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Prof. Dr. Gençay Gürsoy

Dokunup mu geçecek, teðet
mi geçecek, yýkýp mý geçecek
derken, þimdilik öyle görünüyor
ki kriz ülke ekonomisini önüne
katmýþ bir yerlere doðru sürüklü-
yor. Dolar almýþ baþýný gidiyor,
borsa düþüyor,

gündem ...

devamý sayfa 3’te

dýþarýdan 
göz ...

“...Bürokrasinin ve evrak iþinin eski-
sinden daha fazla olmasý anlaþýlabilir
bir uygulama deðildir. Bütün bu olum-
suzluklarýn tek bir hedefi vardýr; o da
eczacýlýk mesleðini ve eczaneleri yok
ederek þirket ya da zincir eczanelerin
kuruluþunu saðlamaktýr.”

Ecz. Betül Bilgetekin yazdý Sayfa 7’de

Týp Dünyasý – ANKARA – Tabip odalarý olaðanüstü bölge top-
lantýlarý yapýldý. Genel Yönetim Kurulu (GYK) kararlarýnýn iller dü-
zeyinde somutlanmasýný gözden geçirmek üzere Merkez Konse-
yi’nin talebiyle baþlatýlan sürecin ilk toplantýsý 13 Kasým 2008 gü-
nü Samsun’da gerçekleþtirildi. 

Karadeniz bölge illerinden Samsun, Trabzon ve Tokat Tabip O-
dalarý yöneticilerinin katýldýðý toplantýda, krizin Türkiye, saðlýk, he-
kimlik ortamýna etkileri de deðerlendirildi. Önümüzdeki günlerde
her ilin yürüteceði etkinlikler gözden geçirildi. devamý sayfa 4’te

Olaðanüstü Bölge 
Toplantýlarý yapýldý

Bölge toplantýlarýnda nöbetler, fazla ça-
lýþma, ücretler, özelde çalýþan hekimlerin
durumu, krizin Türkiye saðlýk ortamýna et-
kisi ve önümüzdeki dönemde yapýlacak-
lar deðerlendirildi.

Aile hekimliðinde 
“co-pilot” uygulamasý

Adli Týp Kurumu’ndan
hekimlere soruþturma

Cinsel istismar suçuyla 
tutuklu bulunan Hüseyin Üzmez’in
serbest býrakýlmasýný saðlayan
rapor sonrasý gözlerin çevrildiði 
Adli Týp Kurumu, kendisini eleþtiren
uzmanlar hakkýnda idari 
soruþturma baþlattý. Sayfa 5’de

Saðlýk Uygulama Tebliði (SUT) kapsa-
mýnda 1 Kasým’dan itibaren “Sevk Zinciri
Pilot Uygulamasý”na geçildi. Pilot uygula-
manýn yapýldýðý yerlerde sorunlar yaþaný-
yor. Denizli ve Isparta’da yaþananlarý De-
nizli Tabip Odasý Baþkaný Dr. Ersin Çaðýr-
gan ve Isparta-Burdur Tabip Odasý Baþka-
ný Dr. Metin Aydýn aktardýlar. Sayfa 3’te

DÝSK-KESK-TMMOB ve TTB’nin de aralarýn-
da bulunduðu Herkese Saðlýk Güvenli Gelecek
Platformu, Çalýþma ve Sosyal Güvenlik Bakan-
lýðý’nýn çýkarmaya çalýþtýðý “Ýþ Saðlýðý ve Güven-
liði” yasa tasarýsýný protesto etti. Sayfa 7’de

Temiz suyun ana 
kaynaðýnýn “yaðmur”

olduðunu belirten
Araþtýrmacý Gaye

Yýlmaz, eðer su
üzerinde mülkiyet

iddia edilecekse; bu
durumda dünyada en

fazla buharlaþmanýn
yaþandýðý Afrika

kýtasýnýn dünyadaki
tüm temiz sularýn

sahibi olduðunu iddia
edebileceðini söyledi.

Sayfa 8’de

Kim 
pratisyen 

hekim 
olmak ister?

13. Pratisyen Hekimlik
Kongresi yapýldý

“Aile hekimliði diðer illere 
yayýlmadan durdurulmalýdýr”
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Prof. Dr. Nusret 
Fiþek anýldý

“Yaðmurun sahibi yoktur”

Kýrklareli Tabip Odasý’nýn 
önceki dönem baþkaný 
Dr. Halil Muhacir hakkýnda 
verdiði bir rapor nedeniyle 
açýlan davanýn ilk duruþmasý 
18 Kasým 2008 günü 
Kýrklareli’nde yapýldý. 
TTB Merkez Konseyi Baþkaný 
Prof. Dr. Gençay Gürsoy ile 
TTB’den ve tabip odalarýndan 
çok sayýda yönetici Muhacir’i 
ilk duruþma günü yalnýz 
býrakmadý. Sayfa 3’te

Dr. Halil Muhacir’e 
destek

Þanlýurfa’da görev yapan 
Dr. Venhar Onat, bir hasta 
yakýnýnýn saldýrýsýna uðradý. 
TTB Merkez Konseyi 
Baþkaný Prof. Dr. Gençay 
Gürsoy, hukuki süreç de 
dahil olmak üzere gereken 
her þeyin yapýlacaðýný 
bildirdi. Sayfa 7’de

Meslektaþýmýza
saldýrý

Adli Týp Kurumu: Baskýcý,
taraflý, güvenilmez!

Ankara  Tabip  Odasý,  “Ekonomik  Krizin  Saðlýk  Alaný
Üzerinden  Deðerlendirmesi”  raporunu  hazýrladý. Sayfa 4’te

Saðlýkta 
karamsar tablo Týp fakülteleri için 

ulusal standartlar 
belirlendi

Bakanlýk kamu 
hastanelerini 

üzerinden atýyorNe yapmalý?

Türk Tabipleri Birliði, ilgili uzmanlýk dernekleriyle birlikte “Çocuklarýn Cinsel Ýstismarý
Konusunda Bilirkiþilik ve Adli Týp Kurumu Raporu”nu hazýrladý. Adli Týp Kurumu’nun Hü-
seyin Üzmez’in serbest býrakýlmasýný saðlayan raporunun bilimsel verilere dayanmadýðý
belirtildi. ÝTO, raporu veren hekimler hakkýnda soruþturma baþlattý. Sayfa 5’de

“Geçmiþten 
geleceðe Türkiye’de 

Pratisyen Hekim 
olmak” konulu 

oturumda izleyiciler 
arasýndan ilk sözü 

Hande alýyor: 
Pratisyen hekim olmak 

istiyorum, diyor. Heyecanlý bir 
konuþma yapýyor. 

Türkiye, saðlýk ve 
týp ortamý için;

Kamu Hastane Birlikleri Yasa Tasarýsý yeniden gündemde,

Özel sektörde iþten çýkarmalar, maaþ kesmeler kapýda,
Birlikte çalýþtýðýmýz “þirket” elemanlarý yine güvencesiz, 
yine çok düþük ücretler alýyorlar,
Ve kriz bahanesi kapýda… Sayfa 5’de !!Sorumlusu deðiliz, 

haklarýmýzýn ve 
koþullarýmýzýn 
iyileþmesini talep ediyoruz.

Hekimler
harekete geçmeli
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aradabir...

Kapitalizmin Krizi ve Saðlýk
Dr. Müge Yetener*

Kapitalizmin, tarihindeki en büyük krizlerden biriy-
le karþý karþýya olduðumuz artýk biliniyor. Bu
kriz, finansal piyasalarýn iyi yönetilememesine

baðlý olmayýp, kapitalizmin doðasýna içkindir. Sorunun teme-
linde, neo-liberal sistemin onyýllardýr geniþ halk kitlelerinin
yaþam koþullarýný köklü biçimde zayýflatmýþ olmasý yatmak-
tadýr. ABD’de bugün servet sahiplerinin en üstteki yüzde 1’i,
en alttaki yüzde 80’in iki katý kadar gelire sahiptir.

Krizin sadece finans sektörüyle sýnýrlý olmadýðý bilinmek-
le birlikte, derinliði ve ne kadar süreceði henüz bilinemiyor.
ABD tüketiminin ve dünya talebinin çöküþüyle birlikte neo-
liberal politikalarýn da çöktüðünü söylemek yanlýþ olmaya-
caktýr. 

Sermaye, iþsizlik dahil, krizin maliyetlerini çalýþanlarýn,
emekçilerin sýrtýna yüklemenin sayýsýz yöntemine sahiptir ve
muhtemeldir ki bunlarýn hepsi de kullanýlacaktýr. Kriz için a-
lýnan önlemlere baktýðýmýzda, sadece “kapitalizmin devle-
tin müdahalesi olmaksýzýn yaþamýný sürdüremeyeceði”
gerçeðinin gözler önüne serildiðini görmekteyiz. Devlet, ka-
mu hizmetlerinin verimsizliði gerekçesi ile eðitim, saðlýk,
sosyal güvenlik gibi hizmetlerden elini çekerek bu temel a-
lanlarý sermayenin kullanýmýna açmýþ, emeðin esnekleþtiril-
mesine dönük düzenlemelerin kabul edilmesi, iþsizlik yar-
dýmlarýnýn azaltýlmasý yoluyla “serbest” piyasayý düzenle-
miþ, para ve maliye politikalarý aracýlýðýyla ekonomik yapýya
müdahalede bulunmuþtur.

Yaþanan krizlerin aðýr yükünü çeken geniþ toplusal kesim-
lerin huzursuzluðunu, haklý öfkesini ve olasý baþkaldýrmala-
rýný önlemek için de sistemin “devlet”e ihtiyacý vardýr. Nite-
kim kriz nedeniyle oluþabilecek toplumsal hareketlerde poli-
siye tedbirlere baþvurulmasýna yönelik önerilerin gündeme
getirilmesi, polisin giderek artan þiddetine iktidar tarafýndan
müdahalede bulunulmamasý bunun bir göstergesidir. Önü-
müzdeki günlerde halk kitlelerinin tepkilerinin milliyetçi bir
dalgaya dönüþtürülmesi de beklenmelidir.

Büyüme oranlarý artarken refahýn tüm toplumda hissedil-
memesine karþýn, küçülürken yoksulluk tüm topluma paylaþ-
týrýlmaktadýr. Türkiye’nin yüzde 5.5-6 olan potansiyel büyü-
mesi yüzde 0.5 olursa bu, 500.000 kalifiye olmayan iþsiz de-
mektir. Büyümenin (-) olmasý halinde ise bu rakam 1 milyon
olacaktýr. Ýþyerleri kapanmalarý, iþsizlik, hayat pahalýlýðý ile
artan yoksulluk ayný zamanda þiddet ve suçun da artmasý an-
lamýna da gelecektir. 

Peki, bu tablo toplum saðlýðýna nasýl
yansýyacaktýr?

Artan iþsizlik ve yoksulluk nedeniyle saðlýðýn temel belir-
leyenleri olarak adlandýrdýðýmýz barýnma, beslenme, ýsýnma,
yeterli ve temiz su kaynaklarýna ulaþýmda oluþacak yetersiz-
likler ve yoksunluklar þüphesiz toplum saðlýðýný öncelikli o-
larak etkileyecektir. Önceki kriz dönemlerine bakarak, top-
lumda depresyon, kaygý, panik bozukluklarý gibi ruhsal so-
runlar yanýnda içki tüketimi ve madde kullanýmýnýn artacaðý
da öngörülmektedir.

Neo-liberal politikalarýn saðlýk alanýný yansýmasýnýn bir
sonucu olarak saðlýðýn özelleþtirilmesi programý olan Saðlýk-
ta Dönüþüm Programýyla kamu hastanelerinde birçok hizmet
özelleþtirildi, taþeronlaþtýrýldý. Devlet hem kamu, hem de ö-
zel saðlýk merkezlerinden hizmet satýn almaya baþladý. Sað-
lýk harcamalarýnda karþýlanamayacak bir artýþ olunca vaka
baþý ödemeye dönüldü, katký paylarý alýnmaya baþladý.

Saðlýk alanýnda tekelleþmenin öngörüldüðü bu süreçte; iþ-
sizliðin, gelirlerdeki ve prim ödemelerindeki düþüþün yansý-
masý olarak, küçük ve orta büyüklükteki saðlýk iþletmelerin-
deki tasfiyeyi hýzlandýracaðý bir gerçektir. Ýþverenlerin prim-
leri geciktirmeleri, katký paylarýndaki artýþlarýn bir sonucu o-
larak saðlýk merkezlerine baþvurulardaki azalmalar SGK ge-
lirlerinde azalmaya yol açacaktýr.

17.040 hekimin çalýþtýðý özel saðlýk kuruluþlarýnda daral-
ma ve kapanmalar, ücretlerde düþmeler beklenebilir. Kamu
hastanelerinde çalýþan 80.000 hekimi bekleyen ise döner ser-
maye/performans ücretlerinde düþme, geç ödemeler, maaþ-
larda donma, mesleki baðýmsýzlýðýn daha fazla kaybý, kamu
kaynaklarýnda kýsýntýya gidilmesi nedeniyle çalýþma koþulla-
rýnýn aðýrlaþmasýdýr. Vatandaþlarýn saðlýk hizmetine ulaþmada
daha fazla zorluk yaþamalarý nedeniyle, saðlýk çalýþanlarý da-
ha fazla þiddete maruz kalacaklardýr.

Bizim taleplerimiz neler olmalýdýr?
Bu krizin faturasýnýn her zaman olduðu gibi yine emekçi-

lerin, kadýnlarýn, çocuklarýn, tarým yoksullarýnýn sýrtýna yük-
lenmesine karþý çýkmak gerekmektedir. Milyonlarca yoksulla
toplumsal dayanýþma adýna devletin sorumluluk almasý, kay-
naklarý sermayeye deðil, krizin sorumlusu olmayan bu ke-
simlere aktarmasý gerekmektedir. 2009 bütçesinde hastanele-
rin iþlemesi amacýyla pay ayrýlmalý, herkesin ücretsiz saðlýk
hizmeti alabilmesine uygun bir kaynak oluþturulmalýdýr.

TTB tüm saðlýk çalýþanlarýnýn tek bir çalýþma rejiminde,
tam süre, güvenceli, emekliliklerine yansýyacak insanca bir
maaþla çalýþmalarýný talep etmektedir. Asgari ücret vergi dýþý
býrakýlmalý, güvenli ve güvenceli çalýþma esas tutulmalý, iþ-
ten çýkarmalar engellenmeli, saðlýða eriþimi engelleyen prim,
katký payý kaldýrýlmalý, özelde çalýþan hekimler için TTB’nin
önerdiði güvenceli çalýþma uygulanmalý, kamuda çalýþan sað-
lýkçýlarýn emekliliðine yansýyacak ücret oranlarýnda artýþ sað-
lanmalý, saðlýk kuruluþlarýnda farklý statülerde çalýþan saðlýk
çalýþanlarý arasýnda rekabet deðil, dayanýþma dili ve tutumu
öncelenmeli, savaþlara deðil saðlýða bütçe ayrýlmasý, kürt so-
rununun çözümünde barýþtan yana bir dilin egemen olmasý
saðlanmalýdýr.

* Ankara Tabip Odasý, 
Saðlýk Politikalarý Komisyonu üyesi

“Çöküþ birden bire zuhur edene kadar iþler daima iyi
gider, kumpanya her zaman yoluna devam eder”. 

(Kapital, cilt 3, bölüm 30).

Söyleþi ve fotoðraflar: 
Dr. Seyfi Durmaz - 
Hande Arpat, Eskiþehir’de, intern

doktor. Bir ay kadar sonra mezun olacak.
Eskiþehir Tabip Odasý aracý olmuþ, 13.
Pratisyen Hekimlik Kongresi’ne katýl-
mýþ. “Geçmiþten geleceðe Türkiye’de
Pratisyen Hekim olmak” konulu otu-
rumda izleyiciler arasýndan ilk sözü Han-
de alýyor: Pratisyen hekim olmak istiyo-
rum, diyor. Heyecanlý bir konuþma yapý-
yor. Sonrasýnda bir fýrsat yaratýyoruz, ay-
rýntýlarý sohbetliyoruz.

- Etrafýmdakiler, beþ dakikalýk aralar-
da bile soru çözüyorlar, ben yapmýyo-
rum. Öcü gibi bakýyorlar bana. Benim
böyle bir baþarýsýzlýðý yani -týrnak içinde-
baþarýsýzlýðý bilerek ve isteyerek seçme-
mi de pek anlamýyorlar aslýnda. 

 “Tanýtým toplantýlarýnda
pratisyenlere ciddi  aþaðýlamalar,
bu mesleðe dair ciddi küfürler
var”

- TUS dershaneleri var bir de
deðil mi? Dershaneye gitmedin mi?

- Sürekli okullarda aktif tanýtýmlarý
var. Ýnsanlarý uzmanlýða “sözde” motive
edip, bir sürü öðrenci kazanmaya çalýþý-
yorlar. Korkunç bir pazar. Çok ciddi fi-
yatlar ve kayýt dýþý ekonomi. Toplantý sa-
lonu ya da düðün salonu diye kayýtlý bir
sürü salonlar alýyorlar ve buralarda dün-
yanýn parasýna dersler veriliyor.

Tanýtým toplantýlarýnda pratisyenlere
ciddi aþaðýlamalar, bu mesleðe dair ciddi
küfürler var, çirkin fýkralar, çirkin karika-

türler. Ýþte bir tanesi vardý mesela onu hiç
unutmuyorum, sinirlenip çýkmýþtým o
toplantýdan. 

- Nasýl bir fýkra ya da karikatür-
ler oluyor?

- Bunlarý söyleyen kiþiler de hekim.
Mesela bu kiþi Eskiþehir’e sürekli gelen
bir patolog, “Uzmanlýðýnýz” diyor “ye-
diðiniz yemektir” diyor. “Aldýðýnýz pa-
ra ne ki” diyor “Hayatýnýz boyuncu
pratisyen kalýp ayný kebapçýya gitmek
istemezsiniz, bunu sanmýyorum” falan
diyor. Böyle þey aslýnda egonun tam böy-
le bir yerde çatlayabileceði noktalardan
vuruyor yani; çünkü o Eskiþehir’deki öð-
renciler zaten belli bir kesimin çocuklarý,
zaten bir sürü þeyin açlýðýný yaþamýþ in-
sanlar bütün hayatlarý boyunca. Hepsi ai-
lelerinden daha iyi ekonomik þartlarda
yaþamak isteyen çocuklar. Mesela çok
arkadaþýmdan bilirim iþte, ilk maaþýmla
ailemi bir yemeðe götüreyim, gibi bir sü-
rü þeyler, iþte hep bu duygusal noktalara
vurarak pratisyen hekimliði o duygusal
noktalarda aþaðýlýyorlar. Çok iyi hitabet
yetenekleri var.

“Aile hekimliðine geçmeye
mecbur býrakýlan arkadaþlarýmýz
oldu.”

- Okuldan sonra ne gibi þeyler o-
labilir?

- Bir ay sonra bitireceðim. Atamamý
almak istiyorum. Neresi çýkarsa... Uma-
rým aile hekimliði pilot uygulamalarýnýn
olmadýðý bir yer olur. Son dönemine de
olsa saðlýk ocaðý sistemine biraz yetiþi-
rim, hiç deðilse ben de.

- Aile hekimliði uygulamasýný bili-
yorsun Eskiþehir’de.  Aile hekimliði
fikirlerini nasýl etkiledi?

- Tabi ki kötü etkiledi, çok iç karatýcý
bir tablo ama bunun çok uzun süreceðini
düþünmüyorum.

Þu sürüncemede kalmaktan çok kor-
kuyorum, aile hekimliðine geçmeye mec-
bur býrakýlan arkadaþlarýmýz oldu. Bu
noktada olmak, kendimi görmek istemi-
yorum. 

- Tabip Odasý’yla TÖK üzerinden
bir iliþkinin var deðil mi?

- Hý hý.

- Raslantýsal mý yani bu, Tabip O-
dalarý’nýn týp fakültelerinde etkinli-
ði var mý?

- Bizim var; ama yine TÖK üzerinden
var. Bizim TÖK iyi çalýþýyor. 

- Öncesinde var mýydý?

- Öncesinde açýkçasý çok yoktu. Ben
ev arkadaþlarýmý biliyorum. Eve
TTB’nin yayýnlarýný götürmüþtüm oku-
mak için. Ne odasý bu, TTB ne demek gi-
bisinden þeyler sormuþlardý yani. O za-
man da üçüncü sýnýfta falandýk.

- TÖK ile tanýþman nasýl oldu?
- Arkadaþlarýmýz vardý, biri þimdi Ur-

fa Harran’da, diðeri Hakkari’de pratisyen
hekimler. Onur ve Mahmut, onlar öncü
oldu TÖK’ün kurulmasýna. Ciddi derece-
de emek harcadýlar. Buradan onlara se-
lam gönderiyorum.

- Mezun olduktan sonra Tabip O-
dasý’nda...

- Çalýþacaðým.

-Nasýl bir çalýþma olabilir?
- Mesela bu þey olabilir; bu pazarla-

macýlarýn peþine düþmeyi isterim, çok
zevkle. Yani en azýndan hiçbir þey yap-
masak davalar açýp bunlarýn kayýtlý eko-
nomiye geçmesini saðlayabiliriz. Çok si-
nir oluyorum 7 – 8 milyar para alýp dü-
ðün salonu olarak geçmesi...

Ýlk Pratisyen Hekimlik
Kongresi deneyimine pozitif
önyargýyla gelmiþ. Deneyimli
aðabeylerin – ablalarýn
“kesinlikle git” önerisi etken
olmuþ.

- Kongreyi nasýl buldun?
- Güzel çok samimi bir ortam var. Bu-

raya geldim, herkes eþit düzeyde, herkes
birbiriyle iyi, öyle bir alt-üst yapýsý olma-
dýðýndan olsa gerek kullanmaya müsait
bir hiyerarþik yapý yok. Eðitimler çok gü-
zel. Katýldýðýmýz kurslar gerçekten çok i-
þe yarayacak, oturumlara ilgi büyük.

- Senin de ilgin büyük. Kursta ta-
nýþtýk seninle etkinliklere katýlýyor-
sun...

- Tabii çok faydalanýyorum. Oturum-
larda da öyle hep de iþe yarar þeyler ko-
nuþuluyor. Hani böyle gerekli - gereksiz
ayrýmýnýn iyi yapýldýðýný düþünüyorum.
Birinci basamak için tabi ki. Güzel ger-
çekten bir sürü pratisyen hekimle tanýþ-
týk. Hepsi de gerçekten iþine saygý duyan
insanlar. 

Hatta bugün ben konuþmada ilk söy-
leyecektim onu unuttum. Þey diyecektim
iþte; bütün içi boþ kaygýlý hýrslardan kur-
tulup da bu mesleði seçen ve mesleðine,
saygýsýna saygý, anlamýna anlam katan
sizlere saygýyla diyecektim, buradan söy-
lemiþ olayým.

- Burada iki öðrencisiniz deðil
mi?

- Bizden baþka yok. Eskiþehir’e ger-
çekten teþekkür ettik. Oda bu konuda çok
etkin. Öðrencileriyle iletiþimi hiç kopar-
mýyorlar.

- Ama þöyle bir yirmi otuz kiþi da-
ha olsaydý daha iyi olurdu deðil mi?

- Tabi caným; ama o zaman da diðer
insanlara çok söz kalmazdý herhalde.
Vallahi çok iyi olurdu.

Ýntern Doktor Hande Arpat’la, kongre
süresince, mesleki ve bilimsel konulu o-
turumlar ve sosyal programlarda sýk sýk
karþýlaþtýk. Ýlgili, heyecanlý ve güleryüz-
lü bir koþuþturmanýn içindeydi.

Týp Dünyasý – ANTALYA - 13. Pra-
tisyen Hekimlik Kongresi 29 Ekim – 2
Kasým tarihleri arasýnda;  “Mesleki Ge-
leceðimiz ve Toplum Saðlýðý Ýçin Ge-
nel Pratisyenlik” temasýyla Antalya’da
gerçekleþti.

TTB Pratisyen Hekimler Kolu, TTB
Genel Pratisyenlik Enstitüsü ve Pratis-
yen Hekimlik Derneði ile birlikte dü-
zenlediði kongreye 55 ilden 1000’i aþ-
kýn hekim katýldý. Kongrede, mesleki ve
bilimsel konularda 29 oturum, 4 kurs,
31 serbest bildiri/poster sunumu yer al-
dý.

Bulgaristan’dan  davetli meslektaþ-
larýmýz,  ülkelerindeki “Saðlýk Refor-
mu” adý altýnda  uygulanan programýn
10 yýllýk deneyimlerini paylaþýrken,
Türkiye’deki aile hekimliði pilot uygu-
lamalarýnýn saðlýk göstergeleri Düzce
ve Adýyaman örneði üzerinden tartýþýldý.

Dr. Kemal Kýlýçdaroðlu’nun konuk
olduðu oturumda, 1 Ekim’den itibaren
uygulanmaya baþlanan Sosyal Sigorta-
lar - Genel Saðlýk Sigortasý uygulamasý
tartýþýldý. Oturumda, SSGSS’nin kap-
sam açýsýndan sýnýrlý, vatandaþa cebin-
den ödeme getiren,  özel ek sigorta ge-
rektiren, hizmete ulaþmada zorluklar
yaratan, ulaþanlar arasýnda farklýlýklara
yol açan, býçak parasýný yasallaþtýran,
saðlýk ocaklarýný ve hastaneleri  ticaret-
hanelere çeviren yönü vurgulandý.

En önemli nedenlerinden biri yetersiz

doðum öncesi bakým hizmetleri olan be-
bek ölümleri; pratisyen hekimlerin teda-
vi hizmetleri yaný sýra yürüttüðü baðý-
þýklama, aile planlamasý, ana çocuk sað-
lýðý, okul saðlýðý, toplum eðitimi gibi
hizmetler; performansa dayalý çalýþma,
aile doktorluðu, saðlýk uygulama tali-
matlarý (SUT) gibi tedavi edici hekimli-
ði önceleyen uygulamalar;  ayný zaman-
da  bir toplum saðlýðý sorunu nükleer e-
nerji; çoðunlukla pratisyen hekimler ta-
rafýndan yürütülen iþyeri  hekimliði uy-
gulamalarý; ülkemizde giderek artan
þiddet oturumlarda pratisyen hekimleri-
mizin katýlýmýyla paylaþýlan konular a-

rasýnda yer aldý.
“Saðlýkta dönüþüm programý kap-

samýnda  sürdürülen ve  23 ilde
1500’ün üzerinde saðlýk ocaðýný ka-
patarak 6000’i aþkýn pratisyen heki-
mi iþ güvencesinden yoksun býrakan,
birinci basamak saðlýk hizmet sunu-
munu özelleþtiren aile hekimliði pilot
uygulamasý, diðer illere yayýlmadan
derhal durdurulmalýdýr” vurgusuyla
ve bir kez daha “iyi hekimlik, toplum
saðlýðý ve mesleki geleceðimiz için ge-
nel pratisyenlik” sloganýyla kapanýþý
yapan pratisyen hekimler bir sonraki yý-
lýn kongre hazýrlýklarýna baþladý.

Kim pratisyen 
hekim olmak ister?
Kim pratisyen 
hekim olmak ister?

13. Pratisyen Hekimlik Kongresi yapýldý

“Aile hekimliði diðer illere yayýlmadan durdurulmalýdýr”

“Sürekli okullarda TUS dershanelerinin aktif tanýtýmlarý var. 
Ýnsanlarý uzmanlýða “sözde” motive edip, bir sürü öðrenci 

kazanmaya çalýþýyorlar. Korkunç bir pazar. Tanýtým 
toplantýlarýnda pratisyenlere ciddi aþaðýlamalar, bu mesleðe dair

ciddi küfürler var, çirkin fýkralar, çirkin karikatürler.”

Ýntern Dr. Hande Arpat



Isparta-Burdur Tabip Odasý
Baþkaný Dr. Metin Aydýn: 

Isparta’da aile hekimliði pilot uy-
gulamasý halen devam ederken ve so-
nuçlarý henüz alýnmamýþken bir baþka
pilot uygulama olarak sevk sisteminin
baþlatýlmasýný biz tabip odasý olarak an-
layamýyoruz. Bir baþka anlayamadýðý-
mýz nokta da Isparta halkýnýn ve
saðlýk çalýþanlarýnýn neden ýsrar-
la bu kadar denemeye tabi
tutulduðu.  Normalde aile
hekimliði uygulamasý an-
cak tüm Türkiye’de uy-
gulamaya baþlandýktan,
eksiklikler giderildik-
ten sonra sevk zinciri

uygulamasýna

geçilmesi gerekir. Bu gerçek ve doðrular ortada iken ýs-
rarla Isparta’da sevk zinciri uygulamasýna geçildi. Bu

uygulamanýn baþladýðý ilk günden itibaren hastalar periþan ol-
maya baþladýlar, saðlýk kurumlarýna ulaþmada binbir türlü en-
gellerle karþýlaþýr hale geldiler. Sabahýn köründe sevk almak i-
çin yollara düþen hastalar aile hekimliklerinde aþýrý kalabalýða
sebep oluyor, bu da aile hekimlerinin saðlýk hizmeti vermeleri-
ni imkansýz hale getiriyor. Aile hekimlerinin iþ yükü yüzde 100
arttý, günde 100-150 hasta bakar hale geldiler. Hastalarýn çoðu
sevk için baþvurduðu için hastalarýn da  yüzde 70-80’i sevk e-
diliyor. Bu aþýrý yoðunluk normalde aile hekimine muayene ol-
mak isteyen hastalarýn muayene olma imkanýný da ortadan kal-
dýrýyor. Bu sevk zinciri uygulamasý ile aile hekimleri adeta bi-
rer sevk memuru haline geldiler. 

Saðlýk ocaklarýnýn kapatýlmasý ve aile hekimliðinin baþlama-
sý ile koruyucu saðlýk hizmetleri terk edilmiþ ve tedavi edici
saðlýk hizmetleri ön plana çýkarýlmýþtý. Þimdi uygulamaya baþ-
lanan sevk zinciri ile aile hekimliðinde tedavi edici hizmetler de
bir kenara itiliyor. Buralarý sadece sevk yapan kurumlar haline
getiriliyor.  

Bu mevcut sevk uygulamasýndan ne hastalar, ne saðlýk çalý-
þanlarý, ne de sevk nedeni ile hasta bakmalarý engellenen 2. ve 3.
Basamak saðlýk kurumlarý memnun. Bu uygulamada ýsrar edil-
mesi bu saðlýk kurumlarýnýn geleceði konusunda da sýkýntýlar
yaratacaktýr.

31 Aralýk 2008

gündem...
Prof. Dr. Gençay GürsoyTTB  Halk  Saðlýðý  Kolu

toplantýsý    
24 Ekim 2008 günü TTB Halk
Saðlýðý Kolu toplantýsý Anka-
ra’da yapýldý.

Ýþçi  Saðlýðý  Çalýþtayý  
25 Ekim 2008 Pazar günü Ýþçi
Saðlýðý Çalýþtayý gerçekeþtirildi.

Akýlcý  Ýlaç  Eðitimi  
8-9 Kasým 2008 tarihlerinde,
Ankara’da Akýlcý Ýlaç Eðitimi
toplantýsý yapýldý. 

Reklam  Kurulu  toplantýsý
11 Kasým 2008 Salý günü Sana-
yi ve Ticaret Bakanlýðý “Reklam
Kurulu” toplantýsý yapýldý. Top-
lantýyý, TTB’nin Reklam Kuru-
lu’ndaki temsilcisi, TTB Yüksek
Onur Kurulu üyesi Dr. Hakan
Giritlioðlu izledi. 

Etik  Komisyonlarýn  Etkinliði  
Baþbakanlýk Kamu Görevlileri E-
tik Kurulu’nca 14 Kasým’da dü-
zenlenen Etik Komisyonlarýn Et-
kinliði Semineri’ne TTB Merkez
Konseyi üyesi Dr. Hülya Biriken
katýldý. 

Türkiye  Eczacýlýk
Konferansý
TTB Merkez Konseyi Baþkaný
Prof. Dr. Gençay Gürsoy, 9. Tür-
kiye Eczacýlýk Konferansý’na ka-
týldý. 

GPE  Yürütme  Kurulu  
Genel Pratisyenlik Enstitüsü Yü-
rütme Kurulu 15 Kasým 2008
Cumartesi günü Ýstanbul’da
toplandý. 

Kriz  Dinamikleri  ve
Olasýlýklar
“Kriz Dinamikleri ve Olasýlýklar”
konulu atölye çalýþmasý 16 Ka-
sým 2008 Pazar günü Ankara’da
gerçekleþtirildi

Hukuk  Müþavirleri
toplantýsý
Türk Tabipleri Birliði ve tabip o-
dalarýnýn hukuk müþavirleri top-
lantýsý 22 Kasým 2008 günü An-
kara’da gerçekleþtirildi.

TTB  UDEK  Yürütme  Kurulu
TTB Uzmanlýk Dernekleri Eþgü-
düm Kurulu (UDEK) Yürütme Ku-
rulu 27 Kasým 2008 Perþembe
günü yapýlacak.

XIV.  TUEK
14. Týpta Uzmanlýk Eðitimi Ku-
rultayý 28-30 Kasým tarihlerinde
Ankara’da yapýlacak.

Dr.  Füsun  Sayek  Eðitim
Hastaneleri  Kurultayý
III. Dr. Füsun Sayek Eðitim Has-
taneleri Kurultayý 28 Kasým
2008 Cuma günü Ankara’da
gerçekleþtirilecek.

TTB’den

Týp Dünyasý – ANKA-
RA - Kuruluþu ve yapýlan-
masý 2007 yýlýnda tamam-
lanan Ulusal Týp Eðitimi
Akreditasyon
(Eþyetkilen-
dirme) Kuru-
lu (UTEAK)
çal ý þmala-
rýnda son a-
þamaya ge-
lindi. Týp
Dekanlar Konse-
yi’nin almýþ olduðu karar
doðrultusunda oluþturulan
kurulda týp fakülteleri, týp
fakültesi öðrencileri, Türk
Tabipleri Birliði, Saðlýk
Bakanlýðý ve toplum tem-
silcileri yer alýyor. UTEAK
17 üyeden oluþurken 3 alt
komisyonu bulunuyor:
Standartlarý Belirleme ve
Geliþtirme Komisyonu,
Danýþmanlýk ve Eðitim
Komisyonu, Deðerlendir-
me ve Ýzleme Ziyareti Ko-
misyonu.

2008 yýlý boyunca yürü-
tülen çalýþmalar 11 Kasým
2008’de Hacettepe Üniver-
sitesi Týp Fakültesi evsa-
hipliðinde yapýlan son top-
lantýda deðerlendirildi.
Toplantýnýn açýlýþýnda ko-
nuþan UTEAK Baþkaný ve

TTB Merkez Konseyi üye-
si Prof.Dr. Ýskender Sa-
yek, çalýþmalarda gelinen
noktayý özetleyerek sonra-

ki çalýþmalar için
hedeflenen
aþamalarý
a k t a r d ý .
T o p l a n t ý
k o m i s y o n
çalýþmalarý
ile sürdü.
Günün so-

nunda yapýlan ortak otu-
rumda, Mezuniyet Öncesi
Týp Eðitimi Ulusal Stan-
dartlarý, akreditasyon çalýþ-
malarý ile ilgili yapýlacak
bilgilendirme toplantýlarý,
akreditasyon süreci ve bu
süreçte yürütülecek eðitim
ve danýþmanlýk hizmetleri
konularýndaki çalýþmalarýn
sonuçlarý paylaþýldý.

Mezuniyet Öncesi Týp
Eðitiminde akreditasyon
sürecine Ocak 2009’da
baþlanacak. Gönüllülük e-
sasýna dayalý olmak üzere
akreditasyon sürecine baþ-
lamak isteyen týp fakültele-
ri UTEAK’a baþvurarak
deðerlendirme isteyebile-
cekler. Akreditasyon de-
ðerlendirmesi 13 aylýk bir
süreç olarak tanýmlandý.

Aile hekimliðinde 
“co-pilot” uygulamasý

Denizli Tabip Odasý Baþkaný
Dr. Ersin Çaðýrgan: 

Aile hekimlerinin poliklinik
sayýlarýnda yüzde 100’e varan o-
randa artýþ görüldü. Daha önce
günlük 50-80 hasta muayenesi
yapýlan aile hekimliði polikli-
niðinde 120-180 hasta bakýl-
maya baþlandý. Aile saðlýðý

merkezlerinde uzun kuy-
ruklar oluþtu. Bu 6 gün i-
çinde aile hekimlerinin
sevk oraný yaklaþýk
yüzde 35’lere ulaþmýþ
durumda. Bir aile he-
kimi ve bir aile saðlý-
ðý elemaný ile hem
poliklinik hizmetle-
ri, diðer hizmetler,
koruyucu hekimlik
hizmetleri veril-

meye çalýþýlý-
yor. 

Öte yandan devlet hastaneleri polikliniklerinde  yüzde 40-
50’lere varan bir azalma söz konusu oldu. Sevksiz gelen hasta-
lara bakýlmýyor. Hekimlerin doldurmak zorunda olduðu evrak-
larda artýþ var. Örneðin endokrinoloji uzmanýna sevk ile gelen
hastaya endokrin uzmaný yok ise dahiliye uzmaný bakamýyor.
Hastane acil servislerinde bakýlan hastalar için acil hasta deðer-
lendirme formu dolduruluyor. Bu forma hastanýn geliþ þikayeti,
muayene bulgularý, laboratuar-radyoloji bulgularý, ön taný yazý-
lýyor. Forma ve yazýlan reçeteye acil kaþesi vurulmasý isteniyor.
Acil kaþesi vurulmayan reçete içeriði eczane tarafýndan karþý-
lanmýyor. Acil kaþesi vurulmasý için eczacý tarafýndan hekime
geri gönderiliyor. Hekim-hasta arasýnda istenmeyen tartýþmalar
yaþanýyor. 

Acil servislerde hasta artýþý gözlenmedi. Ýlçe hastanelerinde
azalma olan yerler var. Üniversite týp fakültesi polikliniklerin-
de yüzde 30 oranýnda azalma var. Özel hastanelerin baktýðý has-
ta sayýsý yarý yarýya azalmýþ durumda. Hastalar uygulamaya son
derece tepkililer. Sevk uygulamasý yerel gazetelerde ise “sevk
eziyeti” baþlýðýyla haber oldu. 

Týp fakülteleri için ulusal 
standartlar belirlendi

Týp Dünyasý – KIRKLARELÝ - Yerel yöneticilerin baskýlarý
sonucu hakkýnda Aðýr Ceza Mahkemesi’nde dava açýlan Kýrklareli
Tabip Odasý eski baþkaný Dr. Halil Muhacir’i, duruþmanýn ilk
gününde TTB ve tabip odalarý yöneticileri yalnýz býrakmadý. 

SES Yönetim Kurulu üyesi Dr. Atilla Ergenekon’un sürgünü ve
akabinde Kýrklareli Tabip Odasý eski Baþkaný Dr. Halil Muhacir’in
verdiði rapor nedeniyle haklarýnda soruþturmalar açýlmýþ, ardýndan
idarecilerin baskýlarý sonucunda oluþturulan “muhakkik” raporlarýna
dayanýlarak Aðýr Ceza Mahkemesinde dava açýlmýþtý. Açýlan davanýn
ilk duruþmasý 18 Kasým 2008 günü Kýrklareli’nde yapýldý. 

Duruþma günü TTB Merkez Konseyi Baþkaný Prof. Dr. Gençay
Gürsoy ve TTB Merkez Konseyi Üyesi Dr. Ali Çerkezoðlu’nun yaný
sýra, Kýrklareli Tabip Odasý Baþkaný Dr. Mustafa Soyman ve oda
yöneticileri, Tekirdað Tabip Odasý Baþkaný Dr. Abdullah Önen ve
oda yöneticileri, Ýstanbul Tabip Odasý Baþkaný Prof. Dr. Özdemir
Aktan ve oda yöneticileri, Edirne Tabip Odasý Baþkaný Dr. Memet
Akbal, Bursa Tabip Odasý Genel Sekreteri Dr.Ersan Taþçý ve
Kocaeli Tabip odasýndan Dr. Lüey Özelsoy destek olmak üzere hazýr
bulundu. 

TTB Merkez Konsey Baþkaný Prof. Dr. Gençay Gürsoy ve SES
Genel Baþkaný Bedriye Yorgun yerel basýna birer açýklama yaparak
geliþmelere iliþkin tepkilerini dile getirdiler.

Küresel kriz en çok
kadýnlarý etkileyecek
Týp Dünyasý – ANKARA – Türk Ta-
bipleri Birliði Kadýn Hekimlik ve
Kadýn Saðlýðý Kolu, 25 Kasým Ka-
dýna Yönelik Þiddete Karþý Ulusla-
rarasý Dayanýþma ve Mücadele
Günü nedeniyle yaptýðý yazýlý a-
çýklamada, küresel krizin ekono-
mik, sosyal ve siyasi sonuçlarýnýn
en fazla kadýnlarý etkileyeceði u-
yarýsýnda bulundu. Açýklamada,
2008 yýlýnda da kadýnlarýn þidde-
tin her türlüsüyle beraber yaþa-
maya devam ettiðine yer verilir-
ken, gelecek yýllara dair tahminle-
rin de “korkutucu” olduðu belirtil-
di. Türkiye’nin kadýna yönelik þid-
detin önlenmesi konusunda ulus-
lararasý pek çok sözleþmeye taraf
olduðunun anýmsatýldýðý açýkla-
mada, devletin her bir kadýnýn ve
kýz çocuðunun can güvenliðini,
beden dokunulmazlýðýný, haklarýný
ve saðlýðýný koruma yükümlülüðü
altýnda olduðu vurgulandý. Açýkla-
mada, Türkiye’nin kadýn-erkek e-
þitliðini saðlama konusunda gide-
rek daha geriye düþtüðüne de
dikkat çekilirken, “Bu nedenlerle,
kadýna yönelik þiddete son veril-
mesi için devletin bütün ilgili ku-
rum ve kuruluþlarýný sorunu ger-
çekten çözmek için göreve çaðýrý-
yoruz. Konuyu merhamet ve þef-
kat meselesine indirgeyerek, bu
sorunu çözmek mümkün deðildir”
denildi.

iþsizlik artýyor vb. vb… Fýrtýna-
nýn ne zaman duracaðý, tahribatýn ne boyutlara ulaþaca-
ðý hiç belli deðil. Baþbakan IMF karþýsýnda artýk kanýk-
sadýðýmýz, önce efelenme, sonra yelkenleri indirme,
sonra kabullenme üçlemesinin son aþamasýna çabucak
geldi bile. Anlaþma neredeyse tamam. Basýn müjdeyi
veriyor: “IMF’den Türkiye’ye kotasýnýn 10 misli kre-
di…”

Hükümet sessiz sedasýz kararlar alýyor: Ýþsizlik fo-
nunda biriken 36,7 milyar YTL reel sektörün kredi ihti-
yaçlarýný karþýlamak üzere mobilize edilecek… KO-
BÝ’lerin kredi gereksinimleri karþýlanacak… Banka
mevduat garantisi 50.000 den 100.000’e çýkartýlacak…
Esnafa en az 1500 YTL tutarýnda, 0 faizli kredi verile-
cek… Orman alanlarýnýn satýþýný mümkün kýlan 2B ya-
sasý yeniden düzenlenip hýzla çýkartýlarak, buradan elde
edilmesi beklenen yaklaþýk 30 milyar YTL krize karþý
önlemler için kullanýlacak… Bu kadarla da kalýnmaya-
cak ve Hükümet nazýnýn geçtiði Arap ülkelerinin biri-
kimlerini “þu anda en güvenilir ekonomiye sahip”
Türkiye’ye yatýrmalarý için temaslara baþlayacak. Bu a-
rada elbette yoksullar, iþsizler de unutulmayacak ve 6
ayla sýnýrlý iþsizlik ödentisi süresi bir yýla çýkartýlacak.

Bütün bunlara, yoksullukla yandaþlýðý dengeli bir þe-
kilde baðdaþtýran, yani yoksul deðilse bile, yandaþlýðý-
nýn dozunu artýrarak dengeyi kurabilen ailelere, daha
kýþ basmadan daðýtýlmaya baþlanan “kömür yardý-
mý”ný, önümüzdeki kurban bayramýnda “mütedeyyin”
hayýrseverlerin, fakir fukaraya daðýtacaklarý kurban et-
lerini de eklemek lazým kuþkusuz. Gördüðünüz gibi Hü-
kümet, krizi karþýlamak için, kendi siyasal ve sýnýfsal
tercihlerine ve meþrebine uygun þekilde, üzerine düþen
görevleri fazlasýyla yerine getirmiþ durumda. 

Ýþçi ve emekçi kesimi ise gücünün yettiði oranda bir
taraftan daha kriz kapýya dayanmadan iþten çýkarýlanla-
rýn kendiliðinden baþlattýklarý eylemleri örgütsel bir bü-
tünlüðe kavuþturmaya, bir taraftan da, bu büyük saldýrý
karþýsýnda “nasýl bir direniþ hattý inþa edebiliriz?” so-
rusuna yanýt bulmaya çalýþýyor. Bunun pratikteki karþý-
lýðý ise, emek kesiminin krizi en az kayýpla nasýl atlata-
bileceði sorunuyla sýnýrlý kalýyor. Birkaç istisna dýþýnda
dile getirilen talepler iþten çýkarýlmalarý elden geldiði
kadar önlemeye, ücret düþürmeleri engellemeye ve ka-
zanýlmýþ haklarý kaybetmemeye çalýþmak biçiminde
formüle ediliyor. Bu arada  hem  piyasadaki durgunlu-
ðu azaltmak hem de çalýþanlarý kýsmen rahatlatmak üze-
re hýzla kamu alanýnda yeni istihdam olanaklarý yarat-
mak, dar gelirlilerin kredi kartý borçlarýný ertelemek gi-
bi önerileri dile getirenler var. Biraz daha bilinçli emek
örgütleri, krizin daha da daraltacaðý kamusal ekonomik
kaynaklarý dar gelirli ve yoksul kesimlerin hayatta kal-
ma mücadelesine ayýrmak gerektiðini ifade ederek bu
ekonomik taleplere demokratikleþme, “Kürt sorununa
barýþçý çözüm” vb. siyasi talepleri de ekliyorlar. Bu a-
rada örgütsel enerjinin önemli bir bölümü, çeþitli siyasal
aidiyetler arasýnda, bir arada iþ yapmayý engelleyen öz-
nel sorunlara ve kiþisel gerilimlere harcanýyor.  

Ýçinde yaþadýðýmýz koþullarda  söylenebilenler ve
yapýlabilenler aþaðý yukarý bunlar. Hekimleri ve saðlýk
çalýþanlarýný temsil eden örgütler de, bu kriz ortamýnda
mesleki ve özlük haklarý ile ilgili sorunlarýn ve ülkenin
saðlýk sorunlarýnýn emek cephesinin sorunlarýyla bütün-
leþtiðini daha berrak bir þekilde görerek bu savunma
cephesini tahkim etmeye çalýþýyor. Emek kesiminin di-
le getirdiði ve çeþitli eylemlerle kitlelere mal etmeye ça-
lýþtýðý bu talepleri gerçekleþtirme þansý var mýdýr?  Kü-
reselleþmenin bu aþamasýnda artýk iyiden iyiye unutul-
muþ bir efsaneye dönmüþ olan “sosyal devletin resto-
rasyonu” ile sýnýrlý bir mücadele stratejisinin, yoksullar
ve dar gelirliler adýna kalýcý iyileþtirmeler saðlamasý
mümkün mü? 

Bu sorular tartýþmaya açýk. Ama çok iyi biliyoruz ki
her krizde sonunda kaybeden yoksullar, dar gelirliler ve
emekçi sýnýflardýr… Daha þimdiden dýþ kredi borçlarýný
devlete ödetmek için feryada baþlamýþ çok sayýda bü-
yük ve orta büyüklükte þirket var. Bunlarýn birçoðunun
kendi paralarýný dýþarýya transfer edip aracý kuruluþlarla
anlaþarak kredi adý altýnda geri aldýklarý, yani kendi
kendilerine verdikleri borçlarý devlete ödetme hazýrlýðý
içinde olduklarý söyleniyor.  

Bunca kayýp yanýnda kriz dönemlerinin emek cep-
hesi için saðladýðý en büyük avantaj, antikapitalist iddi-
alarýmýzýn alabildiðine berraklaþmasý ve yaþanan günde-
lik hayat içinde somutlaþmasýdýr. Normal koþullarda an-
cak emekçilerin tahayyül gücüyle kavrayabilecekleri
gerçekler,  kriz günlerinde  bütün çýplaklýklarýyla karþý-
mýzdadýr: Bu kriz, küresel kapitalizmin onyýllardan be-
ri iniþ-çýkýþlarla devam edip gelen dönemsel krizidir.
Her darbesinde daha büyük ekonomik ve ekolojik yý-
kýmlara yol açmasý kaçýnýlmaz olan bu krizler finansal
önlemlerle engellenemez.  Küresel kapitalizm insanýyla,
hayvanýyla, bitkisiyle üzerinde yaþadýðýmýz bu gezegen
için sürdürülebilir bir gelecek vadetmiyor. Ama hepimi-
zin bildiði gibi, siyasi alt yapý az çok hazýr deðilse, kriz-
ler kendiliðinden “devrimci durum” doðurmuyor. Orta-
da alternatif antikapitalist bir siyasi güç haline gelme o-
lasýlýðý bulunan örgütsel yapýlar yoksa, kriz ortamýnýn a-
vantajlarý saman alevi eylemlerle kolayca harcanabili-
yor. Hatta bu avantajlar içe kapanma reflekslerini hare-
kete geçirerek zenofobik, otoriter baský rejimlerinin,
kanlý iç ve dýþ çatýþmalarýn, silahlanmanýn ham madde-
si olarak kullanýlabiliyor.

Barýþtan ve demokrasiden yana sol toplumsal güçle-
rin, bu daðýnýklýk içinde bugünden yarýna güven veren
bir örgütsel yapýya kavuþma þansý belki yok ama bu kriz
ortamýnýn saðladýðý zihin açýklýðýyla, böyle bir iklimin
yaratýlmasý yolunda çaba göstermemek için de neden
yok.

Ne yapmalý?
baþ tarafý sayfa 1’de

Dr. Halil Muhacir’e
destek

Saðlýk Uygulama Tebliði
(SUT) kapsamýnda 
1 Kasým’dan itibaren 
“Sevk Zinciri Pilot 
Uygulamasý”na geçildi. 
Pilot uygulamanýn yapýldýðý 
yerlerde sorunlar yaþanýyor. 

Týp Dünyasý – ANKARA- Saðlýk Uygula-
ma Tebliði (SUT) çerçevesinde 1 Kasým’dan i-
tibaren Sevk Zinciri Pilot Uygulamasý’na geçi-
len Denizli ve Isparta’da, saðlýk hizmetlerinde
büyük sorunlar yaþanýyor. Aile saðlýðý merkez-
lerindeki poliklinik oraný yüzde 100 artarken,
hastane poliklinikleri yarý yarýya azaldý. Hasta-
lar maðdur oldu, sevk memuru haline gelen ai-

le hekimleri saðlýk hizmeti veremez hale geldi-
ler. 

Aile hekimliðinde Sevk Zinciri Pilot Uygu-
lamasý’na geçilen Denizli ve Isparta’da 1 Ka-
sým’dan bu yana yaþanan geliþmeleri Denizli
Tabip Odasý Baþkaný Dr. Ersin Çaðýrgan ve
Isparta-Burdur Tabip Odasý Baþkaný Dr. Metin
Aydýn aktardýlar: 
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Kapalý alanda
sigara  yasaðý
destekleniyor

Týp Dünyasý – ANKARA - Si-
gara ve Saðlýk Ulusal Komitesi
(SSUK), kapalý alanlarda sigara
içme yasaðýný içeren yasanýn
kamuoyunun yüzde 87’si tara-
fýndan desteklendiðini açýkladý.  

SSUK Dönem Baþkaný Prof.
Dr. Elif Daðlý, “Dünya Sigarayý
Býrakma Günü” dolayýsýyla yazý-
lý bir açýklama yaptý. 4207 sayý-
lý Kanun gereðince 19 Mayýs
2008’den bu yana kapalý alan-
larda sigara içilmediðini aným-
satan Daðlý, 19 Temmuz 2009
tarihinden itibaren de restoran,
kahvehane ve barlarýn da siga-
ra içilmeyen yerler olacaðýný be-
lirtti. 

Sigarayla ilgili bu tür yasala-
rýn sigara tüketimini yüzde 30
azalttýðýný ifade eden Prof. Dr.
Daðlý, “bunu istemeyen sigara
firmalarýnýn kanunu engellemek
için maþa olarak turizm ve ik-
ram endüstrisini kandýrmaya
çalýþtýðýný” belirtti. Daðlý, sigara
endüstrisinin benzer yasalarýn
çýktýðý her ülkede yaptýðý gibi çe-
þitli oyunlar sergilemeye baþla-
dýðýný ifade ederek, turizm ve ik-
ram endüstrisine kazançlarýnýn
düþeceði gibi yanlýþ bilgiler u-
laþtýrýldýðýný, medya temsilcileri-
ne de sigara içmenin bir özgür-
lük ve hoþgörü kavramý gibi su-
nulduðunu aktardý. 

Sigaranýn baðýmlýlýk yapýcý,
öldürücü bir madde olduðunu,
güvenli dozunun bulunmadýðý-
ný, dumanýnýn içmeyeni de kan-
ser, kalp ve akciðer hastasý yap-
týðýný tekrarlayan Daðlý, sigara
içilen ve içilmeyen alanýn bir a-
rada olamayacaðýný, teknik ve
bilimsel olarak böyle bir hava-
landýrma sistemi bulunmadýðýný
bildirdi. 

Yasak sonucu sigara tüketi-
minin azalmasýnýn sigara firma-
larý tarafýndan istenmediðine i-
þaret eden Prof. Dr. Daðlý, ‘’Ka-
palý alanlarda sigara içme ya-
saðýný içeren kanun, kamuoyu-
nun yüzde 87’si tarafýndan des-
teklenmektedir. Ancak yasanýn
uygulanmasýný engellenmek a-
macýyla organize bir kampanya
yürütülmektedir’’ görüþünü ifa-
de etti. 

Vakit Gazetesi’ne
tazminat cezasý

Týp Dünyasý – ÝSTANBUL – A-
nadolu’da Vakit Gazetesi, Türk
Tabipleri Birliði Merkez Konseyi
Baþkaný Prof. Dr. Gençay Gür-
soy hakkýnda 2006 yýlýnda ya-
yýmladýðý bir dizi haber nedeniy-
le maddi tazminat cezasý aldý. 

TTB Merkez Konseyi Baþkaný
Prof. Dr. Gençay Gürsoy’un Ýs-
tanbul Tabip Odasý Baþkaný ola-
rak görev yaptýðý dönemde,
“Kuþ gribi virüsüne karþý alýn-
masý gereken önlemler” baþlýklý
bir toplantýda söylediði, “karan-
tina bölgelerinde bütün hayvan
giriþ çýkýþlarýnýn denetlenmesi
gerektiði, özellikle kümes hay-
vanlarý ile yakýn temasta bulu-
nan kurbanlýk hayvanlarýn me-
kanik olarak hastalýðýn yayýlý-
mýnda rolü olabileceði, dolayý-
sýyla bu konuda özenli olunma-
sý gerektiði” yönündeki sözlerini
saptýran Vakit Gazetesi, Gençay
Gürsoy’u hedef gösteren haber-
ler ve köþe yazýlarýna yer ver-
miþti. 

Prof. Dr. Gençay Gürsoy’un
söz konusu haber ve yazýlar ü-
zerine “bir bilim insaný olarak
mesleki itibar ve onuruna, kiþilik
haklarýna açýkça saldýrýldýðý, a-
çýkça hedef haline getirildiði”
gerekçesiyle açtýðý davada, Ýs-
tanbul 8. Asliye Hukuk Mahke-
mesi, Anadolu’da Vakit Gazete-
si’ni ve söz konusu haber ve ya-
zýlarý kaleme alan kiþileri maddi
tazminat cezasýna mahkum etti.

O l a ð a n ü s t ü
bölge toplantýlarýnýn ikincisi; Ýç A-
nadolu Bölge Toplantýsý 14 Kasým
2008 Cuma günü Ankara’da gerçek-
leþtirildi. Toplantýya Aksaray, Anka-
ra, Bilecik, Çorum, Eskiþehir, Kara-
bük, Konya-Karaman, Niðde ve
Yozgat Tabip Odalarý yöneticilerinin
yaný sýra TTB Merkez Konseyi tem-
silcileri katýldý. 

Ayný gün Aydýn’da da, Ege Bölge
Tabip Odalarý toplantýsý yapýldý. Ay-
dýn, Manisa, Isparta, Denizli, Muð-
la, Balýkesir, Ýzmir Tabip Odalarý ile
TTB Merkez Konseyi’nden temsil-
cilerin katýldýðý toplantýda, Karade-
niz ve Ýç Anadolu toplantýlarýnda da
olduðu gibi, nöbetler, fazla çalýþma,
ücretlerimiz, özelde çalýþan hekim-
lerin durumu, krizin Türkiye saðlýk
ortamýna etkisi ve yapacaklarýmýz
deðerlendirildi.

16 Kasým 2008 günü de, Ha-
tay’da Güney Ýlleri Bölge Toplantýsý
gerçekleþtirildi. Adana, Gaziantep,
Hatay Tabip Odalarý ile TTB Mer-
kez Konseyi temsilcilerinin katýldý-
ðý toplantýda, aile hekimliði, kamu
hastanelerinin iþletmeye dönüþtü-
rülmesi yasalarý, artan özel hekim-
lik sorunlarý ile ilgili odalarýn aktif
bir çalýþma yapmasý gereði dile
getirildi. AKP hükümetinin saðlýk
politikalarýnýn saðlýk çalýþanlarý-
na ve toplumsal dezavantajlý ke-
simlere büyük sýkýntýlar yarata-
caðý ve saðlýkta yýkýma yol aça-
bileceði ifade edildi. Odalarýn
TTB ile birlikte daha aktif ve et-
kin bir rol almasý gereði belirti-

lerek, geniþ katýlýmlý bir Güney Ýlle-
ri Tabip Odalarý (GÝTO) toplantýsý-
nýn Ocak ayý baþlarýnda yapýlmasý
kararý alýndý.

Marmara Bölge Tabip Odalarý
Toplantýsý da, 18 Kasým 2008 günü
Kýrklareli’nde gerçekleþtirildi.
Kýrklareli, Tekirdað, Edirne, Bursa,
Kocaeli ve Ýstanbul Tabip Odalarý
yöneticileri ile TTB Merkez Konse-
yi Baþkaný Prof. Dr. Gençay Gür-
soy ile TTB Merkez Konseyi üyesi
Dr. Ali Çerkezoðlu’nun katýldýðý
toplantýda, saðlýk ve hekimlik orta-
mý deðerlendirildi. Saðlýkta Dönü-
þüm Programý’nýn güncel yansýma-
larýna karþý hekimleri ve tüm yurt-
taþlarý derinden etkilemeye baþlayan
kriz ortamýnda “Emeði savunan bir
programýn” hayata nasýl geçirilece-
ði paylaþýldý.

Týp Dünyasý – ANKARA – An-
kara Tabip Odasý (ATO) Saðlýk Poli-
tikalarý Komisyonu, ekonomik krizin
en çok etkileyeceði alanlardan birinin
saðlýk alaný olduðu uyarýsýnda bulun-
du. ATO Saðlýk Politikalarý Komis-
yonu’nun hazýrladýðý rapor, önümüz-
deki dönemin hekimler dahil tüm
saðlýk çalýþanlarý açýsýndan, iþsizlik,
maaþ kesme, hak kaybý gibi olumsuz-
luklarý gündeme getireceðine dikkat
çekiyor.  

ATO Saðlýk Politikalarý Komisyo-
nu, ekonomik krizin saðlýk alanýnda
þimdiden varolan ve gelecekte oluþa-
bilecek etkilerini ortaya koyabilmek
amacýyla “Ekonomik Krizin Saðlýk
Alaný Üzerinden Deðerlendirmesi”
raporunu hazýrladý. Raporda, dünya-
da ve Türkiye’de yaþanmakta olan e-
konomik krizin kapitalizmin krizi ol-
duðu tespiti yapýlýyor ve daha önceki
örneklerinde açýk olarak görüldüðü
gibi, bu krizin de faturasýnýn yoksul-
lar, ezilenler, çalýþanlara çýkarýlacaðý
belirtiliyor. 

“Hükümet krizi
küçümsüyor”

Raporda, bugüne kadarki tüm et-
kilerine karþýn AKP Hükümeti’nin
hala “krizi küçümseyen” bir tavýr i-
çinde olmasý eleþtiriliyor ve hüküme-
tin bugüne kadar kamuoyu ile paylaþ-
týðý çözüm önerilerinin gerçekçi ol-

madýðý belirtiliyor. Raporda bir uyarý
da, krizin “faþizm tehlikesi” yarata-
bileceði. Bununla ilgili olarak rapor-
da; “Tarih bize kriz dönemlerinin
ayýn zamanda toplumsal kopuþ po-
tansiyelleri taþýdýðýný göstermekte-
dir. Tüm dünyada özellikle çevre
ülkelerde, “krizi finanse etmesi”
beklenen halk kesimlerinin bu fa-
turayý kabul etmesi için buna uy-
gun baskýcý ortam yaratýlmasý da
bir diðer durumdur. Buradan ba-
kýldýðýnda; özellikle çevre ülkeler i-
çin milliyetçiliðin yükselmesi ve fa-
þizm bir tehlike olarak görülmeli-
dir” ifadelerine yer veriliyor.

“Yoksulluk artacak”
Raporda, saðlýk alanýyla ilgili ola-

rak yer verilen tespitler þöyle:
- Krizle birlikte yoksulluk artacak,

kamu hizmetleri daha da zayýflaya-
cak, toplumsal eþitsizlikler artacaktýr. 

- Bu durum saðlýðýn diðer belirle-
yenleri diye sözünü ettiðimiz iþ, ba-
rýnma, ýsýnma, yeterli gýda, temiz iç-

me suyu v.b. bileþenlerde ciddi bo-
zulmalara yol açacak ve kriz son tah-
lilde halkýn saðlýðýný bozacaktýr. 

- Gýda ve enerji fiyatlarýndaki artýþ
durumu daha da aðýrlaþtýrmaktadýr. 

- GSS böylesi bir kriz ortamýnda
uygulanmaya baþlamýþtýr ve Saðlýkta
Dönüþüm Programý’nýn bugüne kadar
oluþturduðu tahribatýn üzerine ayrý
bir tahribat yaratacaktýr. 

“Saðlýk göstergeleri
bozulacak”

Rapora göre, krizin toplum saðlý-
ðýna yönelik öngörülebilir etkileri de
kabaca þöyle:  

- Saðlýk hizmeti kullanýmýnda e-
þitsizlik artacaktýr.

- Ýlaç fiyatlarýnýn artmasý ile bir-
likte ilaca eriþimde zorluklar yaþana-
caktýr.

- Tüm saðlýk göstergelerinde bo-
zulmalar (kýsa yada uzun vadede) gö-
rülecektir. 

- Hem fiziksel hastalýklarda, hem
de depresyon, panik atak, anksiyete,

madde baðýmlýlýðý gibi ruhsal prob-
lemlerde artýþ beklenmektedir.

- Çalýþma sürelerinin uzamasý ve
aðýrlaþmasý yeni saðlýk sorunlarýna
yol açacaktýr.

- Aþýda dýþa baðýmlýlýk, döviz fi-
yatlarýndaki aþýrý yükselme vb. ne-
denlerle önemli aksamalar yaþanabi-
lecektir. 

- Özellikle tüberküloz ve diðer bu-
laþýcý hastalýklar artabilir.

- Prim, katký payý, fark v.b. uygu-
lamalar saðlýk hizmetine baþvuru o-
ranlarýný düþürecektir. 

- Uzun dönemde beklenen yaþam
süreleri kýsalacaktýr. 

Krizin saðlýk
çalýþanlarýna etkisi 

Krizle birlikte kamu ve özel saðlýk
kuruluþlarýnýn ciddi bir mali sorunla
karþýlacaðý ortadadýr. Kurumlarýn ya-
þayacaðý bu sýkýntýlarýn hekimlere
yansýyacaðý açýktýr. Önümüzdeki dö-
nem özelde çalýþan hekimler için “iþ-
sizlik” sorununun ortaya çýkmasý o-

lasý görünmektedir. 
Krizin ve sonuçlarýnýn yaratacaðý

finansal tablo içinde  hekimlerin önü-
müzdeki dönemde gelirlerinin düþe-
ceði açýktýr. 

Öte yandan saðlýkta eþitsizliklerin
daha da artmasýyla birlikte, Hükümet
hekimleri daha fazla hedef gösterme-
ye baþlayabilir ve bunun sonucunda
hekimlere ve diðer saðlýk çalýþanlarý-
na yönelik þiddette ciddi artýþlar ola-
bilir. 

Hükümet hekim meslek grubunu
kolayca gözden çýkartmak istemeye-
cektir. Ancak her durumda önümüz-
deki dönemde hekimlerin “sýnýfa”
daha yaklaþacaðý ve daha “rahatsýz”
bir dönem geçirecekleri söylenebilir.

“Emekten yana hat
oluþturulmalý”

Raporda, krizin olasý etkilerine
karþý yapýlabileceklerle ilgili olarak i-
se þöyle deniyor: 

“Neoliberalizm çizgisinde kur-
gulanmýþ olan Saðlýk Dönüþüm
Programý iflas etmiþtir. Kriz döne-
minde halkýn yaþamý giderek zorla-
þacakken, saðlýkta eþitsizlikleri ar-
týran her türlü uygulamadan der-
hal vazgeçilmelidir. Þimdi Türkiye
saðlýk ortamýný, çalýþanlardan,
yoksullardan, emekten yana bir
hattan tekrar konuþma zamaný-
dýr.”

Saðlýkta karamsar tabloATO’dan “Kriz
ve Saðlýk” 
raporu…

Raporda, ekonomik krizin en çok etkileyeceði 
alanlardan birinin saðlýk olduðuna dikkat çekiliyor,
hekimler dahil tüm saðlýk çalýþanlarý için iþsizlik,
maaþ kesme, hak kaybý gibi olumsuzluklarýn 
“kapýda” olduðu uyarýsý yapýlýyor.

Ankara Tabip Odasý,
“Ekonomik Krizin Saðlýk
Alaný Üzerinden
Deðerlendirmesi”
raporunu hazýrladý.

Bölge toplantýlarýnda nöbetler, fazla çalýþma, 
ücretler, özelde çalýþan hekimlerin durumu, krizin
Türkiye saðlýk ortamýna etkisi ve önümüzdeki 
dönemde yapýlacaklar deðerlendirildi.

Olaðanüstü Bölge Toplantýlarý yapýldý

baþ tarafý sayfa 1’de

Ege Bölge Tabip Odalarý toplantýsý

Karadeniz
Bölge Tabip 

Odalarý 
toplantýsý

Ýç Anadolu Bölge Tabip Odalarý toplantýsý

Marmara Bölge Tabip Odalarý toplantýsý
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Bakanlýk kamu
hastanelerini
üzerinden atýyor

Týp Dünyasý – ANKARA – Ka-
mu Hastane Birlikleri Pilot Uy-
gulamasý Hakkýnda Yasa Tasa-
rýsý, alt komisyona sevk edildi. 

TBMM Plan ve Bütçe Komis-
yonu, kamu hastanelerinin ö-
zelleþtirilmesini öngören tasarýyý
ele aldý. Görüþmeler sonucu,
tasarýnýn bir alt komisyona gön-
derilmesine karar verildi. Tasa-
rýya göre, kamu hastanelerinin
2012 yýlýna saðlýk iþletmeleri
haline getirilmesi öngörülüyor.
Türk Tabipleri Birliði, kamu has-
tanelerinin bütünüyle özelleþti-
rilmesi anlamýna gelen tasarý-
ya, gündeme ilk getirildiði gün-
den bu yana karþý çýkýyor. 

Türk Diþhekimleri
Birliði’nde yeni
dönem

Týp Dünyasý – ANKARA - Türk
Diþhekimleri Birliði’nin (TDB)
12. Olaðan Genel Kurulu yapýl-
dý. Genel Kurul’da yapýlan se-
çim sonucu, Prof. Dr. Murat A-
kaya TDB baþkanlýðýna seçildi.
TDB’den yapýlan açýklamaya
birliðin yeni dönem Yönetim
Kurulu üyeleri þöyle: 

Prof. Dr. Murat Akkaya (Baþ-
kan), Tümay Ýmre (Baþkan Veki-
li), Süha Alpay (Genel Sekreter),
Tarýk Ýþmen (Genel Sayman). 

Muayenehanelerde
tetkik yapýlmasý 

Týp Dünyasý – ANKARA – Da-
nýþtay 10. Dairesi, Dr. Mehmet
Þükrü Güner tarafýndan açýlan
davada, Ayakta Teþhis ve Teda-
vi Yapýlan Özel Saðlýk Kuruluþ-
larý Hakkýnda Yönetmelik’in 7.
maddesinin 2. fýkrasýnýn yürüt-
mesinin durdurulmasýna karar
verdi. Dava dilekçesinde, söz
konusu fýkranýn “cerrahi ve giri-
þimsel iþlemlerin daha dona-
nýmlý ve fiziki koþullarý uygun o-
lan saðlýk kuruluþlarýnda yapýl-
masý” hükmünü içerdiði, ancak
muayenehanelerde yapýlabile-
cek cerrahi ve giriþimsel iþlem-
ler konusunda bir açýklama ya-
pýlmadýðýna dikkat çekilerek,
muayenehanelerde yapýlabile-
cek týbbi ve cerrahi iþlemlerin
yine yönetmelikte açýkça belirtil-
mesi gerektiði talebine yer veril-
di. Danýþtay 10. Dairesi bu tale-
bi haklý bularak, söz konusu fýk-
ranýn yürütmesini durdurdu. Ay-
ný davada, yönetmeliðin 4.
maddesinin 1. fýkrasýnýn ð ben-
di ile 17. maddesinin 1 fýkrasý-
nýn ilk cümlesinin de iptal ve yü-
rütmesinin durdurulmasý istenir-

ken, Mahkeme bu
talepleri ise reddet-
ti. 

Sinema
söyleþileri

Týp Dünyasý – ÝS-
TANBUL - Ýstanbul Ta-
bip Odasý’nca düzen-
lenen Kadýköy Sinema
Söyleþileri’nin üçüncüsü
20 Kasým’da gerçekleþ-
tirildi. Her ay, sinema ile
ilgili bir konunun seçile-
rek anlatýldýðý, Kadýköy
Sinema Söyleþileri’nin bu
ayki konusu Charlie
Chaplin ve  “Modern Za-

manlar” filmi idi. Sinema Söyle-
þileri Yöneticisi Abdül Lama’nýn
sunumunun ardýndan, toplantý
saðlýk gündemine iliþkin deðer-
lendirmeler ve þiirlerle sona er-
di. Aralýk ayý buluþmasý da 25
Aralýk 2008 Perþembe akþamý
gerçekleþtirilecek. 

Týp Dünyasý – ÝSTANBUL – Ad-
li Týp Kurumu’nun Hüzeyin Üz-
mez’in serbest býrakýlmasýný saðla-
yan raporu, Türk Tabipleri Birliði ve
ilgili uzmanlýk dernekleri tarafýndan
“bilimsel olarak geçersiz, hukuken
yok hükmünde” olarak deðerlendi-
rildi. Ýstanbul Tabip Odasý (ÝTO), ra-
poru veren hekimler hakkýnda  soruþ-
turma baþlattý. Adli Týp Kurumu’nun
verdiði raporun çocuk ruh saðlýðý uz-

maný görüþü olmaksýzýn hazýrlandýðý-
na iþaret eden TTB ve uzmanlýk der-
nekleri, Adli Týp Kurumu’nun bugü-
ne kadar çocuk ruh saðlýðý uzmaný ol-
madan düzenlediði bilirkiþi raporlarý-
nýn geçersiz olmasý gerektiðine dik-
kat çektiler. 

Türk Tabipleri Birliði, Adli Týp
Uzmanlarý Derneði, Adolesan Saðlýðý
Derneði, Çocuk ve Gençlik Ruh Sað-
lýðý Derneði, Türk Pediatri Kurumu,
Türkiye Psikiyatri Derneði, Ýstanbul
Tabip Odasý Kadýn Komisyonu ile Ýs-
tanbul Tabip Odasý Çocuk Haklarý
Komisyonu temsilcilerinden oluþtu-
rulan kurul, Adli Týp Kurumu’nun
Hüseyin Üzmez’in serbest býrakýlma-
sýný saðlayan raporunu incelemeye
aldý. Kurul, inceleme sonuçlarýný
“Çocuklarýn Cinsel Ýstismarý Ko-
nusunda Bilirkiþilik ve Adli Týp
Kurumu” adý altýnda raporlaþtýrdý.
Rapor, 10 Kasým günü düzenlenen
ortak bir basýn toplantýsýyla kamuo-
yuna duyuruldu. 

Baskýcý, taraflý, güvenilmez!

Týp Dünyasý – ÝSTANBUL
– Adli Týp Kurumu, cinsel is-
tismar suçuyla tutuklu bulunan
Vakit Gazetesi Yazarý Hüseyin
Üzmez’in serbest býrakýlmasýný
saðlayan raporunu eleþtiren,
Türk Tabipleri Birliði Merkez
Konseyi üyesi Uzman Dr. Elif
Kýrteke, Adli Týp Uzmanlarý
Derneði Baþkaný Doç. Dr. Ser-
hat Gürpýnar, Türk Tabipleri
Birliði Büyük Kongre Delegesi
ve Ýstanbul Tabip Odasý Çocuk
Komisyonu üyesi Uzman Dr.
Lale Týrtýl hakkýnda soruþtur-
ma baþlattý. 

Soruþturma kararýnýn ardýn-
dan, Türk Tabipleri Birliði
Merkez Konseyi, Ýstanbul Ta-
bip Odasý ve Adli Týp Uzman-
larý Derneði ortak bir basýn top-
lantýsý düzenleyerek, Adli Týp
Kurumu’nun tepeden týrnaða
yeniden yapýlandýrýlmasýný is-
tediler. Basýn toplantýsýnda ko-
nuþan TTB Merkez Konseyi
Baþkaný Prof. Dr. Gençay
Gürsoy, 14 yaþýndaki bir kýz
çocuðuna yönelik cinsel istis-
mar-pedofili (subyancýlýk) suç-
lamasýyla ilgili Adli Týp Kuru-
mu tarafýndan düzenlenen ra-
porla ilgili geliþmeleri hassasi-
yetle takip ettiklerini ve görüþ-
lerini kamuoyu ile paylaþtýkla-

rýný belirtti. 
Gürsoy, bu çerçevede, Adli

Týp Uzmanlarý Derneði, Türk
Pediatri Kurumu, Adolesan
Saðlýðý Derneði, Çocuk ve Er-
gen Ruh Saðlýðý Derneði, Tür-
kiye Psikiyatri Derneði ile bir-
likte ortak bir rapor hazýrladýk-
larýný ve bu raporu 10 Kasým
2008 günü düzenlenen bir basýn
toplantýsýyla kamuoyuna du-
yurduklarýný anýmsattý. Bu ra-
porda temel olarak, “tutuklu
sanýk Hüseyin Üzmez’in tah-
liyesi ile sonuçlanan Adli Týp
Kurumu raporunun bilimsel
olarak geçersiz ve hukuki o-
larak yok hükmünde olduðu”
tespitinde bulunduklarýný anla-
tan Gürsoy, Adli Týp Kuru-
mu’ndan da ya verdikleri rapo-
run bilimsel doðruluðunu sa-
vunmalarý ya da hatalarýný ka-
bul edip gereðini yerine getir-
meleri beklentisi içinde olduk-
larýný aktardý. 

Ancak, bu basýn toplantýsýn-

dan Adli Týp Kurumu’nun ra-
hatsýz olduðunu kaydeden Gür-
soy, bu rahatsýzlýðýn da hemen
ertesi günü ortaya çýktýðýný
söyledi. Gürsoy, basýn toplantý-
sýna katýlan Adli Týp Uzmanla-
rý, Dr. Elif Kýrteke, Doç. Dr.
Serhat Gürpýnar, Dr. Lale Týrtýl
hakkýnda Adli Týp Kurumu
Baþkan Yardýmcýsý Dr. Musta-
fa Okudan tarafýndan soruþ-
turma açýldýðýný bildirdi. Bu so-
ruþturmanýn, TTB ve ilgili
meslek örgütlerinin adli týpla il-
gili olarak hazýrladýklarý bilim-
sel bir rapora tahammül bile e-
dilemediðinin bir göstergesi ol-
duðunu belirten Gürsoy, “Ön-
celikle meslek örgütümüzün
faaliyetlerini engellemeye yö-
nelik bu soruþturmayý þiddet-
le kýnýyor ve derhal geri alýn-
masýný talep ediyoruz” dedi.

Kýþla disiplini
Gürsoy, Adli Týp Kurumu

yönetiminin, çalýþanlarýný

“kendinden olanlar ve olma-
yanlar” olarak tasnif ettiðini,
“kendinden olmayanlar”ý so-
ruþturmalar, cezalar, baskýlar
ve sürgünlerle sindirdiðini, ku-
rumdan uzaklaþtýrdýðýný ve
böylece de kurumda bir kýþla
disiplini kurduðunu kaydetti.
Bütün mesailerini bu doðrultu-
da harcadýklarý için “kurumun
verimli ve düzenli çalýþmasýný
saðlamak ve bu yolda uygun
göreceði” tedbirleri almak” gö-
revini bile yerine getirmediðini
vurgulayan Gürsoy, “Görevde
bulunduklarý beþ buçuk yýl
boyunca, yasal zorunluluða
raðmen, Adli Týp Kuru-
mu’nda bir çocuk psikiyat-
ristinin çalýþmasý için gerekli
giriþimleri bile yapmayarak
aðýr bir “görevi ihmal” suçu
iþlemiþlerdir. Bu ihmalin na-
sýl trajik sonuçlara yol açtýðý
ise ortadadýr” diye konuþtu.

Gürsoy sözlerini, Adalet
Bakaný Mehmet Ali Þahin’i
kamuoyu nezdinde onarýlamaz
derecede güven kaybýna uðra-
mýþ olan Adli Týp Kurum’nun
yönetim kadrosuyla birlikte bi-
limsel veriler doðrultusunda
yeniden yapýlandýrýlmasý için
hýzla harekete geçmeye çaðýra-
rak tamamladý.

Adli Týp Kurumu’ndan hekimlere soruþturma

Türk Tabipleri Birliði, ilgili
uzmanlýk dernekleriyle 
birlikte “Çocuklarýn Cinsel
Ýstismarý Konusunda
Bilirkiþilik ve Adli Týp Kurumu
Raporu”nu hazýrladý. 
Adli Týp Kurumu’nun 
Hüseyin Üzmez’in serbest 

býrakýlmasýný saðlayan
raporunun bilimsel verilere
dayanmadýðý, hukuken yok
hükmünde olduðu belirtildi. 

Cinsel istismar suçuyla tutuklu bulunan 
Hüseyin Üzmez’in serbest býrakýlmasýný 

saðlayan rapor sonrasý gözlerin çevrildiði 
Adli Týp Kurumu, kendisini eleþtiren 

uzmanlarý hakkýnda soruþturma baþlattý.

Týp Dünyasý – ANKARA – Türk
Tabipleri Birliði Genel Yönetim Ku-
rulu (TTB-GYK), 25 Ekim 2008 tari-
hinde Ankara’da toplandý. 43 tabip o-
dasýndan 100’ü aþkýn temsilcinin ka-
týldýðý toplantýda, Türkiye, kriz ve
saðlýk ortamý deðerlendirildi.
GYK’de, krizin sorumlusu olmayan
iþçiler, emekçiler, kadýnlar, iþçiler,
çocuklar, üretici ve topraksýz yoksul
kesimlerin bu krizi üstlenmemeleri
gerektiði görüþünde birleþildi ve e-
meði savunan bir programa gereksi-
nim olduðu tespiti yapýldý. 

GYK kararlarý, bütçe görüþmele-
rinin öncesinde, 12 Kasým günü An-
kara’da düzenlenen bir basýn toplantý-
sýyla da duyuruldu. Kriz ortamýnda e-
mek kesimini koruyacak bir bütçe
hazýrlanmasý gerektiðine dikkat çeki-
len basýn toplantýsýnda, oysa bütçenin
mevcut haliyle sermayeyi koruduðu
belirtildi. “Baþta saðlýk alanýndaki
örgütlerle olmak üzere, hep birlik-
te bu anlayýþla taleplerimizin mü-
cadelesini verme kararlýlýðýnda ol-
duðumuzu kamuoyuna ilan ediyo-
ruz” denilen basýn toplantýsýnda þu
talepler dile getirildi:  

- Dolaylý vergi yükü kaldýrýlmalý,
- Asgari ücret vergi dýþý býrakýl-

malý,
- Ýþten çýkarmalar engellenmeli,

çalýþmak isteyen herkese iþ verilmeli,

- Vatandaþý etkileyen enerji ve te-
mel gýda vb. fiyat artýþlarý durdurul-

malý, yapýlan zamlar geri alýnmalý,
- Çalýþma süreleri 40 saati geçme-

meli,
- Taþeron sistemi, güvencesiz ça-

lýþma vb. yasaklanmalý,
- Ýþçi saðlýðý ve güvenliði alanýnda

hazýrlanan olumsuz tasarýlar durduru-
larak, önce iþ deðil önce çalýþan insan

anlayýþýyla çalýþma ortamlarýný gü-
venceye alacak yasal ve ortama yöne-

lik düzenlemeler yapýlmalý,
- Eðitim ve saðlýk alanlarýnda hiz-

mete eriþimi engelleyen her türlü pa-
rasal ve benzeri engeller derhal (prim
borcu olma, katký payý vb) kaldýrýl-
malý,

- Örgütlenme, sendikalaþma ve
düþünce-ifade özgürlüðü alanýndaki

kýsýtlamalara son verilmeli, örgütlen-
me ve sendikalaþma teþvik edilmeli,

- Kapitalizmin krizlerini savaþ/iç
savaþ dahil her yolla çözmeye kalkýþ-
týðý bilinerek, baþta kürt sorunu ol-
mak üzere, sorunlarýn çözümünde ba-
rýþýn dili egemen kýlýnmalý, Türki-
ye’nin demokratik, laik, baðýmsýz, e-
þit, özgür ve adil bir ortamda, barýþ i-
çerisinde yaþamasý için tutum alýn-

malý, emperyal planlarýn deðil, kendi
ortak çözümlerimizin arkasýnda olun-
malý, 

- Özel olarak hekimler dahil sað-
lýk alanýnda çalýþanlar için kamu-özel
bütün çalýþma alanlarýnda, iþten çý-
karma, ücretlerin ödenmemesi, azal-
týlmasý uygulamalarý derhal durdurul-
malý,

- Özelde çalýþan hekimler için
TTB’nin önerdiði çerçevede güven-
celi sözleþme uygulanmalý,

- Þirket elemanlarýndan sözleþme-
lilere, bütün çalýþanlarýn tek bir çalýþ-
ma rejiminde, tam süre, güvenceli,
gelecek endiþesi olmayan, nitelikli
bir saðlýk hizmetinin adil ve eþitlikçi
bir yönetim anlayýþý ile verildiði bir
çalýþma rejimi tesis edilmeli,

- Kamuda çalýþanlarýn döner ser-
maye ödemeleri dahil toplam gelirle-
ri içindeki emekliliðe yansýyan ücret
oraný deðiþtirilmeli; TTB tarafýndan
yasa teklifleri olarak önerilen ücret-
lendirme hekimler ve bütün saðlýk
çalýþanlarý, çalýþanlarý kapsayacak bi-
çimde bir ilk adým olarak yasalaþtýrýl-
malý, 

- Saðlýk alanýnda çalýþma koþulla-
rýmýz ve maruz kaldýðýmýz riskleri
önlemek, azaltmak ve daha saðlýklý
koþullarda çalýþabilmek için derhal iþ
yeri saðlýk birimleri kurulmalý ve iþ-
lerliði saðlanmalýdýr.

Hekimler harekete geçmeli!
25 Ekim 2008 tarihinde Ankara’da toplanan TTB-GYK’de, krizin sorumlusu olmayan
iþçiler, emekçiler, kadýnlar, iþçiler, çocuklar, üretici ve topraksýz yoksul kesimlerin 
bu krizi üstlenmemeleri gerektiði görüþünde birleþildi ve emeði 
savunan bir programa gereksinim olduðu 
tespiti yapýldý. 

Sorumlusu deðiliz, haklarýmýzýn ve koþullarýmýzýn iyileþmesini talep ediyoruz.

Adli Týp 
Kurumu:

Raporda yer verilen
tespitler þöyle: 

- Cinsel istismar iddiasý, olduðu-
nun kanýtlanmasý beklenmeksizin
týbbi tedavi gerektirdiði için önce-
likle tedavi imkanlarýna sahip bir
kurumca ele alýnmalý, tedavi ve ad-
li deðerlendirme birlikte yapýlmalý-
dýr. Çocuðun Adli Týp Kurumu’nda
mahkemeyle benzeþen bir  kurul ö-
nünde deðerlendirilmesi son derece
uygunsuz ve yararsýz olduðu gibi,
çocuðun utancýný ve korkusunu ar-
týrmasý bakýmýndan zararlýdýr.

- Çocuk istismarý iddiasýnýn, ka-
nýtlanmasa dahi tedavi gerektiren
bir durum olduðu göz önüne alýndý-
ðýnda, 6. Ýhtisas Kurulu oluþumu ve
yapýlanmasý itibari ile, týbben ve hu-
kuken çocuk istismarýný ve bunun
ruhsal sonuçlarýný deðerlendirebile-
cek uzmanlýða sahip deðildir.

- Kurulun kararý bilimsel verile-
re dayanmamaktadýr: Hiç bir çocuk

ve ergen ruhsal deðerlendirmesi
bulgusuna yer verilmemiþtir. Her-
hangi bir psikometrik deðerlendir-
meye baþvurulmamýþtýr. Çocuk ve
ergenin ruhsal deðerlendirmesi sü-
recinin bir parçasý olan anne baba
görüþmesi deðerlendirme sürecinde
yer almamaktadýr. Çocuðun okulda-
ki iliþkileri, ders baþarýsý, arkadaþ i-
liþkileri hakkýnda bilgi toplanma-
mýþtýr.

- Adli Týp Kurumu, 6.Ýhtisas Ku-
rulu, hekimliðin temel kuralýna ria-
yet etmemiþ, tedavi gerektiren bir
olgu hakkýnda yetkisi olmadýðý hal-
de ve yetkili uzmanlardan yardým
almadan tedaviye gerektirecek bir
durum olmadýðý kararýna varmýþtýr.
Adli Týp Kurulu 6. Ýhtisas Kurulu-
nun B.Ç. için hazýrladýðý rapor,  ge-
rek raporun hazýrlandýðý ortamýn
çocuk açýsýndan yeni travmalara
meydan vermeyecek güvenli bir or-
tamda ve bu konuda uzman kiþiler

tarafýndan yapýlmamýþ olmasý, ço-
cuðun muayene dýþýndaki davranýþ-
larýna yönelik verilerin toplanma-
mýþ olmasý, var olan diðer verilerin
ise doðru deðerlendirilmediði, bi-
limsel niteliklere haiz bir bilirkiþi
raporu olmaktan son derece uzaktýr. 

- Cinsel saldýrý ve istismar konu-
larýnda yasa maddeleri,  konunun
uzmanlarý ile birlikte hýzla ele alýn-
malýdýr ve gözden geçirilmelidir.
Söz konusu dava;  Çocuk Haklarý
Sözleþmesine imza atýlmýþ olmakla
birlikte iç hukukta gerekli düzenle-
melerin tamamlanmadýðý, uygula-
malarýn  çocuðun yararýný önceleye-
cek þekilde yapýlandýrýlmadýðýný bir
kez daha ortaya koymuþtur.

- Adli týp hizmetlerinde bilimsel-
liðin, baðýmsýz ve özerk yapýlanma-
nýn, bilirkiþiliðin ayrýlmaz parçalarý
olduðundan Türkiye’de Adli Týp
hizmetlerinin bu çerçevede yeniden
yapýlandýrýlmasý gerekmektedir.

Týp Dünyasý – ÝSTANBUL
– Türk Tabipleri Birliði, Dev-
Saðlýk-Ýþ ve SES, DÝSK ve
KESK’in 29 Kasým’da Anka-
ra’da yapýlacak “Krize, Ýþsiz-
liðe, Yoksulluða ve Zamlara
Karþý Emek, Barýþ ve De-
mokrasi Mitingi”ne katýla-
caklarýný açýkladý. 

TTB, Dev-Saðlýk Ýþ ve
SES tarafýndan Ýstanbul Ta-
bip Odasý’nda düzenlenen
basýn toplantýsýnda, uygu-
lanan politikalarýn saðlýk
hizmetini giderek ticari-
leþtirdiði, krizle birlikte
birçok saðlýk çalýþanýnýn
iþsizlik, gelir kaybý, sos-
yal güvencelerini yitirme gibi
tehditlerle karþý karþýya olduðuna dikkat çekildi. Basýn
toplantýsýnda, 1 Ekim’de yürürlüðe giren Genel Saðlýk Si-
gortasý uygulamasý ile birlikte saðlýk hizmetlerine ulaþma-
nýn daha da zor olacaðý belirtilirken, kriz bahanesiyle ek
sorunlarýn da yaþanacaðý uyarýsýnda bulunuldu. 

Toplantýda, kamu ya da özel, saðlýk çalýþanlarýnýn hak
kayýplarýna uðratýlmasýna göz yumulmayacaðý belirtile-
rek, DÝSK ve KESK’in 29 Kasým’da gerçekleþtirecekleri
mitinge, TTB, Dev-Saðlýk Ýþ ve SES’in de katýlacaðý bil-
dirildi. 

29 Kasým’da Ankara’da
TTB, Dev-Saðlýk Ýþ ve SES, DÝSK ve
KESK’in 29 Kasým’da Ankara’da yapýla-
cak “Krize, Ýþsizliðe, Yoksulluða ve Zamla-
ra Karþý Emek, Barýþ ve Demokrasi Mitin-
gi”ne katýlacaklarýný açýkladý.



Týp Dünyasý – ANKARA –
Türkiye radyolarýnýn en uzun so-
luklu saðlýk programý Merhaba A-
cil, 10 yýl aralýksýz olarak 96.6 Yön
Radyo’da  yayýmlandý. 2008-2009
yayýn döneminde bir kaç ay ara ve-
ren Merhaba Acil, yine Dr. Musta-
fa Sütlaþ’ýn koordinatörlüðünde a-
ma daha geniþ katýlýmla tekrar baþ-
lýyor. Merhaba Acil’i ve 11 yýlýný
Dr. Mustafa Sütlaþ ile konuþtuk…

- Merhaba Acil’in 11. yaþý
kutlu olsun… 

Teþekkürler. Gerçekten “kutlu
olsun”. Oradan ses veren ve oranýn
sesini dinleyen herkese bu sözüm.
Þimdi dýþarýdan bakýnca bunun çok
önemli bir çaba olduðunu düþünü-
yorum.

- “Radyolarýn en uzun soluk-
lu saðlýk programý” diyoruz;
doðru mudur bu? Merhaba A-
cil’i “en uzun soluklu saðlýk
programý” yapan nedir? 

Türkiye özgülünde bir “saðlýk
konulu radyo programý” olarak,
özellikle “kesintisiz” yani “sürek-
li” yayýn yapmasý bakýmýndan doð-
ru gerçekten de. TRT’de benzer bir
program var ama zaman zaman ke-
sintiye uðramýþ. Merhaba Acil, ba-
zý yýllar yaz dönemleri verilen “zo-
runlu tatil aralarý” dýþýnda sürekli
yayýndaydý.

Bunun böyle olmasýnýn bence
üç önemli nedeni var: 

Birincisi bu alanda söylenecek
sözün, yakýnýlacak konunun, ileti-
lecek bilginin, verilecek mesajýn,
aktarýlacak düþüncenin çokluðu.
Her programdan çýkarken “bu ko-
nuda þurasýný yeterince konuþa-
madýk, bunu sonra yeniden ko-
nuþalým” dedik sürekli. 

Ýkincisi radyonun dinleyenleri-
nin sabýr ve talebiydi. Onlar bizi
dinlemekten býkmadýlar asla. Bu
bize güç verdi. Tabii onlarýn bu is-
teði ve desteði radyo yöneticileri-
mizin de onlar gibi düþünmesini ve
programa sahip çýkmasý sonucunu

doðurdu. Bize daha çoðu için des-
tek oldular, katký sundular. 

Üçüncüsü ise bu konuda çalýþan
çekirdek ekibimizin ýsrarýydý. Baþ-
larken beþ kiþiydik. Sevgili Dr. A-
bidin Özçelik ve Dr. Emel Gök-
men de bizlerle birlikteydi. Ýlk
programlarda Saðlýk habercisi sev-
gili Sibel Güneþ de destek olmuþ
ve katkýda bulunmuþtu bizlere.
Sonrasýnda sevgili Ecz. Mustafa
Turunç, Diþ hekimi Mehmet Ak-
bulut, Dr. Beyza Çelenligil (sonra-
dan ‘Kutay’ soyadý da eklendi adý-
na) ile sürdürdük uzun süre. Meh-
met arkadaþýmýz ayrýldýktan sonra
üç kiþi büyük ýsrarla devam ettik.
Mustafa Turunç da baþka örgüt-
lerdeki yoðunluðu nedeniyle deste-
ðini azalttý. Beyza ile ikimiz sür-
dürdük uzun süre. Biliyorsun ben
hekimliði býraktýktan sonra Ýstan-
bul dýþýna çýktým ve biraz dolaþtým.
O dönemde sevgili Beyza tek baþý-
na programý neredeyse bir yýl sür-
dürdü. Bu çok önemli bir noktadýr.
Çünkü Beyza bu iþin profesyoneli
olmamasýna karþýn büyük bir du-
yarlýlýkla ve keyifle yapýyordu
programý. Onun bu yaklaþýmý ol-
masaydý sanýrým bu kadar uzun sür-
mezdi. Yaptýklarý için çok teþekkür
ediyorum ona.

- Neleri gündem yaptý bugü-
ne kadar Merhaba Acil?

Aslýnda çýkýþ noktamýz baþka
olsa da, zaman içinde temel baþlýðý-
mýz tahmin edebileceðiniz gibi
“saðlýkta dönüþüm” oldu. Bunun
saðlýk alanýna ve saðlýk hizmetine
neler getireceði, daha doðrusu neler

götüreceði ve neler götürdüðünü
ortaya koymaya çalýþtýk. Genel ola-
rak söylersek, saðlýk eðitimi ve
saðlýk çalýþanlarýnýn eðitimi, temel
saðlýk hizmetleri, özellikle de pra-

tisyen hekimlik, saðlýðýn eko-
nomi politiði, özellikle fi-

nansmaný, saðlýk hizmet
biçimleri, tüm boyutla-
rýyla ilaç konusu, ec-
zacýlarýn yaþadýklarý,
çektikleri sýkýntýlar,

baþlý baþýna çok ö-
nemli alanlar o-

luþturan “diþ
hekimliði” ile
“hayvan sað-
lýðý ve veteri-
nerlik hiz-
metleri”, bu-
laþýcý hasta-
lýklar, bu
b a ð l a m d a
özellikle tü-

berküloz ve AIDS, kronik hastalýk-
lar, engellilere yönelik saðlýk hiz-
metleri ve onlarýn saðlýk sorunlarý,
saðlýk medyasý, saðlýk hakký ve
hasta haklarý konusu ve bir dolu
baþka konu. Merak eden benim ki-
þisel internet sayfamdaki Merhaba
acil’le ilgili bölüme bakabilir. On
yýlýn listesi orada var.
(http://www.sutlas.gen.tr/mera-
cilst.htm )

“Saðlýk Hakký ve Hasta Hak-
larý” konusunda “Merhaba Acil”
içinde önce on beþ günde bir, sonra
ayda bir yayýnlanan özel bir bölüm
oluþturduk. Adýna “Hastayým hak-
kým var” dedik. O bölümde de
sevgili arkadaþlarým Leyla Hacýos-
manoðlu ve Tunç Demircan prog-
ramýn hazýrlanmasýnda ve sunu-
munda görev üstlendiler. O bölüm-

de ben de mikrofon baþýnda olaca-
ðým. Yaklaþýk iki yýldan fazladýr,
“Merhaba Acil’in böyle bir “yav-
rusu” vardý.  Bu yýldan baþlayarak
da bu “yavrular” çoðaldý.

- Ben de onu soracaktým: Ye-
ni dönemde neler var?

Evet; bazý deðiþiklikler var.
Doðrusu programýn özellikle rad-
yoculuk tekniði açýsýndan bazý ek-
siklikleri olduðunu görüyorduk. O
eksiklikleri tamamlamak istedik.
Programýn içinde ve bütününde
tekrarlarý azaltmak, konularý ve ko-
nuþanlarý çeþitlendirmek, daha çok
dinlenir hale getirmek, bu anlamda
da hareketlendirmek ilk aklýmýza
gelenlerdi. 

Bir de ekibi geniþletmek istedik.
Ulaþtýðýmýz yapýlardan üçündeki
arkadaþlarýmýz saðolsunlar, olumlu
karþýlýk verdiler taleplerimize. 

Bu dönemde ayýn her haftasý
baþka bir grup mikrofon baþýnda o-
lacak. Örneðin her ayýn ilk haftasý
“Saðlýðýn Ekonomi Politiði” daha
bir derinlemesine konuþulacak. Ýn-
san Saðlýðý ve Eðitimi Vakfý’ndan
(ÝNSEV) arkadaþýmýz Fatih Artvin-
li iki halk saðlýkçý arkadaþýnýn des-
teðiyle “Herkes için Saðlýk, He-
men Þimdi!” diyerek bu alanýn
doðrularýný, yaþananlarýný dile geti-
recek.

Her ayýn ikinci pazartesi günü
“Türkiye Sakatlar Derneði” Yön
Radyo dinleyicileriyle birlikte ola-
cak. Kendisi de bir ortopedik en-
gelli olan Av.Turan Hançerli arka-
daþýmýzýn organizasyon ve sunu-
muyla “Eþit bir yaþam ve olanak-
lar için” diyerek engellilerin sesini
duyuracak. 

“Pozitif Yaþam Derneði”nden
Didem Ünsür her ayýn üçüncü pa-
zartesi akþamý toplumumuz için
risk yaratan, ama bir o kadar da ay-
rýmcýlýða uðrayan bir kesim için,
HIV(+) ve AIDS hastalýðý için hem
herkesin bilgisini çoðaltarak, baký-
þýný ve yaklaþýmýný deðiþtirmeye
çalýþacak, hem de bu hastalýk süre-
since çeþitli “sýkýntýlar” yaþayan-
larýn seslerini hepimize getirecek.

- Yine Yön Radyo’da mý ya-
yýnlanýyor? Hangi gün ve saat
kaçta? 

“Merhaba acil” Yön Radyo’da
her pazartesi akþamý 20.00-21.00 a-
rasýnda yayýnlanýyor. Yön Radyo
Marmara Bölgesi’ne yayýn yapýyor.
Ayrýca uydudan yayýnlanýyor ve
bununla dünyanýn her yerine ulaþý-
yor. Tabii radyoyu internetten canlý

olarak dinlemek de olasý.
http://www.yonradyo.com.tr adre-
sini týklamak yeterli programý din-
lemek için. Bizimle iletiþim için
de merhabaacil@yonradyo.com.tr
adresini kullanabilirler.

- Siz medya-saðlýk iliþkisi
konusunda çok çalýþmalarý,
çok deneyimleri olan birisiniz.
Medya-saðlýk iliþkisi üzerine
neler söylersiniz? Merhaba A-
cil programý bu iliþki içerisin-
de nasýl bir yerde duruyor? 

Ýzin verirsen önce “radyo-sað-
lýk” konusunda bir saptama yap-
mak istiyorum. Baðýmsýz Ýletiþim
Aðý (BÝANET)’nýn yayýnladýðý
“Radyo ve Radyoculuk” kitabýn-
dan öðrendiðim, benim “tiyatro
yaptýðým sýrada” usta kabul etti-
ðim insanlardan birisi olan
Brecht’in þöyle bir sözü var:
“Radyo bir iletim aracý olmak-
tan çýkýp, iletiþim aracý haline
gelmeli. Eðer sadece mesaj gön-
dermeye deðil, almaya; dinleyi-
cilerin sadece iþitmelerine deðil,
konuþmalarýna imkân vermeye
ve onlarý birbirinden yalýtmak
yerine iliþkiye sokabilseydi, rad-
yo, kamusal hayatta hayal edile-
bilir en harika baðý oluþturabi-
lirdi insanlar arasýnda. Ancak

teknolojik geliþmelerin berabe-
rinde getirdiði doðal imkânlarla
ilgili bu önerilerin, mevcut top-
lumsal sistemde gerçekleþtirilme-
sine imkân yok” diyor.

1932’de bunu söylemiþ. O gü-
nün teknolojik olanaklarýyla þimdi
arasýnda büyük fark var. Ama onun
söyledikleri þimdi de geçerli. Biz
kendi ölçeðimizde bunun tersini
yapmaya çalýþtýk. En azýndan yapý-
labildiðini gördük. Radyo, saðlýk a-
lanýnda çok büyük bir olanak. Bunu
etkin biçimde kullanarak pek çok
þey yapabiliriz. Bu açýdan da
“Merhaba Acil”in çok önemli bir
örnek olduðunu düþünüyorum. 

Saðlýk-medya konusuna gelin-
ce. Bu konuda söyleyecek çok þey
var. Özellikle medya tarafýnýn pek
çok yanlýþý, eksiði, alýþýldýk deyiþle
“dez-enformasyonu ve mis-en-
formasyonu” var. Bunu herkes gö-
rüyor ve söylüyor. Ama benim 10
yýlý aþkýn deneyimim; medyanýn
bunu yalnýz yapmadýðý yolunda. En
büyük yardýmcýlarý “saðlýk alaný-
nýn insanlarý”; özellikle de hekim-
ler. “Saðlýklý bir saðlýk medyasý i-
çin, saðlýkçýlarýn týpký saðlýk hiz-
meti için önerdiðimiz yerde durma-
larý ve böyle bakmalarý gerekli:
Hastalýklarý ve olumsuzluklarý de-
ðil, saðlýðý ve olumluluðu düþün-
meliler. Medyayla iliþkilerinde bu
bakýþ açýsýný benimsemeliler. O za-
man medya tarafý bu alaný daha
doðru görme olanaðýna kavuþacak. 

Tabii bir de medyanýn “alýcý”
tarafý var. Onlar da “haberin alýcý-
sý” olduklarýný deðil de “haberin
kaynaðý” olduklarýný fark ettikle-
rinde yine çok daha saðlýklý bir sað-
lýk medyasýna sahip olabiliriz. Sað-
lýkçýlar, özellikle de hekimler, sað-
lýk hizmetinden yararlananlarla,
hastalarla ve yakýnlarýyla “karþýt”
taraflar deðiller. Yan yanalar ve
yaptýklarý iþi “iþbirlikleri” çok da-
ha iyi kýlýyor. Ýþte medya konusun-
da da bu iþbirliðinin gerçekleþmesi
ve geliþmesi gerekli bana göre. 

- Eklemek istedikleriniz var
mý?

Çok teþekkürler. Týp Dünyasý
okurlarý için iki önerim var. Birinci-
si bu iletiþim kanalýný onlar da kul-
lanmaya çalýþsýnlar, koþul ve olana-
ðý olanlar ise bulunduklarý yerlerde
benzerlerini gerçekleþtirmeye ça-
lýþsýnlar. Bir de TTB yöneticisi ve
çalýþanlarýna bir önerim olacak.
Öncelikle yukarýdaki önerilerim
konusunda etkin çaba göstermeli-
ler, destek olmalý ve özendirmeli-
ler. Ýkincisi birçok ülkede olan, bu
tür kanallara sahip olma konusun-
daki isteklerini ve istekliliklerini
“karar vericilere” yönelik taleple-
riyle belli etsinler. Üçüncüsü de bu
olanak saðlanana kadar da internet
üzerinden yayýn yapacak, hem he-
kimlere hem de tüm topluma sesini
duyuracak bir TTB radyosunu bir
an önce yayýna sokmak için çaba
sarf etsinler. Çünkü internet “gele-
ceðin” medyasý ve radyo da “ger-
çek” sahibi olan halkýn sesini en i-
yi ve en yaygýn bir þekilde duyura-
cak tek alternatif. Size de çalýþma-
larýnýzda kolaylýklar diliyorum. 

- Çok teþekkürler…

Hekimlere yönelik þiddetin nedenleri ve
önlenmesine iliþkin yapýlan çalýþmalarda, þid-
detin yoðun olarak kamu kurum ve kuruluþla-
rýnda çalýþan hekimlere yöneldiði saptanmýþ-
týr. 1 

Bu çalýþmalarda þiddetin nedenleri arasýn-
da; politikacý ve yöneticilerin olumsuz tutu-
mu, medyanýn rolü,  toplumsal þiddet ortamý,
sosyo-kültürel düzey, saðlýk politikalarýna ve
hizmetlerine yönelik tepki, neoliberal politika-
larýn hastayý müþteriye indirgeyen etkisi, acil
servislerde yaþanan eksiklikler, içeriði boþal-
týlan hasta haklarý, çalýþma koþullarýnýn olum-
suzluklarý, hekim-saðlýk çalýþanlarý eksikliði
sayýlmýþtýr. 

Tabip Odalarýnýn raporlarýna göre hekim-
lerin en çok maruz kaldýðý ve Türk Ceza Ka-
nunu  kapsamýnda suç oluþturan eylemler; Öl-
dürme,Yaralama,Hakaret,Tehdit ve Cebir’dir.

Günümüzde hekimin çalýþtýðý kurum ve
kuruluþ tarafýndan saldýrýlara karþý korunma-
dýðý ve þiddetin her geçen gün artarak devam
ettiðini hepimiz yaþayarak görüyoruz.

Oysa güvenli ve saðlýklý çalýþma koþullarý-
nýn saðlanmasý hekimler açýsýndan bir hak i-
dare açýsýndan da bir sorumluluktur.

Hekimlerin çalýþan olmaktan kaynaklanan
güvenli ve saðlýklý çalýþma koþullarýna sahip
olma haklarý gerek uluslararasý sözleþmeler
gerekse de Anayasa ile güvence altýna alýn-
mýþtýr. Türkiye Cumhuriyeti’nin  tarafý oldu-
ðu  Avrupa Sosyal Þartý’nýn II. bölümünün 3.
maddesiyle akit taraflar, tüm çalýþanlarýn gü-
venli ve saðlýklý çalýþma koþullarý hakkýný et-
kili bir biçimde kullanabilmesini saðlamakla
yükümlü kýlýnmýþtýr. 

Yine Ýnsan Haklarý Evrensel Beyanname-
si’nin 23. maddesinde herkesin elveriþli ko-
þullarda çalýþma hakký olduðu düzenlenmiþtir.
Ayný þekilde Anayasa’nýn 48. maddesinde
devletin çalýþanlarý korumakla yükümlü oldu-
ðunun altý çizilmiþtir. 

Güvenlikli ve saðlýklý çalýþma ortamý çalý-
þanlar için bir hak olmanýn yaný sýra bir kamu
hizmeti olarak sunulan saðlýk hizmetinin ve
hasta haklarýnýn da bir gereðidir. Hekimlerin
güvenli çalýþma koþullarýnda sunacaðý saðlýk
hizmeti, tedaviye ulaþma ve saðlýk hakkýnýn
bir diðer deyiþle hasta haklarýnýn korunmasýný
da beraberinde getirecektir. 

Saðlýk Bakanlýðý, Bakanlýða baðlý kamu
saðlýk kurumlarýnda hizmetin yürütülmesin-
den bizzat sorumlu olup  kurumlar bazýnda i-
se  yetkilendirdiði amirler sorumludur. Saðlýk
Bakanlýðý diðer saðlýk kurumlarýnda ise saðlýk
hizmetinin planlanmasýndan ve gereði gibi iþ-
lemesinden, denetiminden sorumludur.  

Saðlýk mevzuatý yönünden konuya baktý-
ðýmýzda da amirlerin kamu görevlisi hekimle-
ri þiddete karþý koruma ve koruyucu mekaniz-
malarý harekete geçirme görevi bulunmakta-
dýr. 

Sonuç olarak;
- Hekimlere yönelik þiddet,  esasen hizme-

tin yürütücüsü olan idarenin kusuru nedeniyle
ortaya çýkmakta ve önlenmesi için çok yönlü
çalýþmalar gerektirmektedir.

- Güvenli ve saðlýklý çalýþma ortamý, bir
kamu hizmeti olan saðlýk hizmetinin sunula-
bilmesinin, bireylerin tedaviye ulaþma hakla-
rýný kullanabilmesinin bir diðer deyiþle hasta
haklarýnýn korunmasýnýn da ön koþuludur.  

- Þiddet olaylarýnda saldýrganlarýn yargý-
lanmasý sýrasýnda hekimler yalnýz býrakýlmak-
ta ve kötü iþleyen saðlýk hizmetinin sorumlu-
su haline getirilerek daha çok hedef alýnmak-
ta ve tehdit altýnda býrakýlmaktadýr. Bu du-
rum, kamu görevlisi olan hekimlere zarar ver-
diði gibi saðlýk hizmetinin yürütülmesindeki
kamusal yararýný ihlal etmekte ve kamu hiz-
metini aksatmaktadýr. Kamu kurum ve kuru-
luþlarý, saldýrýdan sonra hekimlerin daha çok
hedef haline getirilmemesi, haksýz saldýrýlar-
dan korunmasýný gözeterek  þiddet olaylarýnda
þikayetçi ve müdahil olarak ceza yargýlama-
sýnda aktif olarak yer almalýdýr.

- Hekimlere yönelik þiddette, Saðlýk Ba-
kanlýðý’nýn ve kamu saðlýk kuruluþlarýnýn, ça-
lýþanlara güvenli ve saðlýklý çalýþma ortamýný
saðlama ödevini yerine getirmemesi, saldýrý
sonrasý saldýrganlarýn cezalandýrýlmasý süreci-
ne aktif olarak katýlmamasý hizmet kusuru o-
larak deðerlendirilebilir.  Bu nedenle idarenin
maddi ve manevi zararlarý tazmin sorumlulu-
ðunun yaný sýra kamu görevlisi amirlerin gö-
revlerini yerine getirmemeleri nedeniyle cezai
sorumluluklarýnýn da doðmasý gerekir.

1 Ankara Tabip Odasý’nýn, Hekimlere-Saðlýk 
Çalýþanlarýna Yönelik Þiddet, 12.03.2008 tarihli

çalýþmasý ile Gaziantep -KilisTabip Odasýnýn Saðlýk
Sektöründe Þiddet Raporu, 

Nisan 2008 tarihli çalýþmasý
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Soldan Saða
1- Kayseri ilinde ünlü bir höyük –

Hafif alkollü bir içki. 2- Faiz – Görü-
len bir þeyi ya da benzerini edinme is-
teði. 3- Romanya’nýn para birimi – Ö-
zellikle Ayvalýk ilçesiyle özdeþleþmiþ
olan bir balýk. 4- Tifo gibi bazý hasta-
lýklara eþlik eden kas zayýflýðý – Sat-
rançta bir taþ. 5- Laboratuarlarda yük-
sek ýsý elde edilen araç – Baþsaðlýðý di-
leme. 6- Siper, hendek – Diyarbakýr
yöresine özgü, sütle yapýlan bir hamur
tatlýsý – Küçük maðara 7- Asalak bir
böcek – Uzaklýk iþareti – Ýlenme, bed-
dua. 8- Eski Yunan kentlerinde pazar-

yeri – Makbul bir sýcak
ülke meyvesi. 9- Ýnce dan-
tel – Yunan mitolojisinde,
güzel sanatlarýn dokuz pe-
risinden biri. 10- Bir ülke-
de, kentte ya da semtte o-
turanlarýn tümü – Týp di-
linde “anüsle ilgili” anla-
mýnda kullanýlan sözcük.
11- Özellikle Meksika’da
yaygýn sert bir içki –
“Melâli anlamayan nesle
…… deðiliz” (Ahmet Ha-
þim). 12. Ünsüzle biten
bir sözcüðün ünlüyle baþ-
layan sözcüðe baðlanarak
okunmasý – Ýzmir’in bir
ilçesi.

Yukarýdan Aþaðýya
1- Eskiþehir’in Seyitgazi ilçesinde,

Batý Anadolu’nun ilk kenti sayýlan bu-
luntu yeri – Ýskambilde koz. 2- Vücut-
ta biriken azotlu bileþik – Dondurul-
muþ krema – Bir organýmýz. 3- “Gece-
ler” anlamýnda eski sözcük – Bükerek
germek için iki kat edilmiþ bir ipin u-
cuna geçirilen tahta parçasý. 4- Türk-
menistan’ýn plaka imi – Erzurum yöre-
sine özgü, yoðurt ve yarmayla yapýlan
çorba – Koruyan, acýyan, merhamet e-
den. 5- Palamut baðlýðýnýn iri bir türü –

Karýþýk renkli. 6- Tropikal ülkelerde
görülen, frengiye benzer bir hastalýk –
Eski Mýsýr’da güneþ tanrýsý – “Göl sa-
nýrdýk ne zaman dalsak ….. gözlerine”
(F. N. Çamlýbel). 7- Bireyin kendini
baþkalarýnýn yerine koyabilme yetisi –
Nazilerin politikasýnda Germen ýrkýn-
dan kimselere yakýþtýrýlan ad. 8- Ünlü
bir Hint destaný – Dilbilgisindeki söz-
cük türlerinden biri. 9- Orta Ameri-
ka’da bir ülke – Bir elçiliðe baðlý uz-
man. 10- Küçük erkek kardeþ – Yaratý-
cýsýnýn adý bilinmeyen yapýt. 11- Eski-
den ücret karþýlýðý ölünün arkasýndan
aðlayan kadýn – Kars’ýn doðusundaki
ünlü eskiçað kenti. 12- “Cüzamlý” an-
lamýnda kullanýlan sözcük – Sebze,
meyve satmak için kurulmuþ, derme
çatma dükkan.

Hazýrlayan: Sedat Yaþayan
Bulmaca...Bulmaca...Bulmaca...Bulmaca...

Hekime yönelik þiddet- 
kamunun rolü-
sorumluluðu

Avukat Ziynet Özçelik

hukuk
köþesi k Yeniden “Merhaba Acil”

Türkiye radyolarýnýn en uzun soluklu saðlýk
programý Merhaba Acil,  yine Dr. Mustafa 
Sütlaþ’ýn koordinatörlüðünde ama daha geniþ
katýlýmla tekrar baþlýyor. Merhaba Acil’i ve 
11 yýlýný Dr. Mustafa Sütlaþ ile konuþtuk…

“Saðlýkçýlar, özellikle de
hekimler, saðlýk 
hizmetinden 
yararlananlarla, 
hastalarla ve 
yakýnlarýyla “karþýt”
taraflar deðiller. 
Yan yanalar ve 
yaptýklarý iþi 
“iþbirlikleri” çok daha
iyi kýlýyor. Ýþte medya
konusunda da bu 
iþbirliðinin 
gerçekleþmesi ve
geliþmesi 
gerekli bana göre.”

“Saðlýk-medya 
konusuna gelince. 
Bu konuda söyleyecek
çok þey var. Özellikle
medya tarafýnýn pek çok
yanlýþý, eksiði, alýþýldýk
deyiþle 
“dez-enformasyonu ve
mis-enformasyonu” var.
... Ama benim 10 yýlý 
aþkýn deneyimim; 
medyanýn bunu yalnýz
yapmadýðý yolunda. 
En büyük yardýmcýlarý
“saðlýk alanýnýn 
insanlarý”; özellikle de
hekimler.”

“Ýnternet üzerinden
yayýn yapacak, hem
hekimlere hem de tüm
topluma sesini 
duyuracak bir TTB
radyosunu bir an önce
yayýna sokmak için çaba
sarf edilmeli. Çünkü 
internet geleceðin
medyasý ve radyo da
gerçek sahibi olan
halkýn sesini en iyi ve en
yaygýn bir þekilde duyu-
racak tek 
alternatif.”
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Saðlýkta dönüþüm adý altýnda baþlatýlan ve ilaçta
dönüþümü de içeren tüm çalýþmalar insaný, he-
kimi, hastayý, eczacýyý, ilacý yok saymaktadýr.

Önce sistemi içinden çýkýlamaz hale getirip, tepki oluþtu-
rup sonra deðiþim-dönüþüm-yenilik sözcükleriyle süsle-
yerek yok etme çabalarýnýn olumsuzluklarýný eczacýlar
yoðun bir þekilde yaþamaktadýrlar.  

Eczacý bugün yalnýzca ödeme gecikmelerinin sýkýntý-
sýyla boðuþmuyor; sürekli deðiþen kurallar, reçete kont-
rol sistemlerindeki belirsizlikler, hastayý ve saðlýk elema-
nýný yok sayan saðlýk hizmetini satýn alýnacak bir nesne
gibi gören bir ihale þartnamesi anlayýþýyla hazýrlanan
saðlýk uygulama tebliði, adeta gasp noktasýna gelen hak-
sýz reçete kesintileri, reçete iadeleri, bilgiye ulaþmaktaki
güçlükler ve kargaþa eczacýyý mesleðini yürütemez hatta
yaþayamaz hale getirmiþtir.

Yayýmlanmasýndan iki gün sonra yürürlüðe giren
2008 Yýlý Saðlýk Uygulama Tebliði’nin (SUT) en çok so-
run yaratan hususlarýndan bazýlarý þunlardýr: Muayene
katýlým payý, endikasyon uyumu, raporlarýn geçerlilik sü-
releri, kan ürünü reçetelerinin daðýtýmý ve de en önemli-
si TEB ile SGK arasýnda imzalanan protokolün geçerlili-
ði.Her yýl tebliðlerde eczanelerle yapýlacak anlaþmanýn
TEB ile yapýlan protokol hükümlerine göre olacaðý belir-
tilirken bu yýl tebliðde TEB ‘in adý bulunan tüm bölüm-
ler çýkartýlmýþtýr. Yasa’nýn verdiði yetkiyle TEB bu yýl da
SGK ile protokol imzalamýþtýr. Ancak gelinen noktada
SGK bazý durumlarda bu protokolü hiçe sayarak sadece
SUT hükümlerini dikkate almakta eczacý da çok ciddi sý-
kýntýlar yaþamaktadýr.

Muayene katýlým payý, 2005 yýlýndan itibaren emekli-
lerin maaþýndan kesilerek, çalýþanlardan da reçetelerini
alýrken eczaneler tarafýndan tahsil edilmekteydi. Bu uy-
gulamaya ilk baþta tepki gösterilmiþ ancak o dönemde
rakamlarýn küçüklüðü nedeniyle daha sonra sessiz kalýn-
mýþtý.Ancak 2008 Yýlý SUT’un muayene katýlým payý bö-
lümünde ilan edilen rakamlarýn fazla oluþu sorun yeni
yaþanýyormuþ gibi herkes tarafýndan tepki duyulmasýna
neden olmuþtur.Özel týp merkezleri ve özel hastanelerde-
ki muayenelerden alýnan katýlým payý 10 YTL olduðun-
dan bunun altýnda olan ilaçlarý hasta kendi parasýyla al-
mak istemektedir.Ancak kurum bunun muayene katýlým
payý olduðu gerekçesiyle hasta ilacýný alsýn almasýn daha
sonraki reçete alýþý sýrasýnda bunu tahsil etmektedir.Ec-
zanelerde muayene yapýlmadýðý halde muayene katýlým
payýnýn eczacý tarafýndan alýnmasýný anlamak ve de an-
latmak da oldukça zordur.Ayrýca raporlu hastalarýn mua-
yene katýlým payý ödemeyecekleri yasada ve yönetmelik-
te açýkca ifade edildiði halde hala bu hastalardan muaye-
ne katýlým payý alýnmaktadýr.Bu konuda ne hastalar ,ne
tüketici örgütleri ne de meslek örgütünden bir ses çýkma-
mýþtýr.

Reçetelerde yazýlan ilaçlarýn hangisinde endikasyon
uyumu aranacaðý protokolde açýkca ifade edildiði halde
SGK bu konuda da farklý açýklamalar yapmaktadýr. Ra-
porlarýn geçerlilik süreleri konusunda da deðiþik görüþ-
ler bildirilmektedir.

Eczaneler, ülkenin her yanýna daðýlmýþ olan,  halkýn
en kolay ulaþabileceði birer saðlýk merkezidir. Bugün ya-
pýlmak istenen ise bu özelliði yok edip eczacýyý hasta ve
ilaçtan uzaklaþtýran, ilaca yalnýzca ödenip-ödenmeyen
bir nesne olarak bakan bir anlayýþý içeren provizyon ec-
zacýlýðý sistemini kalýcý kýlmaktýr. Bu sistemde ise tam
bir kargaþa yaþanmaktadýr. Bilgi çaðýnda bilgiye ulaþý-
mýn bu kadar zor olmasý, bilgilerin ve kurallarýn anlaþýl-
maz ve yanlýþ bir ifadeyle açýklanmasý,  bilgisayarýn ec-
zanelerde bu kadar yaygýnlaþtýðý bir dönemde bürokrasi-
nin ve evrak iþinin eskisinden daha fazla olmasý anlaþýla-
bilir bir uygulama deðildir. Bütün bu olumsuzluklarýn
tek bir hedefi vardýr; o da eczacýlýk mesleðini ve eczane-
leri yok ederek þirket ya da zincir eczanelerin kuruluþu-
nu saðlamaktýr.

* Türk Eczacýlarý Birliði 1995-2001Dönemi Genel
Sekreteri

dýþarýdan 
göz ...

Saðlýkta dönüþüm ve eczacý
Ecz. Betül Bilgetekin*

Týp Dünyasý – ANKARA –
5. Uluslararasý Ýþ Saðlýðý ve Gü-
venliði Bölgesel Konferansý, 1-3
Kasým tarihlerinde Ýstanbul’da
gerçekleþtirildi. Çalýþma Bakan-
lýðý’nýn hazýrladýðý Ýþ Saðlýðý ve
Ýþ Güvenliði Yasa Taslaðý (ÝSÝG),
konferansýn açýlýþ günü TTB,
DÝSK, KESK ve TMMOB tara-
fýndan düzenlenen basýn açýkla-
masýyla protesto edildi. 

Marmara Üniversitesi Týp Fa-
kültesi Halk Saðlýðý Anabilim
Dalý öðretim üyesi Doç. Dr. Na-
di Bakýrcý, konferansý ve iþ sað-
lýðý alanýnda yaþanan geliþmeleri
Týp Dünyasý’na deðerlendirdi.  

- Son dönemde iþ saðlýðý ve
güvenliði alanýnda neler olu-
yor? 

Aslýnda son yýllarda önemli
geliþmeler oldu. Ýþ saðlýðý ve gü-
venliðinin yasal düzenlemelerini
de içinde barýndýran Ýþ Kanunu
yenilendi. Bu kanuna baðlý ola-
rak birçok yönetmelik çýkarýldý.
Bunlar önemli ölçüde Avrupa
Birliði düzenlenmelerinden alýn-
dý. Yasal altyapý yenilendi ancak
kurumsal yapýlanmalar halen ye-
tersiz. Çalýþma Bakanlýðý’na
baðlý olarak iþ saðlýðý ve güvenli-
ði iþleri bir Genel Müdürlük ya-
pýlanmasý altýnda toplandý. IS-
GÜM yeniden yapýlanma süreci-
ne girdi. Altyapýsý yenilendi. A-
ma bu deðiþiklikler iþçilerin sað-
lýðýna ne ölçüde yansýdý, iþ saðlý-
ðý ve güvenliði hizmetleri ne öl-
çüde iyileþti? Bizim sormamýz
gereken þey budur. Teknik dü-
zeltmeler, iyileþtirmeler toplum
saðlýðýný ilgilendiren konularda-
ki düzelmeler için en önemli et-
ken deðildir. Kaldý ki, yapýlanlarý
teknik açýdan da yeterli ve geçer-
li bulmak da çok zor. Evet, iþçi
saðlýðýndaki iyileþmeler de tü-
müyle bu alana özel yasal ve ku-
rumsal iyileþtimelerin sonucunda
olmayacaktýr. Böyle bir iyileþme
iþçilerin yaþam ve çalýþma koþul-
larý ile beraber sosyal ve ekono-
mik koþullarýnýn da düzelmesi ile
mümkün olacaktýr. Günümüzde-
ki politikalar ve uygulamalar hiç
umut verici görünmüyor. Top-
lumda yoksulluk ve eþitsizlik art-
týkça, sosyal güvenlik anlayýþý
zayýfladýkça, çalýþanlar çok daha
riskli ve düþük ücretli sosyal gü-

vencesi olmayan iþlerde çalýþma-
yý göze alýyorlar. Yani, iþ saðlýðý
ve güvenliði toplumsal geliþme-
lerden baðýmsýz düþünülmemeli.
Bu açýdan bakýldýðýnda yeni libe-
ral ekonominin bu alan için ciddi
hasarlara yol açtýðýný söyleyebi-
liriz.

- Uluslararasý Ýþçi Saðlýðý
Konferansý kýsa süre önce Ýs-
tanbul’da yapýldý. Konferan-
sý içeriði, amaçlarý ve sonuç-
larý açýsýndan deðerlendirir
misiniz?

Benim için birkaç açýdan ö-
nemli bir toplantý oldu bu. Ýlki te-
mel iþ saðlýðý hizmetlerinin kon-
feransta bir þekilde tartýþýlma fýr-
satý bulmasý idi. Son yýllarda te-
mel saðlýk hizmetleri Dünya
Saðlýk Örgütü baþta olmak üzere
birçok uluslararasý saðlýk örgüt-
leri tarafýndan yeniden dile geti-
rilmeye baþlandý. Yeniden diyo-
rum çünkü bu kavram 1978’de
Alma Ata’da ilgi ve çoþku ile
karþýlanarak tanýmlandý. Özünde
saðlýkta eþitsizlikleri gidermeye
yönelik olarak saðlýk hizmetleri-
ni örgütlemekti. Tabii o yýllar
sosyal devlet anlayýþýnýn hakim
olduðu yýllardý. Son yýllarda yeni
liberal politikalarýn yýkýcý etkisi
bu alanda da görüldü. Biliyorsu-
nuz bu durum saðlýk hizmetlerin-
de reform programlarýnýn baþla-

týlmasýna neden oldu. Serbest pi-
yasa ekonomisi saðlýk hizmetle-
rinde daha fazla alan buldu ken-
dine. Temel saðlýk hizmetlerinin
özüne aykýrý bir durumdu bu ve
belki de temel saðlýk hizmetleri-
nin uygulamadaki baþarýsýzlýðý-
nýn asýl nedeni oldu. Çünkü yok-
sul toplumlar için saðlýk öncelik-
lerini karþýlayacak, hizmetlere u-
laþmada dezavantajlý gruplarýn
saðlýk hizmetini kullanmalarýný
saðlayacak, içerik açýsýndan as-
gari düzeyde olan ve yerel kay-
naklarla karþýlanabilen hizmet-
lerdi bunlar. Çýkýþ noktasý saðlý-
ðýn bir hak olmasý idi ve sonuna
kadar haklý ve adil bir istekti.
Saðlýk hizmetlerinin diðer özel
koþullarýný hesaba katmasanýz
bile (dýþsallýðý, ertelenemezliði,
arz ve talep edenlerin bilgilerin-
deki asimetrik yapýsý gibi) saðlýk
hakký ve hakkaniyet özünde sað-
lýk hizmetlerinin kamusal olmasý
gerektiði vurgusunu yapar. Eko-
nomik yönelimler saðlýk hizmet-
lerinin kamusal yönünü eritti son
20-30 yýldýr. Ancak bu sýralarda
bu yeni liberal sistemlerin öne
sürüldüðü gibi toplumlarýn refa-
hýný artýrmadýðý, yoksullarý zen-
ginleþtirmediði ortaya çýktý. Öne
sürülenin tam tersi durumlar o-
luþtu. Bu artýk sistemin içinde de
görülüyor ve ciddi bir þekilde e-
leþtiriliyor. Demek istediðim, te-
melde adil olmaya ve saðlýkta e-
þitsizlikleri gidermeye yönelik o-
larak planlanan temel saðlýk hiz-
metleri yeniden gündemimizde.
Bu iþ saðlýðý hizmetleri için de
tartýþýlmaya ve uygulanmaya ça-
lýþýlýyor artýk. Ýþ saðlýðý hizmeti-
ne hiç ulaþamayanlar için önemli
bir konu bu. Ýþte bu konularýn ar-
týk Türkiye’de de tartýþýlýyor ol-
masý ve gündeme girmesi sevin-
dirici. 

- Ýþyeri hekimlerinin kon-
feransa bakýþý, konferansa
yönelik tutumlarý nasýldý? Ýþ-
yeri hekimleri açýsýndan bu
konferans bir þey ifade etti
mi?

Ýþyeri hekimlerinin bu tür
konferanslarda daha aktif olma-
ya baþlamalarýnýn bir göstergesi
olmasýný umduðum geliþmeler
oldu. Ýþyeri hekimleri kurduklarý
derneðin çalýþmalarýný sundular.
Aktif olarak bilimsel sunumlara
katýldýlar. Bu da yeni birþey. Sa-
nýrým artýk iþyeri hekimleri bu a-
lanýn sahadaki uygulayýcýlarý o-
larak bilimsel bir çalýþma içine
giriyorlar. Bunu görmek de be-
nim için hoþ oldu doðrusu.

Ve tabii, TTB’den hekimlerin
görüþlerini konferansta dile ge-
tirmesi, aktif katýlmalarý ve hatta
konferans öncesi bunu bir eylem-
le ifade etmesi de önemliydi. Bu
tür konferanslarda böylesi eyle-
melere pek rastlamýyoruz. 

- Ýþ Saðlýðý ve Ýþ Güvenliði
(ÝSÝG) Yasa Tasarýsý Tasla-
ðý’na iliþkin deðerlendirme-
ler nasýldý?

Bu taslakla ilgili uzun süredir
bir tartýþma yürüyor. Bu tartýþ-
malarýn çok az kýsmý kongredeki
oturumlara yansýdý. En azýndan
benim izlediðim oturumlarda
böyleydi. Bende bir hayal kýrýklý-
ðý yarattý. Daha fazla tartýþýlaca-
ðýný umuyordum. Taslaðýn tüm
yönleri ile, bilimsel temelleriyle
tartýþýlmasýný tercih ederdim.
Çünkü, bu taslak hem içeriði,
hem de hazýrlanýþ süreci açýsýn-
dan iþ saðlýðý ve güvenliði alaný-
na ait yaklaþýmlarý tartýþtýracak
bir olgu niteliðinde. Gerçekten,
iþ saðlýðý derslerinde olgu olarak
tartýþýlabilir. 

- Bir grup akademisyenin
imzasýyla, ÝSÝG taslaðýnýn çö-
züm getirmeyeceðine ve yeni
sorunlar yaratacaðýna yöne-
lik bir bildiri açýklandý. Siz

bu bildiriyi hazýrlayanlardan
ve imzalayanlardan birisiniz.
Bu bildiri hakkýnda bilgi ve-
rir misiniz? Böyle bir bildiri
yayýmlanmasýna nasýl karar
verildi?

Böyle bir bildiriyi hazýrlamak
aslýnda sorumluluðumuzdu. Bi-
zim sorumluluðumuz bu alana
yönelik olarak yapýlan müdahale-
leri bilimsel bilgi ve deneyimler
ýþýðýnda deðerlendirmek ve poli-
tika yapýcýlarý yönlendirmektir.
Sözkonusu yasa taslaðý önerisi
yayýmlandýðýnda birçok örgüt
tepkilerini dile getirdi. Bu yasa-
nýn iþ saðlýðý hizmetlerini serbest
piyasa þartlarýna açan bir yasa o-
larak deðerlendirildi, kimi zaman
iþyeri hekimlerinin özlük hakla-
rýný zedeleyecek bir uygulamaya
yol açacaðý nedeniyle tepki gös-
terildi. Akademisyenlerden de
farklý tepkiler geldi. Bizim ama-
cýmýz üniversitelerde iþ saðlýðý a-
lanýnda çalýþan akademisyenlerin
ortak görüþlerini bir arada ifade
edebilecekleri bir metin ile poli-
tika yapýcýlarý etkilemektir. Bil-
miyorum bu ne kadar etkili olur!
Çünkü þimdiye kadarki gözlem-
lerimiz gelen eleþtirilerin tasla-
ðýn geliþtirilmesi ve iyileþtiril-
mesinde çok da fazla dikkate a-
lýnmadýðý yönünde. Aslýnda be-
nim önemsediðim baþka bir du-
rum var. Ýþ saðlýðý alanýnda çalý-
þan akademisyenlerin bu alana
yönelik bir politika oluþturma sü-
recinde ilk defa biraraya gelmesi
ve tartýþmasý. Bunun ölü topraðý
serpilmiþ üniversiteler açýsýndan
bir süreci baþlatacaðý umudunu
taþýyorum. Bu bildiride özet ola-
rak sunduðumuz görüþleri bir
yandan þimdiye kadar azýmsan-
mayacak ölçüde birikmiþ bilim-
sel referanslarla ve kanýtlarla di-
ðer yandan uluslararasý sözleþ-
melere de yansýyan evrensel ka-
bullerle geniþleterek gerekçelen-
dirme sürecini baþlattýk. En kýsa
zamanda geniþ bir makale ile bu
çalýþmayý sunacaðýz.  

5. Uluslararasý Ýþ Saðlýðý ve Güvenliði Bölgesel Konferansý 1-3 Kasým’da Ýstanbul’da yapýldý

ÝSÝG Taslaðý yeterince tartýþýlmadý

Týp Dünyasý – ANKARA - Þanlýurfa’da, Beykapý-
sý Saðlýk Ocaðýnda görevli pratisyen hekim 28 yaþýnda-
ki Venhar Onat, bir hasta yakýnýnýn saldýrýsýna uðradý.
Onat, vücudunun çeþitli yerlerinden aldýðý darbeler
sonrasý hastanede tedavi altýna alýndý. 

TTB Merkez Konseyi Baþkaný Prof. Dr. Gençay
Gürsoy, Dr. Venhar Onat’ý telefonla arayarak, geçmiþ
olsun dileklerini iletti. Gürsoy, hukuki süreç de dahil
olmak üzere gereken her türlü desteðin, meslektaþýmýz-
la birlikte deðerlendirilerek yapýlacaðýný bildirdi. 

TTB Merkez Konseyi Genel Sekreteri Dr. Eriþ Bi-
laloðlu da, Dr. Venhar Onat’ýn yaþadýðý olay ilgili ola-
rak Þanlýurfa Valisi Yusuf Yavaþan ile bir telefon gö-
rüþmesi yaptý. Bilaloðlu, görüþmede hekimlerin bu tür
þiddet olaylarýndan duyduðu endiþeleri dile getirdi ve
bu tür olaylarýn önlenmesi, hekim ve saðlýk çalýþanlarý-
nýn maðduriyetlerinin giderilmesi konusundaki görüþ-
lerini aktardý. Vali Yusuf Yavaþan da, bu tür olaylarý en-
gellemek için birlikte yapýlabileceklerin gözden geçiril-
mesine hazýr olduklarýný bildirdi.

Þanlýurfa’da geçen ay da, Suruç ilçesi Onbir Nisan
beldesindeki saðlýk ocaðýnda görevli hekim Sultan Ka-
ra, muayenesini yapýp ilacýný yazdýðý erkek hasta tara-
fýndan þiddete maruz kalmýþtý. 

Meslektaþýmýza saldýrý

Marmara Üniversitesi Týp Fakültesi Halk Saðlýðý 
Anabilim Dalý öðretim üyesi Doç. Dr. Nadi Bakýrcý, 
konferansý ve iþ saðlýðýalanýnda yaþanan geliþmeleri 
Týp Dünyasý’na deðerlendirdi. 

Týp Dünyasý – ÝSTANBUL - DÝSK-
KESK-TMMOB ve TTB’nin de aralarýnda
bulunduðu Herkese Saðlýk Güvenli Gele-
cek Platformu, Çalýþma ve Sosyal Güvenlik
Bakanlýðý’nýn çýkarmaya çalýþtýðý “Ýþ Sað-
lýðý ve Güvenliði” yasa tasarýsýný protesto
etti.

Baþta Ýstanbul, Kocaeli ve Tekirdað ol-
mak üzere birçok ilden iþyeri hekimlerinin
de katýldýðý basýn açýklamasý, Çalýþma Ba-
kanlýðý’nca beþinci kez düzenlenen “Ulus-
lararasý Ýþ Saðlýðý Konferansý”nýn yapýldýðý
Ýstanbul Lütfi Kýrdar Kongre Salonu önün-
de, 1 Kasým Cumartesi günü gerçekleþtiril-
di.

Ýþyeri hekimliði alanýnda hekimlerin ça-
lýþma koþullarý ve özlük haklarýný olumsuz
etkileyen ve sertifikasyonda TTB’yi devre
dýþý býrakan, iþçiler için hiçbir deðer taþý-
mayan bu tasarýya karþý, mühendisler, ter-
sane iþçileri, kot taþlama maðduru silikozis
hastasý iþçiler, sendikacýlar ve birçok de-
mokratik kurumun temsilcisi katýldý. Yüz-
lerce kiþinin katýlýmýyla gerçekleþen basýn
açýklamasýnda basýn açýklamasýný kurumlar
ve platform adýna TTB Merkez Konsey ü-
yesi Dr. Ali Çerkezoðlu okudu. Tuzlada iþ
kazalarýna maruz kalan iþçilerin, Kýzý-
lay’dan atýlan saðlýk çalýþanlarýnýn ve kot
taþlama (silikozis) maðdurlarýnýn da konuþ-
tuðu basýn açýklamasý sonrasýnda; yaptýrým-
larý olan, “önce insan, önce saðlýk, önce
iþgüvenliði” anlayýþýna sahip ve bu alanda
meslek odalarýnýn birikimini yok saymayan
bir “Ýþçi Saðlýðý ve Güvenliði” yasanýn çý-
karýlmasý için çalýþmalarýn kararlýlýkla yü-
rütüleceði ifade edildi.

Bu yasayý kabul etmiyoruz!

5. Uluslararasý 
Ýþ Saðlýðý ve Güvenliði
Bölgesel Konferansý, 

1-3 Kasým 
tarihlerinde 
Ýstanbul’da 

gerçekleþtirildi. 
Çalýþma Bakanlýðý’nýn
hazýrladýðý Ýþ Saðlýðý
ve Ýþ Güvenliði Yasa

Taslaðý (ÝSÝG), 
konferansýn açýlýþ 
günü TTB, DÝSK,
KESK ve TMMOB 

tarafýndan düzenlenen 
basýn açýklamasýyla

protesto edildi. 



C M Y K

Týp Dünyasý Gazetesi’ne www.ttb.org.tr adresinden ulaþabilirsiniz

Týp Dünyasý Dergisi 
Sahibi ve Sorumlu Yazý Ýþleri Müdürü:
Türk Tabipleri Birliði adýna 
Prof. Dr. Gençay Gürsoy
Genel Yayýn Yönetmeni: Mutlu Sereli
Katkýda bulunanlar: Dr. Selçuk Atalay, Dr. Eriþ Bilaloðlu, 
Dr. Ali Çerkezoðlu, Dr. Seyfi Durmaz, Dr. Melih Elçin, 
Dr. Arzu Erbilici, Dr. Tufan Kaan, Dr. Orhan Odabaþý, 
Dr. Ýskender Sayek

Yayýnýn Türü: Yerel, süreli
Yýl:16 Sayý: 157 Tarih: 24 Kasým 2008
Yayýmlayan: Türk Tabipleri Birliði
Yayýn Ýdare Merkezi:
GMK Bulvarý, Þehit  Daniþ Tunalýgil Sok. 
No: 2 Kat: 4 Maltepe/Ankara 
Tel: (0312) 231 31 79 (pbx) 
Faks: (0312) 231 19 52- 53 
tipdunyasi@ttb.org.tr
http://www.ttb.org.tr

Týp Dünyasý Dergisi, Türk Tabipleri Birliði tarafýndan 15 günde 
bir yayýnlanýr. Ücretsizdir. 
10.000 adet basýlmýþtýr.
Hesap Numarasý: Türkiye Vakýflar Bankasý 
Maltepe Þubesi Hesap No: 00158007281178784

Baský Öncesi Hazýrlýk: GEO Tanýtým ve Reklam Hizmetleri 
Kubilay Sokak 23/8 Tandoðan Ankara Tel: (0312) 229 09 85 
Faks:(0312) 229 09 86  geotanitim@hotmail.com

Basým yeri ve tarihi: Ýhlas Gazetecilik AÞ. Turgut Özal Bulvarý 
Demirciler Sitesi 1. Cadde No: 68 Siteler Ankara 353 29 61 / 24 Kasým 2008

Týp Dünyasý – ANKARA - Türk Tabipleri Birliði
ile tabip odalarý arasýnda yazýþmalarýnýn web tabanlý
yapýlmasýný ve izlenebilmesini amaçlayan Açýk Bilgi
Sistemi (ABÝS) tabip odalarý çalýþanlarýmýza
tanýtýldý. 

Türk Tabipleri Birliði Merkez Konseyi ile tabip
odalarý arasýndaki yazýþma yoðunluðu gözetilerek 16
Ekim 2008 tarihinde bir grup tabip odamýz çalýþan-
larý TTB ABÝS programýnýn tanýtým ve eðitim toplan-

týsýna çaðrýlmýþtý. Ýkinci toplantý ilk toplantýya katýl-
mayan tabip odalarýmýzý kapsayacak biçimde 12
Kasým 2008 tarihinde yapýldý.

TTB Biliþim Koordinatörü Dr. Orhan Odabaþý
toplantýda tabip odalarýnda çalýþan arkadaþlarýmýzýn
deðerlendirme ve önerileri doðrultusunda geliþtirile-
cek programý tabip odasý yöneticilerine de benzer
toplantýlarla tanýtacaklarýný söyledi. Odabaþý, ilk
toplantý sonrasý TTB ile tüm yazýþmalarýný web

tabanlý yapmaya baþlayan odalarýmýzýn olmasý,
önümüzdeki yýl içinde tüm yazýþmalarý ABÝS
üzerinden yapma hedefimize ulaþabileceðimizin
belirtisi olduðunu dile getirdi.    

Tabip odalarýmýzda çalýþanlar için oluþturulan
haberleþme aðý üzerinden gereksinimleri karþýlaya-
cak ABÝS Programý ve Merkezi Üye Kayýt
Programý’nýn geliþtirilmesi kararý alýndý. Bir sonraki
toplantýda buluþma umudu ile toplantý tamamlandý.

Týp Dünyasý – ANKARA -
TTB eski baþkanlarýndan Prof.
Dr. Nusret Fiþek, ölümünün 18.
yýlýnda, Türk Tabipleri Birliði ve
Hacettepe Üniversitesi Týp Fa-
kültesi Halk Saðlýðý Anabilim
Dalý’nca düzenlenen etkinliklerle
anýldý.

Prof. Dr. Nusret Fiþek’in ölüm
yýldönümü olan 3 Kasým 2008
Pazartesi günü gerçekleþtirilen
etkinlikler, saat 11.00’de mezarý
baþýnda düzenlenen anma ile baþ-
ladý. Nusret Fiþek’in ailesi, ya-
kýnlarý ile TTB ve Hacettepe Üni-
versitesi Týp Fakültesi’nden tem-
silcilerin katýldýðý anma etkinlik-
leri saat 12.30’da Nusret Fiþek Ö-
dül Töreni ile devam etti. Prof.
Dr. Nusret Fiþek’in anýsýna her yýl
Bilim, Hizmet ve Saðlýk Ocaklarý
olmak üzere üç baþlýkta verilen ö-
düllere, bu yýl bilim ve hizmet da-
lýnda deðer bulunan olmadý. Nus-
ret Fiþek Saðlýk Ocaklarý Ödülü i-
se Aydýn Koçarlý Çakýrbeyli
Saðlýk Ocaðý ile Aydýn Kuþada-
sý Ferit Demirel-Ali Çallý Saðlýk
Ocaðý’na verildi.

Ödül töreni, Hacettepe Üni-
versitesi Týp Fakültesi Halk Sað-

lýðý Anabilim Dalý Bölüm Baþka-
ný Prof. Dr. Zafer Öztek’in ko-
nuþmasý ile baþladý. TTB Ýkinci
Baþkaný Prof. Dr. Feride Ak-
su’nun konuþmasýnýn ardýndan ö-
dül törenine geçildi. Aydýn Ko-
çarlý Çakýrbeyli Saðlýk Ocaðý so-
rumlu hekimi Sevil Uysal’a ödü-
lünü Prof. Dr. Nusret Fiþek’in oð-
lu Dr. Gürhan Fiþek; Aydýn Ku-
þadasý Ferit Demirel-Ali Çallý
Saðlýk Ocaðý adýna ise sorumlu
hekim Serap Demirel’e de ödülü-
nü TTB Genel Sekreteri Dr. Eriþ
Bilaloðlu verdi.

Prof. Dr. Nusret Fiþek etkin-
likleri, saat 17.00’den sonra 10.
Saðlýkçý Ressamlar Sergisi Açýlýþ
ve Kokteyli ile sürdü. Saat
18.00’de Araþtýrmacý Gaye Yýl-
maz’ýn konuþmacý olduðu “Su-
yun Metalaþmasý ve Karþý Mü-
cadeleler” konulu konferans ger-
çekleþtirildi. Konferansta Ankara
Tabip Odasý Yönetim Kurulu ü-
yesi Doç. Dr. Dilek Aslan da,
“Ankara Deneyimi”ni aktardý.

Nusret Fiþek etkinlikleri, Sev-
da Cenap And Müzik Vakfý’nca
düzenlenen “Nusret Fiþek Anýsý-
na Barýþ Dinletisi” ile sona erdi.

Týp Dünyasý – ANKARA – A-
raþtýrmacý Gaye Yýlmaz, “suyun
metalaþtýrýlmasýnýn” yeni bir olgu
olmadýðýný, kapitalizmin 1970’ler-
deki krizinden bu yana suyun me-
talaþtýrýlmasý yönünde çok çe-
þitli adýmlar atýldýðýný söyle-
di. Su üzerinde mülkiyet
iddia edilemeyeceðini
vurgulayan Yýlmaz,
temiz suyun ana
kaynaðýnýn yað-
mur olduðunu be-
lirterek, “Yað-
murun sahibi
yoktur” diye ko-
nuþtu. Yýlmaz, e-
ðer böyle bir mül-
kiyet iddia edile-
cekse, dünyada en
fazla buharlaþmanýn ya-
þandýðý Afrika kýtasýnýn,
dünyadaki tüm temiz sularýn sahibi ol-
duðunu iddia edebileceðini söyledi. 

Gaye Yýlmaz, 3 Kasým’da Anka-
ra’da gerçekleþtirilen Prof. Dr. Nusret
Fiþek’i anma etkinlikleri kapsamýnda
“Suyun Metalaþtýrýlmasý ve Karþý
Mücadeleler” baþlýklý bir konferansa
katýldý. Yýlmaz, burada yaptýðý sunum-
da tarihsel süreç içinde suyun metalaþ-
týrýlmasý yönündeki giriþimleri, günü-
müzde su sorununa dair çoklu boyutla-
rý ve suyun sahibinin olup olamayaca-
ðýný tartýþtý. 

Su kýtlýðý kapitalizmin
yarattýðý sorun

Gaye Yýlmaz, bugün dünyada yaþa-
nan “su kýtlýðý/temiz suya eriþim” so-
rununun “zengin-fakir/kuzey-güney”
sorunu olmadýðýný, doðrudan kapitaliz-
min yarattýðý bir sorun olduðunu vur-
gulayarak sözlerine baþladý. Çatýþan çý-
karlarýn ortak mücadeleyi önlediðine i-
þaret eden Yýlmaz, burada ortak müca-
delenin ancak kapitalizm karþýtlýðý ile
yürütülebileceðine dikkat çekti. 

Kapitalizmin 1970’lerde yaþadýðý
krizle birlikte kar oranlarýnýn düþtüðü-
nü ve sermayenin aþýrý biriktiðini anla-
tan Yýlmaz, bu süreçte “üretken ser-
mayenin uluslararasýlaþmasý” ve “su
da dahil olmak üzere kamu mal ve
hizmetlerinin metalaþtýrýlmasý”nýn

çözüm(!) olarak bulunduðu-
nu aktardý. Yýlmaz,
1972’den bu yana oluþturu-

lan çeþitli çok uluslu ya-
pýlarýn suyun metalaþ-

týrýlmasý sürecinin
adýmlarýný hýzlan-

dýrdýðýný söyle-
di. 

Su kýtlýðý
s o r u n u n u n
çözümü me-
talaþtýrma de-
ðil

Günümüzde, su sorununun çoklu
boyutlarý olduðunu belirten Gaye Yýl-
maz, bunlarý þöyle sýraladý:  

• Suyun kalitesi: Su kaynaklarýnda
kirlenme, arýtma proseslerinde aþýrý
klor kullanýmý,

• Su kýtlýðý/Temiz suya eriþim prob-
lemi: Tarým, sanayi, evsel kullaným,

• Ýktisadi Kalkýnma(?)/Sermaye Bi-
rikimi: Enerjiye duyulan ihtiyacýn art-
masý (hem bir meta hem de üretim nes-
nesi olarak),

• Tarýmsal sulama: Geleneksel tarým
üretimi biçimlerinden endüstriyel ta-

rým üretim biçimlerine geçiþ dolayýsýy-
la giderek daha büyük topraklarýn tarý-
ma açýlmasýnýn gerektirdiði ilave sula-
ma ihtiyacý.

Gaye Yýlmaz, bu sorunlarýn çözü-
münün “suyun metalaþtýrýlmasý” ola-
mayacaðýnýn altýný çizdi. 

Kapitalizm-su tüketimi
iliþkisi

Yýlmaz, suyun metalaþtýrýlmasý so-
rununun 50 yýl önce deðil de, bugün
gündeme gelmesinin gerçek nedenleri
ile ilgili olarak þöyle konuþtu: 

“OECD ülkelerinde sanayi üreti-
minde kullanýlan temiz su miktarý
1960-2000 arasýnda beþ kat artarak
yüzde 12’den yüzde 59’a ulaþmýþtýr.
Günümüzde OECD bloðunda, temiz
suyun yüzde 60’dan fazlasý sanayi ü-
retimi için çekilmektedir; fakat sa-
nayide kullanýlan su kirletilmiþ bir
biçimde tekrar doðaya deþarj edil-
mektedir. Silah sanayinde muazzam
su kullanýlmaktadýr. Temiz sudan
geriye kaldýðý zannedilen yüzde
40’ýn önemli bölümü de sanayi tara-
fýndan kullanýlamaz hale getirilmek-
tedir. Hükümetler, kirli sanayi sula-
rýnýn arýtýlmadan doðaya deþarjýný
yasaklayan yasal düzenlemeler çýka-
rabilir mi? Hayýr çýkaramaz. Çünkü
tahkim ve diðer serbest ticaret an-
laþmalar buna izin vermiyor. Büyük
para cezalarý veriliyor ve tek seferde
ödenmesi isteniyor.”

Prof. Dr. Nusret Fiþek 
anýldý

ABÝS Tanýtým ve Eðitim Toplantýsý’nýn ikincisi yapýldý

T e -
m i z
suyun
ana kay-

n a ð ý n ý n
“yaðmur” oldu-

ðunu belirten Araþ-
týrmacý Gaye Yýlmaz, e-

ðer su üzerinde mülkiyet
iddia edilecekse; bu durum-

da dünyada en fazla buhar-
laþmanýn yaþandýðý Afrika
kýtasýnýn dünyadaki tüm te-
miz sularýn sahibi oldu-

ðunu iddia edebilece-
ðini söyledi.

“Yaðmurun sahibi yoktur”
TTB eski baþkanlarýndan Prof. Dr. Nusret Fiþek, 
ölümünün 18. yýlýnda, Türk Tabipleri Birliði ve 

Hacettepe Üniversitesi Týp Fakültesi Halk Saðlýðý
Anabilim Dalý’nca düzenlenen etkinliklerle anýldý.

Gaye Yýlmaz

Ücretlerimiz, Fazla
Çalýþma, Nöbetler:

Türk Tabipleri Birliði, þirket
elemanýndan sözleþmelisine,
bütün çalýþanlarýn tek bir çalýþ-
ma rejiminde, tam süre, güven-
celi, gelecek endiþesi olmayan,
nitelikli bir saðlýk hizmetinin a-
dil ve eþitlikçi bir yönetim anla-
yýþý ile verildiði bir çalýþma reji-
mini talep etmektedir. Haklarý-
mýzýn lütuf gibi verilmesine,
toplumun sadaka kültürüne alýþ-
týrýlmasýna, “piyasa”ya göre
hizmet verme anlayýþýna karþý-
dýr. Bu broþürde dile getirdiði-
miz, bütün saðlýk çalýþanlarýný
da kapsayan taleplerimizin ya-
þama geçirilmesi hep birlikte
yürüteceðimiz mücadeleye bað-
lýdýr.

Özel Saðlýk Kurum ve
Kuruluþlarýnda Çalýþan
Hekimlerin Yapacaklarý
Hizmet Sözleþmesi:  

Bugün hekimlerin önemli bir
bölümü özel saðlýk kurum ve
kuruluþlarýnda görev almakta-
dýrlar. Bu tür kurum ve kuruluþ-
lardaki iþ iliþkisinde, çalýþma
koþullarýnýn aðýrlýklý olarak iþ-
veren tarafýndan belirlendiði,
hekimlerin bu iliþkide “güven-
cesi olmayan” taraf olarak yer

aldýklarý gözlenmektedir. TTB,
bu broþürde özelde çalýþan he-
kimlerin iþveren ile arasýndaki
iþ iliþkisinin ne þekilde düzenle-
neceði yönündeki örnek sözleþ-
meye yer verdi.

Sosyal Güvenlikte
Hak Kaybý  Dönemi: 

Olumlu bir dönüþüm gibi su-
nulmaya çalýþýlan sosyal güven-
lik ve genel saðlýk sigortasý ala-
nýndaki düzenlemelerin zorunlu
deðil, daha da ötesi Türkiye’de
yaþayan büyük bir çoðunluðun
aleyhine olduðu bilinmelidir. Bu
amaçla Osman Öztürk ve Aziz
Çelik arkadaþlarýmýzýn 2008
sonbaharý itibarýyla bir kez daha
güncelleyerek oluþturduklarý
çalýþma, bu broþürde sunulmuþ-
tur. 

Saðlýk Çalýþanlarýnýn
Meslek Riskleri: 

Arzumuz, iþyerlerimizde iþ-
yeri saðlýk birimlerinin kurul-
masý ve sorunlarýn olabildiðince
azaltýlmasý için sistemli bir ça-
lýþmanýn yürütülmesidir. Bu
broþürle saðlýk çalýþanlarý ola-
rak farkýndalýðýmýzý artýrmak ve
hep birlikte taleplerimizin ger-
çekleþtirilmesi için çaba harcan-
masý hedeflenmektedir. 

Hekime biþey olmaz !?


