
Bolu Asliye Ceza Mahkemesi,
Saðlýk Bakanlýðý Müfettiþi Mutlu
Güner'in Bolu Fizik Tedavi ve Reha-
bilitasyon Hastanesi'nde yürüttüðü teftiþ sýra-
sýnda, Baþhekim Sedat Turðay'ýn intiharý ile
sonuçlanan olayda, müfettiþin eyleminin "ma-
nevi iþkence" olduðuna karar verdi. Sayfa 4’te
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dýþarýdan 
göz ...

“Devlet kavramýný kutsayan, halk-
tan kopuk ve giderek cemaatleþmiþ sol
örgütlerle ve kul statüsündeki aydýn ve
akademisyenlerden de ciddi bir muha-
lefet geliþecek gibi görünmüyor...”

Prof. Dr. Cengiz Güleç yazdý
Sayfa 7’de

Prof. Dr. Gençay Gürsoy

Ýstanbul Tabip Odasý'nýn e-bül-
teninde yayýmlanan "Saðlýk Ba-
kanýna Yol Göründü" baþlýklý
yazý, deðiþik ortamlarda uzunca
bir süredir tartýþýldý. Saðlýkta dö-
nüþüm programýnýn en önemli ya-
pý taþlarýndan

gündem ...

devamý sayfa 3’te

Üç Zamandan 
Birinde…
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Bakanlýk Kýsýr Döngüsü

Saðlýkta Dönüþüm Programý ile saðlýk alanýný bütünüyle piyasaya açan Saðlýk Bakanlýðý, alandaki sorunla-
rýn çözümünde yetersiz kalýyor. Bakanlýðýn “çözüm” olarak sunduðu uygulamalar ise yeni sorunlar yaratýyor.
Bu çözümsüzlük ve oluþan yeni sorunlar artýk bir kýsýr döngü haline geldi. Sayfa 5’te

Týp Dünyasý - ANKARA - Saðlýk Ba-
kanlýðý'nýn, ölümle sonuçlanabilen bir mes-
lek hastalýðý olan silikozise yol açtýðý ge-
rekçesiyle, her türlü kot giysi ve kumaþla-
ra uygulanan püskürtme iþleminde kum, si-
lis tozu veya silika kristallerini içeren her-
hangi bir madde kullanýlmasýný yasakladýðý
bildirildi.

Anadolu Ajansý'nýn Saðlýk Bakanlý-
ðý'ndan yapýlan yazýlý açýklamaya dayan-
dýrdýðý haberine göre, Saðlýk Bakanlýðý kot
kumlama iþinde uygulanan kum, silis tozu
veya silika kristallerini içeren herhangi bir
madde kullanýlmasýný yasakladý. Buna gö-
re, açýklamada 1932 yýlýndan bu yana dün-
yada silikozis hastalýðýnýn önlenmesi için
geniþ kapsamlý çalýþmalar yürütüldüðü be-
lirtilerek, Dünya Saðlýk Örgütü ve Ulusla-
rarasý Çalýþma Örgütü tarafýndan ortaklaþa
yürütülen Küresel 

Bakanlýk kot kumlamayý 
yasakladý!

Týp Dünyasý - ANKARA - Türkiye'nin çeþitli týp fa-
kültelerinin ve uzmanlýk derneklerinin temsilcileri Türk
Tabipleri Birliði'nin öncülüðünde bir araya gelerek, son
dönemde týp fakültelerinin içinde bulunduðu "zorunlu
rotasyon-norm kadro", "týp fakültelerinin sayýsý ve
kontenjan artýþý" ile "tam gün - özlük haklarý" konu-
larýna iliþkin sorunlarý ele aldýlar.  

Týp eðitiminde
kriz toplantýsý

Türkiye'nin çeþitli týp fakültelerinin
ve uzmanlýk derneklerinin temsilcileri
Türk Tabipleri Birliði'nin öncülüðünde
bir araya gelerek, son dönemde týp fa-
kültelerinin içinde bulunduðu sorunla-
rý ele aldýlar.

Türk Tabipleri Birliði,
Saðlýk Veri ve Ýstatistikleri

Merkezi'ni (SAVÝM) in-
ternet üzerinden kulla-
nýma sundu. SAVÝM,
gerek Türkiye, gerek
dünya ülkelerine iliþkin
saðlýk göstergelerini ve
ilgili verileri bir araya

getiriyor.   Sayfa 3’te

Seçimden 
sonra tufan!

Ýzmir Tabip Odasý'ndan uyarý:

devamý sayfa 5’te

Ankara Emek ve Meslek Örgütleri Platformu üyeleri 23 Þubat 2009 tarihinde Ankara Meslek Hastalýklarý Hastane-
si’nde tedavi gören slikozis hastasý iþçileri ziyaret ederek, hastane önünde basýn açýklamasý gerçekleþtirmiþti.

Saðlýk Bakanlýðý, silikozise
yol açtýðý gerekçesiyle her türlü
kot giysi ve kumaþlara uygula-
nan püskürtme iþleminde kum,
silis tozu ve silika kristalleri içe-
ren herhangi bir madde kullanýl-
masýný yasakladý. Saðlýk Bakanlý-
ðý, daha önce kot kumlama iþin-
de çalýþmýþ ama kaydý bulunma-
yan kiþilerin tedavisine de derhal
baþlanacaðýný bildirdi.

SGK’nin anti-hipertansiflerin ya-
lýn ve diüretiklerle kombine

formlarýnýn ayný eþdeðer gruplamasýn-
da yer almalarýna yönelik kararýna Türk
Farmakoloji Derneði ve Türk Kardiyo-
loji Derneði’nden tepki geldi. Sayfa 3’te

SAVÝM
kullanýmda

devamý sayfa 4’te

Hekime þiddet olaylarýnda yargýdan bir ilk…

Bu kez tutuklama!
Ümraniye Eðitim Araþtýrma Hastane-

si'nde acil nöbeti sýrasýnda Asistan Dr. Ýsmet
Sayan'a saldýran K. A. "kamu görevlisine
görevinden dolayý hakaret ve yaralama" su-
çuyla tutuklandý. Sayfa 4’te

Sedat Turðay davasýnda karar:

"Müfettiþin eylemi
iþkencedir!"

Ýzmir Tabip Odasý tarafýndan hazýrlanan
"Gizlenen Tufan" baþlýklý broþürde, seçim-
den sonra saðlýk alanýnda yaþanmasý bek-
lenen geliþmelere yer verildi. Sayfa 3’te

Tabip Odalarý Disiplin 
Ýþlemleri Deneyim 

Paylaþým Programý sürüyor

DTO'dan Kürtçe 
Anamnez kitabý

Nusret Fiþek ödülleri için 
baþvurular baþladý

Hastaneler 
madenlerden 
tehlikeli!
AÜTF Klinik
Bakteriyoloji
ve Ýnfeksiyon
Hastalýklarý
Anabilim Dalý
öðretim üyesi Doç. Dr. Alpay
Azap, saðlýk çalýþanlarýnýn
saðlýðýný korumak için önlem
alýnmadýðýna dikkat çekti. 

Ýstanbul Protokolü
Eðitici Eðitimi 

seminerleri 
tamamlandý

Çanakkale Tabip
Odasý Baþkaný
Dr. Ersin Gin 
oda yayýnlarý

“Ulak”ý anlattý

Varoþ Saðlýk 
Ocaðýndan Notlar

“Arada Bir”e
Dr. Mahir Dönmezer

yazdý.
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Etik Kurullarýn 

Baðýmsýzlýðý
Avukat Verda Ersoy

“Hukuk Köþesi’ne yazdý
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"Saðlýk Bakanlýðý tabip 
odalarýný denetleyemez"

Ankara Üniversitesi 
Siyasal Bilgiler 

Fakültesi öðretim üyesi 
Doç. Dr. Onur 

Karahanoðullarý, 
Saðlýk Bakanlýðý'nýn 

tabip odalarýný 
denetleme 
giriþimini 

deðerlendirdi.

SGK toplumun 
saðlýðýyla oynuyor



Ankara Üniversitesi Siyasal Bilgiler Fakültesi öðretim üyesi
Doç. Dr. Onur Karahanoðullarý, Saðlýk Bakanlýðý'nýn tabip

odalarýný denetleyemeyeceðini belirtirken, "Saðlýk Bakanlýðý
vesayet denetimini kendi teþkilatý için sahip olduðu 

hiyerarþik denetime çeviremez" dedi.
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arada bir...

Varoþ Saðlýk 
Ocaðýndan Notlar*

Varoþta çalýþmak kolay deðil.
Savrulduklarý bu sarp kayalýklara benzeyen va-

roþlarda öylesine sýkýþýklar ki... bir çuvala doldu-
rulmuþ kediler gibi her devinimleriyle ister iste-
mez birbirini týrmalayýp diþleyerek, kendine azýcýk
daha alan açmak, nefes alabilmek için çabalayan,
öyküleri kan, ter ve gözyaþlarýyla yazýlan insanlar.

Ayný kaptan yemeye çalýþan enikler gibi baþla-
rý önlerinde, kendi kardeþlerine hýrlamaktan baþka
bir çareleri yok. Zalimce bir itilmiþlikten, hor gö-
rüden baþka bir þey ikram etmeyen bu dünyadan
çok öteki dünyaya yakýn yaþýyorlar. Bir türlü yer-
leþemedikleri hayatta eðreti durmalarý bu yüzden.
Bu yüzden alelacele ve baþtan savma binalar, so-
kaklar, gibi kuruveriyorlar hayatlarýný. Nereye
denk gelirse. O an için nasýl uyarsa. Bir acele, bir
sýkýþýklýk içinde günü kurtardýlarsa ne ala. Yarýna
Allah Kerim...

***
Sýk sýk hastalanýyorlar. Öksürüyorlar, boðazla-

rý yanýyor, sýtmalanýyorlar, baþlarý aðrýyor, nefes-
leri daralýyor, elleri uyuþuyor, sýrtýnda yel, karýnla-
rýnda kurt. 

Tansiyonlarý, þekerleri, kolesterolleri yüksek,
kanlarý düþük. Kendilerini hasta hissediyorlar. Ha-
yatýn onlarý örseleyen tavrý karþýsýnda kalpleri ký-
rýk, gururlarý incinmiþ, çaresizlikten yorgun. 

Saðlýk ocaklarýna geliyorlar. Ama tedavi olmak
için deðil.  Teþhis, tedavi uzun iþ. Buna ne zaman-
larý var ne sabýrlarý… Ýlaç almak istiyorlar. 'For-
malitelerle' uðraþmadan alýp gitmek...

Kimse açýkça söylemese bile þunu herkes bili-
yor; Ýlaç, Türkiye'deki en büyük rüþvet. 

Ýçme suyundan elektriðine, yolundan köprüsü-
ne, iletiþiminden petrolüne herþeyi fahiþ fiyatlarla
satýn almak zorunda kalan bu halk için ilaç en bü-
yük sus payý. Þimdilik.

Alýrsýn ilacý... Ýyileþmezsin belki... ama idare
edersin. "Türkiye yönetilemez, ancak idare edi-
lir." 

Varoþ halký da idare etmeye kurmuþtur dünya-
sýný. Durumu kurtaracak kadar, ölmeyecek kadar.
Ama eðer bunu elinden almaya kalkarsan iþte o
zaman çatýya çýkar, dayar býçaðýný çocuðunun bo-
ðazýna. 

Saðlýk ocaðýnda da aynýdýr. Yazýver bir ilaç,
minnet duygularýyla, dualarla giderler.  

Ýlacý alanýn sýzýsý diner mi bilinmez, ama avu-
nur, kendini avutur. Hastalýðýn nedenleri, teþhisi,
ilacýn yan etkileri mi? Boþverin... fennin son icadý
bir muskadýr ilaç, bir týlsým. Atarsýn bir tablet að-
rýn azalýr, öksürüðün hafifler, halsizliðin geçer...
idare edersin.

Ýlaç yoksa bir þeyler eksik demektir. Son yýllar-
da ilaç tüketimi teþvik ediliyor. Alan razý veren ra-
zý. Þimdilik.

Karnesi yanýnda olmadýðý için ilaçlarýný bir ya-
kýnýn karnesine yazdýran! iyilik olsun diye kendi
karnesiyle komþusuna ilaç almak isteyen, bunda
hiç bir sakýnca görmeyen insanlar istisna deðil ço-
ðunluktadýr. Bu yüzden kendisi hasta olmadýðý
halde karneleri kalp, þeker, epilepsi gibi kronik
hastalýk tanýlarýyla ve ilaçlarýyla dolu hastalar(!)
da da kimse bir tuhaflýk görmez. Hatta hekimler
dahi... Yasal olarak suç olsa da saðlýk hakkýnýn fii-
len ve kitabýna uydurularak bu yöntemle geniþle-
tilmesi karþýsýnda ne düþüneceðimi bilemem hiç. 

Nihayetinde "ilaç yazdýrmak" gibi sadece bi-
ze özgü bir kavram ortaya çýkar. Böylece o pek
yüceltilip yerlere göklere sýðdýrýlamayan, memle-
ketimizin en seçkin çocuklarýnýn en aðýr eðitimler-
den geçerek özveriyle icra ettikleri meslek ilaç
yazma memurluðuna dönüþür. Ýlaç isimlerini bir
reçeteye yazýp hastanýn adýný deftere kaydetmek.
Ýþte bütün iþ !

Ýyi hekimlik, teþhis, tedavi, koruyucu hizmetler
mi? Ama buna hem fýrsat yok, hem de kimse bu-
nu talep etmiyor! 

Saðlýk ocaðýna gelenlerin tek isteði bir an önce
ilacýný yazdýrýp gitmek. 

Varsýn gereksiz ilaç kullanýmý ayyuka çýkmýþ
olsun, varsýn yazýlan ilaçlarýn çoðu boþa gidiyor
olsun,  memleketimizin kýt kaynaklarýn ilaç tekel-
lerinin kasasýna akýyor olsun ne önemi var? 

Ne yazýk ki hekimlerin bir bölümü bir süre
sonra bu sürece boyun eðiyor. Teslim oluyor...

Hergün yüzlerce kiþiyle didiþmekten yorulup
yazýveriyorlar... ve ne talihsiz bir tesadüftür ki bu
teslimiyet doktorun lehine sonuçlanyor. Þimdilik.

Performans sistemine göre ne kadar çok hasta
bakarsanýz o kadar çok döner sermaye kazanýyor-
sunuz. O yüzden bir günde 150 hatta 200 hasta
'bakan' doktorlara sýkça rastlanýyor varoþ saðlýk
ocaklarýnda. Peki 9 saatte 200 hastaya nasýl baký-
lýr? 

Uzaktan! 
Yazarsýn 4 kalem ilaç geçip giderler! 
Hülasasý þu; karþýlýklý olarak idare ediyorsak

gerisi teferruattýr. 
Bu koþullarda en iyi hekim en çabuk ilaç ya-

zandýr, sorup soruþturan ise iþi yokuþa süren men-
deburun teki! Hiç bir zaman olmadýðý kadar dok-
torlarýn þiddete maruz kalmasý en çok bu yüzden.
Ondan sonrasýný gazetelerin 3. sayfalarýndan bili-
yorsunuz zaten.

* Tam metne http://www.birikimdergisi.com/bi-
rikim/guncel.aspx adresinden ulaþýlabilir

**Ýstanbul

Dr. Mahir Dönmezer**
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Týp Dünyasý - ANKA-
RA - Saðlýk Bakanlýðý'nýn,
Türk Diþhekimleri Birliði
ve Türk Eczacýlarý Birli-
ði'nin ardýndan, Ankara Ta-
bip Odasý'ný da idari ve ma-
li yönden denetleme giriþi-
minde bulunmasý, Türk Ta-
bipleri Birliði'nde ve ilgili
kesimlerde tartýþma yarattý.
Ankara Üniversitesi Siyasal
Bilgiler Fakültesi öðretim
üyesi Doç. Dr. Onur Kara-
hanoðullarý, konuyu Týp
Dünyasý için deðerlendirdi: 

- Saðlýk Bakanlýðý, geç-
tiðimiz günlerde, Türk Ta-
bipleri Birliði'ne baðlý An-
kara Tabip Odasý'ný önce
müfettiþ göndermek sure-
tiyle, sonra da kimi belge
ve kayýtlarýn kendisine
gönderilmesi talebiyle ida-
ri ve mali açýdan denetle-
mek istemiþtir. Saðlýk Ba-
kanlýðý ya da iktidar mes-
lek kuruluþlarýný/örgütle-
rini denetleyebilir mi?

Bu tür idari denetim iþle-
rinde Saðlýk Bakanlýðý ile
iktidar arasýnda sorunuzdaki
kadar kolaylýkla eþitlik ku-
rulamaz. Bakanlýk devlet tü-
zelkiþiliðinin içindedir ve
bunun dýþýnda yer alan diðer
kamu tüzelkiþileri üzerinde
anayasanýn öngördüðü, ya-
salarýn verdiði denetim yet-
kisini kullanabilir. Bir nok-
tada haklýsýnýz. Bu deneti-
min kurumsallýk içinde ol-
masý gerekir. Bakanlýðýn hiç
yapmazken durduk yere de-
netim yapma giriþiminde

bulunmasý bunun idari göre-
vin yerine getirilmesinden
çok siyasal bir hamle oldu-
ðu kuþkusu yaratýyor. Bu
açýdan sorunuzdaki "ikti-
dar meslek örgütlerini de-
netleyebilir mi?" vurgusu
haklý. 

Saðlýk Bakanlýðý, giriþi-
mine saðlam hukuksal te-
meller gösteremezse "ida-
renin" deðil "iktidarýn"
giriþimi olduðunu kabul et-
memiz ve yapýlaný AKP ik-
tidarýnýn mutlakýyet arayýþý
olarak kýnamamýz, karþý
durmamýz gerekir. 

- O halde soruyu 'ba-
kanlýklar odalarý denetle-
yebilir mi' þeklinde genel-
leþtirelim…

Yapýlana biraz daha ya-
kýndan bakalým. Hukuksal
dilin yaratacaðý sýkýcýlýk
için þimdiden özür dileye-
yim. Anayasaya göre,
"meslek kuruluþlarý üze-
rinde Devletin idari ve
mali denetimi" vardýr ve
buna iliþkin kurallar kanun-
la düzenlenir. TTB kuruluþ
kanununa göre de Saðlýk
Bakanlýðý'nýn "Türk Ta-
bipleri Birliði ile birliðin
mahalli organlarý olan
odalar üzerinde idari ve
mali yönden denetim ve
gözetim hakký" vardýr. Bu-
nunla birlikte denetimin
yöntemi konusunda anaya-
sanýn öngördüðü kanun çý-
karýlmamýþtýr. 

Genel bilgilerden ilkeyi
koyalým: Meslek odalarý
devletin vesayet denetimi
altýndadýr ve devletten ayrý
tüzelkiþiler olduklarýna göre
bu denetim hiyerarþik dene-
tim biçimini alamaz. 

Anayasanýn öngördüðü
kanun çýkarýlmamýþ olduðu-
na göre eldeki mevzuat par-
çalarýný bu ilkeye göre de-
ðerlenmeliyiz.  

"Bakanlýðýn 'getirin
belgeleri biz inceleme
yapacaðýz' demesi
mümkün deðildir"

Bakanlýðýn Tabip Oda-
sý'na bakanlýk müfettiþlerini
gönderip "getirin bütün
belgeleri, biz inceleme ya-

pacaðýz, iþimiz bitince ha-
ber veririz" tarzýnda bir de-
netim yapmasý mümkün de-
ðildir. Bu müfettiþler, Saðlýk
Bakanlýðý Teftiþ Kurulu'na
baðlýdýr. Bakanlýðýn kuruluþ
kanun hükmünde kararna-
mesine göre bakan "emri
altýndakilerin faaliyet ve
iþlemlerinden sorumlu
olup, Bakanlýk merkez,
taþra teþkilatý ile baðlý ku-
ruluþlarýnýn faaliyetlerini,
iþlemlerini ve hesaplarýný
denetlemekle görevli ve
yetkilidir." Ýþte teftiþ kurul-
larý da bakanýn bu görevini
yerine getirebilmesi için ay-
ný KHK'de ana hizmet biri-
mi olarak kurulmuþtur. Mü-
fettiþler yetkilerini bakanlýk
teþkilatýnda ve bakanlýðýn
baðlý kuruluþlarýnda kulla-
nabilir. Bunun dýþýnda yö-
netmelikle, genelge ile gö-
revlendirme ile verilen gö-
revler yasaya aykýrý olur. 

Bakanlýðýn, Anayasaya
göre devletten ayrý bir kamu
tüzelkiþiliði olan Tabip
Odasýna "emri altýnday-
mýþ, teþkilatýnýn parçasýy-
mýþ gibi" müfettiþ gönderip
inceleme baþlatmasý anaya-
saya, birliðin kuruluþ kanu-
nuna ve herþeyden önce
Saðlýk Bakanlýðý kuruluþ
KHK'sine aykýrýdýr.  

Daha teknik söyleyelim,
Saðlýk Bakanlýðý vesayet
denetimini kendi teþkilatý
için sahip olduðu hiyerarþik
denetime çeviremez.

Ýzninizle mevzuat sula-
rýnda biraz daha kürek çeke-

lim. Özel hukuk tüzelkiþile-
ri olan dernekleri düzenle-
yen Dernekler Kanunu, ka-
mu kurumu niteliðinde mes-
lek kuruluþlarýna iliþkin bir
hüküm içeriyor. Bu hüküm,
anayasa tarafýndan kurul-
malarý zorunlu tutulan ve
devlet kamu tüzelkiþiliðinin
yanýnda ayrý bir kamu tüzel-
kiþiliði olan odalarý, dernek-
lerle eþitleyerek valiliklerin
vesayet denetimine tabi kýl-
maktadýr ve anayasaya ay-
kýrýdýr. Ayrýca kanunda Sað-
lýk Bakanlýðýnýn yetkisine
iliþkin bir düzenleme de
yok. Ayrýca valiliðin deneti-
mini de öngören 35.madde,
bu kanunun "meslek kuru-
luþunun kuruluþ kanu-
nunda özel bir hüküm ol-
mamasý durumunda" uy-
gulanacaðýný söylüyor.
TTB'nin kuruluþ kanununda
denetime iliþkin özel hüküm
var. 

Özetle, Anayasaya uy-
gun bir kurumsallýk getiren
yasal düzenleme yapýlma-
dan az önce deðindiðim
mevzuata göre denetim ya-
pýlmasý Anayasanýn vermiþ
olduðu ayrý kamu tüzelkiþi-
ði olmanýn getirdiði özerkli-
ðe aykýrý olur. Odalar ba-
kanlýk teþkilatlarýnýn birim-
lerine dönüþür. Mevcut du-
rumda yapýlmasý gereken
Bakanlýðýn amacý, sonucu
ve kapsamý belirgin bir bil-

gi/belge talebinde bulunma-
sý ve yapacaðý incelemenin
sonucundan odayý haberdar
etmesi olabilir. 

- Bugüne kadar hiçbir
iktidar tarafýndan müfet-
tiþ göndererek denetim gi-
riþiminde bulunulmamýþ-
týr. Bu durumu, AKP'nin
"demokratikleþme" söyle-
mi ve demokratik kit-
le/meslek örgütlerine yak-
laþýmý ile iliþkilendirerek
deðerlendirebilir misiniz? 

AKP iktidarý, daha doð-
rusu temsil ettiði sermayeler
ve cemaatler koalisyonu,
devlet örgütlenmesi içinde-
ki tüm alanlara nüfuz etme-
ye tüm alanlarý dönüþtürme-
ye çalýþýyor. Henüz eriþile-
meyen noktalar, bürokratik
elit olarak adlandýrýlýp ide-
olojik olarak etkisizleþtiril-
meye çalýþýlýyor. Devlet ör-
gütlenmesi içindeki alanlara
nüfuz etmenin yolu basit,
kamudaki kadrolarý yeniden
oluþturursunuz. Binlerce ör-
neði var ben size sadece ik-
tidara gelir gelmez yaptýkla-
rý kamu görevlilerinin yaþ
haddinden emeklilik sýnýrýný
aþaðýya çekmelerini hatýrla-
tayým. Bir örnek daha AKP
iktidara geldikten sonra ata-
nan idari yargýç sayýsý, o ta-
rihteki idari yargýç sayýsýný
aþmýþtýr. Ama odalar, idare-
nin atama yetkisini kullana-
rak dönüþtürülebilecek ör-
gütler deðildir. Mesleðin
sosyal yapýsýnýn dönüþmesi
gerekir ki, bu da uzun iþtir.
Ýktidarýn dönüþtürücü mü-
dahalesi dýþtan olabilir, ikti-
darýn, yönettikleri bakanlýk-
larýn denetim araçlarýný oda-
lar üzerine salmasý bundan-
dýr. Cumhurbaþkaný'nýn
Devlet Denetleme Kuru-
lu'nu harekete geçirmesi de
bu baðlamda deðerlendirile-
bilir. 

“Saðlýk Bakanlýðý tabip odalarýný 
denetleyemez” Ankara Üniversitesi Siyasal Bilgiler

Fakültesi öðretim üyesi Doç. Dr. Onur
Karahanoðullarý, Saðlýk Bakanlý-
ðý'nýn, Türk Diþhekimleri Birliði ve
Türk Eczacýlarý Birliði'nin ardýndan,
Ankara Tabip Odasý'ný da idari ve ma-
li yönden denetleme giriþiminde bulun-
masý Týp Dünyasý için deðerlendirdi

Týp Dünyasý – ANKA-
RA – Danýþtay 5. Dairesi,
Saðlýk Bakanlýðý’nca ya-
yýmlanan “Atama ve Nakil
Yönetmeliði’nde Deðiþik-
lik Yapýlmasý Hakkýnda
Yönetmelik” ile bu yönet-
meliðin ekinde yer alan
“Personel Daðýlým Cetveli
Ýlkeleri”nin bazý maddele-
rinin iptali istemiyle Türk
Tabipleri Birliði tarafýndan
açýlan davayý sonuçlandýrdý. 

Danýþtay 5. Dairesi’nin ka-
rarý þöyle:

-  Personel Daðýlým Cet-
velinin tanýmýnda yer alan
“azami” ibaresinin, 

- Personel Daðýlým Cet-
veline göre ihtiyaç bulun-
masý halinde geçici görev-
lendirme yapýlabileceðine
iliþkin düzenlemenin, 

-  Mehil müddetinden

geçen sürelere hizmet puaný
verilmeyeceðine dair düzen-
lemenin, 

- Kurum içi naklen ata-
malarda Bakanlýðýn müra-
caatlarý kabul etmeyebilece-
ðine iliþkin düzenlemenin,

- Profesör, doçent olanlar
ile yardýmcý doçent kadro-
sunda bulunanlarýn dönem
ve kura þartýna baðlý olma-
dan kurumlar arasý naklen
atanabileceklerine iliþkin
düzenlemenin,

- Üst hizmet bölgelerin-
den alt hizmet bölgelerine
ve bölge içi atamalarda per-
sonelin bu madde doðrultu-
sunda yýlda en fazla bir defa

atama talebinde bulunabile-
ceðine iliþkin düzenleme-
nin,

Personel Daðýlým Cetveli
Ýlkelerinin;

-  Personel Daðýlým Cet-
veli'nde birim bazýnda belir-
lenen personel sayýsýnýn, o
birim için Saðlýk Bakanlýðý
Taþra Teþkilatý Yatak ve
Kadro Standartlarý Yönet-
meliði'nde öngörülen stan-
dartlarý aþmasý ya da perso-
nelin unvan ve branþýnda
standardýn olmamasý halin-
de Personel Daðýlým Cetve-
linde belirlenen sayýya göre
atamalar yapýlacaðýna,

- Entegre ilçe hastanesi
olan yerlerde, hizmet gerek-
lerine göre personel istihda-
mý yapýlacaðýna, 

- Personel sayýsýnýn ye-
tersiz olmasý durumlarýnda
ebe ve hemþireler birbirleri-
nin yerine istihdam edilebi-
leceðine,

-  Saðlýk evlerine atana-
cak ebe bulunamadýðý tak-
dirde, ebe istihdamý gerçek-
leþene kadar Bakanlýk tara-
fýndan kriterleri belirlenerek
yaptýrýlacak bir eðitimden
geçen hemþirelerin görev-
lendirilebileceðine ya da ve-
kaleten atanabileceðine, 

- Yeterli sayýda anestezi

teknisyeni/teknikeri ve/veya
röntgen teknisyeni/teknikeri
bulunamayan birimlerde,
ihtiyaç halinde, anestezi
ve/veya röntgen teknisyenli-
ði alanýnda sertifika almýþ
personel istihdam edilebile-
ceðine,

- Acil týp teknisyeni/am-
bulans ve acil bakým tekni-
keri bulunmadýðý ya da sa-
yýsýnýn yetersiz olduðu hal-
lerde, sayýsý yeterli hale ge-
lene kadar acil saðlýk hiz-
metlerinde hemþire, ebe ya
da toplum saðlýk teknisyen-
leri istihdam edilebileceði-
ne, 112 istasyonlarýna ve di-
ðer acil saðlýk hizmeti sunu-

lan yerlere acil týp teknisye-
ni/ambulans ve acil bakým
teknikeri atamasý yapýldýk-
ça, buralarda istihdam edil-
miþ olan diðer personelin
(ebe, hemþire, toplum saðlýk
teknisyeni v.b.) bulundukla-
rý ilçe içinde PDC si uygun
olan baþka saðlýk kuruluþla-
rýnda istihdam edileceðine,

- Bakanlýk tarafýndan ka-
bul edilmiþ bir hizmet içi
sertifika programýndan ser-
tifika almýþ personelin,
programla ilgili yönetmelik,
yönerge ya da genelge hü-
kümlerine uygun olarak is-
tihdam edileceði, bununla
beraber, ayný konuda sertifi-
ka alan personel sayýsý ilgili
birimin PDC sinden fazla
ise, kadrosuna uygun baþka
bir birimde çalýþtýrýlacaðýna
iliþkin düzenlemelerinin ip-
taline karar vermiþtir.

Atama ve nakil yönetmeliðine iliþkin 
olarak TTB’nin açtýðý dava sonuçlandý

Bakanlýðýn hiç
yapmazken 
durduk yere 
denetim yapma
giriþiminde 
bulunmasý bunun
idari görevin 
yerine 
getirilmesinden
çok siyasal bir
hamle olduðu
kuþkusu yaratýyor. 

Genel bilgilerden
ilkeyi koyalým:
Meslek odalarý
devletin vesayet
denetimi 
altýndadýr ve
devletten ayrý
tüzelkiþiler olduk-
larýna göre bu
denetim 
hiyerarþik denetim
biçimini alamaz. 

Bakanlýðýn,
Anayasaya göre
devletten ayrý bir
kamu tüzelkiþiliði
olan Tabip
Odasýna "emri
altýndaymýþ, 
teþkilatýnýn
parçasýymýþ gibi"
müfettiþ gönderip
inceleme 
baþlatmasý
anayasaya, 
birliðin kuruluþ
kanununa ve
herþeyden önce
Saðlýk Bakanlýðý
kuruluþ KHK'sine
aykýrýdýr.  

“Atama ve Nakil Yönetmeliði’nde Deðiþiklik Yapýlmasý Hakkýnda Yönetmelik” ile 
bu yönetmeliðin ekinde yer alan “Personel Daðýlým Cetveli Ýlkeleri”nin bazý maddelerinin 

iptali istemiyle Türk Tabipleri Birliði tarafýndan açýlan davayý sonuçlandýrdý. 



Genetik Hastalýklar
Bilim Komisyonu
Toplantýsý yapýldý 

Saðlýk Bakanlýðý Tedavi Hizmet-
leri Genel Müdürlüðü'nce 2
Mart 2009 günü düzenlenen
"Genetik Hastalýklar Bilim Ko-
misyonu" toplantýsýna, TTB adý-
na Dr. Berna Arda katýldý.

Basýn kurumlarýna
ziyaret 

TTB Ýkinci Baþkaný Feride Aksu
Tanýk, 14 Mart Týp Haftasý'na
iliþkin olarak bilgilendirmede
bulunmak üzere, 2 Mart günü
Radikal Gazetesi Ankara Tem-
silcisi Murat Yetkin ile; 3 Mart
günü de Cumhuriyet Gazetesi
yazarý Iþýk Kansu ve Hürriyet
Gazetesi Ankara Temsilcisi Enis
Berberoðlu ile görüþmeler yap-
tý.

Türkiye Sosyal
Forumu Toplantýsý 

DÝSK'in 3 Mart günü düzenledi-
ði, Türkiye Sosyal Forumu ve
Avrupa sosyal Forumu Hazýrlýk
Süreci Toplantýsý'na TTB adýna
Merkez Konseyi üyesi Dr. Ali
Çerkezoðlu katýldý. 

YÖK Baþkaný ile
görüþme 

TTB Merkez Konseyi Baþkaný
Prof. Dr. Gençay Gürsoy, YÖK
Yasasý'nýn 38. maddesine da-
yanarak "meslek kuruluþlarýnda
görev yapan öðretim üyelerinin
YÖK'ten izin almalarý gerektiði-
ni" savunan genelge ile ilgili
olarak 4 Mart günü YÖK Baþ-
kaný Yusuf Ziya Özcan ile gö-
rüþtü. Görüþmeye, TTB'nin giri-
þimiyle 7 meslek örgütünün
temsilcileri de katýldý. 

Kredilendirme
Kurulu Toplantýsý 

Türk Tabipleri Birliði Kredilen-
dirme Kurul toplantýsý 5 Mart
2009 günü gerçekleþtirildi.

UYTE Bilim
Komisyonu
Toplantýsý 

TTB Merkez Konseyi üyesi Dr.
Hülya Biriken, Saðlýk Bakanlýðý
Tedavi Hizmetleri Genel Mü-
dürlüðü'nce 6 Mart günü dü-
zenlenen Üremeye Yardýmcý Te-
davi Komisyonu toplantýsýna
katýldý. 

Halk Saðlýðý Kolu
toplandý

Türk Tabipleri Birliði Halk Saðlý-
ðý Kolu (TTB-HSK), 8 Mart günü
Ankara'da toplandý.

Bursa'da Ýþyeri
Hekimliði Kursu 

Bursa Ýþyeri Hekimi Temel Eði-
tim Sertifika Kursu 14-21 Mart
2009 tarihleri arasýnda gerçek-
leþtirildi. 

Kayseri'de Ýþyeri
Hekimliði Kursu

Kayseri Ýþyeri Hekimi Temel Eði-
tim Sertifika Kursu 21-28 Mart
2009 tarihleri arasýnda gerçek-
leþtirildi. 

TTB Ýþçi Saðlýðý
Kolu toplandý

TTB Ýþçi Saðlýðý Kolu 22 Mart
2009 günü Ankara'da toplandý.

Genel Pratisyenlik
Enstitüsü Yürütme
Kurulu toplandý

Türk Tabipleri Birliði Genel Pra-
tisyenlik Enstitüsü Yürütme Ku-
rulu 21 Mart 2009 günü Ýz-
mir’de toplandý.

biri olan "aile he-
kimliði"nin uygulandýðý illerde
AKP'nin uðradýðý oy kaybýna bakarak,
arada bir sebep-sonuç iliþkisi kurmanýn
ve bundan sorumlu olan Saðlýk Baka-
ný'nýn koltuðunu kaybedeceði çýkarsa-
masýný yapmanýn nesnel bilimsel ölçüt-
lere pek sýðmadýðýný herhalde yazýyý
yazan da biliyordu. Besbelli ki, ya se-
çim sonuçlarýnýn coþkusuna fazlasýyla
kapýlmýþ ya da bu tür bir söylemin biz-
lere iyi geleceðine inanmýþ. Kýsaca, ni-
yetin halisane olduðundan kuþku yok.

Gerçekten de nicedir saðlýk alanýn-
da tekrarlayýp durduðumuz eleþtirileri-
mizin hedefine ulaþtýðýný, sevgili halký-
mýzýn nihayet sesimize ses verdiðini
görmek hiç fena olmazdý ama sevgili
halkýmýzýn saðý solu pek belli olmuyor.
Bize göre kötüye gittiði kesin olan bazý
somut geliþmelerden, býçak kemiðe da-
yanýncaya kadar hiç etkilenmiyor da,
parti baþkanýnýn bir tavrýndan, söz geli-
mi "ananý da al git…" misali bir sö-
zünden anýnda etkileniyor.

Bazen tam  "bu millet adam ol-
maz" kötümserliðine kapýldýðýnýz anda
öyle bir tavýr alýyor ki, bütün önyargý-
larýnýzý gözden geçirmek zorunda kalý-
yorsunuz. Bu son seçimde de biraz
böyle oldu. Seçimler yaklaþýrken,  uzun
sayýlabilecek bir iktidar döneminin do-
ðal yýpranmalarý, ekonomik krizin his-
sedilmeye baþlanan sancýlarý, Baþba-
kan'ýn hýrçýn tavýrlarý dikkate alýnarak
AKP'nin bir miktar oy kaybedeceði gö-
rüþü epeyi bir yaygýnlýk kazanmýþtý.

Seçim sonunda iktidarýn el deðiþtir-
meyeceðini herkes görüyordu ama ay-
yuka çýkan yolsuzluk iddialarý, partinin
devlet olanaklarýný seçim yatýrýmý ola-
rak kullanmaktaki pervasýzlýðý, biraz
olsun sandýða yansýmalýydý. Ancak ola-
ðanüstü bir enerjiyle mitingden mitinge
koþan R.T.Erdoðan'ýn, Davos'tan bu
yana daha da belirginleþen kendinden
emin tavýrlarý, bu olasýlýðý pek de öne
çýkarmýyordu.  Seçime birkaç gün kala,
en güvenilir kamuoyu araþtýrma ku-
rumlarýndan birinin % 50'leri aþan tah-
minler ileri sürmesi,  bu partinin san-
dýkta alt edilemeyeceði yolundaki kýsa
devre görüþleri yaygýnlaþtýrýyordu.

29 Mart saat 17:00'yi izleyen bir iki
saat boyunca seçim sonuçlarýný canlý
yayýnla veren her televizyon kanalý
kendi siyasi meþrebine uygun bir üslup
tutturarak tahminlerde bulunurken, ge-
ce yarýsý olmadan durum aþaðý yukarý
netleþti: AKP düþüþe geçmiþ, tek parti
hegemonyasý korkularý yatýþmýþtý.
AKP'nin oy kaybý, oran olarak belki
fazla yüksek deðildi ama kaybettiði ve
lideri "isterim" dediði halde alamadý-
ðý belediyeler göz önüne alýnýnca iddi-
alarýnýn altýnda bir miktar ezildiði orta-
daydý. Baþbakan gece yarýsýný biraz ge-
çe yaptýðý konuþmada bu ezikliði az
çok açýða vuruyor ancak, hemen kendi-
ni toparlayýp zaman zaman tutturabil-
diði dengeleyici ve yatýþtýrýcý üslubuna
dönüyordu.

Ýstanbul baþta olmak üzere bazý bü-
yük kentlerdeki baþkan adaylarýnýn gü-
ven veren kiþilik profilleri ve gerilim-
den uzak üsluplarýyla kazandýrdýðý faz-
ladan oylarýn da etkisiyle CHP kendi
taraftarlarý arasýnda, rakamlarýn sýnýrla-
rýný aþan bir coþku yaratýyor, Akdeniz,
Ege ve Karadeniz sahil þeridiyle Trak-
ya belediyelerinde önemli bir aðýrlýk
kazanýyordu. MHP, oy oranýný en fazla
artýran parti olarak öne çýkýyor, Adana
yanýnda Ýç Ege ve Karadeniz'e yerleþi-
yor; SP, aldýðý % 5 'in biraz üstündeki
oya karþýn adeta küllerinden yeniden
doðabileceði sinyalini veriyordu.

Türkiye ölçeðinde oy oraný kayda
deðer bir deðiþiklik göstermese de, ik-
tidar baþta olmak üzere, karþýsýndaki
siyasi güçlerin, diðer güç odaklarýnýn
ve medyanýn ittifak halindeki engelle-
me çabalarýna karþýn Güneydoðu'da
azýmsanamayacak bir oy artýþý ile elin-
dekilere üç il belediyesi daha katan
DTP, hem seçimin en baþarýlý partisi
oluyor, hem de temsil ettiði misyonun
önümüzdeki dönemin siyaset tablosu-
nun belirlenmesinde vazgeçilmez bir
öneme sahip olduðunu kanýtlýyordu. Bu
misyon, yakýn geçmiþin, bugünün ve
yakýn geleceðin en önemli sorunu olan
Kürt sorununun barýþçý yöntemlerle si-
yasal çözüme kavuþturulmasý misyo-
nudur.

Seçimden bu yana geçen bir hafta
içinde çýkarýlacak dersler konusunda
söylenebilecek her þey (biraz da abartý-
larak) söylendi. Herkesin mutabýk ol-
duðu, benim de katýldýðým ilk ders, her

þeye raðmen Türkiye'de seçime dair
demokratik mekanizmalarýn iþlediði,
kaba rüþvetin, tehdidin fazla getirisi ol-
madýðý tespitidir. Yine benim de katýl-
dýðým ikinci tespit, seçim tercihlerini
belirleyen siyasi reflekslerin tek parti
egemenliðine izin vermemesidir.

Ancak buradan kalkarak Türkiye
genelinde ana akýmlarýn dýþýnda kalan
azýnlýk siyasetleri için yollarýn açýldýðý,
demokrasimizin çoðulculuk konusunda
rüþtünü ispat ettiði sonucuna varýla-
maz. Seçim sonrasý ortaya çýkan par-
sellenmiþ harita, ana akýmlar bakýmýn-
dan kutuplaþmanýn tahkim edildiðini,
geçirgenliðin azaldýðýný açýkça gösteri-
yor. 

Bütün örselenmiþliðine karþýn
AKP'nin, hala yakýn gelecek için alter-
natifsiz bir siyasi güç olarak, seçim so-
nuçlarýný nasýl deðerlendireceðini ve
kaderimizi ne yönde belirleyeceðini he-
nüz bilmiyoruz. AKP'yi bizden daha
iyi tanýdýðýný (tarttýðýný) varsayabilece-
ðimiz ABD finans merkezlerinin Gold-
man Sachs raporuna yansýyan deðer-
lendirmelerine güvenilebilirse, demok-
ratikleþme açýsýndan iyimser beklenti-
ler içinde olanlar biraz düþ kýrýklýlýðýna
uðrayabilirler.

AKP liderliði, oy kaybýnýn ve belki
ondan daha önemli olarak, güven kay-
býnýn yol açacaðý duygu fýrtýnalarý için-
de milliyetçi/muhafazakâr taban eði-
limlerine pekâlâ yönelebilir. Baþba-
kan'ýn gece yarýsý konuþmasýnda "et-
nik siyaset gütmedik, bunun bedelini
ödedik" mealindeki cümleleri ve aka-
binde hükümet sözcüsü Cemil Çiçek'in
seçim sonrasý oluþan haritayý iþaret
ederek 'partilerüstü stratejik tedbir-
ler'den söz etmesi endiþe vericidir.

Bu tutumun AKP'yi "deðiþim" id-
dialarýndan adým adým uzaklaþtýrarak
dumura uðratacaðý açýk. Öte yandan
böyle bir içe kapanmanýn, Kürt sorunu-
nun çözümü yolunda atýlmasý beklenen
-Obama yönetiminin Türkiye için ön-
gördüðü role ters düþmeyecek- adýmla-
rý olanaksýzlaþtýracaðý da açýk.  Kýsaca
AKP'nin bu yol ayrýmýnda hangi yönü
tercih edeceðini lider kadrosunun ufuk
derinliði ve bir dizi iç ve dýþ dinamik
belirleyecek. 

Ancak tam bu noktada, seçimden
önemli bir moral avantajla çýkan
CHP'ye, ortak geleceðimiz adýna çok
ciddi sorumluluklar düþtüðünü tekrar
tekrar vurgulamak gerekiyor. Çünkü
çok iyi biliyoruz ki, CHP'nin þu yaþadý-
ðýmýz günlerde, bu ülkenin 12 Eylül
mirasý olan vesayet kalýntýlarýndan, ço-
ðulcu demokrasi ve barýþ yolunu týka-
yan önyargýlardan arýnmasý için
AKP'ye ve DTP'ye uzatacaðý el boþluk-
ta kalamaz. Kalýrsa kaybeden muhatap-
larý olur.

CHP'nin yýllar önce bu konularda
hazýrladýðý program, bu sorunlarýn ken-
di iç dinamiklerimizle çözüme kavuþ-
turulmasý yolunda hâlâ önemli bir siya-
si belge olarak geçerliliðini koruyor.
Böyle bir hamle CHP'ye sadece Güney-
doðu'nun kapýlarýný açmakla kalmaya-
cak, sol ve sosyal demokrat kamuoyun-
da nicedir kaybettiði itibarýný da iade
edecektir.

Kuþkusuz yine tam bu noktada
DTP'nin de seçimden baþarýyla çýkmýþ
bir siyasi parti olarak, tarihi sorumlu-
luklarýný yüklenmesi, bu asýrlýk soru-
nun demokrasinin sýnýrlarý içinde çözü-
mü yolunda, her iki kesimin de yaþadý-
ðý aðýr toplumsal travmalarýn izlerinin
silinebilmesi için gereken sabrý, soðuk-
kanlýlýðý ve saðduyuyu göstermesi ge-
rekiyor.   

Siyaset sahnesindeki mevcut partile-
rin bu olgunluða ulaþýp ulaþmadýklarýný
zaman gösterecek. Seçimden buyana
geçen süre içindeki geliþmelere bakýlýr-
sa, CHP'nin geniþ boyutlu bir dönüþü-
mü göze alarak ülkenin her alanda
muhtaç olduðu eþitlikçi, özgürlükçü,
barýþçý, çevreci, çoðulcu, gerçek an-
lamda laik ve demokratik bir siyasetin
çekim merkezi haline gelmesi çok dü-
þük bir olasýlýk.

Sosyalist solun ise böyle bir alterna-
tif siyasi yapýlanmanýn itici gücü olabi-
lecek mecali ve hatta ortak bir niyeti
yok gibi gözüküyor. Ancak hiç belli ol-
maz. Yaþadýðýmýz günlerin nelere gebe
olduðunu bilemeyiz. Üç zamandan bi-
rinde bu siyasi alternatif kaçýnýlmaz ve
ertelenemez bir toplumsal talep haline
gelebilir:

Üç ay mý desem?...
Üç yýl mý desem?...
Üç on yýl mý desem?...
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gündem...
Prof. Dr. Gençay Gürsoy

TTB’den

baþ tarafý sayfa 1’de

Üç Zamandan Birinde…

Týp Dünyasý – ANKARA –
Sosyal Güvenlik Kurumu (SGK)
Baþkaný Sami Türkoðlu’nun, “Ýlaç
konforuna para ödemem” diye-
rek “bilimsel ”(!) bir biçimde açýk-
ladýðý, anti-hipertansiflerin yalýn ve
diüretiklerle kombine formlarýnýn
ayný eþdeðer gruplamasýnda yer al-
masýna yönelik SGK kararý tepki
çekti. Türk Tabipleri Birliði’nin ta-
lebi üzerine konuya iliþkin görüþle-
rini bildiren Türk Farmakoloji Der-
neði ve Türk Kardiyoloji Derneði,
bu ilaçlarýn eþdeðer olarak kulla-
nýlmasýnýn mümkün olmadýðýný be-
lirttiler. 

SGK’nin anti-hipertansiflerin
yalýn ve diüretiklerle kombine
formlarýnýn ayný eþdeðer grupla-
masýnda yer almalarý kararýna yö-
nelik Farmakoloji ve Kardiyoloji
derneklerinin görüþleri þöyle:

Türk Farmakoloji Derneði
Baþkaný Prof. Dr. Mehmet Melli: 

Eþdeðer ilaç; ayný etken madde-
yi ayný ya da benzer farmasötik þe-
kil içinde ayný miktarda içeren ilaç-
týr. Eþdeðer ilaç tanýmý göz önüne
alýnýrsa antihipertansif ilaçlarýn sa-
de ve diüretik etken madde ilekom-
bine þekillerinin eþdeðer olarak ka-
bul edilmesi söz konusu deðildir.

Antihipertansif ilaçlarýn sade ve di-
üretik etken madde ile kombine þe-
killerinin birbirleri yerine kullanýl-
masý kesinlikle doðru deðildir.
Bunlarýn hangisinin kullanýlacaðý
ve gerekirse birinin yerine diðeri-
nin kullanýlmasý kararý, hastayý ta-
kip eden hekimin vereceði bir ka-
rardýr ve hekimin inisiyatifi olma-
dan bahsedilen ilaçlarýn birbirinin
yerine kullanýlmasý, kýsa vadede
hastanýn saðlýðýný, uzun vadede hi-
pertansiyon gibi kronik ve ciddi
komplikasyonlara neden olan bir
hastalýðýn uygun þekilde tedavi
edilememesi nedeniyle toplum sað-
lýðýný etkileyebilecek bir durumdur.

Türk Kardiyoloji Derneði Genel
Sekreteri Prof. Dr. Ömer Kozan:

Tek bir aktif ilaç ile iki aktif ila-
cýn toplamýnýn kan basýncýný düþür-
me gücü haliyle farklýdýr. Örneðin
hafif bir kan basýncý düþüþü arzu
edildiðinde bunlardan tek bir ilaç
tercih edilirken, daha fazla düþüþ
istendiðinde sabit doz kombinas-
yon yani iki ilaç tercih edilebil-
mektedir. Bu nedenle hafif bir tan-
siyon düþüþü istenilen bir hastaya
iki ilaçtan oluþan kombine tablet
verildiðinde ciddi bir tansiyon dü-
þüþü olabilme ihtimali vardýr. Bu-

nun tersine iki farklý ilacýn kombi-
nasyonu tavsiye edilen bir hastada,
reçetenin tek ilaçtan oluþan forma
dönüþmesi durumunda tansiyon
yeterince düþmeyecektir. 

Öte yandan bu tür ilaçlar kalp
yetersizliði ya da akut miyokard
enfarktüsü gibi daha ciddi durum-
larda da kullanýlmaktadýr. Bu tür
hastalarýn tansiyonlarý normal olsa
da bu ilaçlarý baþka etkilerden do-
layý kullanabilmekteyiz. Bu neden-
le bu hastalarda çoðunlukla bu tür
antihipertansif ilaçlarýn tek bir ilaç-
tan oluþan monoterapi formlarý ter-
cih edilmektedir. Bu hastalarda iki
ilaçtan oluþan sabit doz kombinas-
yon seçeneðinin hastaya verilmesi
tehlikeli tansiyon düþüklüðüne yol
açabilir.  Ýçeriðinde iki farklý ilaç
olan tabletlerdeki aktif içerikten bi-
rinin (örneðin diüretiklerin) bazý
hastalarda kullanýmý sakýncalý ola-
bilir. Hekim hastasýna bu ilacýn
kullanýlmasýný yasaklamýþ ve eþde-
ðer uygulamadan dolayý eczanede
bu ilaç hastaya kombinasyon içeri-
sinde verilmiþ olursa istenmeyen
yan etkilere neden olabilir. Bu ne-
denlerle uygulamanýn tekrar göz-
den geçirilmesi ve olasý bu sakýn-
calarýn hesaba katýlarak yeniden
düzenlenmesi gerekmektedir.

SGK toplumun 
saðlýðýyla oynuyor

Ýzmir Tabip Odasý'ndan uyarý:

Týp Dünyasý - ANKARA - Ýzmir Tabip Odasý , AKP Hükümeti'nin ve Saðlýk Bakanlýðý'nýn "seçim kaygý-
sý" ile öteledikleri  pek çok uygulamayý, seçim sonrasýnda yaþama geçireceði uyarýsýnda bulundu. Ýzmir Tabip
Odasý tarafýndan hazýrlanan "Gizlenen Tufan" baþlýklý broþürde, seçimden sonra saðlýk alanýnda yaþanmasý
beklenen geliþmelere yer verildi. 

Ýzmir Tabip Odasý, hazýrladýðý broþürle þu uyarýlarda bulunuldu:

Seçimden sonra tufan!

Týp Dünyasý - ANKARA -
Türk Tabipleri Birliði, "Saðlýk Ve-
ri ve Ýstatistikleri Merkezi"ni
(SAVÝM) internet üzerinden kulla-
nýma sundu. Gerek Türkiye, gerek-
se dünya ülkelerine iliþkin saðlýk
göstergelerinin ve ilgili verilerin
bir arada sunulduðu SAVÝM'e,
www.ttb.org.tr adresinden ulaþýla-
bilir. 

SAVÝM, Dünya Saðlýk Örgütü
(WHO), OECD, EUROSTAT ve
Avrupa Halk Saðlýðý Göstergeleri
(ECHI) üzerindeki karþýlaþtýrýlabi-
lir bilgiyi kapsayacak biçimde ve
Saðlýk Göstergeleri Uluslararasý
Derme'si (ICHI) ile uyum gözetile-
rek düzenlendi. 

SAVÝM'in varolan içeriði þöyle:

7 bin tabloyu kapsayan veriler 4
ana tema altýnda derlendi: 

- Demografik ve Sosyoekono-
mik Göstergeler 

- Saðlýk Durumu 
- Saðlýðýn Týbbi Olmayan Belir-

teçleri 
- Saðlýk Sistemleri 
- Kapsamlý bilgi içeren tüm ve-

riler (raporlar, yýllýklar vb.) kaynak
belge olarak derlendi ve ilgili te-
malarla ilintilendirildi. 

Her veri grubu: 
- Taným, kapsam ve gerekiyorsa

göstergenin gerekçesini 
- Göstergeyi kullanan uluslara-

rasý veri kaynaklarýný 
- Göstergenin uluslararasý uyum-

luluðuna iliþkin uyarýlarý
- Göstergenin Türkiye'deki kay-

naklarý ve bu kaynaklarýn uyumlu-
luðuna iliþkin uyarýlarý 

- Göstergeyle ilgili süregiden
projeler varsa, sonuçlarý yayýnlandý-
ðýnda  kullanýlmak üzere, olasý gös-
terge baþlýðý ve proje baðlantýsýný 

- Uluslararasý veritabanlarýnda
arama kolaylýðý için, göstergenin
Ýngilizce karþýlýðýný içeren açýkla-
ma bilgileriyle donatýldý. 

- Karþýlaþtýrýlabilir uluslararasý

veri içer-
m e y e n
dosyalara,
a y r ý c a
T ü r k i y e
idari coð-
r a f y a s ý n ý
kapsayan ve
yalnýzca il adlarýna
göre düzenlenen bir yerel dizin
içinde yer verildi. 

- Terminolojide, yaygýn kullaný-
ma özen gösterildi, gereken du-
rumlarda ayný ya da benzer anlam-
daki terimler de belirtildi. Resmi
verilerde çeviri hatasýyla yer alan
ve/veya hatalý kullanýlan terimlere,
ilgili yerlerde ayrýca deðinildi. 

- Veriler, telif, kullaným yasaðý
vb. sýnýrlamalar yok ise, TTB su-
nucusu üzerinde bulunmaktadýr.
TTB sunucusunda barýnmamasý
gereken dosyalar için ilgili sayfada
baðlantý adresi verildi. 

- Site sürekli olarak geliþtiril-
mekte ve güncellenmektedir. 

SAVÝM kullanýmda 

Ýþsizlik çýð gibi: 
Türkiye Ýstatistik Kurumu'nun

2008 Aralýk ayý verilerine göre iþ-
sizlik oraný yüzde 13.6'ya yükse-
lerek bugüne kadarki en yüksek
düzeyine ulaþtý. Ýþ aramayýp çalýþ-
maya hazýr olan kiþiler de eklen-
diðinde bu oran yüzde 21.2'yi bu-
luyor. Üstelik bu sayýlara krizin
etkisinin daha çok arttýðý 2009
Ocak, Þubat ve Mart aylarý dahil
deðil. Ýþsizlik çýð gibi büyümek-
te, fabrikalara, iþyerlerine kilit
vurulmaktadýr. Evine para götüre-
meyen milyonlarca yurttaþýmýz,
beslenme, barýnma, ýsýnma, te-
mizlik, ulaþým ve çocuklarýn eði-
timi gibi birçok ciddi sorunla kar-
þý karþýya kalacak.

Yurttaþýn saðlýðý tehlikede:
Prim borcu olan esnafa; iþten

çýkarýlan eski sigortalýlara 180,
yeni sigortalýlara 90 gün sonra;
kýsmi süreli çalýþanlar geri kalan
günlerin primlerini kendileri öde-
mezlerse; çoðu kadýn olan isteðe

baðlý sigortalýlar yüzde 12 ora-
nýndaki saðlýk primini kendileri
ödemezlerse; 18 yaþýný dolduran
ve çalýþmayan kýz ve erkek ço-
cuklarýna; 25 yaþýný dolduran üni-
versite öðrencilerine 25 yaþýndan
sonra saðlýk hizmeti verilemeye-
cek. 

Sosyal Güvenlik Kurumu'nun eli
yurttaþýn cebinde:  

Kriz nedeniyle primler yatýrý-
lamadýðý ve kayýt dýþý - sigortasýz
çalýþma artacaðý için Sosyal Gü-
venlik Kurumu mali sýkýntý içinde
düþebilecek. Böylece, hizmetler
aksayacak, temel saðlýk hizmeti
paketi küçülecek, saðlýk hizme-
tinden þu anda alýnan 3, 4, 6 ve 10
TL katýlým payý sürecek ve belki
de artýrýlacak. Özel saðlýk kurum-
larýna baþvurularda cepten öde-
meler artýrýlacak, þu anda yüzde
30 olan katýlým payý yüzde 100
veya daha üzerine çýkarýlabilecek.
Yatarak tedavilerde iþgöremezlik
aylýðý yüzde 75'den yüzde 50'ye
düþürülecek. Ýlaçlarýn giderek ar-

tan bir kýsmý ödenmeyecek ve va-
tandaþlar ilaç harcamalarýnýn da-
ha büyük kýsmýný cepten yapmak
zorunda kalacaklar. Ýþsizlik nede-
niyle yeþil kart istemleri artacak
ancak IMF'nin baskýsýyla yeþil
kart sayýsý sýnýrlandýrýlmaya ve
düþürülmeye çalýþýlacak ve mil-
yonlarca insan saðlýk hizmetine
ulaþamayacak. Acil hizmetleri
ücretsiz olduðundan hastane acil-
lerinde yýðýlmalar yaþanacak ve
gerçek acil hastalarý bu durumdan
zarar görebileceði gibi hasta ve
doktorlar arasýnda gerilim ve þid-
det olaylarý yaþanabilecek. Daha
önce aile hekimliðine geçilen 4 il-
de denenen, aile hekimliði hekim-
liði pilot yasasýnýn temel iddia ve
zorunluluðu olan; ancak büyük
yýðýlmalara, karmaþaya ve tepki-
lere yol açtýðý için seçim öncesi
oy kaybetme korkusu ve paniði
ile ertelenen hazýrlýksýz ve baþarý-
sýz sevk uygulamasý zorunluluðu
tekrar gündeme getirilebilecek.
10 gün içinde ayný branþta ikinci
muayene yapýlamayacak.



Eylem Planý
(1995) sonucunda, 2015 yýlýna kadar
hastalýðýn tüm iþ kollarýnda görülme
sýklýðýnýn azaltýlmasýnýn, 2030 yýlýn-
da ise dünyadan tamamen yok edil-
mesinin hedeflendiði anýmsatýldý. 

Özellikle "kot taþlama, kot
kumlama, kotu kumla yýkama ya
da rodeoculuk" olarak adlandýrýlan
iþlemde kumaþa beyazlatýlmýþ, eski-
tilmiþ görüntü verebilmek için yüze-
yine kuru hava kompresörleri ile kum
(silis veya kuvars tozu)  püskürtüldü-
ðü belirtilen açýklamada þöyle denil-
di: 

''Ne amaçla yapýlýrsa yapýlsýn,
püskürtme sýrasýnda yüksek hýzla
çarptýrýlan kumun serbest silika
içeriðinde artýþ olduðu ve solunan
havada daha uzun süre kaldýðý bi-
linmektedir. Mekanizmasý bilin-
memekle birlikte yeni oluþmuþ bu
serbest silika partikülleri akciðer-
lere daha fazla zarar vermektedir.
Bu nedenle, kumlama iþinde çalý-
þanlarda kýsa süreli etkilenmeler
sonrasý daha kötü seyirli silikozis
vakalarý görülmektedir. Kumun
püskürtme yöntemi ile kullanýmý
(sandblasting), pek çok Avrupa ül-
kesinde ve Amerika Birleþik Dev-
letleri'nde yýllar önce yasaklanmýþ-
týr.'' 

Kot kumlama iþinde çalýþanlarýn
tedavisine baþlanacak

Günün týbbi koþullarýnda etkili bir

tedavi yöntemi bulunmayan ve
ölümcül seyreden bu hastalýðýn, kot
kumlama iþinde çalýþanlarda bir top-
lum saðlýðý sorunu haline geldiðine
dikkat çekilen açýklamada þunlara
yer verildi: 

''Çalýþmalar neticesinde, bilim-
sel komisyon kararý, uluslararasý
sözleþmeler ve ulusal mevzuatýmý-
zýn hükümleri dikkate alýnarak;

her türlü kot giysi ve kumaþlara
uygulanan püskürtme iþleminde
kum, silis tozu veya silika kristalle-
ri içeren herhangi bir madde kul-
lanýlmasý yasaklanmýþtýr. Daha ön-
ce bu iþlerde çalýþýp da, saðlýk du-
rumlarý hakkýnda güncel kayýt bu-
lunmayan diðer vatandaþlarýmýz,
kendilerine en yakýn saðlýk kurum
ve kuruluþlarýnda deðerlendirile-

rek ihtiyacý olanlarýn tedavilerine
süratle baþlanacaktýr.'' 

"Karar tek baþýna bir þey ifade
etmez"

Mesleki Saðlýk ve Güvenlik Der-
gisi Editörlerinden Dr. Celal Emi-
roðlu, Saðlýk Bakanlýðý'nýn bu giriþi-
mini "olumlu" ancak "gecikmiþ ve
eksik" bir adým olarak niteledi. Ka-
rarýn tek baþýna bir þey ifade etmeye-
ceðini belirten Emiroðlu, nasýl ve
kimler tarafýndan uygulanacaðýnýn
belirsiz olduðuna dikkat çekti. Emi-
roðlu, "Çalýþma ve Sosyal Güven-
lik Bakanlýðý denetim mekanizma-
larýný harekete geçirecek mi? Ýna-
nýlmaz servetler kazanan, kayýt dý-
þý ve sigortasýz iþçilerle gecekondu
tarzýnda çalýþan sürekli bölge de-
ðiþtiren taþeronlar nasýl bir direnç
gösterecek?" sorusunu yöneltti. 

Yetkililerin, silikozis nedeniyle 20
binden fazla kiþinin saðlýðýný kaybe-
deceðini, 5 binden fazla kiþinin yaþa-
mýný yitireceðini ifade ettiklerini ak-
taran Emiroðlu, ortaçað vahþetini an-
dýran bu tablonun Çalýþma ve Sosyal
Güvenlik Bakanlýðý'ný çok fazla etki-
lemiþ gibi görünmediðini söyledi.
Emiroðlu þöyle konuþtu: 

"Bakanlýk isteseydi, sorunun
çözümü için tüm kot fabrikalarýný
teftiþ eder, 'kot taþlama' iþini hangi
taþeronlarýn yaptýðýný tespit eder
ve gereðini yapardý. Ya da SGK
kot taþlama sonucu meslek hastalý-
ðýna yakalananlarýn baþvurusunu
kabul ederek, yaptýðý iþten dolayý
hastalanan ya da ölüme terk edilen
hastalarýn en azýndan acýlarýný ha-
fifletmek için tedavilerini üstlenir,
maddi ve manevi olarak maðduri-
yetin tazminin saðlamaya yönelik
adýmlar atardý. Unutulmamalýdýr
ki, silikozis meslek hastalýðý olarak
kabul edilir ve baþka biçimde orta-
ya çýkmaz. Silikozis hastalýðý, sade-
ce ve sadece koruyucu hizmetlerle
önlenebilir. Ýþveren bulunsun ya da
bulunmasýn, sosyal güvenlik siste-
mi hastanýn maddi maðduriyetini
karþýlamak zorundadýr. Maðdur
iþçilere ve yakýnlarýna sorumluyu
yani kayýt dýþý 'iþvereni bulama-
dým' demek, en az vahþetin sorum-
lularý kadar suça ortak olmak an-
lamýna gelir. Bu nedenle görevin
ihmali sonucu geliþen maðduriyet-
lerin sorumluluðu devlete aittir.
Tespiti diðer meslek hastalýklarýna
göre daha kolay olan silikozis olgu-
larýnýn ortaya çýkartýlmasý, "diðer-
lerinin" açýða çýkmasýný saðlaya-
cak; meslek hastalýðý geçirenlerin
sayýsýnýn artmasý ise koruyucu ön-
lemlerin alýnmasý yönünde caydýrý-
cý etkiye neden olacaktýr."
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Uzmanlýk
Eðitimde Kriz
Toplantýsý 

Týp Dünyasý - ANKARA - Türk
Tabipleri Birliði, "Uzmanlýk Eðiti-
minde Kriz" toplantýsý düzenliyor.
18 Nisan 2009 Cumartesi günü
gerçekleþtirilecek toplantýda, Sað-
lýk Bakanlýðý'nýn hizmet hastane-
lerini eðitim ve araþtýrma hasta-
nesine çevirmesi masaya yatýrýla-
cak. 

Toplantýda, "Türkiye'nin uzman
hekim gereksinimi nedir?",  "Hiz-
met Hastanelerinin Eðitim Hasta-
nesine çevrilmesi doðru mu/ge-
rekli mi?", "Son 10 yýlda Saðlýk
Bakanlýðý eðitim hastanelerine
çevrilen hastanelerde sorun-
lar/mücadeleler: Neler Yapýldý?",
"Saðlýkta Dönüþüm Programý'nýn
seyri de göz önüne alýnarak (Tam
Gün Yasa Tasarýsý, Kamu Hastane
Birlikleri Yasa Tasarýsý vd.)  neler
yapýlmalý?" sorularýna yanýt ara-
nacak. Toplantý, Ankara Üniversi-
tesi Týp Fakültesi Morfoloji Binasý
Mavi Salon'da gerçekleþtirilecek. 

Ýþçi saðlýðý ve
güvenliði
taþeronlara
emanet
edilemez!

Týp Dünyasý - ANKARA -Çalýþ-
ma ve Sosyal Güvenlik Bakanlýðý
tarafýndan hazýrlanan "Ýþyeri Sað-
lýk ve Güvenlik Birimleri ile Ortak
Saðlýk ve Güvenlik Birimleri Hak-
kýnda Yönetmelik" taslaðý iþçi sað-
lýðý, iþ güvenliði ve iþyeri hekimli-
ði açýsýndan ciddi olumsuz hü-
kümler içeriyor. Türk Tabipleri Bir-
liði Ýþçi Saðlýðý ve Ýþyeri Hekimliði
Kolu, bu taslaðýn geri çekilmesi
talebiyle bir elektronik posta ör-
neði hazýrlayarak, ilgili kesimler-
den uygun gördükleri takdirde
baþta Çalýþma Bakanlýðý olmak
üzere, Ulusal Ýþ Saðlýðý ve Güven-
liði Konseyi'nde bulunan kurum
ve kuruluþlara gönderilmesini is-
tedi. Yönetmelik taslaðý ile çalý-
þanlarýn mesleki saðlýk ve güven-
liðinin piyasaya sunulduðuna, iþ
saðlýðý ve güvenliðinde çalýþan
personelin iþ güvencesi ve mesle-
ki baðýmsýzlýðýnýn ortadan kaldýrý-
larak özel iþçi saðlýðý ve güvenliði
firmalarýnýn önünün açýldýðýna
dikkat çekilen elektronik mektup-
ta özetle þunlara yer verildi: 

"Kamusal bir hizmet olarak
gördüðüm iþçi saðlýðý ve iþ güven-
liði alanýnda çalýþan bir hekim
olarak; iþ saðlýðý ve iþ güvenliði
hizmetlerini  çalýþanlar üzerinden
bir "pazar" haline getiren, saðlýk
sermayesine yeni bir olanak sun-
mak amacýyla iþ saðlýðý ve güven-
liðinde çalýþan personelin iþ gü-
vencesi ve mesleki baðýmsýzlýðýný
ortadan kaldýran, ayrýca iþ güven-
liði personelinin eðitimlerini bi-
limsellikten uzaklaþtýran bu yönet-
melik taslaðýný kabul etmiyorum.
Asýl iþverenin sorumluluklarýný alt
iþverene devretmesinin þekli olan
"taþeron" sisteminin, bu güne ka-
dar Tuzla Tersaneleri'nde 122 va-
tandaþýmýzýn hayatýný kaybetmesi-
ne neden olduðu gerçeðinin bu-
gün tüm kesimler tarafýndan ka-
bul edildiði bir ortamda; ülkemiz-
deki  iþçi saðlýðý ve iþ güvenliði
hizmetlerini de tümden taþeron-
laþtýracak bu yönetmelik taslaðý-
na karþý çýkarak, kamu vicdaný
adýna gerekli duyarlýlýðý göstere-
ceðiniz ve toplumsal sorumlulu-
ðunuzu yerine getireceðiniz ümit
ediyorum."

Bakanlýk kot kumlamayý yasakladý!
Saðlýk Bakanlýðý, silikozise yol açtýðý gerekçesiyle her türlü kot giysi ve kumaþlara uygu-
lanan püskürtme iþleminde kum, silis tozu ve silika kristalleri içeren herhangi bir madde
kullanýlmasýný yasakladý. Saðlýk Bakanlýðý, daha önce kot kumlama iþinde çalýþmýþ ama
kaydý bulunmayan kiþilerin tedavisine de derhal baþlanacaðýný bildirdi.

Týp Dünyasý - BOLU - Saðlýk
Bakanlýðý Müfettiþi Mutlu Güner'in,
Bolu Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Hastanesi'nde yürüttüðü teftiþ sýrasýn-
da Baþhekim Sedat Turðay'ýn intihar
etmesi üzerine açýlan dava sona erdi.
Bolu Asliye Ceza Mahkemesi, sanýk
müfettiþ Mutlu Güner'in eyleminin
"iþkence" olduðuna karar verdi. 

Saðlýk Bakanlýðý Müfettiþi Mutlu
Güner'in Bolu Fizik Tedavi ve Reha-
bilitasyon Hastanesinde yürüttüðü
teftiþ sýrasýnda Baþhekim Dr. Sedat
Turðay'ýn intihar etmesi üzerine,
"teftiþ sürecindeki eylemlerin göre-
vi kötüye kullanma ve hakaret suç-
larýný oluþturduðu" suçlamasýyla 2
Haziran 2008 tarihinde Bolu Asliye
Ceza Mahkemesinde baþlayan dava 6
Nisan 2009 tarihli duruþma ile sona
erdi. 

Duruþmada Cumhuriyet Savcýsý,
görevi kötüye kullanma ve memura
görevi sebebiyle hakaret suçlarýnýn
oluþtuðunu belirterek, sanýk Mutlu
Güner'in bu suçlardan cezalandýrýl-

masýný talep etti. Davanýn müdahille-
ri arasýnda yer alan Bolu Tabip Odasý
vekili Av. Ozan Çelikdað ve diðer
müdahiller vekili Av. Mustafa Güler
sanýðýn suçunun "iþkence" olduðunu
belirterek, Türk Ceza Yasasý'nýn 94
ve 95. maddeleri uyarýnca cezalandý-
rýlabilmesi için dosyanýn Bolu Aðýr
Ceza Mahkemesine gönderilmesini
talep ettiler. 

Mahkeme, sanýk müfettiþ Mutlu
Güner'in eylemlerinin Türk Ceza Ya-
sasý'nýn 94. maddesinde belirtilmiþ
olan iþkence tespitini kabul ederek
görevsizlik kararýyla dosyanýn Bolu
Aðýr Ceza Mahkemesine gönderilme-
sine verdi. Sanýk bu karara Bolu Aðýr
Ceza Mahkemesi nezdinde itiraz et-
me hakký bulunuyor.

Manevi iþkence 
Bu kararla, davanýn katýlanlarý

arasýnda bulunan Türk Tabipleri Bir-

liði, Bolu Tabip Odasý ve Dr. Sedat
Turðay'ýn ailesinin yargýlama süreci-
nin baþýndan bu yana savunduðu, sa-
nýk Mutlu Güner'in eylemlerinin bü-
tünsel olarak deðerlendirilmesiyle
manevi iþkence suçunun oluþtuðu sa-
vý Mahkeme tarafýndan kabul edilmiþ
oldu. 

Yargýlama, sanýðýn görevsizlik ka-
rarýna karþý yapmasý beklenen itirazý-
nýn deðerlendirilmesinden sonra Bo-
lu Aðýr Ceza Mahkemesi tarafýndan
tayin edilecek günde yapýlacak du-
ruþma ile devam edecek.

Sanýk Mutlu Güner, iþkence suçu
sebebiyle yargýlanmasý sonrasýnda 3
yýldan 12 yýla kadar hapis cezasýyla
cezalandýrýlabilecek. Dr. Sedat Tur-
ðay'ýn ölümünün bu iþkence suçu so-
nucunda gerçekleþtiðinin kabul edil-
mesi halinde ise sanýk Mutlu Güner,
aðýrlaþtýrýlmýþ müebbet hapis ceza-
sýyla cezalandýrýlabilecek. 

"Müfettiþin eylemi iþkencedir!"

Bolu Fizik Tedavi Rehabili-
tasyon Hastanesi Baþheki-
mi Dr. Sedat Turgay, 30

Temmuz 2007 tarihinde Ýzzet Bay-
sal Caddesi'nde bulunan özel ofi-
sinde av tüfeði ile intihar etmiþti
Dr. Sedat Turgay'ý intihara sürükle-
yen nedenlerin baþýnda Saðlýk Ba-
kanlýðý tarafýndan hastaneye gön-

derilen iki müfettiþin baskýsý oldu-
ðu iddia edilmiþti. 4 ay boyunca
hastanede teftiþ yapan müfettiþlerin
sýk sýk "Saðlýk Bakaný'nýn yetki-
leri bende. Ben ne dersem o olur.
Ýstersem açýða alýrým" diyerek
çalýþanlarý tehdit ettiði. Baþhekim
Turðay'a yönelik olarak da aðýr ha-
karetlerde bulunduðu belirtilmiþti. 

Bolu Asliye Ceza Mahkemesi,
Saðlýk Bakanlýðý Müfettiþi Mutlu
Güner'in Bolu Fizik Tedavi ve Re-
habilitasyon Hastanesi'nde yürüt-
tüðü teftiþ sýrasýnda, Baþhekim Se-
dat Turðay'ýn intiharý ile sonuçla-
nan olayda, müfettiþin eyleminin
"manevi iþkence" olduðuna karar
verdi. 

Hekime þiddet olaylarýnda yargýdan bir ilk…

Bu kez tutuklama!
Ümraniye Eðitim Araþtýrma Hastanesi'nde acil nöbe-
ti sýrasýnda Asistan Dr. Ýsmet Sayan'a saldýran K. A.
"kamu görevlisine görevinden dolayý hakaret ve ya-
ralama" suçuyla tutuklandý. 

Týp Dünyasý - ANKARA -
Ümraniye Eðitim ve Araþtýrma
Hastanesi' nde 05.03.2009 tarihin-
de acil dahiliye nöbetinde saat
23.30 sýralarýnda ateþ yüksekliði
þikayeti ile bir hasta baþvuruda
bulunur. Asistan Dr. Ýsmet Sayan
muayenesini yapar, gerekli tetkik-
ler, EKG yapýlýr. Koroner anjiog-
rafisinin yapýldýðýný, halen akut
bronþit tedavisi almakta olduðunu
öðrenir. Acil týbbi bir müdahale
ve ek bir tedavi durumu olmadýðý-
ný, ertesi gün Göðüs Hastalýklarý
Polikliniðine kontrol muayenesi
için baþvuru yapmasý gerektiðini
hastaya bildirir. 

Hasta K.A. ''Baþka bir anti-
biyotik yazacaksan yaz. Fazla
uzatma be!'' diyerek saldýrgan
bir tutum almaya baþlar. He-

kim tarafýndan düzgün konuþ-
masý uyarýsý yapýlmasý üzerine
hasta yakýnlarý da hep beraber
hekimin üzerine yürüyüp "Þe-
refsiz. Yazacaksan bir antibiyo-
tik yaz" ifadeleriyle saldýrganlýk-
larýný devam ettikleri sýrada bu
kez hasta fiziksel saldýrýya geçip
hekimin yüzüne yönelik yumruk
atar. Hekimin burnu kýrýlýr.

Yargý süreci devam ediyor
Hekim olayý tanýklarla birlikte

tutanak altýna alýr. Karakola ve
savcýlýða konu intikal eder. "Ku-
rul halinde çalýþan kamu görev-
lilerine görevlerinden dolayý ha-
karet, yaralama" suçundan
olaydan bir süre sonra fail tutuk-
lanýr. Yargý süreci devam etmekte.

Týp Dünyasý – ANKARA - Ýlk iki toplantý-
sý Muðla ve Ankara’da gerçekleþtirilen Türk
Tabipleri Birliði Disiplin Ýþlemleri Deneyim
Paylaþým Programý sürüyor. Disiplin Ýþlemleri
Paylaþým Programý 4 Nisan’da Ýzmir’de, 5 Ni-
san’da Diyarbakýr’da gerçekleþtirildi.  

Ýzmir Tabip Odasý’nýn ev sahipliðinde Af-
yon, Balýkesir, Isparta, Manisa, Uþak tabip
odalarýnýn katýldýðý toplantýda, kolaylaþtýrýcýlý-
ðý Dr. Faik Urbarlý, Dr. Naki Bulut ve Av.
Mustafa Güler üstlendiler.  

Diyarbakýr Tabip Odasý’nýn ev sahipliðinde
gerçekleþtirilen toplantýya da Batman, Mardin,
Siirt ve Urfa tabip odalarýndan temsilciler ka-
týldý. Toplantýnýn kolaylaþtýrýcýlýðýný Dr. Or-
han Odabaþý, Dr. Selim Ölçer, Dr. Aysun
Balseven Odabaþý ve Av. Verda Ersoy saðla-
dýlar.    

Toplantýlarda, adli raporlarda yaþanan usul-
süzlük, reklam ve tanýtým ihlalleri, malpraktis
ve hasta sýrrý gibi dosya örnekleri deðerlendiril-
di. Tabip odasý yönetim kurulu ve onur kurulu
üyelerine kullanýcý adlarý ve þifreleri daðýtýla-
rak web tabanlý paylaþýmlarýn sürdürülmesi
saðlandý. 

“Tabip Odalarý Disiplin Ýþlemleri Dene-
yim Paylaþým Programý”nýn, 15 Haziran’a
kadar tüm tabip odalarýnýn katýlýmýyla tamam-
lanmasý hedefleniyor. 

Tabip Odalarý Disiplin Ýþlemleri Deneyim Paylaþým Programý sürüyor

baþ tarafý sayfa 1’de

Diyarbakýr toplantýsý
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TTB Baþkanlar
Toplantýsý
11 Nisan’da
yapýldý 

Týp Dünyasý – ANKARA – Türk
Tabipleri Birliði Baþkanlar Toplantý-
sý, 11 Nisan 2009 günü Anka-
ra’da yapýldý. Toplantýda, Saðlýk
Bakanlýðý’nýn Mart ayýnda Ankara
Tabip Odasý’ný denetleme giriþi-
minden hareketle; “TTB/tabip
odalarýnýn Saðlýk Bakanlýðý’nca
denetlenmesi” deðerlendirildi. Ko-
nuya iliþkin olarak TTB Merkez
Konseyi’nden tabip odalarýna
gönderilen yazýda; “Merkez Kon-
seyi konuya iliþkin bir deðerlendir-
meye sahip olmakla birlikte benzer
giriþimlerin diðer odalarýmýz için
de gündeme getirilebileceðini göz
önüne alarak hep birlikte deðer-
lendirilmesini ve geliþtirilecek tutu-
mu bizim gibi örgütlerin rolleri açý-
sýndan olaðanüstü önemli gör-
mektedir” denildi. 

Hekime þiddete
protesto

Týp Dünyasý - ÝSTANBUL - Ok-
meydaný Eðitim ve Araþtýrma Has-
tanesi 5. Cerrahi Kliniði asistanla-
rýndan bir hekimin hasta yakýnlarý-
nýn saldýrýsýna uðrayarak yaralan-
masý büyük tepki doðurdu. Olayýn
ardýndan, saðlýk çalýþanlarýnýn he-
def haline getirilmesi bir kez daha
kýnandý. Bu amaçla, Ýstanbul Tabip
Odasý ve SES (Saðlýk ve Sosyal
Hizmet Emekçileri Sendikasý) Þiþli
Þubesi'nce Okmeydaný Eðitim
Araþtýrma Hastanesi'nde 2 Nisan
2009 günü bir yürüyüþ ve basýn
açýklamasý gerçekleþtirildi. Saðlýk
çalýþanlarý saat 12.30'da "Þiddete,
Baskýya Hayýr! Güvenli Ortamlar-
da Güvenceli Çalýþmak Ýstiyoruz"
pankartý arkasýnda buluþtular ve
Acil Servis önünden baþhekimliðe
dek yürüdüler. Baþhekimlik önün-
de Ýstanbul Tabip Odasý Yönetim
Kurulu üyesi Dr. Nazmi Algan bir
konuþma yaptý. Algan, saðlýk çalý-
þanlarýna yönelik þiddetteki artýþýn
tesadüf olmadýðýný, Hükümet ve
Saðlýk Bakanlýðý'nýn hem vatanda-
þý hem saðlýk çalýþanlarýný maðdur
eden Saðlýkta Dönüþüm Progra-
mý'ný uygulamakta ýsrar ettiðini,
bunun sonucunda saðlýk alanýnda
giderek derinleþen olumsuzlukla-
rýn faturasýnýnsa hekimlere ve sað-
lýk çalýþanlarýna çýkartýldýðýný be-
lirtti.

Klinik
Araþtýrmalar
Hakkýnda
Yönetmeliðe dava

Týp Dünyasý - ANKARA - Türk
Tabipleri Birliði, 23.12.2008 tarih
ve 27089 sayýlý Resmi Gazete'de
yayýmlanarak yürürlüðe giren Kli-
nik Araþtýrmalar Hakkýnda Yönet-
melik'in bazý maddelerinin iptali
için dava açtý. TTB, yönetmeliðin
baþta Etik Kurul ve Klinik Araþtýrma
Danýþma Kurulu'nun baðýmsýzlýðýný
ortadan kaldýran ve bu kurullarý iþ-
levleri sýnýrlý yapýlara dönüþtüren
düzenlemeleri ile klinik araþtýrma
yapýlacak yerler ve gönüllü hakla-
rýnýn korunmasý konusunda huku-
ka aykýrýlýk içeren bazý maddelerin
iptal edilmesini istiyor. 

20 bini aþkýn kiþi
silikozis tehdidi
altýnda  

Týp Dünyasý – ANKARA - Anka-
ra Tabip Odasý, (ATO) 21 Mart
2009 tarihinde “Silikozis ve Çalýþ-
ma Yaþamý” konulu bir panel dü-
zenledi. Türk Tabipleri Birliði top-
lantý salonunda gerçekleþtirilen ve
ATO Ýþçi Saðlýðý Ýþyeri Hekimliði
Komisyonu üyesi Dr. Sedat Abba-
soðlu’nun yönettiði panele konuþ-
macý olarak Ýstanbul Týp Fakültesi
Göðüs Hastalýklarý ABD Öðretim
Üyesi Prof. Dr. Zeki Kýlýçaslan, An-
kara Meslek Hastalýklarý Hastanesi
Baþhekimi Dr. Hýnç Yýlmaz, Kot
Kumlama Ýþçileri Dayanýþma Ko-
mitesi gönüllü avukatý Tanzer Gü-
ven ve Teksif Sendikasý Araþtýrma
Birim Koordinatörü Engin Sedat
Kaya katýldý. Ankara Meslek Has-
talýklarý Hastanesi Baþhekimi Dr.
Hýnç Yýlmaz, baþta kot taþlama iþ-
çileri olmak üzere, silikozis hastalý-
ðýndan 5 bin kiþinin yaþamýný yiti-
receðini, 20 binden fazla kiþinin
de saðlýðýný kaybedeceðini tahmin
ettiklerini bildirdi.

Týp Fakülteleri
/ Týp Eðitiminde Kriz toplantýsý, Ga-
ziantep, Ýzmir, Ankara, Kocaeli, Ay-
dýn, Kahramanmaraþ, Antalya, Ada-
na, Denizli, Samsun, Bolu, Tokat,
Zonguldak, Trabzon illerinden, týp
fakültesi dekan ve dekan yardýmcýla-
rý ile çok sayýda uzmanlýk derneðin-
den ve öðretim üyelerinin katýlýmýyla
yapýldý.

TTB II. Baþkaný Prof. Dr. Feride
Aksu Tanýk ve Ankara Tabip Odasý
Baþkaný Prof. Dr. Gülriz Ersöz'ün
açýlýþýný yaptýklarý toplantýda ilk otu-
rum TTB Merkez Konseyi üyesi
Prof. Dr. Ýskender Sayek'in sunu-
suyla baþladý. Ardýndan gerçekleþtiri-
len forumda dekanlar, uzmanlýk der-
nekleri temsilcileri ve öðretim üyele-
ri söz alarak görüþlerini belirttiler.

Zorunlu rotasyon - norm kadro,
týp fakülteleri sayýsý - kontenjanlar,

tamgün - özlük haklarý baþlýklarýnda
üç ayrý çalýþma grubunun yaptýðý ça-
lýþtaylar sonrasýnda oluþturduðu gö-
rüþler sonrasýnda sunularak tartýþýldý.
Toplantýnýn sonuç metni TTB web
sayfasý üzerinden (www.ttb@org.tr)
kamuoyu ile paylaþýldý.

Ankara Tabip Odasý Baþkaný Prof.
Dr. Gülriz Ersöz, toplantýyý Týp Dün-
yasý için deðerlendirdi. “Týp Fakül-
telerinde/ Týp Eðitiminde Kriz”
toplantýsýnýn,  týp eðitimini ve özlük
haklarýný olumsuz etkileyen geliþme-
lerden kaygý duyan öðretim üyeleri-
nin TTB çatýsý altýnda biraraya gel-
melerini saðladýðýný belirten Ersöz,
“Sorunlarý doðrudan yaþayanlarýn
yaptýðý saptamalar, uygulanan sað-
lýk politikalarý, eksik alt yapý ile
açýlan týp fakülteleri, alt yapý ko-
þullarý dikkate alýnmadan artýrýlan
öðrenci kontenjanlarý, týp eðitimi

anabilim dallarýnýn kapatýlmasý gi-
bi geliþmelerin týp eðitimini olum-
suz yönde etkilediði yönündeydi”
diye konuþtu. Ersöz, öðretim üyeleri-
nin temel ücretlerin azlýðý, kadro sý-
kýntýsý yaný sýra rotasyon olasýlýðý
kaygý ve motivasyon eksikliði yaþa-
dýðýnýn aktarýldýðýný bildirdi. 

Ersöz, toplantýya iliþkin deðerlen-
dirmelerini þöyle aktardý: 

“Çalýþtay, ‘Tam gün ve özlük
haklarý’, ‘Týp fakültesi sayýlarý ve
öðrenci kontenjanlarý’,  ‘Rotasyon-
lar ve norm kadrolar’ baþlýklarý al-
týnda üç baþlýkta gerçekleþtirildi.
Grup raporlarýnda, uygulanan
saðlýk politikalarýnýn týp eðitimini
olumsuz etkilediði, YÖK’ün anti-
demokratik iþleyiþi ve üniversite ve
fakültelerin karar sürecinde etkin
olamamasý, eðitim ve hizmet sunu-
munda uzun vadeli programlarýn

ve insan gücü planlama eksikliði
vurgularý ortaktý. Bu toplantý so-
runlarýn ortaya konmasýnýn yaný
sýra çözüm önerileri getirilmesi ba-
kýmýndan da deðerliydi. Karar sü-
reçlerinde üniversitelerin etkinliði-
nin artýrýlmasý yönünde deðiþiklik-
ler yapýlmasý, yeni týp fakültesi
açýlmamasý, açýlanlarýn yeterliliði-
nin deðerlendirilmesi, UTEAK ça-
lýþmalarýnýn deðerlendirilmesi,
üniversite ve eðitim hastanelerinin
iþletme olmaktan çýkarýlmasý, ka-
mu desteði saðlanmasý,  özlük hak-
larýnda düzeltilmeler yapýlmasý,
deðerlendirmelerin nitelikler üze-
rinden yapýlmasý gruplarýn rapor-
larýnda yer alan ortak önerilerdi.
TTB çatýsý altýnda bu tür toplantý-
larýn devam etmesi ve tabip odala-
rýnda týp fakültelerinde çalýþan he-
kimlerin bir çalýþma grubu oluþ-

turmasý önerisini hemen hayata ge-
çirme kararlýlýðý ile toplantý ta-
mamlandý.” 

Týp Dünyasý – ANKARA – IMF
ve Dünya Bankasý’nýn istekleri doð-
rultusunda Saðlýkta Dönüþüm Prog-
ramý’ný uygulamaya baþlayarak sað-
lýk alanýný bütünüyle piyasaya açan
Saðlýk Bakanlýðý, sorunlarýn çözü-
münde yetersiz hale gelmeye baþladý.
Bakanlýðýn “çözüm” olarak günde-
me getirdiði uygulamalar yeni sorun-
lar yaratýrken, bu durum giderek ký-
sýrlaþan bir döngü haline geldi.

Saðlýk Bakanlýðý, saðlýk ortamýn-

da en temel sorun olarak
“hekim sayýsý yetersizliðini”
tespit ediyor. Bunun için bulduðu
çözüm ise yeni týp fakültelerinin açýl-
masý ve varolan týp fakültelerindeki
öðrenci sayýsýnýn artýrýlmasý. Ancak
altyapýsý olmadan açýlan yeni týp fa-
külteleri týp eðitiminin niteliðini dü-
þürüyor. Yeni týp fakültesi açýldýkça
öðretim üyesi yetersizliði sorunu
gündeme geliyor ve bakanlýk bu so-
runu da “öðretim üyelerine rotas-

yon” yönte-
miyle çöz-
meye çalý-
þýyor. Bu
d u r u m ,
kendi öð-

retim üyele-
rini rotasyo-

na gönderecek
olan üniversiteler

açýsýndan çeþitli sorun-
lar yaratýrken, yeni açýlan fakülteler
için de kalýcý bir çözüm içermiyor. 

Bu arada kendi kadrolaþmasýný da
yürütmek isteyen Saðlýk Bakanlýðý,
öðretim üyesi açýðý olduðunu söyle-
diði üniversitelerdeki kendi yandaþý
olan öðretim üyelerini eðitim ve araþ-
týrma hastanelerine –üstelik de huku-

ka aykýrý biçimde- þef ve þef yardým-
cýsý olarak atýyor. Bu kadrolarý daha
da geniþletmek istediði için -yine
mevzuata aykýrý þekilde- yeni eðitim
ve araþtýrma hastaneleri açýyor, var
olan hizmet hastanelerini eðitim ve
araþtýrma hastanesine çeviriyor. Bu da
yine eðitim ve araþtýrma hastanelerin-
deki eðitimin kalitesini etkilerken,
hizmet hastanelerinden yararlanan
vatandaþlarýn da giderek daha artan
oranlarda saðlýk hizmetine ulaþmasý-
nýn önünü kesiyor. 

Giderek piyasalaþan saðlýk orta-
mýnda, zaten cebinden sürekli para
ödemek zorunda kalan vatandaþlar,
saðlýk hizmetine ulaþýrken yaþadýkla-
rý zorluklardan –yine bakanlýðýn ola-
ðanüstü manipülasyonuyla- hekimle-

ri ve saðlýk çalýþanlarý sorumlu tutu-
yor. Bu durum, saðlýk ortamlarýnda
giderek artan oranlarda þiddet olayla-
rýnýn görülmesine neden oluyor. Ve
çok ilginçtir ki Saðlýk Bakanlýðý, bu
abartýlý þiddet olaylarýna karþýn halen
bir önlem alma çabasýna girmiyor. 

Düþük maaþlar, mecburi hizmet,
rotasyon, þiddet v.s. derken yýllarca
bu alana hizmet vermiþ olan hekimler
için bu kýsýr döngünün sonu ne yazýk
ki istifaya kadar varýyor. Saðlýk Ba-
kanlýðý, artýk hiç vakit kaybetmeden
baþta Türk Tabipleri Birliði olmak
üzere, saðlýk meslek örgütlerinin öne-
rilerini, eleþtirilerini ve görüþlerini
dikkate almak, yaþama geçirdiði/ge-
çireceði düzenlemelerde bunlarý uy-
gulamak zorundadýr. 

Saðlýk Bakanlýðý, artýk hiç vakit kaybetmeden baþta
Türk Tabipleri Birliði olmak üzere, saðlýk meslek
örgütlerinin önerilerini, eleþtirilerini ve görüþleri-
ni dikkate almak, yaþama geçirdiði/geçireceði dü-
zenlemelerde bunlarý uygulamak zorundadýr. 

Bakanlýk Kýsýr Döngüsü

baþ tarafý sayfa 1’de

Týp Dünyasý - ANKARA - TÜ-
BÝTAK'ýn Bilim ve Teknik Dergi-
si'nin Genel Yayýn Yönetmeni ve So-
rumlu Yazý Ýþleri Müdürü Dr. Çið-
dem Atakuman, basýna "Darwin
sansürü" olarak yansýyan, derginin
Mart sayýsýnýn kapaðý ve içeriðinin
deðiþtirilmesi olayý ile ilgili olarak
bir basýn açýklamasý yaptý. Ataku-
man, derginin Mart sayýsýnýn kapaðý-
nýn ve içeriðinin kendi inisiyatifiyle
deðil, Bilim ve Toplum Dergisi'nin
baðlý olduðu Baþkan Yardýmcýsý
Prof. Ömer Cebeci tarafýndan ger-

çekleþtirildiðini söyledi. 
Çiðdem Atakuman, 12 Mart günü

yaptýðý yaklaþýk 5 sayfalýk yazýlý
açýklamada, sansür olayýna iliþkin
açýklamalarda bulundu. Derginin ya-
yýn hayatýna baþladýðý tarihten bu ya-
na uygulanan süreçlerin, Mart 2009
sayýsý için de iþletildiðini belirten
Atakuman, bu doðrultuda Darwin'in
doðumunun 200. Yýlý ve Türlerin Kö-
keni kitabýnýn yayýmlanýþýnýn 150.
Yýlý gibi nedenlerle bu sayýnýn doðal
olarak Darwin'e ayrýldýðýný belirtti.
Atakuman, bu hazýrlýklar sürerken

kendisinin þehir dýþýnda bulunduðu
bir sýrada, Ömer Cebeci'nin inisiyati-
fiyle kapaðýn ve derginin içeriðinin
deðiþtirildiðini kaydetti. 

Bu geliþmeler üzerine þehir dýþýn-
dan döndükten sonra Ömer Cebeci
ile görüþmek istediðini anlatan Ata-
kuman, Cebeci tarafýndan kendisine
ancak 2 gün sonra randevu verildiði-
ni belirterek, þunlarý söyledi:

"Görüþmede Darwin konusu-
nun 'Türkiye'nin içinde bulundu-
ðu hassas ortamýnda provokatif bir
konu' olduðu söylendi ve bu neden-

le yalnýzca popüler bilim yayýnla-
rýyla ilgili görevlerimden deðil, 15
aydýr sürdürdüðü TÜBÝTAK Bilim
ve Toplum Daire Baþkaný Vekilliði
dahil tüm görevlerimden alýndýðý
ve baþka bir birimde 'uzman' kad-
rosuyla görevlendirileceðim sözlü
olarak bildirilmiþtir. Buna gerçek-
çe olarak da yetki aþýmý konusu hiç
gündeme getirilmemiþ, onun yerine
'böylesine hassas bir konuda yanlýþ
sezgilerle hareket edilmesinden do-
layý güven iliþkisinin zedelenmesi'
öne sürülmüþtür."

"Sansür tümüyle gerçek"
Atakuman, basýnda "Darwin san-

sürü" diye anýlan olayýn sýradan bir

iddia deðil, tümüyle gerçek olduðun
vurgularken, "Dolayýsýyla kurumu
ve çalýþanlarýný 'derinden yarala-
yan' olay da bu gerçeðin ortaya çý-
karýlmasý deðil, Prof. Ömer Cebe-
ci'nin bu skandala yol açan bilim
dýþý, kiþisel tavrýdýr" görüþünü ak-
tardý. 

Açýklama þöyle sonlandýrýldý: 
"TÜBÝTAK yönetimi 'Darwin

sansürü'nü asýlsýz gerekçelerle in-
kar etmeyi sürdürmüþtür. Ýnkar
etmekle de kalmamýþ, uluslararasý
camianýn yoðun baskýlarý üzerine
olayý Dr. Çiðdem Atakuman'ýn
üzerime yýkarak kendilerini akla-
ma yoluna gitmiþlerdir. Bu süreç
içinde Dr. Atakuman hiçbir þekilde
basýnla görüþmemiþ, TÜBÝ-
TAK'tan kendisine ve kamuoyuna
yapýlacak resmi açýklamayý bekle-
miþtir. Ne var ki, yapýlan basýn
açýklamasýnda bulunan kasýtlý yan-
lýþ beyanlar nedeniyle bu açýklama-
yý yapma gereði duyulmuþtur. Tüm
bunlar aslýnda bir bilim insanýnýn
onurunu, Bilim ve Teknik Dergi-
si'nin saygýnlýðýný ve bilimsel dü-
þünceyi koruma çabasýdýr." 

Çiðdem Atakuman
kimdir?

ODTÜ Kimya Mühendisliði
bölümü mezunu olduktan sonra,
Arkeometri Anabilim Dalýnda yük-
sek lisans derecesi aldý. Doktora
çalýþmalarýný ABD'nin Kaliforniya
Üniversitesi'nde (UCLA) arkeoloji
üzerine yaptý. TÜBÝTAK'ta yürüt-
mekte olduðu tüm üst düzey görev-
lerine, Eylül 2007'de tamamen öz-
geçmiþi ile ilgili deðerlendirme so-

nucunda, "Türkiye'de bilim ve
toplum alanýnda faaliyet göste-
ren ender kiþilerden biri olduðu"
ve Bilim ve Toplum Dairesi'nde üst
düzey yetiþmiþ eleman eksikliðini
kapatmak amacýyla getirildi. Ata-
kuman, bu görevinden önce, OD-
TÜ Bilim ve Teknoloji Müzesi'nin
kurulmasýnda görev aldý, ODTÜ
Toplum ve Bilim Merkezi'nin ku-
rucularýndan biri olarak müdür yar-
dýmcýlýðý görevini yürüttü, Arke-
ometri ve Yerleþim Arkeolojisi
Anabilim Dalý'nda dersler verdi.

TÜBÝTAK'ýn Bilim ve Teknik
Dergisi'nin Genel Yayýn Yö-
netmeni ve Sorumlu Yazý Ýþ-
leri Müdürü Dr. Çiðdem
Atakuman, derginin Mart
sayýsýnýn kapaðýnýn ve içeri-
ðinin kendi inisiyatifiyle de-
ðil, Bilim ve Toplum Daire-
si'nin baðlý olduðu Baþkan
Yardýmcýsý Prof. Ömer Ce-
beci tarafýndan gerçekleþti-
rildiðini söyledi.  

"Darwin sansürü"nün iç yüzü

Týp eðitiminde kriz toplantýsý

Türkiye'nin çeþitli týp fakül-
telerinin ve uzmanlýk dernek-
lerinin temsilcileri Türk Ta-
bipleri Birliði'nin öncülü-
ðünde bir araya gelerek, son
dönemde týp fakültelerinin
içinde bulunduðu sorunlarý
ele aldýlar.

Prof. Dr. Gülriz Ersöz
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Etik Kurullarýn 
Baðýmsýzlýðý

Avukat Verda Ersoy

hukuk
köþesi k

23.12.2008 tarihinde yürürlüðe giren
Klinik Araþtýrmalar Hakkýnda Yö-
netmelik'te, insanlar üzerinde klinik

araþtýrma, biyoyararlaným ve biyoeþdeðerlik çalýþ-
malarý ile tedavi amaçlý denemelerin ne þekilde yapý-
labileceði düzenlenmektedir. 

Bu Yönetmeliðin bazý hükümleri yönünden olum-
lu geliþmeler kaydedildiði söylenebilir. Kuþkusuz
bunun saðlanmasýndaki en önemli etken, referans
metinlerdir. Çünkü Yönetmelik, Avrupa Birliði'nin
ilaçlar ile ilgili mevzuatýna uyum saðlanmasý ama-
cýyla Ýyi Klinik Uygulamalarý hakkýndaki
2001/20/EC ve 2005/28/EC sayýlý direktifleri doð-
rultusunda hazýrlanmýþtýr. 2005/28/EC sayýlý Komis-
yon Direktifi'ne göre klinik araþtýrmalarýn, Dünya
Tabipleri Birliði Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak
gerçekleþtirilmesi gerekiyor. Yönetmelik hazýrlanýr-
ken bazý maddelerin doðrudan bu metinlerden alýntý-
landýðý anlaþýlýyor. Ancak bazý düzenlemeler, bu
uluslararasý belgeler ile Ýnsan Haklarý ve Biyotýp
Sözleþmesi'ne aykýrý hükümler de içeriyor. Bunlar-
dan birisi de, etik kurullarýn ve Klinik Araþtýrma Da-
nýþma Kurulu'nun yapýlandýrýlmasýna iliþkin düzen-
lemelerdir. 

Yönetmeliði bu yönüyle deðerlendirecek olursak;
Yönetmelik'te, daha önce var olan yerel etik kurullar
yerine, bölgesel nitelikli etik kurullarýn oluþturulma-
sý öngörülüyor. Etik kurullarýn nerede kurulacaðýný
Saðlýk Bakanlýðý belirleyeceði gibi, kurul üyelerini
de kendisine bildirilen aday isimleri içinden, yine
Bakanlýk belirliyor, etik kurul Bakanlýk onayý ile
oluþuyor. 

Saðlýk Bakanlýðý'na klinik araþtýrmalarýn yürütül-
mesinde etik ve bilimsel boyutu ile danýþmanlýk yap-
mak üzere Ýlaç ve Eczacýlýk Genel Müdürlüðü nez-
dinde oluþturulacak olan 20 üyeli Klinik Araþtýrma-
lar Danýþma Kurulu'nun üye bileþiminin belirlenme-
sinde de Bakanlýðýn aðýrlýðýný koyduðu görülüyor.
Yönetmeliðe göre, aralarýnda Türk Tabipleri Birli-
ði'nin de bulunduðu kamu kurumu niteliðindeki
meslek kuruluþlarýnýn her bir üyelik için üçer isim
bildireceði, bu isimler arasýndan seçme yetkisininse
Ýlaç ve Eczacýlýk Genel Müdürlüðü'ne ait olduðu be-
lirtiliyor. Ayný düzenleme, Týp Fakülteleri ile Eðitim
ve Araþtýrma Hastaneleri için de geçerli. Bu öðretim
kurumlarýnda görevli, asgari beþ yýllýk mesleki tec-
rübeye sahip, biri çocuk saðlýðý ve hastalýklarý uzma-
ný olmak üzere farklý uzmanlýk dallarýndan dört kli-
nisyen hekimi seçme yetkisi de, gösterilecek üçer
aday arasýndan Bakanlýða ait. Hemen belirtelim ki,
Bakanlýðýn etik kurul üyelerinin belirlenmesinde
esas alacaðý objektif kriterlerin ne olduðu, Yönetme-
lik'te ortaya konulmuyor. 

Kendi kurum ve kuruluþlarýný temsil edecek üye-
yi doðrudan doðruya seçme yetkisini ilgili kuruluþ-
lara tanýmayan Bakanlýk, üniversitelerin ve meslek
kuruluþlarýnýn liyakat ve özerkliðini yok sayarken,
bütün kurullarý merkeziyetçi bir yapýya dönüþtürü-
yor ve tüm yetkileri tek elde topluyor. Üstelik Yönet-
melikte yer alan "etik kurullarýn Bakanlýk tali-
matlarýný derhal yerine getirmekle yükümlü" ol-
duðu ve yine Klinik Araþtýrma Danýþma Kurulu'nun
görevleri içinde "…ve bakanlýkça verilen görevle-
ri yerine getirir" düzenlemelerine yer verilerek, her
iki Kurul da adeta Bakanlýðýn bir organý haline geti-
riliyor.

Oysa 2001/20 EC Direktifi'ne, Ýnsan Haklarý ve
Biyotýp Sözleþmesi'ne ve Dünya Tabipler Birliði
Helsinki Bildirgesi'ne göre,  gerek etik kurullarýn,
gerekse Klinik Araþtýrma Danýþma Kurulu'nun, ya-
pýsý, çalýþmalarý ve kararlarýnýn yönetsel otorite, po-
litika, destekleyici vb. her türlü dýþ etkiden uzak,
hiçbir etki altýnda kalmadan baðýmsýz karar verebil-
me güvencesine sahip olmasý þarttýr. Bu kurullarýn,
ancak bu koþulda bilim ve gönüllüler yararýna çalý-
þabilmeleri mümkün olabilir. 

Her geçen gün aðýrlaþan çalýþma
koþullarý, yürürlüðe giren GSS
yasasý, dayakçý baþhekimleriyle

bir yýlý daha arkamýzda býrakarak, 182. Týp
Bayramýný kutluyoruz. Týp öðrencileri,
geçtiðimiz yýllarda olduðu gibi saðlýk
emekçileriyle alanlarda bayramlaþtýlar,
zorluklara karþý birlikte mücadele sözü ver-
diler.

14 Mart tarihi, ilk resmi týp kurumu olan
Mekteb-i Týbbiye-i Þahane'nin kuruluþ yýl
dönümüdür. Anadolu'da týp ve týp eðitimi-
nin ilk defa bilimsel dayanaklarýyla uygu-
lanmaya ve öðretilmeye çalýþýldýðýný ifade
eder. Bilim, herþeyden çok yeni fikirlere
yeni düþünclere ve açýlýmlara olanak saðla-
yacak özgür bir ortama ihtiyaç duyar. Geri-
de kalan 182 yýlda ülkemizde böylesi bir
ortamýn oluþtuðundan bahsetmek mümkün
deðil! Bunu anlamak için geçtiðimiz hafta-
larda öne çýkan geliþmelere bakmak yeterli.

Yükseköðretim Kurumu'nun son uygu-
lamasý olan yeni açýlan týp fakültelerine ro-
tasyonla öðretim üyesi gönderilmesi; araþ-
týrma görevlilerinin iþ güvencesini ortadan
kaldýran yine YÖK'ün 50\d yönetmeliðine
karþý yapýlan üniversiteyi terk etmeme ey-
lemi ve son olarak sadece yerel deðil ev-
rensel bir þaþkýnlýk ve tepkiye neden olan
Darwin'in Tübitak tarafýndan sansürlenme-
si. Ýþte 182. Týp Bayramý'ný kutlayan Türki-
ye'de týp ve bilim çevrelerinin gündemi.

Biz týp öðrencilerinin baþa çýkmasý ge-
reken sorunlar bunlarla sýnýrlý kalmýyor.
Öðrenci olmanýn verdiði aðýrlýk ve týp eði-
timinin zaaflarýyla boðuþurken, hekim
adaylarýna yakýþýr bir biçimde, bilinçli bi-
reyler olmanýn sorumluluðunu yerine getri-
meye çalýþarak yurdun dört bir yanýnda
Türk Tabipleri Birliði Týp Öðrencileri Ko-

lu(TÖK) çatýsý altýnda örgütlenen týp öðren-
cileri çeþitli baskýlarla karþý karþýya kalý-
yorlar. Adana Çukurova Üniversitesinde'ki
dostlarýmýzýn baþýna gelenler bu durumun
son örneði. 

Bu yýl üçüncüsünü düzenlemeyi planla-
dýklarý, birçok ilden týp öðrencisinin bulu-
þacaðý, Gencay Gürsoy, Ragýp Duran,
Mithat Sancar gibi isimlerin katýlacaðý
"Çukurova Ulusal Týp Öðrenci Sempoz-
yumu" birkaç hafta kala Rektörlük tarafýn-
dan engellendi. Ayrýca düzenleme komite-
sindeki öðrenciler soruþturma baþlatýlacaðý
öne sürülerek tehdit edildiler. Gerekçe ise
sempozyumun internet sitesinde adý geçen
iki öðrencinin isimleri yazýlýrken "w" har-
finin kullanýlmasý.

Adana'da yaþanan olayýn benzerleri  ne-
redeyse her fakültede yaþanýyor. Týp Öð-

rencileri Kolu adýna yapýlmak istenen et-
kinlikler pek çok fakültede yönetimler tara-
fýndan ya engelleniyor ya da baltalanamya
çalýþýlýyor.14 Mart programlarýnda bile öð-
rencilere söz hakký verilmiyor, yapýlan et-
kinliklerde hiçbir öðrencinin sesi duyulmu-
yor, duyurulmak istenmiyor. Maalesef bazý
zamanlar arkadaþlarýmz bu baskýlara tek
baþlarýna göðüs germek zorunda kalarak,
yalnýz býrakýlýyorlar.

Bu durumdan hareketle acil bir hatýrlat-
maya ihtiyaç olduðunu düþünüyoruz. 14
Mart öncelikle týp öðrencilerinin yani biz-
lerin bayramýdýr.  Bizimle birlikte saðlýk
alanýnda ter döken hemþire, teknisyen, hiz-
metli, memur yani bütün saðlýk emekçileri-
nin de bayramýdýr. Bu bayram kutlanacaksa
öðrenciler ve öðretim öðreleri birlikte ve
bütün bu unsurlarý katýlarak kutlanmalýdýr.
Günün tarihsel anlamý gereði,  týp öðrenci-
sinden yalýtýlmýþ kutlamalarýn hepsi gü-
lünçtür ve etiðe aykýrýlýk taþýmaktadýr. Bu
durum öðretmenler gününü sadece müdür-

lerin kutlamasýyla eþdeðerdir.
Elbette  bu tip kutlamalar, týp ortamýnda

öðrencinin yerinin ve ona verilen deðerin
bir belirtisidir. Katýlýmcý olmayan, eðitim-
cinin öðrencisine saygý duymadýðý, öðren-
cilerin sahip olmasý gereken hak ve özgür-
lüklerin engellendiði ya da lütuf olarak sa-
yýldýðý günümüz týp eðitim ortamýnda bek-
lenen tablo budur.

Türkiye týp oratmýnda özlenen beklenen
bilimsel ve özgür düþünce ortamýnýn geliþ-
mesi için TTB-TÖK olarak elimizden ge-
len çabayý, bütün baský ve engellemelere
raðmen, göstermeye devam eceðiz. Fakül-
telerimizin hak ettikleri niteliðe bürünmesi
için çalýþmalarýmýzý sürdüreceðiz. 

Týp öðrencileri, hekimlik mesleðinin ge-
leceðidir Bizler hekimliðe deðer veren ve
ona sahip çýkmaya söz vermiþ gençleriz.
Geleceðimiz sahip çýkmaya devam edece-
ðiz. 

Bütün meslektaþlarýmýzýn, saðlýk emek-
çilerinin Týp Bayramý kutlu olsun. 

14 Mart Kimlerin Bayramý?
Türk Tabipleri Birliði Týp Öðrencileri Kolu’nun 
14 Mart Basýn Açýklamasý

Hazýrlayan: Dr. Seyfi Durmaz“Gençlik sýrrý” ne ola??

ABD Baþkaný Barack Obama iki günlük resmi ziyaret
çerçevesinde Ankara’ya geldi. Obama, kendisini karþýlayanlar
arasýndaki Ankara Büyükþehir Belediye Baþkaný Melih Gökçek’e
“Genç görünmesinin sýrrýný” sordu. 

Melih Gökçek, 2008 Aðustosunda, zindeliði için sabah-akþam 2-
3 litre "þebeke suyu" içtiðini açýklamýþtý. Gökçek bu sýrrýný
Obama’dan sakladý. Obama Türkiye gezisi sýrasýnda pet þiþeden su
içti.

Týp Dünyasý – SAMSUN – An-
kara Etlik Ýhtisas ve Antalya Devlet
Hastanesi’nin ardýndan Samsun
Mehmet aydýn Devlet Hastanesi de
eðitim ve araþtýrma hastanesine dö-
nüþtürüldü. Samsun Tabip Odasý
Baþkaný Dr. Cem Þahan, Samsun
Mehmet Aydýn Devlet Hastane-
si’nin hizmet hastanesi olarak kal-
masý gerektiðini söyledi. Þahan,
“Bu süreç bize bir kez daha gös-
termiþtir ki; saðlýk planlamasýnýn
temeli ihtiyaçlar üzerinden deðil,
ekonomik ve siyasi getiriler üze-
rinden þekillenmektedir” diye ko-
nuþtu. 

Cem Þahan, konuyla ilgili ola-
rak yaptýðý açýklamada Saðlýkta
Dönüþüm Programý’nýn kamu has-
taneleri üzerindeki olumsuz etkile-
rinin sürdüðünü söyledi. Sam-
sun’da Mehmet Aydýn Devlet Has-

tanesi’nin eðitim ve araþtýrma has-
tanesine dönüþtürülme sürecini ya-
þadýklarýný belirten Þahan, saðlýk
alanýnýn siyasi manevra alaný olma-
dýðýna dikkat çekerek, halkýn ve
saðlýk çalýþanlarýnýn doðru bilgiye
ulaþma hakkýna saygý gösterilmesi-
ni istedi. 

Samsun  Mehmet  Aydýn  Hasta-
nesi’nin hizmet  hastanesi olduðunu
belirten Þahan, 2008 yýlý içinde 33
bin 244 hastanýn yatarak tedavi gör-
düðünü, 503 bin 307 hastanýn 25
ayrý branþta polikliniklerde ve 229
bin 588 hastanýn da acil serviste ol-
mak üzere toplam 732 bin 895 has-
tanýn tedavi gördüðünü bildirdi. Þa-
han, asýl görevi týpta uzmanlýk eði-
timi vermek olan bir eðitim ve araþ-
týrma hastanesinin bu hizmetleri na-
sýl karþýlayacaðýný sordu. 

Cem Þahan, þu konulara açýklýk
getirilmesini istedi: 

- Hastalar tarafýndan ödenen kat-
ký payýnda artýþ olacak mýdýr? Bi-
lindiði  gibi  kamu  hastanelerinde
hasta  katký  payý  3  TL iken, eði-
tim  hastanelerinde    6 TL deðil mi-
dir? 

- Hastane çalýþaný hekim, yar-
dýmcý saðlýk personeli, taþeron iþçi-
ler ve diðerlerinin akýbeti ne ola-

caktýr? 
- Eðitim  Hastanelerinde  istih-

damý  olmayan  bu  þehre  yýllardan
beri  acil  hizmeti  veren, tecrübele-
ri  ile  deðerli  acil  yaklaþýmý  ser-
gileyen  Acil  serviste  çalýþan  pra-
tisyen  hekimler  bu  hastanede  is-
tihdam  edilecekler mi? 

- Samsun’da  özellikle  son  5
yýlda  kamu  hastaneleri  otelcilik
hizmetini  ön  plana  çýkararak  sü-
rekli  niçin  hasta  yataklarý  azaltýl-
maktadýr? 

- Eðitim  hastanelerinin  son  6
yýlda  kadrolaþma  kurbaný  olduðu-
na iþaret eden Þahan, “Týp ortamý-
nýn tüm kesimlerini yok sayarak,
hiçbir sistematik yaklaþým içer-
meyen bir tarzda, kadrolaþma,
"ele geçirme mantýðý" ve dene-
me-yanýlma yöntemiyle bu  ülke-
nin  týp  eðitimine  katký  saðlana-
mayacaðýný  düþünüyoruz” diye
konuþtu. Cem Þahan, Samsun
Mehmet  Aydýn  Devlet  Hastane-
si’nin Samsun  için  hizmet  üret-
meye  devam  etmesi, eðitim  ve
araþtýrma  hastanesinin de  kendi
binasýnda  bu  þehre  ve  ülkeye  hiz-
met  verecek  uzman  hekim  yetiþ-
tirme  görevini  yerine  getirmesi
gerektiðini vurguladý. 

Týp Dünyasý – ANKARA – Saðlýk Bakanlýðý Ýlaç ve Ecza-
cýlýk Genel Müdürlüðü, hekim, eczacý, diþ hekimi ve hemþire-
lerden ilaçlarýn “advers etki bildirimi”nin yapýlmasý için,
“Beþeri Týbbi ürünlerin Güvenliðinin Ýzlenmesi ve Deðer-
lendirilmesi Hakkýnda Yönetmelik” kapsamýnda hazýrlanan
formlarýn doldurulmasýný istedi.

Saðlýk Bakanlýðý Ýlaç ve Eczacýlýk Genel Müdürlüðü’nden,
Genel Müdür Dr. Mahmut Tokaç’ýn imzasýyla yapýlan açýkla-
mada, ilaçlara baðlý olarak geliþen advers etkilerin takibinin 30
Haziran 2005 tarihinde yürürlüðe giren “Beþeri Týbbi Ürün-
lerin Güvenliðinin Ýzlenmesi ve Deðerlendirilmesi Hakkýn-
da  Yönetmelik” çerçevesinde yapýldýðý ve bu bildirimi yap-
manýn tüm saðlýk mesleði mensuplarýnýn sorumluluðunda ol-
duðu anýmsatýldý. 

Tokaç, bu kapsamda baþta hekim ve eczacýlar olmak üzere
tüm saðlýk mesleði mensuplarýnýn gözlemledikleri advers etki-
leri, Ýlaç ve Eczacýlýk Genel Müdürlüðü’nden edinebilecekleri
“advers etki formu”nu doldurarak, Saðlýk Bakanlýðý, Ýlaç ve
Eczacýlýk Genel Müdürlüðü, Türkiye Farmakovijilans Merke-
zi’ne elektronik posta ya da faks yoluyla göndermelerini istedi
(tufam@iegm.gov.tr, faks: 0 312 309 71 18, tel: 0 312 309 11
41/1191).

“Advers etki”nin “Beþeri Týbbi Ürünlerin Güvenliðinin
Ýzlenmesi ve Deðerlendirilmesi Hakkýnda Yönetmelik”e
göre, ilacýn kabul edilen normal dozlarda kullanýmýnda ortaya
çýkan zararlý ve amaçlanmamýþ etkiyi ifade ettiðini belirten To-
kaç, þunlarý kaydetti:

“Beþeri Týbbi Ürünlerin Güvenliðini izleme, Deðerlen-
dirme ve Danýþma Komisyonu dünyadaki çeþitli saðlýk oto-
ritelerinden yapýlan uyarýlar neticesinde, çoðunlukla inter-
net veya telefon aracýlýðý ile satýlan ve içeriði tam belli ol-
mayan ürünlerle ilgili olarak bir deðerlendirme yapmýþtýr.
Bu baðlamda birçok bitkisel ürün ve/veya gýda takviyesinin
içeriðinin tam belli olmamasý veya alýnabilir maksimum
dozun üzerinde içeriðinde belirtilmemiþ aktif bileþenlerin
ve kurþun, civa gibi toksik metallerin yer almasý, ayrýca
efedrin gibi saðlýða zararlarý nedeniyle kullanýmý yasaklan-
mýþ bazý ürünlerin izinsiz olarak söz konu ürün içerikleri-
ne dahil edilmesi, bu ürünleri kullanan kiþilerde ciddi sað-
lýk sorunlarýna neden olabileceðinden konu ile ilgili saðlýk
mesleði mensuplarýnýn dikkatli olmasý gerektiði düþünül-
mektedir. Saðlýk mesleði mensuplarýnýn herhangi bir ad-
vers etki ile karþýlaþmalarý durumunda, hastalarýn kullan-
dýklarý ilaçlarý sorgularken, reçete edilen ilaçlar dýþýnda
hekim kontrolünde olmadan bitkisel ürünler ve/veya gýda
takviyeleri kullanmýþ olabileceðini de göz önüne almalarý
gerekmektedir. Hekim tavsiyesi dýþýnda kullanýlabilen söz
konusu ürünlerden kaynaklandýðýndan þüphelenilen ad-
vers etki görüldüðü durumlarda da týpký diðer ilaçlarda ol-
duðu gibi TÜFAM’ýn bilgilendirilmesi önem taþýmaktadýr.”

Saðlýk Bakanlýðý 
“advers etki bildirimi” 
yapýlmasýný istedi
Ýlaç ve Eczacýlýk Genel Müdürü Mahmut To-
kaç, çoðunlukla internet ve telefon aracýlý-
ðýyla satýlan ve içeriði tam olarak belli ol-
mayan ürünleri kullanan kiþilerde ciddi sað-
lýk sorunlarý oluþabildiðini belirterek, özel-
likle hekim ve eczacýlarýn bu konuda dikkat-
li olmasýný istedi. 

Foto
entez

Devlet hastaneleri eðitim ve araþtýrma hastanesine dönüþtürülüyor… 

Sýrada Samsun var! 
Eðitim ve araþtýrma hastanesine
dönüþtürülen devlet hastanele-
rine Samsun Mehmet Aydýn
Devlet Hastanesi de eklendi.
Samsun Tabip Odasý Baþkaný
Dr. Cem Þahan, saðlýk planla-
masýnýn ihtiyaç üzerinden deðil,
ekonomik ve siyasi getiriler üze-
rinden þekillendiðini söyledi. 

S



Týp  Dünyasý - ANKARA - Ankara Üni-
versitesi Týp Fakültesi Klinik Bakteriyoloji
ve Ýnfeksiyon Hastalýklarý Anabilim Dalý öð-
retim üyesi Doç. Dr. Alpay Azap, yapýlan
araþtýrmalara göre, çalýþanlar açýsýndan has-
tanelerin madenlerden daha tehlikeli olduðu-
nu söyledi. Alpay Azap, saðlýk hizmetlerinin
verildiði yerlerin, özellikle de hastanelerin
bulaþýcý hastalýklar, kimyasal ajanlar, radyas-
yon ve ergonomik riskler içerdiðine dikkat
çekerken, Türkiye'de son yýllarda giderek ar-
tan fiziksel þiddetin de buna eklendiðini kay-
detti.  

Alpay Azap, "saðlýk çalýþanlarýnýn sað-
lýðý" konusunda Týp Dünyasý'nýn sorularýný
yanýtladý: 

- Saðlýk çalýþanlarýnýn çalýþma ortamla-
rý ne gibi riskler barýndýrmaktadýr? 

Saðlýk hizmetinin verildiði yerler özellik-
le de hastaneler pek çok risk içermektedir.
Bunlarýn baþýnda bulaþýcý hastalýklar, kimya-
sal ajanlar, radyasyon, ergonomik riskler ve
son yýllarda giderek artýþ gösteren fiziksel
þiddet geliyor.

- Saðlýk çalýþanlarýnýn karþý karþýya ol-
duðu riskleri diðer meslek gruplarýyla
karþýlaþtýrdýðýnýzda ortaya çýkan tablo ne-
dir?

Aslýnda genel olarak toplumda hatta sað-
lýk çalýþanlarý arasýnda, hastanelerin saðlýk
açýsýndan güvenli veya risk barýndýrmayan
yerler olduðuna dair yaygýn bir kaný vardýr.
Öyle ya, ne de olsa buralar insanlarýn hasta-
lýklarýnýn tedavi edildiði, geliþmiþ týbbi ola-
naklara sahip mekanlardýr. Ancak ne yazýk ki
bu genel kabul görmüþ kaný tamamen yanlýþ-
týr. O kadar yanlýþtýr ki, þöyle bir örnek vere-
yim sorunuza da güzel bir cevap olur kaným-
ca; geliþmiþ batý ülkelerinde yapýlan çalýþma-
lar, çalýþanlar açýsýndan hastanelerin maden-
lerden daha tehlikeli yerler olduðunu göster-
mektedir. Durum böyle olduðu halde saðlýk
eðitimi almýþ kiþilerin bundan haberdar ol-
mamasý çok dramatiktir. Aslýnda biraz düþü-
nüldüðünde hastanelerin ne türden riskler ba-
rýndýrdýðý kolayca anlaþýlýr.

- Bu riskleri biraz daha açabilir misi-
niz?

Saðlýk bakýmý çok karmaþýk ve teknoloji
ile çok iç içe bir süreçtir. Düþünsenize, hasta-
ne ortamýnda bir yanda radyoaktif maddeler
ile çalýþan bir görüntüleme laboratuarý, bir
yanda toksik kimyasallarý kullanan laboratu-
ar, birkaç metre ilerisinde enfekte hastalara
bakým verilen yerler bulunabiliyor. Çok fark-
lý riskler bir arada. Bu riskler arasýnda enfek-
siyon hastalýklarýnýn ayrý bir yeri var. Çünkü

sýklýk açýsýndan diðer risklere göre daha faz-
la karþýmýza çýkýyor. Özellikle de saðlýk hiz-
metinin kötü organize edilmesine baðlý ola-
rak, çalýþanlar bulaþýcý hastalýklarla karþý
karþýya kalýyorlar. Kötü organizasyondan,
genel anlamda saðlýk sisteminin tedavi edici
uygulamalara aðýrlýk verecek þekilde örgüt-
lenmesini, özel anlamda da uzayan mesai sa-
atlerini, yetersiz sayýda personelin çalýþtýrýl-
masýný, koruyucu ekipmanlarýn eksikliðini, iþ
ortamýnýn güvenliði saðlayacak þekilde dü-
zenlenmemesini kastediyorum. Bunlarýn
üzerine eðitim eksikliði ve yoðun iþ temposu
eklenince pek çok saðlýk çalýþaný hastalardan
bulaþan enfeksiyonlarla hastalanýyorlar. Bu-
laþýcý hastalýklara örnek vermek gerekirse
kan yoluyla bulaþan; hepatit B ve C, AIDS,
Kýrým Kongo Kanamalý Ateþi, solunum yo-
luyla bulaþan; tüberküloz, grip, suçiçeði gibi
hastalýklar sayýlabilir.

- Kýrým Kongo Kanamalý Ateþi ülke-
mizde saðlýk çalýþanlarý açýsýndan da ciddi
bir sorun öyle deðil mi? 

Kesinlikle öyle. Kýrým Kongo Kanamalý
Ateþi salgýnýnýn baþladýðý 2002 yýlýndan beri
hayatýný kaybeden kiþi sayýsý 150 civarýnda-
dýr.  Bu hastalýk nedeniyle 13 saðlýk çalýþaný-
nýn hastalandýðýný ve 3 çalýþanýn hayatýný
kaybettiðini söylersem sanýrým olayýn saðlýk
çalýþanlarý açýsýndan boyutu daha iyi anlaþý-
lacaktýr. 

- Þiddet son dönemlerde saðlýk çalýþan-
larý için -belki de hiç olmadýðý kadar- ça-
lýþma ortamlarýnda karþýlaþtýklarý riskler-
den biri haline geldi. Bunu nasýl açýklarsý-
nýz/deðerlendirirsiniz?

Gerçekten öyle. Bundan çok deðil, 10 yýl
önce bile saðlýk ortamýnda bu kadar þiddetten
bahsetmezdik. Þimdi sýradan bir olay haline
geldi. Bu artýþta hükümetin uygulamakta ol-
duðu  "Saðlýkta Dönüþüm Programý"nýn
ciddi katkýsý olduðunu düþünmekteyim. Ýn-
sanlar, sistem büyük bir deðiþim geçirirken
ortaya çýkan aksaklýklardan, hak kayýplarýn-
dan hekimleri ve diðer saðlýk çalýþanlarýný
sorumlu tutuyorlar. Saðlýk sisteminin "para
kazanma" hedefli olmasý ve kötü organizas-
yon, verilen saðlýk hizmetinin niteliðinin
düþmesine, bilinçli veya bilinçli olmayan ha-

talarýn artmasýna yol açýyor. Böylesi bir
ortamda medyanýn olaya yaklaþýmý da
saðlýk çalýþanlarýný doðrudan hedef
haline getiriyor. Bunun önüne polisi-
ye tedbirlerle geçebilmek elbette
mümkün deðil. Bunun yolu, saðlýk
çalýþanlarýn örgütlenmesi ve bir-
likte mücadele etmesi, örgütleri
aracýlýðýyla kendilerini topluma
anlatabilmesinden geçiyor. Bu
konuda tabip odalarý ve sendi-
kalar çok önemli iþler yaptýlar.
Hastane toplantýlarý düzenlendi,
basýn açýklamalarý yapýldý. An-
cak çalýþanlarýn bu konuya baþ-
larýna tatsýz bir olay gelmeden
sahip çýkmalarý gerekiyor, yok-
sa bu çabalar yeterli olamýyor.

- Saðlýk çalýþanlarýnýn tüm bu riskler-
den korunabilmesi için neler yapýlmasý ge-
rekiyor? 

Öncelikle saðlýk hizmeti veren kuruluþla-
rýn saðlýklý ortamlar olduðu yargýsýný deðiþ-
tirmek gerekiyor. Çalýþanlarýn iþ ortamýna
kendi saðlýklarý açýsýndan bakmayý öðrenme-
leri gerekiyor. Bunun için elbette eðitim
önemli. Ancak didaktik bir eðitimi kastetmi-
yorum. Ýþ yerlerinde çalýþanlarýn bir araya
gelerek kuracaklarý komisyonlarla iþ ortamý-
nýn risk haritalarýnýn çýkartýlmasý bu eðitimin
ilk adýmý olacaktýr. Ardýndan bu risklerin teh-
likeye dönüþmemesi için yapýlmasý gereken-
ler, alýnmasý gerekli önlemler, iþ süreci ile il-
gili düzenlemeler doðal olarak gündeme ge-
lecektir. Aslýnda ülkemizde bu konuda, sað-
lýk alaný dýþýnda ciddi bir bilgi birikimi var.
Türk Tabipleri Birliði yýllardýr iþyeri hekim-
liði alanýnda büyük emeklerle ciddi bir biri-
kim oluþmasýný saðladý. Yapýlmasý gereken,
bu birikimlerin saðlýk kurumlarýna, saðlýk
hizmet süreçlerine aktarýlmasý. Bu konuda da
öncü çalýþmalar var aslýnda. Örneðin Ankara
Tabip Odasý'nda 2007-2008 döneminde, be-
nim de üyesi olduðum bir komisyon saðlýk iþ
ortamýnýn risk haritalarýnýn çýkartýlmasý ve iþ
yeri güvenliðinin saðlanmasýna yönelik çalýþ-
malar yürüttü. Hastanelerde bu iþi yapacak
komisyon/kurul ve benzeri yapýlarý eðitmek
üzere bir kurs programý hazýrladý. Hastane
yönetimlerine böylesi bir eðitim için Ankara

Tabip Odasý'nýn yardýmcý olacaðýný, yönetim-
ler tarafýndan belirlenecek kiþilere bu eðiti-
min verilebileceðini bildiren yazýlar gönde-
rildi. Ancak en azýndan þimdilik herhangi bir
hastanede bu kurul/komisyonlar kurulmuþ ve
eðitim almýþ deðil.

- Baþta Saðlýk Bakanlýðý olmak üzere il-
gili kurum ve kuruluþlarýn saðlýk çalýþan-
larýnýn saðlýðýnýn korunmasý konusunda
yeterince önlem aldýðýný söyleyebilmek
mümkün mü?

Aslýnda, "Önlem alýndýðýný söylemek
mümkün mü?" diye sormak gerek herhal-
de. Bir önlem olmadýðý için yeterliliðini de
tartýþmak anlamlý deðil. Belli bazý hastaneler,
tamamen kendi istekleri ve olanaklarý ile per-
sonel saðlýðý merkezleri oluþturmuþ durum-
dalar. Burada çalýþanlara yönelik gerçekten
iyi hizmetler veriliyor. Ýþe giriþ muayeneleri,
baðýþýklamalar, yaralanma takipleri vb faali-
yetler yapýlýyor. Ancak birincisi, bunlar ne
yazýk ki sayýca çok az, yaygýn bir uygulama
haline gelmiþ deðil. Ýkincisi ve daha önemli-
si, saydýðým bu faaliyetler aslýnda saðlýk ça-
lýþanlarýnýn saðlýðýný korumaktan uzak, daha
çok onlarý riskle karþýlaþtýklarýnda tedavi et-
meye, yönlendirmeye yönelik uygulamalar.
Asýl yapýlmasý gereken riskleri tespit edip ça-
lýþanlarýn bunlardan kaçýnmasýný saðlayacak
uygulamalarý hayata geçirebilmek. Bir baþka
ifadeyle, saðlýk çalýþanlarýnýn saðlýðýný koru-
yacak yapýlanmalara ihtiyacýmýz var.
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2001yýlý mali krizinden
sonra her kesimden
insanlar þu sorularý

sormaya baþladý: Türkiye sürekli krizlerle bo-
ðuþmak zorunda mý? Krizler kaçýnýlmaz bir
toplumsal yazgý mý? Eðer kaçýnýlmaz ise,
bunlarla baþ etmek nasýl mümkün olabilir?
Baþ edemeyeceksek krizlerle yaþamayý öðre-
nebilir miyiz? Krizlerin baþ sorumlusu siyasi
iktidarlar mý? Küresel ekonomilere bu denli
baðýmlý bir ülkede özerk kurum ve yapýlar ge-
liþebilir mi? Hantal ve rant kapýsý devlet aygý-
tý ve kamu kurumlarýnýn yaþanan krizlerde pa-
yý nedir? 200 yýlý aþan bir süredir devam eden
"modernleþme" projemiz nasýl oluyor da
saðlýklý bireyler ve toplumsal bütünlük saðla-
yamadý?

Birbirlerinden baðýmsýz gibi görünen bu
sorularýn aslýnda ortak bir temel-yapýsal so-
rundan kaynaklandýðýný anlayabilirsek kronik
kriz olgusunu daha gerçekçi olarak deðerlen-
direbiliriz.

Bugünkü krizlerin temelleri 1950'lerde
atýlmýþtýr. Siyaset bilimi ve iktisat kuramlarý-
nýn verilerine ideolojik kaygýlar gütmeden ba-
karsak görürüz ki, geri kalmýþ ya da geri bý-
raktýrýlmýþ bir ülkede çok partili parlamenter
rejim içinde ve serbest piyasa koþullarý altýn-
da saðlýklý ve adil bir sosyoekonomik ve kül-
türel geliþme mümkün deðildir. Adýna her ne
kadar o yýllarda "karma ekonomi" dense de,
liberal anlayýþ ve deðerlerin giderek egemen
olduðu bir toplumsal düzen yerleþmiþtir.

Bu düzende siyasal iktidarlar sistemle ça-
týþma içine düþmeden diledikleri gibi popülist
uygulamalarý hayata geçirirler. Buna sayýsýz
örnek verebiliriz. 

Liberal demokrasilerin kendilerine saðla-
dýðý bu sorumsuz popülist politik tasarruflarýn
sonucu olarak devlet, halkýn tasarruflarýna gi-
derek daha fazla el koymuþ ve halkýn alým gü-
cünün düþmesine ve fakirleþmesine neden ol-
muþtur. 

Krizler ülkesi Türkiyem de siyasi parti li-
derlerinin ve yönetimlerinin hemen hiçbirinin
gerçek anlamda demokrat olmalarýný zorunlu
kýlacak hatta gerektirecek herhangi bir kural
ve yaptýrým yoktur. Dokunulmazlýk zýrhý ile
kuþatýlmýþ siyasi aktörlerin popülist uygula-
malar içinde olmalarýný önleyecek herhangi
bir kamusal denetim mekanizmasý da yoktur.
Olsa olsa bir sonraki genel seçimlerde halk
oylarýyla desteklerini çekmek gibi bir tepki
gösterebilir

Geliþmiþ ülkeler sahip olduklarý liberal de-
mokratik düzenin geleceðini ve esenliðini ko-
ruyan çok geliþmiþ sivil denetim mekanizma-
larýný yaratmýþ, geliþmiþ bir demokrasi kültü-
rü ve siyasi etik alanýnda duyarlýlýklarla sis-
temlerini güvenceye almýþlardýr. 

Türkiye'deki gibi siyasi iktidarlarýn keyfi-
liði sadece siyasi olarak deðil ahlaký olarak da
denetlenip gerektiðinde yargýlanmaktadýr.

Ürettiðinden fazla tüketen, yeterli tasarruf-
la sermaye birikimi yaratamayan, kýsýtlý ola-
naklarla yaratýlan kaynaklarý akýl almaz bir
savurganlýkla harcayan, kamu maliyesini yü-
rütebilmek için giderek daha fazla borçlan-
mak zorunda kalan devletin, sayýlarý günden
güne artan iþsizler ordusuna istihdam yarat-
masý neredeyse imkansýz hale gelmiþtir. 

Özel sektörde bile görülen düþük verimli-
lik, düþük ücret ve gelir daðýlýmýndaki adelet-
sizliði pekiþtiren enflasyon tüm kesimleri ile
toplumsal istikrarý bozmakta, toplumsal daya-
nýþma duygularýný çözmektedir. 

Doðal kaynaklarýnýn sorumsuzca ve ahlak-
sýzca talaný ve ekonomik imkanlarýn yaðma-
lanmasýnýn bedelini, henüz doðmadýklarý için
oy veremeyen ve bu kötü gidiþe dur deme ola-
naðý olmayan gelecek kuþaklar daha aðýr ola-
rak ödeyecektir.

Yarýnlarýný fütursuzca harcadýðýmýz genç-
lerin de týkanan politik sistem içinde apolitize
olmalarý sonucu toplumsal muhalefet nere-
deyse yok denecek kadar cýlýzdýr.

Devlet kavramýný kutsayan, halktan kopuk
ve giderek cemaatleþmiþ sol örgütlerle ve kul
statüsündeki aydýn ve akademisyenlerden de
ciddi bir muhalefet geliþecek gibi görünmü-
yor.

Bugün Türkiye Cumhuriyeti yeni meydan
okuyuþlarla karþý karþýyadýr. Günümüz dün-
yasýnda geliþen küreselleþmeye koþut olarak
pek çok ülkede farklýlýklarý öne çýkaran alt
kimliklere vurgu yapan cemaatçi ya da ayrý-
lýkçý tepkiler ve örgütlü siyasal hareketler
yükselmeye baþlamýþtýr. Bunlarda toplumsal
bütünlük derdimizi daha da aðýrlaþtýran diðer
sosyal etkenlerdir.

Kýsacasý bu genel deðerlendirmenin ýþýðýn-
da günümüzdeki yerel seçimlerin saðlýðýndan
söz etmek kanýmca imkansýzdýr.

* Hacettepe Üniversitesi Týp Fakültesi
Psikiyatri Anabilim Dalý emekli öðretim

üyesi 21 Dönem Sivas milletvekili

dýþarýdan 
göz ...

Seçimlerin Saðlýðý
Prof. Dr. Cengiz Güleç*

Týp Dünyasý – ANKARA – Türk Tabip-
leri Birliði’nce iþ saðlýðý ve güvenliði alanýna
yönelik olarak çýkartýlan Mesleki Saðlýk ve
Güvenlik Dergisi’nin Ocak-Þubat-Mart
2009 tarihli 31. sayýsý çýktý. 

Yeni sayýda, Gazi Üniversitesi Ýletiþim
Fakültesi öðretim Üyesi Doç. Dr. Gamze
Yücesan Özdemir’in “Küresel Kriz ve
Emek Hareketi: Türkiye’de Örgütlenme
Üzerine Yeniden Düþünmek”, Çalýþma ve
Toplum Dergisi Yayýn Yönetmeni Av. Murat
Özveri’nin “Kriz ve Krizin Bedelini Öde-
yen Ýþçiler”, TTB Merkez Konseyi üyesi Dr.
Altan Ayaz’ýn “Ekonomik Kriz ve Ýþçi
Saðlýðý”, Çalýþma Ekonomisi Doktoru Er-
kan Aydoðanoðlu’nun “Tutsak Emeðin
Özgürleþmesi” yazýlarý yer alýyor. Dergide
ayrýca, Dr. Altan Koltan’ýn “Mesleki Kas
Ýskelet Sistemi Hastalýklarýný Önlemede
Bir Ergonomik Yaklaþým Modeli”, Dr. Pe-

ri Arbak’ýn “Dizel Egsoz Gazýna Maruz
kalan Giþe Memurlarýnda Serum Oksidan
ve Antioksidan Düzeyleri çalýþmalarý ile
“Döküm Ýþkolunda Gürültüye Baðlý Ýþit-
me Kayýplarý Sýklýðý ve Etkileyen Etmen-
lerin Deðerlendirilmesi” baþlýklý yeni bir
araþtýrma da yayýmlandý.  

MSG’nin yeni sayýsýna iliþkin olarak, Dr.
Celal Emiroðlu’nun kaleme aldýðý “Editör-
den” köþesinden bazý satýrlar þöyle:

“Ýþverenler, esnek modellere karþýlýk
‘herkese istihdam’  saðlanacaðýný söyledi-
ler. Ancak onlarýn ‘yatýrýmlara yönelmek’
ve ‘istihdamý artýrmak’ gibi bir kaygýsý ol-
madý; tam tersi kriz bahanesiyle posasý çý-
kana kadar çalýþtýrdýlar. Olmadý ‘prim in-
dirimi’ istediler… Olmadý ‘kýsa çalýþma
ödeneði’ istediler… AB direktifleri iþçinin
haftalýk çalýþma süresinin en fazla 48 saat
olmasý gerektiðini kurala baðlamýþken Ýþ
Yasasý görüþmelerinde bu sýnýr gözden
kaçmýþ, hatta yasa koyucu fazla çalýþmaya
sýnýr koymayý unutmuþtu! Yine AB yýllýk
izin hakký ‘uyum’ süreci dýþýna itilmiþti.
Emeðin sömürüsünün had safhaya ulaþtý-
ðý, krizlerle daha da katmerleþtiði kapita-
list sistemde ‘tutsak emeðin’, ‘nesne’ ko-
numundan kurtulup, ‘emeðin özgürleþme-
si’ adýna ‘özne’ konumuna gelebilmesinin

yollarýnýn tartýþýldýðý görüþleri bu sayýmýz-
da açalým istedik. Dünya piyasalarýnda
yaþanan kýyasýya rekabet 2008’de doruða
ulaþtý ve kapitalist sistem sermaye birikim

sürecinde yarattýðý dönemsel krizlerden
birini yaþýyor. Önceki krizlerde de olduðu
gibi; kriz sermayeye yeni sömürü olanak-
larý saðlayarak onu ayakta tutacak ve ça-
lýþanlar açýsýndan dramatik bir tablo oluþ-
turacak. Kriz derinleþtikçe iþten çýkarma-
lar nedeniyle iþ yoðunluðu ve gelecek kay-
gýsý artarak sorunlar had safhaya ulaþa-
cak. Bir tarafta iþini ve sigorta hakkýný
kaybedenlerin sayýsýnda, diðer tarafta
saðlýk sorunlarýndaki artýþ; biri diðerini
olumsuz etkileyerek sorunlar yumaðý hali-
ne gelecek. Bu sayýnýn ana temasýný ‘küre-
sel kriz ve krizin bedelini ödeyen emek ha-
reketi’ oluþturdu.”

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Klinik Bakteriyoloji ve Ýnfeksi-
yon Hastalýklarý Anabilim Dalý öðretim üyesi Doç. Dr. Alpay
Azap, saðlýk çalýþanlarýnýn saðlýðýný korumak için önlem alýnma-
dýðýna dikkat çekti. Azap saðlýk çalýþanlarýnýn saðlýðýnýn korun-
masý için yeni yapýlanmalara gereksinim bulunduðunu söyledi. 

Alyoþa Çizer: Dr. Alaattin Kaçar (Balýkesir)

Türk Tabipleri Birliði’nce iþ saðlýðý ve güvenliði
alanýna yönelik olarak çýkartýlan Mesleki Saðlýk ve
Güvenlik Dergisi’nin Ocak-Þubat-Mart 2009 tarih-
li yeni sayýsý çýktý. Yeni sayýnýn ana temasýný “küre-
sel kriz ve krizin bedelini ödeyen emek hareketi”
oluþturdu.   

MSG’nin yeni sayýsý çýktý

Hastaneler 
madenlerden tehlikeli!
A. Ü.Týp Fak. Klinik Bakteriyoloji ve Ýnfeksiyon Hastalýk-

larý Anabilim Dalý öðretim üyesi Doç. Dr. Alpay Azap:

Ankara Üniversitesi Týp Fakültesi Klinik
Bakteriyoloji ve Ýnfeksiyon Hastalýklarý Ana-
bilim Dalý öðretim üyesi Doç. Dr. Alpay
Azap, Týp Dünyasý’nýn sorularýný yatýtladý.
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ULAK
Dr. Ersin Gin*

Aralýk 1991 de Balýkesir Ta-
bip Odasýndan ayrýlarak
kurulan Çanakkale Tabip

Odasý, ilk kuruluþ aylarýnýn yorgunlu-
ðunu üzerinden atar atmaz, üyeleriyle
baðlantýsýný ve bilgi alýþ veriþini hýz-
landýrmak amacýyla Haziran 1992 ta-
rihinde Çanakkale Tabip Odasý Bülte-
ni adý altýn da 4 sayfadan oluþan ilk
yayýnýný çýkardý. 

1995 yýlý sonuna kadar sayfa sayý-
sýný arttýrarak Çanakkale Tabip Odasý
Bülteni adýyla çýkan dergimiz bir
müddet yayýnýna ara verdikten sonra,
1998 yýlýnda "ULAK" adý altýnda
tekrar üyeleriyle buluþan dergimiz
2001 Haziranýna kadar zaman zaman
arada verse yayýnýný sürdürdü.

Uzun bir aradan sonra 9. Dönem
Yönetim Kurulunun önemli icralarýn-
dan biri olarak Aralýk 2006 yýlýnda 34
sayfadan oluþan tamamen renkli, bol
görüntülü, çok konulu bir dergi ola-
rak "ULAK" üyelerimiz ve kamu-

oyuyla tekrar buluþtu. 
Bugün itibariyle 48 sayfadan olu-

þan tamamen renkli ve ofset baský
olarak yayýn hayatýný sürdürmekte
olan ULAK bültenimiz 3 er aylýk dö-
nemler halinde yayýnlanmaktadýr. Her
sayýsý 1.500 adet olarak basýlan bülte-
nimiz öncelikle üyelerimize, bölge-
mizdeki diþ hekimlerine, eczacýlara,
meslek odalarýna, resmi kurum ve ku-
ruluþlara, TTB Merkez Konseyi ve
tüm Tabip Odalarýna gönderilmekte-
dir

Yayýn felsefesi olarak her sayýda
yerel veya ulusal bir konuyu "Sayý-
nýn Konusu" adý altý da seçerek, o
konuyla ilgili deðiþik uzmanlarýn bil-
gi ve yorumlarýný iþlemektedir. Her
sayýda "ilçelerimizi tanýyalým" adý
altýnda bir ilçemizin birinci ve ikinci
basamak saðlýk birimlerini tanýtmakta
ve hizmet verilerini iþlemektedir. Yi-
ne her sayýda il merkezindeki bir sað-
lýk birimini her yönüyle tanýtmakta-
dýr. Her sayýda ÇOMÜ Týp Fakültesi-
ne, Ýl Saðlýk Müdürlüðüne, Çanakkale
Devlet Hastanesine 2’þer sayfalýk yer
ayýrarak bu kurumlardan gelen haber,
bilgi ve verileri yayýnlamaktadýr. Ay-
rýca hekimlerimizin meslek dýþý uð-
raþlarýný kamuoyuyla buluþturmak

için "Hekim ve Sanat", "Hekim ve
uðraþlarý", "Hekim ve edebiyat"
baþlýklarý adý altýnda çalýþmalar yapýl-
maktadýr. Yine her sayýmýzda TTB
Merkez Konseyi Üyelerine 1 sayfa
ayrýlarak gelen yazýlar yayýnlanmak-
tadýr. 3 ayda bir çýkan ULAK'ta o dö-
nem içerisinde yapýlan oda faaliyetle-
rimizle ilgili bilgi ve etkinliklerimiz
adý altýnda bilgi ve görüntülere yer
verilmektedir. Yine her sayýmýzda
Meslekte ve bölgemizde uzun süre
hizmet üretmiþ meslektaþlarýmýzý ta-
nýtmak üzere "Sayýnýn röportajý"
adý altýnda bir yazý dizisi çýkmaktadýr. 

Aralýk 2008 de çýkan ulak dergi-
mizin son sayýsýnda, ana konusu ola-
rak "Su" iþlenmiþtir. Dönem sözcülü-
ðünü odamýzýn yaptýðý Çanakkale
Akademik Odalar Birliðinin 28 Þubat
2009 tarihinde düzenlediði "Her Yö-
nüyle Su" konulu paneldeki konuþ-
macýlarýn sunularýnýn bir kýsmý 9. sa-
yýmýzda yayýnlanmýþ olup kalan kýs-
mý da Nisan 2009 da çýkacak 10. sa-
yýmýzda yer alacaktýr.

Bültenimizin giderleri tümüyle
reklâm gelirlerinden karþýlanmak-
tadýr. Yayýn kurulu, Dr. Mustafa
Keser, Dr. Hülya Ünal, Dr. Coþkun

Bakar, Dr. A. Semih Altýntaþ, Dr.
N. Coþkun Kut, Dr. Makbule Gin,
Dr. Ersin Gin ve Hale Taþbilek’den
oluþmaktadýr.

Bugüne kadar genelde hakkýnda
olumlu yorumlar aldýðýmýz ULAK
bültenimizin her sayýsý bizim için ay-
rý bir heyecan ve mutluluk olmakta-
dýr. Amacýmýz Ulak bültenimizi içe-
rik ve kapsam olarak her sayýda daha
da güzelleþtirerek sürdürmek ve ku-
rumsallaþtýrmaktýr. Saygýlarýmla.

*Baþkan
Çanakkale Tabip Odasý 

Tabip Odalarý 
yayýnlarýndan…

Soldan saða; Hale Taþbilek, Dr. Hülya Ünal, Dr. Mustafa Keser, Dr. Ersin Gin, 
Dr. Makbule Gin, Dr. A. Semih Altýntaþ, Dr. N. Coþkun Kut 

Týp Dünyasý - DÝYARBAKIR -
Diyarbakýr Tabip Odasý (DTO), Doðu
ve Güneydoðu Anadolu bölgelerinde
saðlýk merkezlerine tedavi için gelen
ve Türkçe bilmeyen hastalarla hekim-
ler arasýndaki iletiþim sýkýntýsýný gider-
mek amacýyla ''Kürtçe Anamnez
(Hastanýn, hastalýðý ve çevresi hak-
kýnda verdiði bilgi)'' kitabý yayýmla-
dý.

Hasta hekim arasý iletiþim
Diyarbakýr Tabip Odasý Baþkaný

Dr. Selçuk Mýzraklý Doðu ve Güney-
doðu Anadolu bölgelerindeki saðlýk
merkezlerine gelen hastalarýn tedavile-
ri sýrasýnda dil nedeniyle hasta ve he-
kim arasýnda yeterli iletiþimin kurula-
madýðýný söyledi. Bazen hekimlerin bu
sýkýntýyý gidermek amacýyla tercüman
kullanmak zorunda kaldýðýný ifade
eden Mýzraklý, þu bilgileri verdi:

Kürtçe diyalog kitabý
''Tüm branþlarda hekimlerin

hastayla ilk görüþmesinde hastanýn
öyküsünün alýnmasý gerekiyor. Sað-
lýk merkezine gelen ve Türkçe bil-
meyen hasta ile hekim arasýnda bü-
yük sýkýntý yaþanýyordu. Hekim ar-

kadaþlarýmýz sürekli olarak bu sý-
kýntýyý anlatýyorlardý. Biz de bu so-
runun giderilmesine katkýda bulun-
mak amacýyla 200'ü aþkýn sayfadan
oluþan Kürtçe Anamnez kitabý ya-
yýmladýk. Kitapta hekimin hastanýn
öyküsünü almasý için gerekli tüm so-
rularýn Türkçe ve Kürtçe karþýlýkla-
rý yer alýyor. Bu sayede hasta mahre-
miyetine gölge düþüren tercüman
kullanma sýkýntýsýný ortadan kaldýr-
mayý amaçladýk. 

Tercüman gerekiyordu
Örnek olarak jinekologa gelen ve

Türkçe bilmeyen bir genç kýz derdi-
ni ancak tercüman aracýlýðýyla anla-
tabiliyor. Ya da psikyatriste gelen
bir kadýn sýkýntýlarýný tercüman ara-
cýlýðýyla iletiyordu. Tercümanýn ne
kadar çeviriyi doðru yaptýðý da þüp-
helidir. Bu kitap iletiþim sorununu
giderme çabasýdýr.'' Kitabý hekim ve
dil konusundaki uzman kiþilerin or-
taklaþa hazýrladýklarýný belirten
Baþkan Mýzraklý, ''Ýlk etapta kitap-
ta eksiklik olabileceðini düþünerek
bin adet bastýrdýk. Kitabý bölgedeki
hekimlere daðýtacaðýz'' dedi.

Týp Dünyasý - ANKARA - Her
yýl, 3 Kasým Prof. Dr. Nusret Fiþek'i
Anma Günü çerçevesinde düzenle-
nen, Saðlýk Ocaðý, Halk Saðlýðý Bilim
ve Halk Saðlýðý Hizmet ödülleri için
baþvurular baþladý. Baþvurular için
son tarih 20 Temmuz 2009 olarak be-
lirlendi. 

Nusret Fiþek Bilim ve
Hizmet Ödülleri 

Nusret Fiþek Halk Saðlýðý Bilim
Ödülü, Türkiye'de halk saðlýðý alanýn-
daki uygulamalara yansýyan, yeni ve
önemli katkýlar saðlayan bilimsel ça-

lýþmalar yapmýþ gerçek ya da tüzel ki-
þi/kiþileri ödüllendirerek, halk saðlýðý
alanýndaki çalýþmalarý güdülemek ve
halk saðlýðýnýn geliþmesine katkýda
bulunmayý amaçlýyor. Ödül, halk sað-
lýðý alanýnda çalýþan her meslekten ki-
þi ya da kiþilere verilebildiði gibi,
ödülün amacýna uygun öneri veya
baþvuru olmadýðý taktirde verileme-
yebiliyor. Ödüle aday olacak kiþi ve
kurumlar kendileri baþvurabildikleri
gibi, TTB Merkez Konseyi, TTB
Merkez Konseyi kollarý, tabip odala-
rý, saðlýk alanýndaki meslek ve de-
mokratik kitle örgütleri, Saðlýk Ba-

kanlýðý, týp fakültelerinin halk
saðlýðý anabilim dallarý,
TÜBÝTAK Týp Grubu,
Halk Saðlýðý Kurumu
Derneði (HASAK) veya
Halk Saðlýðý Uzmanlarý
Derneði (HASUDER)
tarafýndan önerilebiliyor.
Bir kurum, sadece bir kiþi-
yi aday gösterebiliyor. 

Nusret Fiþek Saðlýk Ocaðý
Ödülü için baþvuru koþullarý 

Nusret Fiþek Saðlýk Ocaðý Ödülü,
"Sosyalleþtirme Yasasý"nýn ruhuna

uygun bir þekilde ve olanaklarý
ölçüsünde; baþarýlý bir ekip

hizmeti veren, entegre sað-
lýk hizmeti sunan ve böl-
gesindeki topluma kay-
naþmýþ saðlýk ocaklarýný
kamuoyuna duyurmak ve

bütün saðlýk ocaklarýný iyi
hizmet vermek yönünde

özendirmeyi amaçlýyor. Yarýþ-
ma, birinci basamak saðlýk kuruluþla-
rý arasýnda sadece saðlýk ocaklarýna
açýk olarak düzenleniyor. Ýsteyen tüm
saðlýk ocaklarý bu ödüle baþvurabili-
yor. Ödüller, saðlýk ocaðýna ve o yýl

içinde çalýþmýþ tüm personele verili-
yor. 

3 Kasým'da açýklanacak 
Türk Tabipleri Birliði Merkez

Konseyi, 2009 yýlý Nusret Fiþek
Ödülleri için son baþvuru tarihini 20
Temmuz 2009 olarak belirledi. Baþ-
vurularýn alýnmasýndan sonra, TTB
tarafýndan oluþturulan jüri Ekim ayý-
nýn birinci haftasý içinde deðerlendir-
mesini yaparak, en geç 20 Ekim tari-
hinde sonuçlandýracak. Sonuçlar her
yýl olduðu gibi 3 Kasým tarihinde
açýklanacak. 

Týp Dünyasý - ANKARA - Türk
Tabipleri Birliði ile merkezi Kopen-
hag'da bulunan Uluslararasý Ýþkence
Maðdurlarý Rehabilitasyonu Konse-
yi (IRCT) tarafýndan yürütülen Ýs-
tanbul Protokolü Eðitimi Projesi
kapsamýnda yapýlan Eðitici Eðitimi
seminerleri tamamlandý. 

Avrupa Birliði tarafýndan destek-
lenen ve faydalanýcýlarý Adli Týp
Kurumu, Saðlýk Bakanlýðý ve Adalet
Bakanlýðý olan Ýstanbul Protokolü
Eðitimi Projesi çerçevesinde 180
hekim ve 70 hakim ve savcý Ýstanbul
Protokolü konusunda eðitici olmak
üzere Ankara, Ýstanbul ve Ýzmir'de

eðitim aldýlar. Eðiticiler daha sonra
Türkiye'nin farklý bölgelerindeki il-
lere giderek 4000 adli týp uzmaný ol-
mayan hekim ile 1500 hakim ve sav-
cýya Ýstanbul Protokolü'nün hayata
geçirilmesi konusunda eðitim vere-
cekler. Uygulamacýlara yönelik bu
eðitim seminerlerinin Mayýs 2009'da
baþlayarak Kasým 2009 sonuna ka-
dar sürdürülmesi planlanýyor.  

Eðitimlerin içeriði
Hekimlere yönelik eðitimlerde

Ýstanbul Protokolü'nün hukuki deðe-
ri, hekimlerin iþkence ve kötü mu-
amele konusundaki hukuki ve etik

sorumluluklarý, iþkencenin fiziki ve
ruhsal bulgularý, eðitim becerileri ve
iþkence ve kötü muamelenin rapor-
lanmasý konularý anlatýldý. Hakim ve
savcýlara yönelik eðitimlerde de Ýs-
tanbul Protokolü, Türk Ceza Kanu-
nunda iþkence suçu, iþkence hakkýn-
da uluslararasý hukukta yasaklar, iþ-
kence ve kötü muamelenin Ýstanbul
Protokolüne uygun olarak soruþtu-
rulmasýnda takip edilecek esaslar
konusunda ve yine eðitim becerileri
eðitimleri verildi. 

Uygulama Eðitimleri ise 20 ilde
Oldukça baþarýlý geçen eðitim se-

minerlerinde, katýlýmcý hekimler ile
hakim-savcýlar bu konudaki farkýn-
dalýklarýnýn arttýðýný ve Ýstanbul Pro-
tokolü konusunda eðitim vermek
için motivasyonlarýnýn çok yüksel-
diðini ilettiler. Eðitim seminerlerine
katýlan hekimler iþkenceye karþý
mücadelenin bir parçasý olmaktan
büyük gurur duyacaklarýný ifade et-
tiler. 

Ýstanbul Protokolü Uygulama
Eðitimleri için de hazýrlýklar devam
ediyor. Hekimlere yönelik Uygula-
ma Eðitimleri 28 ilde, hakim ve sav-
cýlara yönelik Uygulama Eðitimleri
ise 20 ilde yapýlacak.

Türk Tabipleri Birliði ile merkezi Kopenhag'da bulunan Uluslararasý Ýþkence Maðdurlarý Rehabilitasyonu Konse-
yi tarafýndan yürütülen Ýstanbul Protokolü Eðitimi Projesi kapsamýndaki eðitici eðitimi seminerleri tamamlandý. 

Ýstanbul Protokolü Eðitici 
Eðitimi seminerleri tamamlandý

Nusret Fiþek 
ödülleri 
için 
baþvurular
baþladý

DTO'dan Kürtçe 
Anamnez 
kitabý 
Diyarbakýr Tabip Odasý, böl-
gede görev yapan hekimlerin
Türkçe bilmeyen hastalarla
iletiþimindeki sýkýntýyý gider-
mek için "Kürtçe anamnez"
kitabý çýkardý. Diyarbakýr
Tabip Odasý Baþkaný Mýz-
raklý, "Hasta mahremiyetine
gölge düþüren tercüman kul-
lanma sýkýntýsýný ortadan
kaldýrmayý amaçladýk"dedi.
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