine ciddi, sistemli bir birimin
calisanlarin sagligi alaninda ya-
pacag1 calismalarla diizeltilebi-
lir ya da en aza indirilebilir.”

Asistanlarin yogun is temposu
hastalik riskini artiriyor

Hekim Postasi

Ankara Numune Egitim ve Aragtirma
Hastanesi'nde Kulak Burun Bogaz ve
Enfeksiyon kliniklerinde calismakta o-
lan 3 asistan hekim ve 1 saglik persone-
line, Kirim Kongo Kanamali Atesi

(KKKA) hastaliginin bulasmas: ile ilgili
olarak, Turk Tabipleri Birligi (TTB) A-
sistan Hekimler Esgiidim Kurulu (A-
HEK) tarafindan 14 Haziran 2008 tari-
hinde Numune Hastanesi éniinde basin
acgiklamas diizenledi.

Asistan hekimler tarafindan yapilan
aciklamada, “Hekim ve diger saglik ¢ali-
sanlariin galisma ortaminin diizenlen-
mesi, ¢calisma ortamindan kaynakl:
riskleri en aza indirecek 6nlemlerin a-
linmas: icin daha ka¢ meslektasimizin
olimciil hastaliklara yakalanmasi gere-
kiyor?” diye soruldu.

Asistan hekimlerin ¢ogu zaman din-
lenme izni verilmeksizin giinasir: nobe-
te varan siklikta nébet tutmakta ve bu
yogun is temposu icinde gesitli hastalik
riskleri ile i¢ ige yasamakta olduguna
dikkat cekilen agiklamada soyle denildi:
“Yogun is ylki altinda kimi zaman ha-
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talar yapilabilmekte, dikkat dagilabil-
mekte ve bulagin énlenmesini saglaya-
cak tedbirlerin alinmasinda aksakliklar
olusabilmektedir. Asistan hekimlerin
calisma kosgullar ile ilgili diizenlemeler
her tirla tutarliliktan yoksundur. Bu
denli calismanin ‘egitimin geregi’ oldu-
gu iddia edilse de, yogun is ylikiinin
mesleki ve bireysel gelisime olanak ta-
nimayacagl ve zaten hastalik riski tasi-
yan calisma ortaminin riskini daha da
arttiracagl acgiktir.” Aciklamada, asistan
hekimlerin hastaligl kapmasina yol a-
can nedenlerin arastirilarak, benzer o-
laylarin yasanmamasi i¢in 6nlemlerin
alinmasi, asistanlarin daha insani ko-
sullarda ¢alismalarini saglayacak yasal
diizenlemelerin yapilmasi ve calisma
ortaminin risklerine denk bir maas ve
ek mesai iicreti icin gereken adimlarin
atilmasi talep edildi.

Tipta Uzmanhk
Egitim Kurultay:
Kasim ayinda
Ankara’da yapilacak

Hekim Postasi

Ilk kez 24 Subat
1994 tarihinde ger-
ceklestirilen Tipta
Uzmanhk Egitimi
Kurultayr'nin 14'in-
cisi, TTB-Uzman-
lik Dernekleri Eggii-
diim Kurulu tarafin-
dan, Ankara Tabip
Odasi'nin ev sahip-
liginde, Ankara Uni-
versitesi Tip Fakil-
tesi Morfoloji Bina-
si'nda, 28-30 Kasim
2008 tarihleri ara-
sinda diizenlenecek.

Kurultayin birinci
gliniinde, Insan Gii-
cli Planlamasi, Top-
lum Saghgini Gelistirme, Etik, Siirekli Tip E-
gitimi/Siirekli Mesleki Gelisim, Bilimsel Arag-
tirma ve Saglik Hizmetlerinin Iyilestirilmesi
basliklar altinda VI. Galisma Gruplar1 Genel
Kurulu da yapilacak.

Yine ayn1 giin derneklerin ATUB temsilcile-
riyle ortak bir toplant1 diizenlenecek.

Kurultaym ikinci ve liglincli glinlerindeki a-
na program iginde ise, Tipta Uzmanhk Egitimi
Yonetmeligi, E-Saghk, Uzaktan Egitim, Heki-
min Sagligi, Yeterlik Kurullarinin Etkinlikleri,
Akreditasyon ve Uzmanlik Alanlarinda Kesi-
sen Alanlar ve Gok Disiplinli Yaklagsim konula-
r1 ele alinacak. Kurultaya, egiticiler, egitilen-
ler, uzmanlik dernekleri ve tabip odalar1 yo-
neticileri ve uzmanhk egitimi alanina ilgi du-
yan tim hekimler davetli.

26-30 Kasim 2008
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KKKA performanslarini dusurdu!

Hekim Postasi

Meslekleri basinda Kirim Kon-
go Kanamal1 Atesi (KKKA) hasta-
Iigina yakalanarak 6limden do-
nen Ankara’daki ii¢ doktor ve
bir saglik calisaninin perfor-
mansa dayali déner sermaye 6-
demeleri kesildi.

Ankara Numune Egitim ve A-
rastirma Hastanesi'nde {i¢c he-

kim bir saglik calisani, hastane-
deki gorevleri sirasinda, hasta-
larini tedavi etmeye calisirken
Kirim Kongo Kanamali Atesi
(KKKA) hastaligina yakalanmis
ve tedavi altina alinmigti. AKP
hiitkiimetinin “Saglikta Donlisim
Projesi” gergevesinde Saglik Ba-
kanligi'nin uyguladig1 “perfor-
mans” sistemiyle saglik calisan-
lar1 6lmedikleri igin adeta ceza-
landirildi. Saglik galisanlarinin

tedavi gordiikleri calismadiklar:
stiredeki maaglar1 kesintiye ug-
radi.

ATO’dan tepki

Ankara Tabip Odas1 Yonetim
Kurulu tarafindan yapilan acik-
lamada, performansa dayali do-
ner sermaye 0demelerinin “ka-
mu” hastanelerinde esas ddeme
bicimi haline geldigine isaret e-
dilerek, “Ankara’da 3 hekim ve 1
saglik calisani, hastanedeki go-
revleri sirasinda, hastalarini te-
davi etmeye g¢aligsirken Kirim
Kongo Kanamali Atesi hastalig-
na yakalanip 6limden déndiler.
Bu saglik calisanlarina Saghk
Bakanlig1'nin uyguladig: ‘per-
formans’ sisteminin hediyesi ¢a-

lisamadiklar1 doneme ait déner
sermayelerini kesmek oldu!” de-
nildi.

Hekimlerin ge¢imlerinin ti-
miiyle bu 6demelere bagiml ha-
le geldiginin belirtildigi acikla-
mada su ifadelere yer verildi:
“Ankara Tabip Odas1 olarak bu
iicretlendirme politikasinin sa-
kincalarini her platformda an-
latmaya galistik. Hekimlerin in-
sanca yasayabilecekleri, hak et-
tikleri ticreti alabildikleri, gii-
venceli ve emekliliklerine yansi-
yan bir iicretlendirme sistemini
istedigimizi vurguladik. Saglik
Bakanlig1 ise ‘performansa da-
yali" doner sermaye uygulama-
simin ne kadar adaletli oldugunu
iddia ederek uygulamanin ayni

bicimiyle siiriip yayginlagmasin-
da 1srarini stirdiriiyor. Bildigi-
niz gibi bu sistemde sadece gali-
sabildiginiz dénemlerde iicreti-
nizi alabiliyorsunuz. Hastalan-
maya goriin, sagliginizdan oldu-
gunuz gibi gelirinizden de olu-
yorsunuz! Yasal izin dénemleri-
nizde bile bu geliriniz kesiliyor.
Hekimler geginemedikleri icin i-
zin almaya bile ¢ekinir oldular!”
KKKA hastaligina yakalanan
saglik calisanlarinin doner ser-
mayelerinin kesilmesinin “per-
formansa dayali” déner sermaye
uygulamasinin i¢ yliziind gos-
termesi bakimindan ibret verici
oldugunun belirtildigi agiklama-
da, bu yanlis uygulamalarin
derhal diizeltilmesi istendi.

Hekim Postasi

Kirim Kongo Kanamal Atesi (KKKA) has-
talig1 saglik calisanlarinin hayatini da teh-
dit etmeyi stirdiirityor. Kirim Kongo Kana-
mal1 Atesi'nden dolay1 Arzu Ogren isimli
bir hemsire hayatini kaybetti.

Bolu Devlet Hastanesi'nde gérev yapan
27 yasindaki Arzu Ogren 18 Temmuz'da
noébet esnasinda bayginlik gecirerek calis-
t1g1 hastanede tedavi altina alindi ve
KKKA siiphesiyle Ankara Numune Hasta-
nesi'ne sevk edildi. Ogren, 23 Temmuz'da
yasamini kaybetti.

Saglik ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sen-
dikas1 (SES) tarafindan yapilan yazili
aciklamada, diger salgin hasta-
liklarda oldugu gibi Kirim
Kongo salgininda da saglik
calisanlarinin risk altinda
oldugu ifade edilerek, sag-

Iik calisanlarinin dnleyici

ve koruyucu ekipmanlar-
dan ya da bunlan takip ¢i-
karacak zamandan yoksun
olarak calistiklarina dikkat
cekildi. SES aciklamasinda, “Sag-

Iik Bakanligi'ni bu konuda defalarca uyar-
mamiza ragmen saglik calisanlarinin ca-
lisma kosullarinda herhangi bir diizenleme
olmamis, sistemde var olan garpikliklar
saglik calisanlarinin sirtina yiiklenmigtir.
Saglik sisteminde garpikliklarin en énemli
nedeni koruyucu saglik hizmetlerinin yani
birinci basamagin islevsizlestirilmesi ve
bunun sonucu olarak hastanelerdeki yigil-
malardir” denildi.

Viriis hastadan bulast:

Arzu Ogen'in KKKA'ya nasil yakalandigi-
nin arastirilmasi icin Saglik Bakanlig1 ta-
rafindan bir heyet olusturulmustu. Heye-
tin raporuna gore, hemsireye viriis kene-
den degil, hastaneye tedaviye gelen hasta-
dan bulasti.

25 Temmuz'da hemsirenin gérevli oldu-

gu Bolu Izzet Baysal Devlet Hastanesi'ne
giderek incelemelerde bulunan heyetin ra-
porunda, Arzu hemsirenin gorev yaptigi
serviste, yatarak tedavi géren ve daha
sonra yapilan tetkiklerde KKKA tanisi
konulan bir hastay1 9-13 Tem-
muz tarihlerinde tedavi ettigi
ve kayitlar incelendiginde i-
se bu hastanin aktif kana-
masinin olmadigi; ancak
kusmasinin oldugunun
tespit edildigi belirtildi.

TTB'den KKKA uyarisi
Tirk Tabipleri Birligi (TTB)
Genel Sekteri Eris Bilaloglu ise
yaptig1 aciklamada, KKKA hastaliginin,
Tirkiye acisindan ¢ok iyi yonetilmesi ge-
reken bir saglik sorunu haline geldigine
dikkat cekerek, hitkiimetin bu konudaki a-
s1, serum calismalar ile yapilan arastir-
malar1 desteklemesi gerektigini sdyledi.
Bilaloglu, uzun nébetler, uzun calisma
saatleri ve uygun olmayan calisma ortam-
larinin hekim ve hemsirelerin alinacak 6n-
lemler konusunda dikkatlerinin dagilmasi-
na yol agtigini ifade ederek, “Bu konuda
TTB'nin somut bir onerisi var. Saglk ku-
ruluslarinda isyeri saglik birimleri kurul-
mali. Boylece dogrudan isi bu olan, isye-
rindeki ¢alisma kosullari ve ortamin sag-
likl1 olmasini gézeten bir birim sorunlarin
¢oztimiinde etkili olacaktir. Bu amacla bir
yonetmelik taslagi hazirhiyoruz. Bunu da
Saglik Bakanligi'na iletecegiz” dedi.

Sef atamalarinda
bu 1srar neden?

Hekim Postasi

Saghik Bakanlig1, 10 Haziran 2008 ta-
rihinde internet sitesinde yayimladig:
bir duyuru ile egitim ve arastirma has-
tanelerine klinik sefi ve klinik sef yar-
dimcis1 atanacagini bildirdi. Ankara Ta-
bip Odas1 (ATO) Bagkani Prof. Dr. Giilriz
Ersoz bu gelisme iizerine yaptig1 yazili
aciklamada, Saglik Bakanhigi'min yakla-
sik 10 yildir egitim ve arastirma hasta-
nelerindeki bos bulunan egitici kadrola-
11 ilan etmeden, nesnel, bilimsel ve a-
leni bir degerlendirme yapilmadan ata-
ma islemleri gerceklestirdigine dikkat
cekti.

Ersoz agiklamasinda, siyasi kadrolas-
ma kaygilar ile egitici atamanin kisa ve
uzun vadede olasi sonuglarinin dogru-
dan halkin sagligini tehdit edecegini be-
lirterek, TTB'nin Saghk Bakanligi'ndan
egitim ve arastirma hastaneleri klinik
sef ve sef yardimcis1 kadrosuna iligkin

Hacettepe, Ankara ve Gazi Universite-
si Tip Fakiilteleri 2007-2008 egitim 6g-
retim yili mezunlarini verdi. Diizenle-
nen mezuniyet torenlerinde geng he-

sorularina bu-
giine kadar
yanit alinama-
digini bildirdi.
“Su an gorev ya-
pan egiticilerin na-

s1l bir degerlendirme sonucu atandikla-
r1 belirsizligini korumaktadir. Anka-
ra’'da bulunan hizmet hastanelerinin e-
gitim ve arastirma hastaneleri ile ihti-
yagcla iligkisi kurulmaksizin birlestirile-
rek yeni klinikler ve seflikler olusturu-
lacagi duyumlarinin giindeme gelmesi,
kadrolasma endiselerimizi artirmakta-
dar. Kald1 ki Tirkiye'nin ihtiyaci, Saglik
Bakanligi'nin bazi raporlarinda da be-
lirtildigi gibi uzman hekimlerden cok
pratisyen hekimlerdir.” diyen Erséz, uz-
manlik egitiminin konunun tiim taraf-
larinin katilimiyla olusturulacak yasal
altyapa ile bir program gergevesinde in-
san odakli toplum gereksinimlerini kar-
silayacak bir sekilde yapilandirilmasi
gerektiginin altini ¢izdi.

ATO Baskan1
Gilriz Ersoz
dereceye giren
ogrencileri tek
tek kutlada.

kimleri aileleri ve 6gretmenleri yalniz
birakmadi. Fakiiltelerini dereceyle biti-
ren 0grenciler Ankara Tabip Odasi
tarafindan 6diillendirildi.



Ankara bebek olumleriyle sarsildi

Hekim Postasi

Zekai Tahir Burak Has-
tanesi'nde Temmuz ay1 i-
cerisinde ard1 ardina gelen
bebek oliimleri, Ankara'y1
sarsti. Saglik Emekcileri
Sendikas1 (SES) Temmuz
ayinda bir hafta iginde Ze-
kai Tahir Burak Hastane-
si'nde 28 bebegin enfeksi-
yon nedeniyle yasamini
yitirdigini acikladi.

Zekai Tahir Burak Kadin
Saglig1 Egitim ve Arastir-
ma Hastanesi Yeni Dogan
Unitesi'nde meydana ge-
len bebek 6limleri tartis-
malar1 da beraberinde ge-
tirdi.

ATO hastane yetkilileri
ile gorusti

1 Agustos 2008 tarihinde
Zekai Tahir Burak Kadin
Saghg1 Egitim ve Aragtir-
ma Hastanesi'nde hastane
enfeksiyonuna bagh cok
sayida yenidogan 6limi
oldugu yoénindeki haber
izerine hemen harekete
gegen Ankara Tabip Odasi
(ATO) Yoénetim Kurulu
Baskani Giilriz Erséz, ATO
Genel Sekreteri Aytug Bal-
cioglu ile Tirk Tabipleri
Birligi (TTB) Genel Sekre-
teri Erig Bilaloglu, hastane
baghekimi ve ilgili klinik
sefi ile goriismelerde bu-
lundu. Hastane yetkilileri
ATO yoneticilerine ilk ola-
rak 1000gr'in altinda be-
bek 6limleri oldugunu an-
cak sayimin bu bebeklerde
rastlanan 6lim oraninin
istiinde olmadigini, has-

tanelerine ait oranlarda
da bir artis yasanmadigini
ve hastane enfeksiyonuna
dair bir veri olmadigini i-
fade ettiler.

ATO yoneticilerine, has-
tanelerinde tadilat olmasi
nedeni ile sikintilar ya-
sandigini, personel, 6zel-
likle hemsire, sayisinda
yetersizlik oldugunu anla-
tan hastane yetkilileri, bu
konularda il Saglik Mii-
dirligii'nden destek is-
tendigini, Ankara cevre-
sinden hastanelerine sevk
edilen prematiire bebek
sayisinin fazla oldugu,
bunlarin Ankara’daki alt
yapist uygun diger hasta-
nelere yonlendirilmesi ge-
rektigini belirttiler.

Kapasitenin iistiinde
hasta alimi riski
artird:

ATO tarafindan goris-
melerin ardindan yapilan
aciklamada ise soyle de-
nildi: “Yenidogan o6limle-
ri, birimlerin fiziksel ola-
naklar: ile iligkidir. Kapa-
sitenin iistiinde hasta ne-
deni ile bir kiivoze 2-3 be-
begin alinmasi, ventilatu-
varm doniigimli kullanil-
masi1 gibi durumlar riski
artirmaktadir. Ankara
cevresinden hastaneye
sevk edilen bebeklerin
mortalitesi yiiksek, disiik
dogum agirhikl ya da pre-
matiire bebekler olmas1 da
onemli bir faktérdir. Ye-
nidogan bakim birimlerin-
de personel sayisi ve nite-
ligi de hizmetin yeterligi

bakimindan 6nemlidir.
Zekai Tahir Burak Hasta-
nesi'nin yenidogan biri-
minde hemsire sayisinda
azalma oldugu ve hizmet
sunmay: zorlastirdigl an-
lasilmaktadir. SES Merkez
Yo6netim Kurulu'nun 02 A-
gustos 2008 tarihli acikla-
masinda yer alan Saglik
Bakanlig1 Dr. Zekai Tahir
Burak Kadin Saglig1 Egi-
tim ve Arastirma Hasta-
nesi'nde bir haftada
20'nin Uzerinde bebegin
0ldigli ve hastane enfek-
siyonu olduguna dair de-
gerlendirmeler 6nemlidir.
ATO ve TTB genel sekre-
terleri kamuoyunun bilgi-
lendirilmesi acisindan ko-
nu ile ilgili bilimsel bir he-
yetle Dr. Zekai Tahir Bu-
rak Kadin Sagligi Egitim
ve Arastirma Hastane-
si'nde inceleme ve deger-
lendirme yaparak katkida
bulunabileceklerini, bu a-
macla oniimiizdeki giinler
igerisinde ziyaret taleple-
rini iletebileceklerini ilgi-
lilere s6zlii olarak ifade
etmislerdir.”

ATO tarafindan bilim
kurulu olusturuldu
Baslangicindan bugiine
stireci ¢ok yakindan izle-
yen ve miidahil olan ATO
tarafindan daha sonra,
meydana gelen bebek 6-
limlerini ile ilgili incele-
me ve degerlendirme yap-
mak amaciyla bilim kuru-
Iu olusturuldu. Konunun
uzmani bilim insanlarin-
dan olusan kurul 06 Agus-

Yenidogan kayiplarinin ardindan Dr. Zekai Tahir
Burak Hastanesi Bashekimi Dr. Leyla Mollamah-
mutoglu, bebek 6limlerinin hastane enfeksiyo-
nundan kaynakli olmadigini savunmustu ancak
Saglik Bakanlig1 tarafindan kurulan inceleme ko-
misyonunun raporu 6limlerin hastane enfeksiyo-
nuna bagh gerceklestigini dogruladi.

Zekai Tahir Burak Hastanesi'nde bir ayda 49 be-
begin yasamini yitirmesi tizerine Saglik Bakanlig:
tarafindan kurulan inceleme komisyonu 15 Agus-
tos 2008 tarihinde yaptig1 agiklamada 1-5 Agustos
2008 tarihleri arasinda salgin goriildiigint dogru-
lad1 ve enfeksiyonlarin kontrol altina alinincaya
kadar 6lumlerin yasandig1 iiniteye yeni hasta ali-
minin durdurulmasim istedi.

Inceleme komisyonu tarafindan hazirlanan ra-
porda, “Agustos ayinin ilk 5 glintinde kan kiiltiirle-
rinde saptanan tremelerin ¢ogunlugunun klebsi-
ella ve enterobakter gibi enterik gram-negatif ba-
siller olmasi ve bu iki bakterinin toplam tireme o-
raninin tim pozitif kan kiltirlerinin ylizde
94.6'sma ulasmasimin dikkat c¢ekici oldugu” bildi-
rildi. Raporda, klebsiella ve enterobakter tiirleri-
nin aym tirden olma olasiliginin yiiksek olacag:
amimsatilarak, “Bu sekilde diisiiniildiigi takdirde
1-5 Agustos 2008 tarihleri itibariyla ilgili iinitede
bir klebsiella bakteriyemisi salgininin oldugu so-
nucuna varilabilir” denildi. Raporda, temmuz a-
yinda 6len 49 bebegin 21 ‘inin 27. gebelik haftasi-
nin altinda, 16'smin 28-31, 5'inin ise 32-36. haf-
talar arasinda, 7'sinin de 37. hafta ve tizerinde ol-
dugu belirtildi. Ozellikle son 2 ay icinde klebsiella
tirlerinde bir artis goézlendigi bildirilen raporda,
agustos aymin ilk 5 giind icindeki 6liimlerin yiiz-
de 32'sinin klebsiella, yiizde 24'i enterobakter
sepsisi nedeniyle gerceklestigi bilgisi verildi.

tos 2008 tarihinde Ankara
Tabip Odasi’'nda ilk top-
lantisin yapti.

Hastane yonetimi bebek
6limlerinin “hastane en-
feksiyonu"na bagli gercek-
lesmedigini savunurken,
Saglik Bakanligi konu ile
ilgili inceleme baslatt1. Be-
bek 6limlerini inceleyen
heyette gorevli Prof. Dr.
Fahri Ovali ilk gozlemleri-
nin ardindan yaptiklar1 a-
¢iklamada, “Yapilan tim
incelemeler sonucunda,
bebeklerde farkl cinslerde
ve farkl tiplerde mikrop-
larin iiremis oldugu tespit
edildi. Temmuz'da bebek-
lerin yaklagik dortte biri-
nin enfeksiyon nedeniyle
oldigi gorildi” dedi.

inceleme heyeti iiyesi
Hacettepe Universitesi Tip
Fakiiltesi Enfeksiyon Has-
taliklar1 Bilim Dali Ogre-
tim Uyesi Prof. Dr. Murat
Akova da incelemeler so-
nucunda “Ocak ve Tem-
muz aylarinda hastanede-
ki enfeksiyon oranlarinda
bir artisin s6z konusu ol-
dugunun” belirlendigini i-
fade etti.

49 bebek hayatini
kaybetti

Ote yandan, Zekai Tahir
Burak Hastanesi'nde Tem-
muz ayinda 1840 dogu-
mun gerceklestigi, 504 be-
begin yenidogan iinitesine
yatirildig1 ve bu bebekler-
den 49'unun hayatinm kay-
bettigi ortaya ¢ikti. Anka-
ra Cumhuriyet Bas Savci-
lig1 da bebek 6liimlerine i-
ligkin sorusturma baslatti.

Hastane yonetimi
iddialar:1 kabul
etmemisti

Dr. Zekai Tahir Burak
Kadin Sagligi Egitim Ve A-
rastirma Hastanesi Baghe-
kimi Opr. Dr. Leyla Molla-
mahmutoglu ise yaptig1 a-
ciklamada bebeklerden hig
birinin hastane enfeksiyon
yiziinden 6lmedigini sa-
vunmus, Yenidogan Unite-
si Klinik Sefi Prof. Dr. U-
gur Dilmen de

“Hayatin1 kaybeden be-
bekler, cogul gebelik, ba-
girsak sorunlari, erken do-
gum, dogumsal sakatlik,
dogumsal kalp sorunu,
kroner hipertansiyon ve
dogum sirasinda oksijen
yetersizligi gibi nedenler-
den kaybedildi. Yenidogan
tinitemiz enfeksiyon olma-
yacak sekilde dizayn edil-
mistir. Bebeklerde yapilan
taramalara gére anormal
bir durum séz konusu de-
gildir” aciklamasini yap-
mist1.



Bilimsel
Kurul’un ¢
bebek olum
inceleme s
engellendl

Hekim Postas1

Tiurk Tabipleri Birligi
(TTB) ve Ankara Tabip O-
dasi'nin (ATO) Dr. Zekai
Tahir Burak Hastanesi'nde
yasanan bebek 6liimlerini
incelemek tizere olustur-
dugu heyetin galismalari
hastane yonetimi tarafin-
dan engellendi. TTB ve A-
TO tarafindan 13 Agustos
2008 tarihinde TTB bina-
sinda Dr. Zekai Tahir Bu-
rak Hastanesi'nde yasa-
nan yenidogan kayiplarina
iligkin basin toplantis: dii-
zenlendi. TTB ve ATO ta-

rafindan olusturulan Bi-
limsel Kurul'un galigma
yapmasinin engellendigine
dikkat cekilen basin top-
lantisinda, yasanan soru-
nun “hastane enfeksiyonu
salgin1” oldugu belirtildi.

TTB Genel Sekreteri Dr.
Eris Bilaloglu yaptig1 agik-
lamada, TTB ve Ankara
Tabip Odasi (ATO) olarak
Dr. Zekai Tahir Burak Has-
tanesi'nde yasanan bebek
6limlerini incelemek iste-
diklerini, ancak hastane
yonetiminin incelemeye i-
zin vermedigini sdyledi.
Bilaloglu, baghekim imza-
siyla kendilerine gelen
resmi yazida Saglik Ba-
kanlig1'nin konuyu incele-
mek icin bilimsel bir ku-
rul olusturdugu ve yeni
bir incelemeye mahal ol-
madiginin belirtildigini
bildirdi.

TBMM Insan Haklar In-
celeme Komisyonu'nun da
TTB'den acil olarak rapor
istedigini hatirlatan Bila-
loglu, TTB'nin yani sira
TBMM tarafindan da ya-
pilan bir talebe direng
gosterilmesinin diisiindii-
riicli oldugunu kaydetti.

Bebek 6liimlerine
hastane enfeksiyonu
neden oldu

Bagimsiz bir kurul tara-
findan yapilacak incele-
menin engellenmis olmasi
ve Saglik Bakanligi'min o-

lusturdugu kurulun yazih
raporunun heniiz agiklan-
mamis olmasinin endige
verici oldugunu ifade eden
Bilaloglu, dogrudan veri
sahibi olmamakla beraber
Agustos ayinin ilk bes gii-
niinde mortalitede tem-
muz ayina gore ylzde 100
artis oldugunun anlasildi-
g1 bir hastane enfeksiyo-
nu salgini yasandigini bil-
dirdi.

Bilaloglu sunlar1 soyledi:

“Olay sonras1 kimi yetkili-
lerin agiklamalari, basin-
da yer alan kimi yazilar
dogrudan saglik calisanla-
rini1, hekim-hemsireleri
sorumlu tutar nitelikte ol-
mustur. ATO 6023 sayil
TTB yasasinin kendine
verdigi yetki ve goérevler
cercevesinde hekimlere
yonelik bir inceleme ve
sorusturma siirecini yapa-
caktir. Ancak bu siireci
tek tek hekim, hemsire

kusuru ile agiklamak olsa
olsa durumun ciddiyetinin
farkinda olmamak olabilir.
TTB'nin 3 yil kadar 6nce
yine ayni konu ile ilgili
hazirladig1 rapor ve uyari-
larin dikkate alinmamig
olmasi da bunu teyit et-
mektedir. Dolayisiyla so-
run bir politika sorunu,
sorunlara gergekgi, sis-
temli ve kokli ¢oziimler
iretme anlayisindan u-
zaklik, bilimsel yontem ve

planlamadan yoksunluk,
glindelik ifadeyle ‘hesap-
s1z-kitapsiz’ is yapma ola-
rak adlandirilabilir. Kisa-
casi sistem sorunudur.
Saglikta déniisim progra-
minin nicelige endeksli
saglik hizmet sunma anla-
yis1, hizmet-egitim-aras-
tirma arasindaki siirecler-
de yapilan biitiinlikli ha-
tal1 tercihler ister istemez
sonuclarini dogurmakta-
dar.”

ATO tarafindan olusturulan Bilimsel Kurul'da Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Infeksiyon Hastaliklar:
Ana Bilim Dali'ndan Prof. Dr. Murat Akova, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Neonatoloji Bilim Dali'ndan
Prof. Dr. Saadet Arsan, Tiirk Hemsireler Dernegi ve Hacettepe Universitesi'nden Gagri Barin ve Hicran
Gavusoglu, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Gocuk Infeksiyon Hastaliklar1 Bilim Dali'ndan

Dog. Dr. Ergin Giftci, Tiirk Neonataloji Dernegi ve Gazi Universitesi'nden Prof. Dr. Ebru Ergenekon ile
Ankara Tabip Odas1 Baskani Prof. Dr. Giilriz Ersoz yer aliyordu.

Ulkemizin her yerinden sii-
rekli 6liim haberleri geliyor. So-
kaklarda birbirinin pesi sira
bombalar patliyor, insanlarimiz
oluyor.

“Kacak” Kuran kursu binasi
yikiliyor, kérpecik kiz cocukla-
rimiz beton bloklarin, tuglalarin
altinda ezilip can veriyor. Boyle
kurslardan, binalardan ¢ok var

deniyor. Ne kadar var? Ne kadar
¢ocugumuz bunun gibi tehlike-
ler altinda hangi kurslardalar?
Bu kurslar kimler agar, kimler
denetler? Bu kurslar gercekten
kacak midir? Xiz ¢ocuklarinin
yasami bu kadar ucuz mudur?
Mayinlar patliyor, askerleri-
miz 6liyor. Bu 6limlerin sakat
kalmalarin sonu hig gelmiyor.

Hep analarin yiiregine kor di-
stiyor! Bu yangini kim sondii-
riir? Kim durdurur akan kani?
Tuzla tersanelerinde dliimler
durmuyor. “Kazalar” bitmiyor.
Insanlar1 kum torbas yerine fi-
likaya doldurup bosluga salla-
mak kaza midir? Daha iki hafta
once meclis tarafindan gorev-
lendirilen bir komisyon Tuzla'y1

incelemis ve bir rapor acikla-
mist1, denetimler artacakti, ted-
birler artacakti, 6limler dura-
cakt1l. Bu son olaydan sonra yii-
zli kizaran var midir?

Biz 6liime karsi yasami savu-
nan, insanlar1 yasatmaya cali-
san bir meslegin mensuplar: o-
larak bu iilkede 6limin “sira-
danlagmasini1” kabul etmiyoruz!

Tim bu 6limlerin durmasini,
baris ve kardeslik iginde, hakca
paylasimin oldugu, insanlarin
glivenle yasadig1 bir iilkede he-
kimlik yapmay1 6zliiyoruz. Bu
6limlerin sorumlulari, ¢igligi-
miz1 duyuyor musunuz? Ger-
cekten bir seyler yapmay: diisii-
niyor musunuz?
Ankara Tabip Odast



Hizmet hastaneleri
egitim hastaneleri
ile birlestirildi

Hekim Postasi

Saglik Bakanlig1 bir gece
yarisi operasyonu ile An-
kara'daki Etlik Thtisas
Hastanesi'ni Digkap1 Yil-
dirim Beyazit Egitim ve
Arastirma Hastanesi'yle,
Zibeyde Hanim Dogume-
vi'ni de Dr. Sami Ulus Ka-
din Dogum, Gocuk Saglig:
ve Hastaliklar1 Egitim ve
Arastirma Hastanesi'yle
birlegtirdi.

Hastane calisanlarinin
bilgisi disinda gerceklesti-
rilen bu birlestirme saglik
calisanlar1 ve hekimlerin
tepkisine neden oldu.

Etlik Thtisas Hastane-
si'nin Digkapi Yildirim Be-
yazit Egitim ve Arasgtirma
Hastanesi'yle, Ziibeyde
Hanim Dogumevi'nin de
Dr. Sami Ulus Kadin Do-
gum, Gocuk Saglig1 ve
Hastaliklar1 Egitim ve A-
rastirma Hastanesi'yle
birlestirilmesi, SES Anka-
ra Subesi tarafindan

25 Haziran 2008 tarihin-
de Etlik ihtisas Hastanesi
ontinde yapilan kitlesel
basin agiklamasiyla pro-
testo edildi. Basin acikla-
masina ATO da destek
verdi. Eyleme, hastalar ve
yakinlar1 da alkis ve slo-
ganlarla katildu.

“Saghk
piyasalastiriliyor”

“Biz yerimizden mem-
nunuz. Saghg piyasalasti-
ranlar, emekgileri gliven-
cesiz calistiranlar, ticretle-
ri diigirenler ve kadrola-
sanlar, siz yer begenin”
pankartinin acildig: ey-
lemde konusan ATO Genel
Sekreteri Aytug Balcioglu
hizmet hastanelerinin egi-
tim hastanesine doniisti-
rilmesinin yanligligina
dikkat cekti. Balcioglu,
uygulamanin sagligi piya-
salastirma ve caliganlarin
ozlik haklarini ellerinden
alma siirecinin bir parcgasi
oldugunu ifade etti.

SES Ankara Sube Bagka-
n1 Ihrahim Kara ise agik-
lamasinda, gorevlerini

T.C. SAGLIK BAKANLISI
DISKAPI YILDIRIM BEYAZIT

PG&iTIiM ve ARAST

IRMA HASTANESI

(EK BINAST)

yapmak i¢in sabahin er-
ken saatlerinde hastaneye
gelen saglik calisanlarinin
ve hastalarin savas sonra-
sin1 andiran bir manzara
ile karsi karsiya kaldikla-
rin1, i1 Saghk Midiirliigii
ve baglanan hastanelerin
idarecilerinin, yonetici ve
caliganlara bilgi vermeden
adeta isgal kuvvetleri gibi
davranip tiim tabelalar:
soktiiklerini ve oda begen-
me yarisina girdiklerini
anlatti. Kara, evlerinin ne-
rede oldugunun, gocukla-
riin okudugu okulun ye-
rinin, hastanede ne kadar
stireyle hizmet verdikleri-
nin higbir 6nemi bulun-
madigini ve kendilerine
“yer begenin” denildigini
belirtti.

“Stireg kaygi verici”
ATO Baskani Giilriz Er-
s6z ise 28 Haziran 2008
tarihinde yaptig1 yazil a-
¢iklama ile Saglik Bakanli-
§1'min 24 Haziran 2008 ta-
rihinde ani bir kararla Zi-
beyde Hanim Dogumevi'ni
Dr. Sami Ulus Cocuk Has-
tanesi'ne; Etlik Ihtisas
Hastanesi'ni de Diskap1
Yildirim Beyazit Egitim ve
Arastirma Hastanesi'ne
baglamasina tepki goster-
di. Siirecin hastane gali-
sanlari ile paylasilmadigi-
na, ¢alisanlarin goriisleri-
nin alinmadigina ve gali-
sanlara yonelik hiirmetsiz
bir tarz izlendigine dikkat
ceken Ersoz, hastalarin ve
calisanlarin magdur edil-
digini ifade etti. Ersoz, a-
¢iklamasinda soyle dedi:
“Saglik Bakanlig1 raporla-
rinda da belirtildigi gibi
mevcut veriler Turkiye'de
uzman hekim sayisinin
pratisyen hekim sayisin-
dan ¢ok daha yiiksek ol-

dugunu gostermektedir.
Egitim ve hizmet hastane-
lerinin konum ve sayilari
gereksinimler tizerinden
tanimlanmalidir. Olasi de-
gisiklikler gerekceleri ile
aciklanmali ve alt yap1
uygun hale getirildikten
sonra yapilandirilmalidir.
Ankara igin 6nemli hizmet
veren bu hastanelerin bir
gecede egitim ve arastir-
ma hastanelerine doniis-
tirtlmesi kusku uyandir-
maktadir.

Alinacak uzmanlik 6g-
renci sayisinin egitim alt
yapis1 dikkate alinmadan
yalnizca yatak sayis1 tize-
rinden belirlendigi de dik-
kate alinacak olursa uz-
manlik egitimi niteliginin
bir kez daha g6z ardi edil-
digi sonucuna varilmakta-
dir. Tam da sef-sef yar-
dimciliklari ile ilgili yeter-
ligin dikkate alinmadig:
dizenlemelerin giindemde
oldugu sirada yapilan bu
degisiklik kadrolagsmaya
yonelik yeni atamalarin
soz konusu olacagini dii-
stindiirmektedir.

Ankara Tabip Odasi1 ola-
rak, hastane birlestirme-
lerindeki amacin ne/neler
oldugunun agiklanmasini
talep ediyor, s6z konusu
hastanelerin galisanlar: o-
lan meslektaglarimizla il-
gili diizenlemeleri kaygi i-
le izliyoruz. Ankara’daki
hekimlerin temsilcisi/so-
runun dogrudan tarafi o-
larak, yasal girisimde bu-
lunma hakkimizi sakli tu-
tarak hepimizi yakindan
ilgilendiren bu diizenle-
meler hakkinda hekimler
ve tim saglik calisanlari-
nin magdur edilmemesi
talebiyle yetkilileri uygu-
lamanin durdurulmasina
davet ediyoruz.”

Hastane
birlestirmelerinin
altinda ne var?

Dr. A. Selguk Atalay

verdigi makam onayiyla Etlik Ihtisas

Hastanesi Digkap1 Yildirim Beyazit
Hastanesi ile, Ziibeyde Hanim Dogumevi
Hastanesi ise Dr. Sami Ulus Cocuk Hastalik-
lar1 Hastanesi ile birlestirildi. 24 Haziran ge-
cesi Digkapr Hastanesi'nden gelen yonetici-
ler ve bazi klinik sefleri Etlik Ihtisas Hasta-
nesi'nin iginde doktor odalarini tek tek agti-
r1p kendilerine odalar begendiler. O gece ya-
sananlara sahit olanlar, geceyi bir isgal gibi
anlatiyorlar.

Bu iki hastane 2005 yilinda SSK'dan SB'na
aktarilmist1. Biri egitim hastanesi digeri ise
ikinci basamak hizmet hastanesi. Yapilan
yonetsel operasyonla aslinda bu iki hastane
birlesmiyor. Etlik Thtisas Hastanesi, yani i-
kinci basamak saglik hizmeti iireten bir has-
tane ortadan kaldiriliyor ve bir egitim has-
tanesi (Diskapi) genisletiliyor.

2005 yilinda SSK hastanelerinin SB'ligina
devrinden itibaren iki devlet hastanesi olan;
Bolu, Akhisar, Gorum, Erzincan gibi yerlerde
Bakanlik, hastaneleri birlestirme yoluna git-
ti. Ancak bu birlestirilen hastanelerin hepsi
hizmet hastanesiydi. Ankara’'da birlesmele-
rin icinde egitim hastaneleri olmas1 sebebiy-
le bir ilk gerceklestirilmis olmaktadir.

Apar topar, taraflarla konusmadan (siiphe-
siz Bakanlik kendisine gore taraf olanlarla
gorismis olabilir)gerceklestirilen bu operas-
yon sonrasinda Ankara Tabip Odast, il Saglik
Midirligii'ne birlesme kararinin sebebini
soran bir yazi yazmis, ancak heniiz bir ce-
vap verilmedigini 6greniyoruz. Nedir ger-
¢ekten bu birlesmelerin sebebi?

Birlegmelerin sebepleri konusunda hasta-
ne yonetimlerinde olanlar, ¢alisanlar, pek
¢ok yorumda bulunuyor. Yorumlar soyle si-
ralanabilir:

Kadrolasma. Sef-sef yrd. atamalarinda
Bakanligin gosterdigi kadrolagma 1srarimi bi-
liyoruz. Hele tam da konuyla ilgili yeni bir
yonetmelik cikmisken birlesmelerin sebebi
olarak ortada duruyor. Ornegin Etlik Thtisas
Hastanesi'nde 11 yeni sef konumu olusturu-
labilir gériiniiyor.

Yonetememe. Bakanlik ikinci basamak
hizmet hastanelerini yénetmek konusunda
sikint1 yasiyor deniliyor. Egitim hastanesi
yapisi altinda bu sorunun ¢oziilecegi soyle-
niyor. Ama ote yandan diger birlestirilen
hastaneler zaten egitim hastanesi.

Para ve arsa. Etlik Ihtisas Hastanesi'nin
su an bankada 1.252.802 bin YTL'si mevcut.
4.210.675 bin YTL de alacaklar1 var. Bunun
yaninda Etlik Hastanesi'nin yillardir izerin-
de konusulan genis bir arazisi var.

Hastane Birlikleri Yasasi. Bu yasa ile il-
gili tasar1 heniiz meclis komisyonlarinda.
Yasa ile hastaneler birlesiyor, yonetsel ola-
rak yerel diizeye aktariliyor, eger yonetile-
mezse de kapatiliyor ya da 6zele devredili-
yor. Giderek bir tarz olarak kaniksamaya
basladigimiz, yasadan énce yasanin getire-
cegi uygulamanin hayata gecmesinin bir o6r-
negini yasiyoruz Ankara’da. Digkap1 Bashe-
kim'i Dr. irfan Sencan da diizenlemenin bu
yasa tasarist ile ilgili oldugunu soyliiyor.

Ankara Tabip Odasi'nda birlesmenin olasi
sonuglarimin tartisildigi toplantida; Etlik
Hastanesi'nde hizmetin yavaslayacagi, has-
talarin uzman hekime ulasamayacagi, Ba-
kanligin bir propaganda malzemesi olarak
kullandig1 “hekim se¢me 6zgiirliigiintin”orta-
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dan kalkacagi, idari, egitim ve hizmet ola-
rak birlestirilmis bu hastanelerin birbirine
olan fiziksel uzakliklarinin hastalar ve gali-
sanlar i¢in bircok zorluk yaratacag: gibi ko-
nular tizerinde duruldu.

Ote yandan iizerinde durulmas gereken 6-
nemli bir konu da “uzmanlik egitimi” konu-
su olarak goriintiyor. Ankara’da yeni bir egi-
tim hastanesine gereksinim var mi? Boyle
bir diizenleme i¢in gereken uzmanlik egitim
planlamasi yapildi m1? Etlik ihtisas Hasta-
nesi hizmet hastanesi yapisi ile uzmanlik e-
gitiminde gereken niteligi olusturacak kosul-
lara sahip mi? Uzun yillardan beri hizmet
hastanesi olarak calisan bir hastanede (hiz-
met alanlarin aligkanliklarini da hesaba kat-
tigimizda) uzmanlik egitimi icin gereken or-
tam saglanabilecek mi?

Etlik Thtisas Hastanesi tizerinden baktigi-
mizda hekimler agisindan da durum i¢ agic
gorinmiiyor. Egitim kadrosu olmadig: halde
(bir defaya mahsus deniyor), mevcut uzman-
lar egitim kadrosunda gosteriliyor. Bu du-
rum hastanenin uzman doktorlarinin tercihi
degil.

Bu uzmanlara her an, “egitim kadrosunda
degilsin” denip hastaneyle baglantilar1 kesi-
lebilir.

Hastanedeki pratisyen hekimlerin ne ola-
cag1 ise tamamen belirsizdir. Hekimlerin o-
dalari, ¢alisma diizeni v.b. aniden degistiril-
mis, personelde kaygi ve huzursuzluk olus-
turulmustur.

Bu siire iginde ATO ile gériismeyen il Sag-
Iik Mudirt'miiz Dr. Mustafa Aksoy, Altin-
dag bolgesindeki mahalle muhtarlari, Anka-
ra Zibeyde Hanim Dogumevi Hastanesi gev-
resindeki eczaneler ve il Genel Meclisi Uye-
leri ile birlikte Ankara il Saghik Miidiirliigii
Egitim Merkezi'nde bir toplant1 diizenlemis-
tir. Demek ki il Saghk Miidiirii'miize gére
yapilan idari tasarrufla ilgili taraflar bun-
lardir. 11 Saghk Midiirligii'niin web sayfa-
sinda bu toplantiyla ilgili yapilmis haberden
anlasilan, toplantida sadece Dr. Mustafa Ak-
soy'un konustugu digerlerinin de tesekkiir
ederek ayrildigidir. Su siralar kamuoyunda
yogun olan bazi giindemler iizerinden hiikii-
metin sergilemeye calistig1 “demokrat tav-
rin” saglik alaninda gostermelik de olsa or-
taya gikmadigim yillardir hep birlikte yasi-
yoruz.

Ankara’da dzel sektoriin giderek daha faz-
la ikinci basamak saglik hizmeti veren sag-
lik igletmeleri agtig1 hepimizin malumudur.
Boyle bir ortamda “idare” ikinci basamak
saglik hizmetini yogun olarak veren dene-
yimli bir hastanesini saglik ortamindan gek-
mistir. Etlik Thtisas Hastanesi'nin hasta kit-
lesi artik 6zele gitmeye adaydir. Dolayisiyla
Bakanlik bu diizenleme ile saglik hizmeti -
reten bir birimi kapatarak, alani 6zele ag-
migtir. Bu nedir? Bu bir hizmet alaninin “6-
zellestirilmesidir”.

Bakanlik “sevk zinciri” diizenlemesini or-
tadan kaldirarak halka mavi boncuk dagat-
maya devam etti. Bugiin hastalar Bakanligin
(saglikta doniisiim programinin) koruyucu
saglik hizmetleri yerine, tedavi edici saghk
hizmetlerine dogru yoénelimi dorultusunda
hareket ediyor. Saglik hizmeti beklentisi, su-
numu; nitelik tartismasi, uzun dénemde
toplum saghgimiza etkileri goz ardi edilerek
kigkirtiliyor. Biyiik kentlerde hizmet hasta-
neleri ortadan kaldirilarak, tim saglik hiz-
meti (tedavi edici) egitim hastanelerine ve o-
radaki caligma siireleri belirsiz, KKKA gibi
hastaliklarla yataklara diisen neferlere, asis-
tanlara birakiliyor.

Etlik’teki hastanenin bahcesine bir heli-
kopter pisti yapildi simdi. 1996'dan beri bu
hastanenin hastalar: biiyiik ¢ogunlukla
minibiisle geliyorlar hastaneye. Bakalim
hastaneye ilk inen helikopterden kim/kimler
cikacak?



Hastane b1r1e§t1rmeler1ne
ATO'dan dava

Hekim Postasi

Ankara Tabip Odas1 (ATO) Etlik
Ihtisas Hastanesi'nin Digkap1 Yil-
dirim Beyazit Egitim ve Aragstir-
ma Hastanesi ile birlestirilmesine
karsi dava acgti. Ankara Nobetgi
Idare Mahkemesi'ne sunulan da-
va dilekgesinde yiiriitmenin dur-
durulmasi ve uygulamanin iptal
edilmesi talep edildi.

Saglik Bakanligi'min Etlik Thti-
sas Hastanesi'nin mevcut idari,
fiziki ve mali yapisini ortadan
kaldirmasiyla hekimler, saglik
calisanlar ile vatandasin ciddi
hak kayiplar: ile kars1 karsiya
kaldiginin belirtildigi dava dilek-
gesinde, birlestirmenin basta “ka-
mu yarar1l” ve “hizmet gerekleri”
amacina aykir: oldugu ayrica
“yetki” ve “sekil” unsurlar1 yo6-

niinden de ciddi hu-
kuki sakatliklar ba-
rindirdig: ifade edil-
di. Dava dilekgesin-
de soyle denildi:
“Ankara’da uzun yil-
lardir faaliyet yuri-
ten ve saglik hizmet-
leri sunumu alaninda

son derece énemli bir ka-
musal ihtiyaci karsilayan

bir yataklh tedavi kurumunun
varligina bir anda son verilmis-
tir. Yiizlerce hastanin siire gelen
teshis ve tedavisi kesintiye ug-
radig gibi, halen bir saglik yardi-
mina ihtiya¢ duyan ¢ok sayida
vatandas da caresizlik icinde bu-
lunmaktadir. Islem, davali Saghk
Bakanlig1 tarafindan uygulamaya
konmus olup, su an Etlik Ihtisas
Hastanesi'nin idari, fiziki ve mali
yapisi siirec iginde giderek yok e-
dilmektedir. Birlestirme heniiz
tam olarak tamamlanmamig o-
lup, ancak yakin zamanda sonug-
landirilacaktir. Bu nedenle eger
ki islem hakkinda derhal bir yi-
ritmenin durdurulmasi karari
tesis edilmez ise, kamu acgisindan
telafisi imkansiz ve geriye donil-
mez kayiplar séz konusu olacak-
tir. Dava konusu iglem nedeniyle
kelimenin tam anlamiyla ortada
birakilmig yiizlerce insan, her sa-
bah caresizlik icinde, gercekte ar-
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tik var olmayan hastanelerinin
kapisinda toplanmakta ve giin
boyu higbir saglik hizmeti alama-
dan evlerine dénmektedirler. Ote
yandan her iki hastanede gérev
yapan saglik personeli, ciddi bir
belirsizligin ve kaosun icine sii-
riiklenmis, galisma barisi ve mo-
tivasyonlar: zarar gérmis du-
rumdadir. Biitiin bu nedenlerle,
dava konusu islemin uygulanma-
sina baslandigi, sonuclandiginda
geriye doniilmez bir tablonun do-
gacagl, 6te yandan oOzellikle ka-
munun hak kayiplari ve agir
magduriyeti de dikkate alinarak,
davali idarenin ilk savunmasi da-
hi beklenmeksizin, islemle ilgili
oncelikle yiritmenin durdurul-
masl karar1 verilmesini ve Saglik
Bakanligi'nin birlestirme iglemi-
nin iptalini talep etmekteyiz.”

Gorevimi yapmanin
huzuru icindeyim

Hekim Postasi

Ankara Numune Egitim ve A-
rastirma Hastanesi'nde bir hasta-
ya miidahale ederken Kirim Kon-
go Kanamali Atesi (KKKA) hastali-
gina yakalanan hekimlerden biri
olan Tarik Irmak, KKKA viriisii-
niin nasil bulastigini ve nasil bir
tedavi gordiiklerini Hekim Posta-

si'na anlatti.

Bir KKKA hastasinin solunum
yolunu agmak icin burun kana-
masina tampon yaptiklar: sirada
enfeksiyon kaptiklarini belirten
Tarik Irmak, miidahale sirasinda
gereken tiim tedbirlerini aldikla-
T soyliyor.

Tarik Irmak, tedavisinin ardin-
dan diger arkadaslar1 gibi eski
sagligina kavustu ve gorevinin
basina geri dondii. Mesleki an-
lamda elinden geleni yapmanin
huzuru iginde oldugunu séyleyen
Dr. Irmak, hastaya miidahaleden
ii¢ giin sonra hastalik belirtileri-
nin bagladigini belirterek yasa-
diklarini soyle anlatiyor: “Hasta-
nin durumu agirdi. Tim meslek-
taglarim ile birlikte hastay1 kur-
tarmaya calisiyorduk. Uc kez kal-
bi durdu ve hayata dondiirmeye
calistik ancak maalesef hastayl
kaybettik. Biz asistan hekimler o-

larak ¢ok yogun bir tempoda cali-
siyoruz. KKKA nedeniyle hasta
yogunlugumuz daha da artti. Ser-
viste asistan sayisinin yeterli ol-
mamas! ¢alisma kosullarimizi a-
girlastird1.”

Miidahaleden {i¢ glin sonra yor-
gunluk, halsizlik gibi belirtilerin
bas gosterdigini ancak bu duru-
mu yogun is temposundan kay-
nakli yorgunluga bagladigini an-
latan Irmak, atesinin iyice yuk-
selmesiyle siipheye diiserek has-
taneye gittigini ve hemen tedavi
altina alindigim belirtiyor.

KKKA hastaligina yakalandigi-
nin tespit edilmesinin ardindan 7
giin yatarak tedavi gérdigini ve
sagligina kavusmasindan sonra
taburcu edildigini dile getiren Ir-
mak, agir bir hastalik gecirmesi-
ne karsin bir hekim olarak so-
rumlulugunu yerine getirmenin
huzurunu yasadigin ifade ediyor.

‘Performans kesintisi kabul
edilemez’

Su an calisma tempolarinin ay-
n1 yogunlukta devam ettigini bil-
diren Irmak, asistan hekimlerin
yasadig: sikintilarin bir an 6nce
giderilmesini istiyor. Irmak, has-
talik nedeniyle raporlu olduklar:
stire boyunca performans sistemi
nedeniyle tcretlerinin kesintiye
ugramasina da tepki gosteriyor.
“Ben bir is kazas1 gecirdim. Ole-
bilirdim de... Performans sistemi
nedeniyle ticretlerimizde kesinti-
ye gidilmesi kabul edilir gibi de-
gil. Bu durumun dizeltilmesi ge-
rektigini diistiniyorum. Bashe-
kimlige miiracaat ettim ancak,
mevzuat nedeniyle onlarin da
elleri kollar1 bagli. Bu prob-
lemin diizeltilecegine de i-
naniyorum.”

Hastalig1 boyunca ge—
rek hastane yetkilile-
rinden gerekse mes- 1
lektaslarindan ¢ok o i
biiyiik destek al- = I ':

digin1 belirten '-—‘_ i
Irmak, Anka- A ET

ra Tabip O-
dasi yo-
ne-
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ticilerine de bu siirecte hastaliga
yakalanan calisanlar: yalniz bi-
rakmadiklar icin 6zellikle tesek-
kiir ediyor.
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Sarkilarla gecti aramizdan...

Dr. Ferda Topal

Miizisyen Kazim Koyuncu'yu
bundan tam {i¢ yil 6nce, 25 Ha-
ziran 2005 tarihinde kaybettik.
Uretkenliginin ve direngenligi-
nin en gilizel ¢caginda testis kan-
seri nedeni ile aramizdan ayri-
lan sair ceketli gocugun anisi
yaraladi bizi. Ve anilar diistigi
icin pesimize onu anmak iste-
dik.

Ankara Tabip Odas1 (ATO) A-
sistan Hekim Komisyonu olarak
15 Temmuz 2008 tarihinde ATO
Toplant1 Salonu'nda gercekles-
tirdigimiz Kazim Koyuncu film
gosterimi ile Karadeniz'in asi
gocugunu bir kez daha andik.

0, kendini soyle tanimhyordu:
“Miizisyenim, ondan sonra Ka-
radenizliyim, ama hepsinden
6nce bir devrimciyim.” Yani ha-
yata degen, miidahale eden, soy-
leyen, eyleyen biriydi o. Izledi-
gimiz belgesel bir 6mrii anlati-

yordu, Karadeniz'in asi ¢ocukla-
rindan sadece birini anlatiyor-
du. Hepsini andik biz onunla.
Devrime, insana inanan tim gi-
zellikleri hatirladik.

Ulkesinde konusulan tiim dil-
lerdeki tirkileri sevmekle bir-
likte, Lazca, Hemsince, Giirciice
tirkiler soylemeyi ¢ok sevdi
Kazim. Tirkiye'deki ilk Laz rock
grubunu kurdular yol arkadas-

lariyla. Diisii; miizigi, evrensel
bir sahnede yapmakti, sanatgi i-
le dinleyenin birbirine karigtigi
ve kaynastig1 bir sahnede...
Miizigi ve sarkilar1 ¢cok dnem-
sedigini su ciimlelerle ifade edi-
yordu Kazim: “Sarkilar politika-
dan, kurumlardan, sistemden
daha giiclidir. Hayatin sonuna
kadar kalabilirler, temizdirler ve
bircok giizel seye sebep olabilir-
ler. iktidarlar, sistemler yikila-
bilir, devirler degisebilir, simdi

diinyay1 yonetenler
kisa bir siire sonra
istelik butin koti-
liklerine ragmen u-
nutulabilirler.”

Kazim belgeselde
“Gernobil'den sonra
cay igen bu politika-
cilar, ya aptal ya da
kot niyetli” diyor-
du. Bu iilkede insan-
larin, doganin, yasa-
min neden bu kadar
ucuz oldugunu sor-
guladik biz de...
Gernobil faciasinin ardindan sii-
re gelen sorumsuzlugu gordiik.
Karadeniz sahillerinin deniz
dolgusuyla yol yapilarak harap
edilmesini anlatan “Son Kumsal”
belgeselinin gosterilmesini en-
gelleyenlerin niyetinin ne oldu-
gunu goérditk. Insanin éniine ge-
¢en bu niyetin adini hepimiz bi-
liyoruz galiba...

Belgeseli izlerken arkalardan
bir ses “Bu bizim koyimiizin

yolu” dedi. O yollarda daha kag
degerimizi verecegiz bu niyetler
ugruna bilmiyorum ama o yolla-
ra ve Karadeniz'in yaramaz ¢o-
cuklarina sahip ¢gikmamiz ge-
rektigini biliyorum. Bunu sahil-
lerimize, Karadeniz kiltiirine,
dillerimize ve tlrkiilerimize sa-
hip gikarak yapabiliriz.

Kazim soyle diyordu bir de:

“Anilar diistii pesime uyumaz
oldum

Diislerim vardi yamacina va-
ramaz oldum

Riizgarla yarisirken kosamaz
oldum

Diize ¢ikmaz yollarim inemez
oldum

Gegmis giinler diigiim dugim
¢ézemez oldum

Sevda yiiklii bulutlardan gece-
mez oldum”

Evet, disleri, sevgileri, sev-
dikleri ve umutlar: olan bu de-
geri denize ve 6zgiirliige ugurla-
dik. Bize biraktiklarini cogalt-
mak umuduyla...

Temmuz ayazinl unutmad

Hekim Postasi

Tarih, 2 Temmuz 1993. Sivas,
yangin yeri... Bundan tam 15 yil
once Sivas'ta, Pir Sultan Abdal’1
Anma Etkinlikleri'nde, Madi-
mak Oteli atese verildi.

Metin Altiok, Asim Bezirci, A-
saf Kogak, Behget Aysan, Mubhlis
Akarsu, Nesimi Gimen, Hasret
Gultekin ve daha niceleri...
Yaratilan provokasyonla
Madimak Oteli'ni ab-
luka altina alanlar,
ikisi otel gorev-
lisi 35 giizel
insani;
aydini,
sa-

natgly1 yakarak oldirdi. Tarihe
kara bir leke olarak gecgen o giin,
daha diin gibi...

Katliamin 15'inci yilinda
siyasi partiler, kitle
orgitleri ve
meslek oda-
lar:

Asim Bezirci, Metin Altiok,
Behget Aysan, Ugur Kaynar,
Erdal Ayranci, Asaf Kogak,
Nesimi Gimen, Muhlis

Akarsu, Muhibe Akarsu, Inci

Turk, Hasret Gultekin,
Nurcan Sahin,

Muammer Gicek,

Ozlem $ahin, Sait Metin,
Yesim Ozkan, Nuriye Ozkan,
Carina Thuijs, Yasemin Sivri,
Asuman Sivri, Belkis Gakir,
Menekse Kaya, Koray Kaya,
Edibe Sulari, Sehergiil Ates,

tara-
findan An-
kara'da dizenle-
nen miting ile katli-
am bir kez daha protes-
to edildi. Ankara Tabip
Odas1 (ATO) iyesi hekim-
lerin kitlesel olarak katildi-
g1 mitingde sik sitk “Sivas’in
15181 sénmeyecek”, “Sivas'in
hesab1 sorulacak” sloganlari a-
tildi. Toros Sokak'ta toplanilma-
siin ardindan Kolej Kavsagi'na
dogru yiriyise gecen binlerce
kisi katliamin sorumlularinin
bir an 6nce ortaya g¢ikarilmasini
istedi.
Ankara Tabip Odas1 (ATO) iiye-
si hekimler, tizerlerine giydikleri

1k!

Murat Giindiiz, Serpil Canik,
Ahmet Ozyurt, Serkan
Dogan, Mehmet Atay,
Gulstn Karababa,

Handan Metin,

Glilender Akca, Kenan
Yilmaz, Ahmet Ozturk.

“Temmuz ayazini unutma” yazi-
L1 siyah tigortlerle kitlesel olarak
mitingdeki yerlerini aldilar. Ara-
larinda ATO'nun da bulundugu
tim katilimci érgitler adina ko-
nusma yapan Pir Sultan Abdal
Kiltiir Dernegi (PSAKD) Genel
Sekreteri Kemal Biilbiil, katlia-
min, halklarin kardesligi ve e-
megin 0zglrlesmesi miicadelesi-
ni engellemek ve ‘seriatci-laik’
ikilemi yaratmak amaci tasidigi-
n1 belirterek, “Devlet kendi tari-
hi ile yizlesecek, yagma yok.
Sorumlulugu iistlenecek, halka
hesap verecek” diye konustu.
Biilbil, bu utancin ancak Madi-
mak'in miize yapilmasiyla orta-
dan kalkacagin séyledi.



Polonyal1 ucan
doktorlar

BBC Tiirkge Servisi

Soguk bir Cuma giini, sabahin
cok erken saatleri. Dr. Piotr Ro-
binski'nin alarmi onu rahatsiz
uykusundan uyandiriyor. Alar-
mi1 kapatiyor. Saat sabahin dor-
dii ve 6niinde ¢ok uzun bir giin
var. Polonya’daki muayenehane-
sinde Pazartesi'den Persembe
glinline kadar calismaktan zaten
yorgun dismiis.

Havaalanina uzun bir otomo-
bil yolculugu ve alt1 saat sonra
Dr.Robinski sonunda havalani-
yor.

“Ucuz ucuslar olmasaydi, Is-
kogya'ya u¢gmaya param yet-
mezdi. Ama simdi benim i¢in ige
otobiisle gitmek gibi bir sey” di-
yor ve giliiyor.

Dr. Robinski her hafta sonu A-
berdeen’de, Ingiliz Ulusal Saglik
Sistemi NHS adina ¢alismak igin
Iskogya'ya uguyor. Gogu arkada-
sinin da ayni seyi yaptigini soy-
lilyor ve ekliyor; “Ingiltere’deki
doktorlar genelde tek iste calisi-
yorlar. Polonya'daki doktorlarsa

birden fazla iste... Dolayisiyla
benim i¢in baska bir yerde ek is
yapmak cok normal. iskocya'ya
gitmeseydim, Polonya'da bir ek
is bulurdum.”

Ortalama kazang 600 dolar

Polonya gibi eski Dogu Bloku
ulkelerindeki doktorlar, 600 do-
lar seviyesindeki ortalama tc-
retlerden az para aliyor. Dr. Ro-
binski ise Ingiltere'deki tek bir
mesaisinde bu paray1 kazaniyor.
Dahasi, Ingiltere'de gece ve haf-
ta sonu mesailerinde doktor agi-
g1 var.

2004'ta Ingiltere'deki aile he-
kimlerinin yiizde 901 mesai sa-
atleri disinda ve hafta sonunda
hizmet vermemeyi se¢misti.

Dr.Robinski, Polonya'nin orta
kesimlerindeki memleketi Poz-
nan'da faaliyet gosteren Cherry
Tree Medical adli bir ajans tara-
findan ise alinmis. Iskogya'nin
kuzeyinde mesai saatleri diginda
ve hafta sonunda calisan dok-
torlarin cogunu bu ajans sagli-
yor.

Aberdeen’e 15.10'da variyo-
ruz. Robinski'nin mesaisi basla-
yana dek sadece bir hamburger
yiyip, dus alacak vakti var.
18.00'de isine bagliyor. Bu kez
evleri ziyaret ediyor.

Yolculuk 12 saat siiriyor

Mesaisinin sonunda 19 saattir
uyumamig olacak, ama yorgun
olmadigini séyliiyor. “Yolculu-
gum 12 saat, bazen de daha az
striiyor. Aberdeen’'de de sadece
birka¢ saat calisiyorum. Sonra
yatiyorum, sabah da kalkiyo-
rum ve yorgun olmuyorum” di-
yor.

Dr.Rosinski'nin mesaisinin so-
nunda ¢ekilmis fotograflarini,
hasta haklarin1 gézeten bir ku-
rum olan Hasta Haklar1 Birli-
gi'nin bagkani Dr. Anthony Hal-
perin’e gosteriyoruz.

“Gok yorgun olmali ve bu ka-

A tr
Driveofupto |
four hoursto  [i

Aberdeen in hire car |

dar seyahatten sonra hastalari-
na nasil tam bir ilgi gosterebil-
digini anlayamiyorum” diyor.

Peki Dr.Robinski'nin ¢aligsmak
icin ¢ok yorgun olmadigina e-
min olmak kimin sorumlulugu?

Alistiar Stevenson Cherry Tree
Medical'i yonetiyor. Kayitlarin-
da aralarinda Dr.Robinski'nin de
bulundugu 40 doktor var. “Po-
lonya'da az ¢alismalarini, boyle-
ce de dinlenmeleri talimat1 veri-
yoruz. Ama pratikte durumu
denetlemek zor” diyor. Ingilte-
re'deki yetkililer de doktorun
durumundan mesaisinin basla-
d1g1 andan itibaren sorumlu ol-
duklarini soyliiyor.

Robinski ise hala gencken aile-
si i¢in elinden geleni yapmak is-
tedigini belirtiyor. Isin ironik
yani da, Ingiliz doktorlarin me-
sai saatleri disinda ve hafta so-
nu ¢alismaktan ¢ok yoruldukla-
r1 gerekgesiyle vazgegmeleri.
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Four hour drive to
Wroclaw airport
from home in Poznan

] to Glasgow
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IMF verem etti

Hekim Postasi

IMF'den borg¢ alan dogu Avru-
pa iilkeleri ve eski Sovyet iilke-
lerinde tiiberkiiloz (verem) has-
taliginda hizli bir artis yasandi-
g1 ortaya cikti.

Dogu Avrupa ve eski SSCB iil-
kelerinde yapilan bir arastirma-
ya gore, IMF'den borg alan il-
kelerde verem hastaliginin
goriilme siklig1 ve yol actigl
6limlerde artig gozleni-
yor.

Ulkelerin bu iligkin-
den cikmis olma duru-
mu ise verem hastali-
gina baglh 6lim
sikliginin yiizde
30.7 oraninda a-
zalmasina neden
oluyor. Arastir-
maya gore, IMF
ile borg iligkisi i-
¢inde olma duru-
munun, yeni orta-
ya ¢ikan verem
hastas1 sikliginda
ylzde 13.9, toplam
verem hastasi sik-
liginda yiizde 13.2
ve veremden 6lim

sikliginda ise yiizde 16.6'lik ar-
tisa neden oldugu goriiliiyor.
Arastirma, tiiberkiiloz &liimle-
rinin her yiizde birlik borg¢ arti-
sin1 takiben yiizde 0,9 artis gos-
terdigini ve bir iilke IMF prog-
ramin terkettiginde 6lim oran-
larinin yiizde 31 oraninda diis-
tigini gozler 6-
niine seriyor.

Doktor ve hemgire
esekle dunya turunda

Hekim Postas1

Isvicre'den 12 Mayis 2007 ta-
rihinde yaya olarak yola ¢ikma-
larinin ardindan esek ve képek-
le yollarina devam eden Italyan
Alternatif Tip Doktoru Mathais
Berovalis ile Isvigreli Hemsire
Celine Overney Tiirkiye'de...

Mathais Berovalis ile Celine
Overney, Tirkiye'deki ugrak
yerlerinde sevgi ile karsilaniyor.

Gezgin ciftin amac ise gocuk-
luklarindan beri gitmeyi hayal
ettikleri Himalaya'ya ulagmak...
Gift, sirasiyla Isvicre, Italya,

Slovenya, Bosna, Arnavutluk,
Makedonya ve Yunanistan'dan
sonra Tiirkiye'ye ulasti. Cevre
kirliligine dikkat ¢cekmek ve
diinya barigsina katkida bulun-
manin yani sira farkli tlkeleri
gezip gormeyi ve kiltirleri ta-
nimay1 hedefleyen Overney ve
Berovalis cifti, Tirkiye'den ay-
rildiktan sonra Iran, Pakistan,
Hindistan, Nepal, Tibet (Hima-
laya) ve Gin yoluyla Mogolis-
tan'a ulagsmay1 hedefliyor. Tiir-
kiye simirla iginde yaklasik 2 ay
gecirecek olan gezgin ¢iftin top-
lam 20 bin kilometrelik gezileri
3 yil stirecek.




Vadide travmatik yikim

Hekim Postasi

Ankara Bluytliksehir Belediye
Bagkan1 Melih Gokgek tarafin-
dan “Kentsel Doniisim Projesi”
adi altinda yikim tehdidi ile kar-
s1 kargiya birakilan “Dikmen Va-
disi” ile ilgili Ankara Tabip Oda-
si'nin (ATO) destegiyle yuriti-
len “Yikim Tehdidinin Dikmen
Vadisi Halk: Uzerindeki Ruhsal
Etkileri” baghkl calisma raporu
tamamlanda.

Arastirmayi yuruten Dog. Dr.
Inci Ozgiir Ilhan (psikiyatr) ve
Yard. Dog. Dr. Fatma Yildirim
(Sosyal Psikolog)l4 Temmuz
2008 tarihinde ATO’da diizenle-
dikleri basin toplantisiyla galis-
manin sonuglarini kamuoyu ile
paylast1.

ATO Bagkani Giilriz Ersoz, A-
TO Yénetim Kurulu Uyesi Baya-
z1t Tlhan ve TTB Genel Sekreteri
Eris Bilaloglu'nun katilimi ile
gergeklestirilen basin toplanti-
sinda, Dikmen Vadisi'nde yasa-
yan insanlarin hem ani hem de
siirekli bir ruhsal travma yasa-
diklari, yikim tehdidinin Dik-
men’'de yasayanlarda depresif
belirtilere ve kaygiya neden ol-
dugu belirtildi.

Dog. Dr. Inci Ozgiir ilhan yap-
t1g1 agiklamada, 1 Subat 2007'de
Dikmen Vadisi'nde belediye ile
sézlesme yapmamis evlerin yi-
kimi igin bir girisim oldugunu
hatirlatarak bélgedeki yikim
tehdidininl Subat’tan sonra da
stirekli yasanir hale geldigine
dikkat cekti.

Yikim depresif belirtileri
artird:

Arastirma i¢in Dikmen Vadi-
si'nde bulunan 106 hanede 220
kisiyle birebir goriisme gercek-
lestirdiklerini ve benzer sosyo-
ekonomik kogullara sahip, ancak
yikim tehlikesi yasamamis Ma-
mak Saimekadin bolgesinde ya-
sayanlarin ise kontrol grubunu
olusturdugunu anlatan ilhan,
yikim tehdidinin Dikmen Vadi-
si'nde yasayanlarda depresif be-
lirtileri ve kaygi diizeyini artir-
mis olduguna vurgu yapti.

ilhan sunlar séyledi: “Sozii e-
dilen travma, miilkiyetin elden
gitmesi tehdidi olarak degil, ya-
kin gevre ile kurulmus olan fi-

ziksel ve toplumsal ve hatta
ruhsal biitiinlige kars: bir teh-
dit olarak ele alinmalidir. Dik-
men Vadisi dérdiincii ve besinci
etap bolgeleri ¢alisma grubunu,
bu bolge ile benzer sosyoekono-
mik kosullara sahip olan Ma-
mak Saimekadin'da yasayanlar
ise kontrol grubunu olustur-
mustur. Boylelikle gelir, egitim
diizeyi gibi sosyoekonomik de-
giskenlerin kontrol edilmesi
planlanmistir. Dikmen Vadi-
si'ndeki yaklasik 1000 haneden
toplam 106 hane sistematik seg-
kisiz 6rnekleme yontemi ile be-
lirlenmis, kontrol 6rnekleri ola-

Dikmen Vadisi'nde verilen men Vadisi Barinma Biirosu a- lih Gokgek'in belediyecilik an-
barinma hakki miicadelesinin dina agiklama yapan Tarik Ca- layisini gozler 6niine serdigini
bir pargas1 olan ve vadi halki- ligskan, s6z konusu olayin Me- belirterek, Gokcek'i “geteci ve

nin bir ¢ok top-
lantisina, tartis-
masina ve alinan
kararlara ev sa-
hipligi yapan Dik-
men Vadisi Barin-
ma Hakk: Biirosu
25 Agustos gecesi
kimligi belirsiz
kisilerce kundak-
landa.

Barinma biirosu
kullanilmaz hale
gelirken, vadi hal-
ki kundaklama o-
layini gercekles-
tirdikleri eylemle
protesto etti. Dik-

mafyac1” bir an-
layisa sahip ol-
makla sugladi.

Vadi halk: Yil-
diz Polis Karako-
lu'nda verdikleri
ifadede de kun-
daklamayla ilgili
olarak Melih
Gokgek'in yon-
lendirme ya da
talimatindan
stphelendikleri-
ni belirterek
Gokgek hakkin-
da sug¢ duyuru-
sunda bulundu-
lar.

rak ayni yontemle Mamak Sai-
mekadin Mahallesi'nden toplam
102 hane alinmistir. Hane hal-
kindan karsilasilan tim birey-
lerle gorisiilmiis, boylece Dik-
men Vadisi'nden 220 ve Saime-
kadin'dan 184 kisi ¢alismaya ka-
tilmistir. Calismanin alanda veri
toplama asamas1 Dikmen Vadi-
si'nde Ekim 2007 ve Saimeka-
din'da Aralik 2007 tarihlerinde
tamamlanmistir.”

Ruh saghgini korumak
devletin gorevi

Inci Ozgiir ilhan, yikim tehdi-
dine maruz kalanlarin yasadig:
kayginin en temel nedeninin be-
lirsizlik oldugunu ifade ederek
soyle konustu: “Stregen bir yi-
kim tehdidinin Dikmen Vadisi
halkina belirsizlik ve giivensiz-
lik yasatmis oldugu ve yasatma-
ya devam ettigi ¢ok aciktir; Va-
di'de yasayanlar arastirmacila-
rin goriismelerinde bu duygula-
rin zaten sik sik dile getirmis-
tir. Kayip yasantisi ise bolgedeki
yikim planlar ile baglantili ola-
rak komsgularin, arkadaslarin
Vadi'yi terk etmis olmalarini ak-
la getirmektedir. Vadi'deki yikil-
mis evlerin arasinda, yikintilar
arasinda tek basina kalmis ev-
lerle ilgili g6zlemlerimiz bu tiir
kayip yasantilarini diisiindiir-
miistiir. Korkuya ya da kaygiya
insanin verebilecegi iki olasi
tepki kagmak ya da savasmak-
tir. Dikmen'de yasayanlarin da
evlerinin yikimi korkusuna ve-
rebilecegi ancak bu iki tepkiden
biridir. Aylik ortalama geliri ag-
Iik sinirinin altinda sayilabile-
cek vadi insaninin kacabilecegi
bir evi yoksa olan bitenle oldu-
gu yerde bas etmek zorundadir.
Bu galismada ele alinan 6zyeter-
lilik kavrami insanin herhangi
bir sorunla bas etmede kendi
kaynaklarina olan giiveni, yasa-
minda olup bitenlere yon vere-
bildigine olan inanci anlamina
gelmektedir. Bu ¢alismanin en
carpici bulgusu, yikim tehdidi-
nin Dikmen’'de yasayanlarda
depresif belirtiler ve kayg: di-
zeyini ylikseltmis olmasina kar-
sin burada yasayanlarin 6zye-
terliligi bir bicimde korunmus-
tur. Dikmen Vadisi halkinin gim-
diye kadarki yikim tehdidi ile il-
gili olarak cesitli bas etme yolla-
r1 ile ayakta kalabilmis olmasi
ozyeterliliklerini de beslemig-
tir.”

Saglik hizmetlerinde 6ncelikli
olanin heniiz hastalik ortaya
citkmadan insan sagliginin ko-
runmasi oldugunu belirten il-
han, hem bireysel olarak ruh
sagliginin korunmasi, hem de
Dikmen Vadisi kiiltiiriiniin sim-
diki hali ile yasatilmas1 icin
devletin tiim kurumlarina 6-
nemli gorevler diistigini soyle-
di.



Dr. Orhan Erding

Sanatin tanimi eskiden beri ve
bugiin icin tartismalidir ve sa-
natin ve sanat eserinin ne oldu-
gu konusunda, sanatci ve disii-
niirler arasinda bir fikir birligi
heniiz kurulamadig icin kisaca
sanata, en genel anlamiyla, “Ya-
raticiligin ya da diis giiciiniin a-
ciklanmasidir” diyebiliriz.

Bilirsiniz; “Tip fakiiltesinden
her sey cikar, arada sirada da,
hekim ¢ikar” anlaminda bir s6z
vardir. Hekimler arasinda baska
iglerle ilgilenenler o denli ¢oktur
ki, bu durum neredeyse, bu sozii

dog-
rular
nitelik-

tedir. O-
zellikle de
bu ugraslar a-
rasinda sanat alanlar1 hekimle-
rin en ¢ok ugrastiklar: alanlar-
dir. Gergekten de gecmiste ve
glinlimiizde sanatla ugrasan he-
kim sayisi oldukga fazladir. Sa-
nirim, gelecekte de bdyle ola-
caktir desem, yanilmis olmaya-
cagim. Pek cogumuza gore, he-
kimlik de aslinda bir sanattir.
Yasamimdan biliyorum. Bir sa-
nat alaninda ugrasisi olan in-
sanlarin 6teki sanat alanlarinda
da yetenegi vardir ve o alanda
da basarili ¢alismalar1 olmakta-
dir. Ornegin, bir halk tiirkiileri
sanatcisi ayni zamanda ¢ok gii-
zel siirler yazan bir ozan olabili-
yor. Bu nedenle de hekimlerin
sanat alanlarinda ugrasilar: ol-
masl ve bu alanlarda da mesleki
basarilarinin yaninda basarili
olmalarini, aslinda kendi mes-
leklerinin de bir sanat alani ol-
masina borcludurlar diye kabul
edebiliriz.

Sanatg1 yaratict demektir. Ya-
raticilik Tanri'ya 6zgili bir nite-
lik olduguna gore, yaraticiligin
bir gesit kutsallik 6zelligi vardar.

Hekimlik ve sanat

Ayrica, hepimiz biliyoruz ki, sa-
natcl olabilmek icin dogustan
bir yetenegin de olmasi gerekir.
Bu dogustan yetenegin de Tan-
ri'dan geldigine inanildigindan
bir bagka kutsallik 6zelligi de
dogustan var
oldugu sa-
| nilan yete-
nekten gelir.
Bu kutsallik
6zellikleri ne-
deniyle hekim-
lik ve hekimler,
hekimlik tarihi-
nin baslangicin-
dan beri kutsal
sayilmis, hekim-
lerin dogaiistii
varliklar ve doga-
istl glgleri oldu-
guna inanilmisg-
tir. O nedenle de,
gecmisten ginii-
miize dek hekim-
ler, hemen hemen
her toplumda hep ay-
ricalikli bir konumda
bulunmuslardir. Say1-
larinin azliginin yani
sira, insanlarin en 0-
nemli degeri olan ya-
samlarinin siirdirtilme-
sinde ve yasam nitelik-
lerini diisiiren hastalikla-
rinin iyilestirilerek yasam
niteliklerinin yiikseltilmesinde
aldiklarin roller ve profesyonel-
likleri dolayisiyla da elde ettik-
leri gelir ve parasal giicleri ile
de toplum igindeki ayricalikli
konumlarini pekistirmislerdir.

Sanatin ve sanatcinin gicu
Ama artik ne yazik ki hekim-
ler, hekimlikleriyle elde etmig
olduklar: ayricalikli konumlari-
n1 yitirmeye baslamalarinin ya-
ninda, uygulanmaya baslanan
saglik politikalarinin, saglik hiz-
metinin bir kamu hizmeti ol-
maktan cikarilip kiiresel serma-
ye gliclerinin hiikkiimete ve biz
hekimlere dayattiklar: serbest

piyasa ekonomisi yoluyla, sagl-
gin, mal gibi alinip satilan bir
diizeninin kurulmak istendigi
ilkelerdeki gibi iilkemizde de
proleterlesmeye hatta koleles-
meye baslamiglardir. Cok yakin-
da toplumdaki o ayricalikli ko-
numlarin yitirmeye baslamis o-
lan hekimler, bu ayricaliklarini
belki de ve ancak sanatgilikla-
riyla koruyabileceklerdir.

Iste, hekimlerin aslinda ger-
¢ekten dogustan birer sanatgl
olmalarinin yaninda, ginimiiz-
de mesleklerinin ve profesyo-
nelliklerinin gerektirdigi zorluk-
larin tistesinden gelebilmeleri,
yorgunluklarinin mesleklerini
ve profesyonelliklerini bir bi-
¢imde olumsuz yodnde etkileme-
mesi ve ruhlarini arindirabil-
mek ve bedenlerini dinlendire-
bilmek amaciyla da bilingli ola-
rak sanatin bir ya da birkac dali
ile ilgilenmek gereksinimini
duymaktadirlar.

Bu ve bunun gibi yukarida he-
kimler icin siraladigim 6teki ne-
denlerle, 32 yillik bir hekim ar-
kadasiniz olarak ben de siir ve
bunun yaninda resim sanatiyla
amatorce ilgilenmekteyim. 11k
kez 2004 yili ekim ayinda Bali-
kesir'de, ressam Sayin Semra
Baykal'dan resim dersleri aldim.
Onun atdlyesinde neredeyse iki
yil siire ile galistiktan sonra
simdi, ilimiz Il Genclik ve Spor
Midirligi'ne bagli Gencglik
Merkezi'nde Resim Ogretmeni
Gokhan Bilgili'nin gdzetiminde
resim galismalarimi stirdiirmek-
teyim. Inanin, resim yaparken
zamanin nasil gectigini anlaya-
miyorum. San ki, gecen zaman
gecmemis gibi, siz o zamani ya-
samamis gibisiniz. Ama ortada
daha 6nce hi¢ olmayan bir sey
var, resim var. Iste, yaratma bu,
bir sey yokken onu ortaya ¢ikar-
ma, onu yoktan var etme. Yara-
ticilik bu. Yaraticilifin yorgun-
lugu sizi etkilemiyor gibi. O za-
man da sizi, beyninizi, ruhunu-

zu olumsuz etkilemis olan so-
runlar ortadan kalkiyor. Belki,
ortadan kalkmiyor ama size o-
lan olumsuz etkisi ortadan kal-
kiyor diyebilirim. Bedenimden
¢ok ruhum dinleniyor, ariniyor.
Huzur duyuyorum, yasamaktan
haz aliyorum ve bir anlamda
yasam daha da bir anlam kaza-
niyor. Yaptigim resimler giizel
ya da ¢ok giizel olmasa da, ben
yaptigim ve emek harcadigim i-
¢in onlar1 ¢ok seviyor ve satin
almak isteyenlere o denli ¢ok
yiksek tcretler soyliyorum ki,

¢ok begendikleri resmi almak-
tan cayiyorlar. Ozellikle “Filis-
tinli Gocuk” tablosunu almak is-
teyenler cok. Ancak, benim bu
tutumum yiiziinden tablo bende
kaldi. Ciinkii, ben resmi satmak
icin degil, resim yapmak igin
yapiyorum. Hepsi olmasa da ba-
zilar1 bir mesaj vermeyi amacl-
yor. Veriyor mu vermiyor mu?
Bu sorunun yanitini ancak, res-
me bakanlar verebilir. Ben salt
resim yapmak ve bazilarini da,
bir mesaj vermesi amaciyla ya-
plyorum.

Hekimliklerinin yaninda bir
sanat alaninda da kendini goste-
ren hekimlerimizden ilk anda
aklima gelenler; Dr. Erdal Ata-
bek yazar, Dr. Gagatay Giiler ya-
zar, Dr. Ferhat Goger popiiler
miizik sanatgisidir ve Dr. Behget
Aysan ozan ve Dr. Alaaddin Ya-
vasca Tiirk Sanat Miizigi besteci
ve ses sanatgisiydi.

Hepinizi sevgi, saygi ve dost-
lukla selamliyorum.

2 Temmuz 1923 dogumlu Polonyah sair Wislawa
Szymborska, Leh dilinin kuskusuz en biyiik

isimlerinden birisidir. 1996 Nobel 6diiliinii alan sair,
Nobel ddiilii alan ilk ve tek kadin sair unvanina da
sahiptir. 1901'den beri verilen Nobel 6diillerinin bugiine
dek 11‘ini kadin yazarlar almistir.

Hastaneden rapor
Kura ¢ekmek igin kibrit kullandik:
Kim ziyaret edecek onu diye.
Ben kaybettim. Kalktim masamizdan.
Baslamak tizereydi ziyaret saatleri.

Merhaba dedigimde tek kelime etmedi.
Tutmaya c¢alistim elini - gekti
Kemigini birakmayan ac bir képek gibi.

Utaniyordu sanki 6lmekten.
Boyle birine ne dersin ki?
Hic goz goze gelmedik, sahte bir fotograftaki gibi.

Kalmisim veya gitmisim hi¢ umursamad.
Masamizdaki kimseyi sormadi bile.
Ne seni, Barry. Ne seni, Larr. Ne seni, Harry.

Agrimaya basladi basim. Kim kimin i¢in 6lityor?
Modern tiptan konustum, kavanozdaki ic menekseden.
Giinesten soz ettim, sivisip gittim sonra.

Iyi ki asagiya kosacak merdivenler var.
Iyi ki seni gikaracak kapilar: var.
Iyi ki hepiniz bekliyorsunuz masada.

Hastane kokusu hasta ediyor beni.

Wislawa Szymborska
Ceviren: Cem Tamer
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Benim igin son yillarin en
sevindirici haberi Tiirkiye Niifus *
ve Saglik Arastirmasi 2003
sonuglarina gore 1993-1998
doneminde binde 60’dan 62°ye
yiikselen bebek oliim hizinin,
1998-2003 doneminde binde 41’e
diismesiydi. Ciinkii bu veriler barigin
dogudaki binlerce bebek ve cocugun
yasaminin kurtulmasinda en 6nemli
rolii oynadigini gésteriyordu.

12 Kasym 2004 giinii Mardinli Ugur,
toplam 13 mermiyle éldirildiigiinde ve
daha sonra iki yiizlii aciklamalar ile
oliitmiiniin ustii ortiilmek istendiginde
sevincim golgelense de, gelecek yillarda
dogu bolgesindeki binlerce cocugun
yasarmim kurtaracak olan ¢atismalardan
uzak bir ortam saglanmasini en cok
cocuklar adina talep etmeye devam
etmeliyiz diye diigtindiim hep.

Prof. Dr. Siikrii Hatun
Kocaeli Universitesi Tip
Fakiltesi

Ogretim Uyesi
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ﬂqgraf : Mehmet Ozer
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