
Hekimler için kölelik koþul-
larýnda çalýþma düzeni ön-
gören, Hükümet’in “tam
gün” adý altýnda kamuoyu-
nu yanýltmaya çalýþtýðý ya-
sa tasarýsý, 13 Ocak günü
görüþülmek üzere TBMM
Genel Kurulu’nun günde-
mine alýndý. Hekimler ve
saðlýk çalýþanlarý, tasarýya
karþý ortak eylem hazýrlýðý
içindeler. Sayfa 3’te

1 Ocak 2010 Sayý: 171

dýþarýdan 
göz ...

“...Herkesin saðlýk hizmetlerine as-
gari insani koþullarda kavuþacaðý, dok-
tora ihtiyaç duymayacaðýmýz, doktor-
suz da kalmayacaðýmýz günler dileði
ile.”

Mete Çubukçu yazdý Sayfa 3’te

C M Y KC M Y K

gündem ...

Barýþ, 
hemen þimdi… 

Ceylan'ýn fotoðrafýný
çeken kameraya ve
dünyaya merak ve

þaþkýnlýkla bakan kocaman
kara gözleri sonsuza dek baþ-
ka hiçbir þeye bakamayacak-
lar. devamý sayfa 3’te

2. S a y f a d a

Katýlým payý uygulamasýna tepki büyük:

TTB Merkez Konseyi Baþkaný Prof.
Dr. Gençay Gürsoy, Düzce Üniversi-
tesi Týp Fakültesi öðretim üyesi Prof.
Dr. Ýlknur Arslanoðlu hakkýnda, TTB
temsilcisi olarak mesleki sorunlarý
gündeme getiren bir basýn açýkla-
masý yaptýðý için soruþturma açýl-
masýna tepki gösterdi. Sayfa 4’te

Maliye Bakanlýðý'nca yürürlüðe konulan tedavi katýlým payýnýn uygulanmasýna tepki büyüyor.
Sendikalar ve meslek örgütleri, vatandaþýn saðlýk hakkýný bütünüyle gaspeden bu uygulamaya
karþý, yürüttüðü mücadelede TTB'ye sonuna kadar destek olacaklarýný dile getiriyorlar. 

Tedavi katýlým 
payýnýn uygulan-
masý, halkýn saðlýk
hizmetlerinden 
yoksun býrakýldýðý-
nýn, saðlýðýn paralý
hale geliþinin bir
belgesidir.

Süleyman Çelebi:

Çalýþan bir yurttaþ
zaten saðlýk hizmeti
alma olasýlýðýný 
baþtan ödemektedir.
Bu açýdan katký payý
iki kez ödetmek 
anlamýna 
gelmektedir.

Sami Evren: 

Hizmete engel oluþ-
turan bu uygula-
manýn kaldýrýlmasý
görüþümüzde ýsrar-
lýyýz. Cepten öde-
nen tüm ödemelerin
kaldýrýlmasýndan
yanayýz.

Mustafa Kumlu: 

Saðlýk hizmetlerinde
vatandaþtan
katký/katýlým payý
alýnmasý saðlýk
hizmetlerini iþlet-
meleþtirme
sürecinin bir
parçasýdýr.

Leyla Ezgi: 

Saðlýk hizmetinde
katký payý uygula-
masýnýn kaldýrýl-
masýný istiyoruz.
Bunun için de
Saðlýk Bakanlýðý’ný
ve Hükümeti göreve
davet ediyoruz.

Turhan Çakar: 

TTB PandemÝK üçüncü toplantýsýný yaptý:

Hükümet sosyal 
devlet sorumluluðunu
hatýrlamalý

Ölümlerin gizlenmesi 
düþünülemez Sayfa 4’te

TTB'den, 
soruþturma
açýlan öðretim
üyesine destek

Týp Dünyasý - ANKARA -
Saðlýk çalýþanlarý örgütleri, saðlýk
alanýnda yaþananlarý tüm çýplaklý-
ðýyla anlatmak üzere bütün sað-
lýkçýlar oralar bir arada hareket
etme kararlýlýðýnda olduklarýný
açýkladýlar. On iki saðlýk çalýþaný
örgütünün temsilcilerinin katýlý-
mýyla düzenlenen ortak basýn top-
lantýsýnda, "2010 yýlýný; Saðlýðýn
hak olduðu bir ülke yaratmak
ve özlük haklarýmýza sahip çýk-
mak üzere saðlýkçýlarýn müca-
dele yýlý olarak ilan ediyoruz"
denildi. 

Saðlýk örgütleri bir arada

15. Týpta Uzmanlýk Eðitimi Kurultayý (TUEK) 4-6 Ara-
lýk 2009 tarihleri arasýnda Ýzmir'de  gerçekleþtirildi.
Kurultaya 313 hekim katýldý. 16. TUEK, Aralýk
2010'da Ýstanbul'da yapýlacak.  Sayfa 8’de

Türk Tabipleri Birliði'nin þair Dr. Behçet Aysan
anýsýna bu yýl onbeþincisini dü-
zenlediði Behçet Aysan
Þiir Ödülü'ne, Erol Özyi-
ðit'in "Huy Defteri" ve Selami
Karabulut'un "Yarým Kalan" adlý
eserleri deðer bulundu. Ödül Tö-
reni, Ocak ayý içinde Ankara'da
gerçekleþtirilecek. Sayfa 8’de

Türk Tabipleri Birliði Pandemi Ýzleme Kuru-
lu (PandemÝK), hükümetin sosyal devlet
sorumluluðunu hatýrlayarak, salgýn sürecini
saðlýk ve yaþam haklarýna uygun bir biçim-
de yürütmesi gerektiðini bildirdi. Sayfa 4’te

Biz, çocukluðun yeniden "çocuk-
luk" olacaðý, güzel ve aydýnlýk gün-
lere inanýyoruz… Bundandýr he-
kimliðin piyasa metaforu ile açýk-
lanmayacaðý, barýþ içerisinde, sa-
vaþsýz, sömürüsüz bir dünya için
mücadele etmemiz…  Sayfa 8’de

Prof. Dr. Feride Aksu Tanýk

Saðlýk çalýþanlarýnýn örgütleri, saðlýk alanýndaki gerçekleri tüm çýplaklýðýyla anlatmak üzere bütün
saðlýkçýlar olarak bir arada hareket etme kararý aldýlar. Düzenlenen ortak basýn toplantýsýnda, "Kamu
yararý adýna halka, halk adýna kamuya saldýrýlmasýna izin vermeyeceðiz" denildi.

devamý sayfa 5’te

Türk Tabipleri Birliði, Türk Eczacýla-
rý Birliði, Türk Diþhekimleri Birliði,
Saðlýk ve Sosyal Hizmet Emekçileri
Sendikasý, Türk Hemþireler Derne-
ði, Devrimci Saðlýk Ýþ Sendikasý ve
Sosyal Hizmet Uzmanlarý Derneði
temsilcileri, yaklaþýk bir aydýr dire-
niþte olan TEKEL iþçilerini ziyaret
ettiler. Sayfa 3’te

15. Týpta Uzmanlýk Eðitimi 
Kurultayý Ýzmir'de yapýldý

Türk  Tabipleri  Birliði  15.  Týpta  Uzmanlýk  
Eðitimi  Kurultayýnýn  Ardýndan…
Dr. Ali Özyurt yazdý Sayfa 6’da

Eczaneler “hep birlikte”
kapandý! Sayfa 6’da

“Tam gün”e
karþý ortak
eylem hazýrlýðý

15. Behçet Aysan Þiir 
Ödülü'nün sahipleri 
belli oldu “Ýkram endüstrisi 

kazancýný katladý” 
Prof. Dr. Elif Daðlý, SSUK 

adýna yaptýðý açýklamada, sigara 
endüstrisinin kapalý alanlarda 

sigara yasaðý getiren yasayý 
esnetmeye yönelik 

giriþimlerinin arttýðýný söyledi

7. S a y f a d a

Yeni yýlýmýz
kutlu olsun…

"Ýlaç pazarý çok 
uluslu sermayeye 
açýlmak isteniyor"
Türkiye'de ilaç ve 
eczacýlýk alanýnda 
yaþananlarý Türk 
Eczacýlarý Birliði 
Genel Sekreteri 
Özgür Özel ile 
konuþtuk. 

Katýlým payý ödemek
ÝS-TE-MÝ-YO-RUZ!

Saðlýk hizmetlerinde
katký payý alýnmasý,
sosyal devletin 
tasfiyesi anlamýna
gelir. Vatandaþý
müþteri olarak 
gören bu anlayýþa
karþýyýz. Sayfa 5’te

Mehmet Soðancý:

TEKEL iþçileriyle
dayanýþma



Týp Dünyasý - ANKARA -
Türk Eczacýlarý Birliði Genel
Sekreteri Özgür Özel, "Ýlaç
herhangi bir meta gibi kar
hýrsýyla satýlabilecek bir ürün
deðildir. Ýlaç markette satýla-
maz" diye konuþtu. Özgür
Özel, Hükümetin her yýl yüzde
10-15 oranýnda büyüyen 13
milyar TL'lik bir pazarýn çok
uluslu þirketlerin sermayesine
açmak istediðini ve bu süreçte
örgütlü hareket edebilen eczacý-
larýn direncinin kýrýlmak isten-
diðini söyledi. 

Özel, ilaç ve eczacýlýk ala-
nýnda yaþananlarla ilgili olarak
Týp Dünyasý'nýn sorularýný ya-
nýtladý: 

- Önce eczacýlarý 4 Ara-
lýk'a götüren süreç yaþandý,
þimdi de (esasen epeydir hü-
kümetin planlarý arasýnda yer
alan) marketlerde ilaç satýl-
masý konusu gündeme geldi.
Türkiye'de ilaç ve eczacýlýk
politikasýnda yaþanan nedir? 

Türkiye ilaç pazarý dünyanýn
en büyük 13. pazarý. Bugün iti-
bariyle pazarýn toplam büyük-
lüðü 13 milyar 500 milyon TL.
Bu büyük pazar her geçen gün
daha büyüyor. Hem de yýllýk %
10-15 oranýnda. Kuþkusuz bu
pazar büyük ilaç tekellerinin ve
tüm diðer sermaye gruplarýnýn
ilgisini çekiyor. Þu an pazarda
ilk on þirket içinde sadece 3
adet yerli üretici bulunuyor. Ve
bu oranýn hýzla düþmesi bekle-
niyor.

Bizler bu pazar yapýsý içinde

üretilen/ithal edilen ilaçlarýn
halka ulaþtýrýlmasýný saðlýyoruz.
Ancak bir saðlýk çalýþaný olarak
sunmuþ olduðumuz hizmet ba-
sitçe ilaç tedarikinden ibaret de-
ðil. Hekimlerimizin yazdýðý re-
çetede varolan ilacýn kullanýmý-
na iliþkin bilgiden tutun tedavi
sürecinde dikkat edilmesi gere-
ken birçok konuda hastalarýmý-
za danýþmanlýk hizmeti sunuyo-
ruz. 

Bizler eczacýlýk fakültesin-
den mezun olduktan sonra ge-
niþ bir istihdam olanaðý bula-
madýðýmýz için küçük sermaye-
ler ile kendi iþletmelerimizi ku-
ruyoruz. Ne kamuda ne de özel
sektörde eczacýlarýn istihdam
edilme oranlarý mezun eczacýla-
rý kabul edebilecek oranlarda
deðildir. Bu nedenle, bugün iti-
bariyle Avrupa'da en fazla ecza-
ne olan ülke Türkiye. 

Her zaman savunduðumuz
þey, ilacýn herhangi bir meta ol-
madýðý. Sermayesi olan herhan-
gi bir tüccarýn alýp satabileceði
bir ürün deðil. Ýlaç, eczacý da-
nýþmanlýðý olmadan kullanýlma-
sý sakýncalý bir üründür, en ni-
hayetinde zehirdir, uygun doz
ve yolla alýnmadýðý vakit. Bu
danýþmanlýðý saðlayabilecek ki-
þi 5 yýllýk bilimsel eðitim gör-
müþ eczacýdýr. Ama siz reçeteli
ve/veya reçetesiz ilaçlarý ecza-
nelerin dýþýnda marketlerde sat-
mayý düþünürseniz; her þeyden
önce ilacýn ayný zamanda insan
saðlýðýný tehdit eden bir zehir
olduðunu bilmediðiniz ortaya
çýkar. Bir ilacýn diðer hangi
ilaçlar ve gýdalar ile etkileþimi
olup olmadýðýný bilmesi gerekir
ilacý halka ulaþtýran kiþinin. Bu
kiþi eczacýdýr.

Baþbakan'ýn açýklamasý
talihsiz

Sayýn Baþbakan talihsiz bir
açýklama yaptý ve nerdeyse tüm
kamuoyu buna tepkili. Ýlaç mar-
ketten satýlmaz. Ýlaç herhangi
bir meta gibi kar hýrsýyla satýþý
gerçekleþtirilemez. Bakýnýz ve-
rilen örnek Amerika'dýr.
OECD'nin 2009 verilerine göre
tam veya tama yakýn biçimde
saðlýk hizmeti verilemeyen ül-
keler olarak zikredilen 3 ülke
var. Türkiye, Meksika ve ABD.
ABD ilacýn marketlerden satýl-
dýðý bir ülke ve ilaç zehirlenme-
lerinin ve ilaç baðýmlýlýðýnýn en
fazla olduðu ülke. Bu iki olgu-
nun doðrudan baðlantýsý olduðu
yýllardýr tartýþýlýyor. Bu nedenle
ABD'de bile bugün bazý ilaçlar
sadece eczanelerden satýlabilir
(Prescription-only Medicine-
PoM ya da Behind-the Counter-
BTC) hale getiriliyor. Saðlýk
hizmetinin en kötü olduðu, ilaç
tüketiminin irrasyonel olduðu
bir ülkenin Türkiye'nin yöneti-
cileri tarafýndan örnek gösteril-
mesini çok ciddi bir talihsizlik
olarak görüyoruz. Buna ek ola-
rak, geçen haftalarda, Arjantin
Parlamentosu eczane dýþýnda
marketlerden satýlan çok önemli
sayýdaki ilacýn sadece eczane-
lerden satýlabileceðini beyan et-
ti. Ve bu ilaçlarýn tekrar eczane-
lerden satýlabilmesi için yasa çý-

kardý.  Avrupa'da da benzeri uy-
gulamalar ile eczane dýþý ilaç
satýþlarý engellenmeye çalýþýlýr-
ken bizde ilaç marketlerinin
(drug store) gündeme taþýnmasý
manidardýr. Bildiðiniz üzere
"For You"larýn açýlmasýný en-
gellemek için çok mücadele et-
tik. Bu süreci ertelediler. Þimdi
tekrar gündeme getirdiler. Bu
sadece tek bir þeyi akla getiri-
yor: Her yýl% 10-15 büyüyen
13.000.000.000 TL'lik bir pazar
çok uluslu þirketlerin sermaye-
sine açýlmak isteniyor. Ve bu sü-
reçte örgütlü hareket edebilen
eczacýlarýn direnci kýrýlmak is-
teniyor.

- Eczacýlarý 4 Aralýk'ta ke-
penk kapatmaya götüren ne-
denler ve eczanelerin içinde
bulunduðu sýkýntýlar neler-
dir? Bu sýkýntýlarýn gideril-
mesi için yapýlmasý gereken-
ler ve TEB'in talepleri neler-
dir?

Bizler mezunlarýmýzýn mes-
leklerini icra edebilmeleri ve
mevcut eczanelerin varlýklarýný
sürdürebilmeleri için hareket
etmek zorundayýz. Tüm bu ya-
þanýlan süreçte aslýnda mesleði-
mize sahip çýkmaya çalýþýyoruz.  

4 Aralýk bildiðiniz gibi, 18
Eylül 2009'da yayýnlanan dü-
zenlemelerin yürürlüðe girdiði
tarih. Bu tarih önce 2 Kasým
olarak belirtilmiþti. Ancak bi-
zim itirazlarýmýz nedeniyle 4
Aralýk'a ertelenmiþti. Bizim ta-
lebimiz, bu yeni düzenlemele-
rin ertelenmesi deðil 7.000 ec-
zanemizin kapanma noktasýna
geleceðini tespit ettiðimiz için
karþý karþýya kalýnan hak kaybý-
na bir çözüm bulunmasý idi.
Bununla birlikte, ilaç fiyatlarýna
baðýmlý olan gelirlerimizin bu
durumunu ortadan kaldýracak
bir hizmet bedeli, yani eczane
eczacýlarýmýza sabit ve reçete
ve/veya kutu baþýna bir "meslek
hakký" verilmesini talep ettik.
Saðlýk hizmetinin görece daha
iyi verilmekte olduðu ülkelerin
hepsinde mevcut olan bu uygu-
lama ile ilaç fiyatlarýndaki dü-
þüþlerden eczane ekonomileri-
nin etkilenmesini bir nebze ha-
fifletecek bir yapý kurulmasýný
talep ettik. Ancak, ülke ekono-
misine çok da büyük bir yük ge-
tirmeyecek ve mesleðimizin
hakký olan bedelin çok daha
fazlasýný bir gecede ilaç firma-

larýna verebilmiþtir hükümet.
Bu tercih, bize hükümetin ki-
min yanýnda olduðunu açýkça
göstermiþtir. Bu nedenle, nöbet-
çi eczane sayýsýný 2 katýna çýka-
rarak bir kepenk kapatma eyle-
mi yaptýk. Bu bir uyarý eylemi
idi. Eylemden önce sadece
2.000 eczanenin kapatacaðýný
söyleyip bizleri tehdit edenler 4
Aralýk günü haklý olduðumuzu
gördü. Eczanelerin hemen he-
men hepsi kapatýldý o gün. 

Örgütlü duruþumuza ve
mesleðimize saldýrý

Peki Hükümet ne yaptý. Ana-
yasal bir suç iþlediðimizi, her-
kesin saðlýða eriþim hakkýný en-
gellediðimizi iddia ederek söz-
leþmelerimiz feshetti. Ardýndan
TEB ile deðil tek tek eczacýlar
ile sözleþme yapacaðýný duyur-
du. Eczacýlarýn tek tek sözleþme
imzalamayacaðýný taraflarýna
ilettiðimiz 24.000 dilekçe ile
anladýktan sonra da ilaçlarý
marketten satmaya baþlayacak-
larýný söylediler. Bu örgütlü du-
ruþumuza ve en nihayetinde
mesleðimize açýk bir saldýrý.
Biz mesleðimizi yapmak istiyo-
ruz. Taleplerimiz çok açýk. Ýlaç
Sanayi ve devlet arasýnda yapý-
lan kamu kurum ýskontosu yü-
künden kurtulmak istiyoruz. Bu
ýskontoya aracý olmak istemi-
yoruz. Buna ek olarak ilaç fiyat
düþüþlerinden eczacýlarýn etki-
lenmemesi ve zararýn ilaç sana-
yi tarafýndan karþýlanmasýnýn
koþullarýnýn saðlanmasýný iste-
dik. Bunun saðlanmasýnýn yolu
Bakanlar Kurulu Kararý ile çý-
kartýlan Ýlaç Fiyat Kararnamesi
(ÝFK)'ne ilgili bir maddenin ek-
lenmesidir. ÝFK ilaç alanýnda
olan biten her þeyin yasal daya-
naðýdýr. Biz bu belgede yer al-
masýný istiyoruz zararlarýn kar-
þýlanmasý þartýný. Son olarak
tüm bunlarýn dýþýnda eczacýnýn
mesleðini yapabilmesi ve ecza-
ne ekonomisinin ilaç fiyatlarýn-
dan baðýmsýz hale getirilmesi
için reçete ve/veya kutu baþýna
kademeli bir meslek hakký ve-
rilmesini talep ediyoruz. Kade-
meli olmasýný özellikle biz isti-
yoruz. Az reçete karþýlayan ec-
zaneye çok, çok reçete karþýla-
yan az. Bu yapý 7.000 eczanenin
ve sonrasýnda daha da fazlasý-
nýn kapanmasýný engelleyecek
bir çözüm. 

- Hükümetin bu sýkýntýlarý
giderebilmek için -en azýndan
bir adým atmak yerine- bir
þeyler yapmaksýzýn, bir tür
"rekabet" içine girmesini ve
bu süreçte izlediði tutumu na-
sýl deðerlendiriyorsunuz?

Dediðim gibi hükümetin
adým adým tepkilerini inceledi-
ðinizde sizin "rekabet" dediði-
niz þeyi bizim örgütlü gücü-
müzle sürdürüldüðü açýk. Biz
hiç kimseyi tehdit etmiyoruz.
Örgütlü gücümüz ile halk saðlý-
ðýný önceleyen bir þekilde mes-
leki çýkarlarýmýz için mücadele
ediyoruz. Ancak hükümetin ön-
ce tek tek eczacýlar ile sözleþme
yapacaðým demesi sonrasýnda
ilaçlarý marketten satacaðým de-

mesi artýk sadece ve sadece bi-
zim örgütlü gücümüzü hedef al-
dýðýný ve mesleðimizi yok et-
mek istediðini düþündürüyor.

- 4 Aralýk'tan sonra bek-
lentileriniz neydi, neyle karþý-
laþtýnýz?

4 Aralýk'ta beklentimiz açýk
olarak eczacýnýn sesine kulak
verilmesiydi. Bizler, bu süreçte
elden ödemede ilacýn fiyatý düþ-
se bile, eþdeðer ilacýn fiyatý da-
ha fazla düþtüðü için hastalarý-
mýzýn ödediði ilaç fiyat farklarý-
nýn artacaðýný, birçok ilçe, belde
ve semtte tek eczane olarak hiz-
met veren eczanelerin kapana-
caðýný, SGK'nýn dünyanýn hiç-
bir yerinde olmayan ve tedaviyi
açýkça baltalayan eþlenik ilaç
(jumbo jenerik) uygulamasýna
geçeceðini, ilaç sanayi ve kamu
arasýndaki iskontoyu taþýyan
eczacýnýn sýrtýna daha fazla yük
bineceðini, eczacýnýn zaten va-
rolan stok zararlarýnýn katlanýl-
maz boyuta geleceðini ifade et-
tik. Hem hasta saðlýðý hem de
eczanelerimizin yaþamasý için
bu sorunlarýn çözülmesini iste-
dik. Ancak, bunun yerine 16
Aralýk'ta SGK sözleþmemizi 16
Ocak'tan geçerli olmak üzere
feshetti. Aslýnda bu, 4 Aralýk'ta
taleplerimiz duymazlýktan ge-
lindiði andan itibaren tahmin
ettiðimiz ama devlet ciddiyeti
ile baðdaþmadýðý için de yakýþ-
týramadýðýmýz bir sonuç oldu. 

Bizler ilaç hizmeti sunmaya
devam edebilmek için SGK ile
sözleþme imzalamak zorunda-
yýz. 6643 Sayýlý Türk Eczacýlarý
Birliði Kanunu, Birliðimize ec-

zacýlar adýna sözleþme yapma
yetkisi veriyor. Bu yetki elimiz-
de ve ilaç hizmeti sunmak için
imzalamayý bekliyoruz. Ancak,
eczacýlýk mesleðinin geleceðini
tehdit edecek ve 7.000 eczane-
nin koþullarýný iyileþtirecek dü-
zenlemeler oluþturulmadan söz-
leþme imzalamayacaðýmýzý
açýkça söyledik, söylemeye de-
vam ediyoruz. 

- Ýlaçlarýn marketlerde sa-
týlmasý konusunun bildiðimiz
kadarýyla bir geçmiþi var; ye-
ni bir durum deðil. Bu konu-
nun tekrar gündeme getiril-
mesinin zamanlamasýný nasýl
deðerlendiriyorsunuz?

Biliyorsunuz geçen sene de
benzer sorunlarý dile getirmek
için miting yaptýðýmýzda ana
gündemimiz, temel yasamýza
eczacý-eczacý ortaklýðýnýn ek-
lenmeye çalýþýlmasý idi. Çünkü
bunun bir adým sonrasýnýn ilaç-
larýn marketlerden pazarlanma-
ya baþlamasý olduðunu biliyor-
duk. Ayný nedenle, "Drugstore
For You" ibaresi ile yeniden
açýlmaya hazýrlanan Cüneyt
Zapsu'nun sahibi olduðu bili-
nen For You maðazalarýnýn
önünde eylemler yaptýk. Uzun
süredir, böyle bir çalýþma deðil-
se de böyle bir niyet olduðunu
biliyorduk. Halen böyle bir ni-
yet olduðu en yetkili aðýzdan
ifade edilmiþ oldu. Aslýna ba-
karsanýz, bu konunun eczacý ey-
lemiyle doðrudan bir ilgisi ol-
duðunu düþünmüyoruz, tek ilgi-
si, eczacý meslektaþlarýmýzý
korkutup sözleþme imzalamaya
ikna etmeye çalýþmak. Bu tar-
týþmanýn esas ilgili olduðu ko-
nu, sosyal güvenlik açýklarýdýr.
30 milyon TL'ye varan açýk ve
16 milyon TL'ye varan bir ilaç
harcamasý var. Kamu bu alanda
tasarruf yapmaya çok kararlý.
Bunun kýsa vadeli çözümü bi-
rincisi eczacýnýn karlýlýðýný
azaltmak, ikincisi de hastanýn
cebinden ilaca ödediði parayý
artýrmak. Elbette bir de karþýla-
rýnda haklarý için mücadele ve-
ren bir örgüt olmazsa, bir taþla
üç kuþ birden vurmuþ olacaklar.

Ama marketlerde eczane açýl-
masýnýn ya da bazý tezgahüstü
tedavi gruplarýnýn marketlerde
satýlmaya baþlamasýnýn asýl
amacý, "ilaca eriþimi kolaylaþ-
týrmak" bahanesiyle bunlarý
geri ödeme listesinden sonsuza
dek çýkartmak ve sürekli olarak
bunlara yeni tedavi gruplarý ek-
lemek. Böylece bu gruplara
yaptýklarý bu yýlýn rakamlarýyla
yaklaþýk 2.5 milyon TL'den
kurtulmak. 

Bu dönem, bu açýdan da biz-
ler için çok önemli bir sýnav.
Eðer eczacýlar olarak bu geliþ-
meyi tersine çevirecek bir tepki-
yi örgütleyemezsek, hasta saðlý-
ðý da tehlikeye atýlmýþ olacak.
2002'de parasetamolün bilinç-
siz aþýrý kullanýmý nedeniyle,
ABD'de 100 kiþi öldü. ABD'li
yaþlýlarýn yüzde 35'i ilaca eri-
þim için yiyecek paralarýndan
fedakârlýk etmek zorunda kal-
dýklarýný ifade ediliyor. Biz ec-
zanemizde bu manzara ile karþý
karþýya kalmak istemiyoruz.

- Eklemek istedikleriniz
var mý?   

Bu sürecin ancak ve ancak
diðer saðlýk meslek örgütleri,
sendikalar ve dernekler, hasta
haklarý ve tüketici örgütleri ile
birlikte örüldüðü takdirde bir
anlam kazanacaðýný; herkesin
saðlýk çalýþanlarýnýn ve hastala-
rýn haklarýna sahip çýkmasý ve
kararlýlýkla arkasýnda durmasý
gereken kritik bir eþikte oldu-
ðumuzu düþünüyoruz. Bugüne
kadar böyle davranan saðlýk
meslek birliklerinin bundan
sonra da dayanýþma içinde ola-
caðýný biliyoruz.

TEB Genel Sekreteri Özgür Özel: 

OECD'nin 2009 
verilerine göre tam
veya tama yakýn
biçimde saðlýk hizmeti
verilemeyen ülkeler
olarak zikredilen 3
ülke var. Türkiye,
Meksika ve ABD.
ABD ilacýn 
marketlerden satýldýðý
bir ülke ve ilaç
zehirlenmelerinin ve
ilaç baðýmlýlýðýnýn en
fazla olduðu ülke. Bu
iki olgunun doðrudan
baðlantýsý olduðu 
yýllardýr tartýþýlýyor.
Bu nedenle ABD'de
bile bugün bazý
ilaçlar sadece
eczanelerden 
satýlabilir hale 
getiriliyor. Saðlýk
hizmetinin en kötü
olduðu, ilaç 
tüketiminin irrasyonel
olduðu bir ülkenin
Türkiye'nin
yöneticileri
tarafýndan örnek 

gösterilmesini çok
ciddi bir talihsizlik
olarak görüyoruz.

Ülke ekonomisine çok
da büyük bir yük
getirmeyecek ve
mesleðimizin hakký
olan bedelin çok daha
fazlasýný bir gecede
ilaç firmalarýna 
verebilmiþtir hükümet.
Bu tercih, bize
hükümetin kimin
yanýnda olduðunu
açýkça göstermiþtir.

Bir adým sonrasýnýn
ilaçlarýn marketlerden
pazarlanmaya 
baþlamasý olduðunu
biliyorduk. Ayný
nedenle, "Drugstore
For You" ibaresi ile
yeniden açýlmaya
hazýrlanan Cüneyt
Zapsu'nun sahibi
olduðu bilinen For
You maðazalarýnýn
önünde eylemler 
yaptýk. Uzun süredir,
böyle bir çalýþma
deðilse de böyle bir
niyet olduðunu 
biliyorduk. Halen
böyle bir niyet olduðu
en yetkili aðýzdan
ifade edilmiþ oldu.
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Hekimlere hep ihtiyacýmýz olmuþtur ama son dönemde
özellikle domuz gribi tartýþmalarý sýrasýnda yine gö-
zümüz kulaðýmýz onlar oldu. Hekimlerin, bu konuda-

ki uzmanlarýn aðýzlarýndan çýkacak her sözü daha dikkatle din-
ledik. Çünkü bu kez sadece seyirciye, okura bu konudaki bilgi-
leri aktarmaktan öte kendimiz adýna da bu bilgiye ihtiyacýmýz
vardý. Ama çoðu konuda doktorlarýn sözlerini emir telaki eden,
onlara güvenen bizler bu sefer her nedense bilim, týp, uzmanlýk
gibi kýstaslar dýþýnda davranmayý tercih ettik; toplum olarak.  

Hekimler, bu konudaki tüm uzman kurumlar "aþý gerekli"
dedikçe toplum olarak bizler tersini yaptýk. Hatta Baþbakan Er-
doðan'ýn "ak" dediðine "kara" diyenler, baþbakanýn herhangi
bir tasarrufunu þu ya da bu nedenle hiçbir þekilde destekleme-
yenler ne hikmetse bu kez O'nun peþinden gittiler. Tabii ki açýk-
lamasýnýn olumsuzluk adýna büyük etkisi oldu. Ama kendi ter-
cihiydi.

Türkiye tuhaf bir ülke haline geldi. Bilimsel doðrular yerine
komplo teorileri, hayatýn her alanýndaki geliþmelerin altýnda bir
hinlik aramak moda haline geldi. Bu teorileri biliyorsunuz; iþte
virüsün gizli servislerin iþi olduðu, ilaç firmalarýnýn satýþlarý art-
týrmak için bu virüsü ürettiði vb. Bunlar doðru da olabilir ve ha-
yatýn içinde komplo her zaman vardýr. Ama bu durum dahi için-
de bulunduðumuz tehlikeyi deðiþtirmiyor. Yani, toplumda yaþa-
nan akýl tutulmasý bu kez de hayata geçti. 

Çocuklarýmýzýn doktoru ile konuþuyor ve bu konudaki þüp-
helerimizi aktarýyorduk. Doktorumuz "siz bugüne kadar yap-
týrdýðýnýz aþýlarýn içinde neler olduðunu biliyor musunuz?
Hiç aþý olmadan önce içeriðini merak edip sordunuz mu?"
demiþti. Yanýtýmýz tabii ki "hayýr" oldu. Peki, þimdi ne olmuþ-
tu da tüm toplum olarak týp konusunda uzman kesilmiþ, aþýnýn
içeriði ile bir uzmandan daha fazla þey biliyormuþ havasýna gir-
miþtik. Belki tuhaf gelecek ama bu durum Türkiye'de son yýllar-
da hayata, bu topluma, bilime ve belki de her þeye karþý geliþen
bir "güvensizlik" ile açýklanabilir.

Son dönemde doktor- hasta iliþkisinin yerini alan doktor-
müþteri iliþkisini bile sorgulamayan "hastalar", saðlýk sistemi-
nin tamamen ticarileþmeye baþlandýðý, temel haklardan biri olan
saðlýk hakkýnýn içinin boþaltýldýðý bir ortamda konuyu sadece
"büyük ilaç þirketlerinin bir oyunu" olarak açýklamalarý da
bir "baþarý". Demek ki Türkiye'deki insanlar giderek bilinçle-
niyor ve bundan sonra haklarýný her platformda arayacak! Tabii
ki böyle bir þey olmayacak. 

Saðlýk alanýnda her þeyi ne kadar abarttýðýmýz çok önemli bir
giriþim olan "dumansýz hava sahasý" uygulamasý ile de ortaya
çýktý. Uygulamaya karþý deðilim. Keþke birçok temel sorununuz
konusunda da bu kadar duyarlýk olabilsek ve harfiyen uygula-
sak, keþke her insan hakký konusunda durumdan vazife çýkara-
bilsek. Ama bir iki söz de durumdan vazife çýkaran bazý hekim-
lere. "Sigara içenleri ameliyat etmeyeceðim" diyen bir heki-
me sormak gerekiyor. Hekimlik yemini "düþmaný" bile tedavi
etmeyi gerektirir.  

Herkesin saðlýk hizmetlerine asgari insani koþullarda kavu-
þacaðý, doktora ihtiyaç duymayacaðýmýz, doktorsuz da kalma-
yacaðýmýz günler dileði ile.

* Gazeteci

dýþarýdan
göz...

Mete Çubukçu*

Domuz gribi ve toplumsal
akýl tutulmasý

Saðlýk alanýnda yaþanan piyasalaþtýrma süreci, alanýn bütün bileþenleri-
ni ayný olumsuzlukla etkiliyor. Eczacýlar da uzun süredir, SGK anlaþ-
malarýnýn feshedilmesinden, ilaçlarýn marketlerde satýlacaðýnýn
Baþbakan tarafýndan "müjdelenmesine" kadar pek çok olumsuzlukla
mücadele ediyorlar. Türkiye'de ilaç ve eczacýlýk alanýnda yaþananlarý
Türk Eczacýlarý Birliði Genel Sekreteri Özgür Özel ile konuþtuk. 

"Ýlaç pazarý çok 
uluslu sermayeye 
açýlmak isteniyor"



Týp Dünyasý  – ANKARA -
Hekimler için kölelik koþullarýn-
da çalýþma düzeni öngören, Hü-
kümet’in “tam gün” adý altýnda
kamuoyunu yanýltmaya çalýþtýðý
yasa tasarýsýnýn 13 Ocak 2009
Çarþamba günü TBMM Genel
Kurulu’nun gündemine alýndýðý
bildirildi. Hekimler ve saðlýk çalý-
þanlarý, “tam gün”e karþý ortak
eylem hazýrlýðý içindeler. Tasarý
geçen Haziran ayýnda TBMM
Saðlýk Komisyonu’nda kabul
edilmiþ, gelen tepkiler üzerine bir
süre ötelenerek TBMM’nin tatile

girmesiyle yeni yasama dönemine
býrakýlmýþtý. 

Tasarýnýn TBMM Genel Kuru-
lu’na getirilmesi geliþmesiyle bir-
likte, saðlýk örgütleri de eylem
planý hazýrlýðýna girdiler. Buna
göre, 13 Ocak Çarþamba günü, ta-
bip odalarýndan ve uzmanlýk der-
neklerinden katýlýmcýlarla birlikte,
saat 10.30’da Ankara’da Hacette-
pe Üniversitesi Týp Fakültesi
Kampüsü’nde toplanacak olan
hekimler ve saðlýk çalýþanlarý, sa-
at 11.30’da buradan Abdi Ýpekçi
Parký’na yürüyecekler. Saat
12.30’da da Abdi Ýpekçi Par-

ký’nda bir basýn
açýklamasý yapý-
lacak. 

Eylemlilik süreci sadece “tam
gün” tasarýsýna deðil, saðlýk orta-
mýnda yaþanan tüm olumsuzluk-
lara yönelik olarak yürütülecek.
Eylemlilik sürecinde dile getirile-
cek olan talepler þöyle: 

Muayene ve ilaçtaki katký payý
ve kýsýtlamalarýn yurttaþlarýn sað-
lýk hakkýna eriþimini sýnýrlanma-
sýna son verilsin. 

Hükümet iþçileri, yasalara ay-
kýrý olarak taþeron þirketler aracý-
lýðýyla güvencesiz düþük ücretler-
le çalýþtýrmayý marifet sayan tutu-
mundan vazgeçsin. 

Eczacýlarý örgütsüz ve tekel-
leþme karþýsýnda güvencesiz býra-
kan, TEKEL iþçilerine 4-C’yi da-
yatan anlayýþ, þimdi de

hekimlere
güven-
cesizli-
ði, dü-

þük ücreti ve yarýþmaya dayalý
performans ödemesini dayatýyor.
“Tam gün” tasarýsý geri çekilsin.

Hekimler için kölelik
koþullarýnda çalýþma

düzeni öngören, Hükü-
met’in “tam gün” adý

altýnda kamuoyunu ya-
nýltmaya çalýþtýðý yasa
tasarýsý, 13 Ocak 2010

Çarþamba günü
TBMM Genel 

Kurulu’na getiriliyor. 
Hekimler ve saðlýk ça-
lýþanlarý, “tam gün”e

karþý ortak 
eylem 
hazýr-

lýðý 
için-

deler. 

Acil servis nöbetlerinin iptali istendi

Artýk hiçbirimiz için 12
yaþ sadece saf çocukluk çaðlarý deðil. Çocukluk
denilen dönem çocuklarýn ölümleriyle lekelen-
di…

Onlar sadece Tokat'ta öldürülen yedi asker
deðiller, Onur, Ferit, Cengiz, Harun, Kemal, Ya-
kup, Fatih diye adlarý var, yarým kalan yaþamla-
rý, gerçekleþmemiþ umutlarý… Nedeni olmadýk-
larý bir savaþýn kurbaný oldular…

Arkadan ve yakýn mesafeden vurulmuþ bir
delikanlý, adý Aydýn… Günlerdir otopsisine giren
hekim arkadaþýmýn gözleri ve yüzü gözümün
önünden gitmiyor. Ya onun otopside gördükleri-
nin zihninden silinmesi mümkün mü?

Bir gün okula giden otobüste Molotof koktey-
linin ne olduðunu bile bilmeyen Serap'ýn önce
aynalardan sakýndýðý yüzü yandý, sonra da yaþa-
mý karardý… 

Bu ülke, "ölümüne engel olamadýðý çocuk-
larýnýn" gözlerindeki þaþkýnlýðý silemeyecek.
Biz, onlarýn yarým kalmýþ ve koruyamadýðýmýz
yaþamlarýnýn yükünü taþýyacaðýz. Yaþamlarýný
koruyamadýðýmýz çocuklarýmýzýn bizi baðýþla-
masý olanaksýz. Ama nereden ve ne zaman gele-
ceði belli olmayan ölümle, yaþama ve geleceðe
dair umutlarý kararmýþ çocuklarýmýzýn güvenleri-
ni yeniden saðlamak olanaklý. Baþka çocuklarýn
ölümlerini engellemek de…

Hekimliðin doðasý gereði ne koþulda olursa
olsun hayatýn savunusu yapýlýr. Yaþamýn deðeri-
ni belki de en yakýndan bilen bir mesleðin men-
suplarý olarak bizler; insanlarýn yaþamasýnýn öl-
mesinden, geç ölmesinin erken ölmesinden, ayrý-
ca hayatlarýnýn hastalýk, sakatlýk, acý ile olabildi-
ðince zarar görmemesinin görmesinden daha iyi
olduðu düþüncesi ile saðlýk hizmeti veririz. Çün-
kü biliriz ki saðlýða gösterilen özen, bir toplum-
da yaþama verilen deðerin en açýk ve belirgin ifa-
delerinden biridir. Ölüme karþý yaþamdan yana
tavýr alýþ bize büyük bir sorumluluk da yükler.
Yaþamýn deðerini savunma sorumluluðunu… En
temel insan hakký olan yaþama hakkýný savunma
sorumluluðunu. Hekimliðin varlýk nedeni ýrk,
din, dil, etnik köken, cinsiyet, politik görüþ ayrý-
mý yapmaksýzýn insanlarýn yaþamlarýnýn ve yaþa-
ma haklarýnýn korunmasý, savunulmasý deðil mi-
dir?  

Yaþamýn savunulmasý ise ancak ve ancak ba-
rýþ koþulunda gerçekleþtirilebilir. Bugün en az
geçmiþteki her gün kadar, ama ondan çok daha
fazla barýþ ve kardeþliðe ihtiyacýmýz var. Gelen
ölüm haberlerini kýsasa kýsas olarak algýlama-
yan, ölümün tarafý olmayan bir algý gerek. Hiç-
bir ölüm diðerinin rövanþý olamaz. Acýlarýn bir-
birine hasým olamayacaklarý gibi. Her ölen, ye-
rinde doldurulamayan bir boþluk býrakýr. Hiçbir
acý ötekileþtirilmediðinde, baþkalarýnýn çektiði
acýlarý anlayabiliriz belki. 

Barýþ savunusu hipotetik bir þey deðildir. Onu
ete kemiðe büründürmek, hayatýmýzýn en temel
bileþeni yapmak gerek. Bugün bu topraklarda
her zamankinden daha fazla "barýþ hemen þim-
di" demenin zamaný. Bu topraklarda halklarýn
insanca, kardeþçe, bir arada yaþamalarýnýn ola-
naklý olduðunu sesimiz yettiðince haykýrmalýyýz.
Ancak bu yolla çocuklarýmýzýn yaþam haklarý
korunabilir. Ancak bu yolla yeniden hayata, gü-
zel günlere, barýþa ve kardeþliðe inanan kuþakla-
rý yaratmak olanaklý olabilir… 
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gündem...

baþ tarafý sayfa 1’de

Barýþ, hemen þimdi… 

Týp Dünyasý - ANKARA -
Türk Tabipleri Birliði, Türk Ecza-
cýlarý Birliði, Türk Diþhekimleri
Birliði, Saðlýk ve Sosyal Hizmet
Emekçileri Sendikasý, Türk Hem-
þireler Derneði, Devrimci Saðlýk
Ýþ Sendikasý ve Sosyal Hizmet
Uzmanlarý Derneði temsilcileri
TEKEL iþçilerini ziyaret ettiler.
Tek-Gýda Ýþ Baþkan ve Genel
Sekreteri ile Türk-Ýþ Genel Mer-
kezi'nde yapýlan görüþmede sað-

lýk örgütleri olarak dayanýþma,
birlikte mücadele duygu ve dü-
þünceleri iletilerek, önümüzdeki
günlerde yapýlabileceklere iliþkin
görüþ alýþ veriþinde bulunuldu. 

Türk-Ýþ Genel Merkezi önünde
saðlýk örgütleri adýna iþçilere
TTB Genel Sekreteri Dr. Eriþ Bi-
laloðlu hitap etti.  Konuþmasýnda,
saðlýk örgütleri olarak 2009 yýlýna
yönelik bir deðerlendirme yap-
mak ve 2010 yýlýna iliþkin saðlýk
alanýndaki mücadeleyi ortaklaþ-
týrmak üzere bugün bir araya gel-
diklerini belirten Bilaloðlu, bu
toplantýda bugün mücadeleden
bahseden herkesin TEKEL iþçile-
riyle birlikte olmasý gerektiðini
konuþtuklarýný ve bunu ifade et-
mek üzere buraya geldiklerini
söyledi. Saðlýk alanýnda, hem
meslek örgütlerinin, sendikalarýn,
derneklerin örgütlülüklerinin,
hem de saðlýk emekçilerinin hak-
larýnýn gasp edildiðini kaydeden
Bilaloðlu, bunlarýn hepsinin te-
melinde Türkiye'de yaþayanlarýn
saðlýk hakkýna saldýrý olduðunu
dile getirdi. 

2010 yýlýnda tüm saðlýkçýlarýn,
çalýþanlarýn, emekçilerin mücade-
lelerinin birleþtirileceði umuduyla
TEKEL iþçilerine mücadelelerin-
de baþarý dileklerinde bulunuldu. 

Direniþe devam
TEKEL iþçilerinin Ankara'da-

ki direniþleri bir aya yaklaþtý. TE-
KEL'in özelleþtirilmesi sürecinde
hükümetin 4-C statüsünde çalýþ-
maya zorladýðý iþçiler, 4-C iþgü-

vencesini ortadan kaldýracaðý ve
ücretlerde düþüþ anlamýna gelece-
ði için bu duruma itiraz ediyor. Ýþ-
çiler yeni eylem planlarýnýn açýk-
lanmasýný beklerken direniþin 23.
gününde güven oylamasý yaptýlar.
23 ilde toplam 41 iþ yerinde yapý-
lan oylamada iþçilerin eylemlere
devam kararý verdiði açýklandý.
Þu ana kadar 9.300'e yakýn iþçi di-
reniþe devam kararýný sandýða
yansýttý.

Türk Tabipleri Birliði,
Türk Eczacýlarý Birliði,
Türk Diþhekimleri Birli-
ði, Saðlýk ve Sosyal Hiz-
met Emekçileri Sendika-
sý, Türk Hemþireler Der-
neði, Devrimci Saðlýk Ýþ
Sendikasý ve Sosyal Hiz-
met Uzmanlarý Derneði
temsilcileri, yaklaþýk bir
aydýr direniþte olan TE-
KEL iþçilerini ziyaret et-
tiler. 

Prof. Dr. Feride Aksu Tanýk
“Tam gün”e karþý 
ortak eylem hazýrlýðý

TEKEL iþçileriyle dayanýþma

Týp Dünyasý  – ANKARA – Türk Tabip-
leri Birliði, özel þirketlerin iþyeri hekimliði
eðitimi vermesine olanak tanýyan düzenleme-
lerin iptali için Danýþtay’da dava açtý. 

Çalýþma ve Sosyal Güvenlik Bakanlýðý, 23
Aralýk 2009 tarihinde internet sitesinde, arala-
rýnda MESS Vakfýnýn da bulunduðu 11 adet
özel hukuk tüzel kiþisinin “Eðitim Kurumu
Yetki Belgesi Almaya Hak Kazanan Kuru-
luþ” olarak ilan etti. Bu kuruluþlarýn yetki bel-
gesi düzenlenmesi için gerekli ücreti yatýrma-
larý halinde yetki belgelerinin düzenlenerek
kendilerine verileceði de söz konusu ilanda
belirtildi.

Ýþyeri hekimliði eðitimlerinin asýl olarak
üniversiteler tarafýndan verilebileceðine iliþ-
kin yargý kararlarý bulunuyor. Ayrýca, yasal
düzenlemelerde iþyeri hekimliði sertifika eði-
timi verebilmesi için özel hukuk tüzel kiþile-
rine yetki verilebileceðine iliþkin bir hüküm
de bulunmuyor. Öte yandan Çalýþma Bakanlý-
ðý’nýn mezuniyet sonrasý mesleki eðitim nite-
liðindeki iþyeri hekimliði eðitimine iliþkin bir
görevi de mevcut deðil.

Türk Tabipleri Birliði tüm bu sebeplerle,
11 adet özel hukuk tüzel kiþisinin “Eðitim
Kurumu Yetki Belgesi Almaya Hak Kaza-
nan Kuruluþ” olarak ilan edilmesi iþlemiyle,
bu iþlemin dayanaðý olan Ýþyeri Saðlýk ve Gü-
venlik Birimleri ile Ortak Saðlýk ve Güvenlik
Birimleri Hakkýnda Yönetmelik’in 40. mad-
desindeki “…veya özel hukuk tüzel kiþile-
ri…” ibaresinin yürütmesinin durdurulmasý
ve iptali istemiyle Danýþtay’da dava açtý.  

Týp Dünyasý  – ANKARA -
Yataklý Saðlýk Tesislerinde Acil
Servis Hizmetlerinin Uygulama
Usul ve Esaslarý Hakkýnda Teb-
lið'de düzenlenen “Acil Servis
Nöbetleri”nin iptali istemiyle da-
va açýldý.

Yataklý Saðlýk Tesislerinde
Acil Servis Hizmetlerinin Uygu-
lama Usul ve Esaslarý Hakkýndaki

Saðlýk Bakanlýðý Tebliði,
16.10.2009 gün ve 27378 sayýlý
Resmi Gazetede yayýmlanarak
yürürlüðe girmiþti.

Türk Tabipleri Birliði genel
olarak, acil servis hizmetlerinin
sunumunda belirli standartlarýn
saðlanabilmesi amacýyla düzenle-
meye gidilmiþ olmasý olumlu bul-
makla birlikte, sözü edilen tebli-

ðin 12. maddesinde hizmetin ge-
reklerine uygun olmayan, hekim-
lerin özlük ve sosyal haklarýný bü-
yük ölçüde daraltan “Acil servis
nöbetleri” düzenlemesinin huku-
ka aykýrý olduðu deðerlendirildi.
Bu nedenle, Türk Tabipleri Birli-
ði, uzmanlýk derneklerinin de gö-
rüþünü alarak yönetmelikle dü-
zenlenmesi gerekirken tebliðde
düzenlenen ve hizmetin gerekleri-
ne de uygun bulunmayan, ayrýca
hekim çalýþma saatlerini artýracak
olan müstakil branþ nöbetleri ve
müstakil branþ havuz nöbetleri ile
tek uzman hekimin bulunduðu
saðlýk kurumlarýnda 365 gün icap
nöbeti tutulmasýný getiren düzen-

lemelerin iptali istemiyle Danýþ-
tay’da dava açtý.

Saðlýk Bakanlýðý’nca yapýlan
düzenlemeler içinde, özellikle
acil servislerde bulundurulmasý
gereken alan, birim, yatak ve per-
sonel asgari standardýnýn yaný sý-
ra, acil servislerde bulunmasý ge-
reken týbbi cihaz ile ilaç asgari
standardýnýn belirlenmesinde hiz-
metin gereklerine uygun düþme-
yen, eksik ya da hatalý düzenle-
melere gidilmiþse de, bunlarýn da-
valý idare ile yapýlacak iþbirliði
sonucunda giderilebileceði düþü-
nülerek, bu konulara iliþkin diðer
hükümler ayrýca dava konusu
edilmedi.

Türk Tabipleri Birliði, uzmanlýk derneklerinin de görü-
þünü alarak yönetmelikle düzenlenmesi gerekirken teb-
liðde düzenlenen ve hizmetin gereklerine de uygun bu-
lunmayan, tek uzman hekimin bulunduðu saðlýk kurum-
larýnda 365 gün icap nöbeti tutulmasýný getiren düzen-
lemelerin iptali istemiyle Danýþtay’da dava açtý.

Özel þirketlerin iþyeri hekimliði
eðitimi vermesine karþý dava 

TTB'den Ýstanbul
Ýtfaiyesi
iþçilerine ziyaret
Týp Dünyasý  – ÝSTANBUL -
Türk Tabipleri Birliði Merkez
Konseyi Baþkaný Prof. Dr.
Gençay Gürsoy, Ýstanbul Sað-
lýk Platformu üyeleriyle birlik-
te, Ýstanbul Ýtfaiyesi iþçilerinin
eylem çadýrýný ziyaret etti. Türk
Tabipleri Birliði, Ýstanbul Tabip
Odasý, Ýstanbul Eczacý Odasý,
Ýstanbul Diþhekimleri Odasý,
Ýstanbul Veteriner Hekimler
Odasý ve sendika temsilcileri-
nin katýlýmýyla gerçekleþtirilen
ziyarette, taþeronlaþtýrýlmaya
karþý yaklaþýk 3 haftadýr ey-
lemde olan itfaiye iþçilerine
dayanýþma dilekleri iletildi.

Lepra, deri ve
zührevi
hastalýklarý
hastanesi
kapatýlýyor
Týp Dünyasý  – ÝSTANBUL - Ýs-
tanbul Ýl Saðlýk Müdürlüðü,
21 Aralýk 2009 tarihinde,  Ýs-
tanbul Lepra Hastanesi ve Ba-
kýrköy Dr. Sadi Konuk Eðitim
Araþtýrma Hastanesi baþhe-
kimlerini davet ederek, Ýstan-
bul Lepra Hastanesinin kapa-
týlarak Dr. Sadi Konuk Devlet
Hastanesine  Cildiye Klini-
ði’ne baðlanacaðý bilgisini
verdi. 
Saðlýkta Dönüþüm Programý
çerçevesindeki Kamu Hasta-
neleri Birliði Yasasý’nýn yansý-
masý olarak görülen bu uygu-
lamaya karþý Lepra Hastanesi
önünde Ýstanbul Tabip Odasý,
Saðlýk ve Sosyal Hizmet
Emekçileri Sendikasý Bakýrköy
Þubesi, Cüzamla Savaþ Der-
neði, Çaðdaþ Yaþamý Destek-
leme Derneði ortak bir basýn
açýklamasý gerçekleþtirdiler. 
Yapýlan açýklamada, saðlýk
hizmeti, kapitalizmin kar hýrsý-
na terk edilmemesi gereken
bir hizmet olduðu vurgulana-
rak Lepralý hastalarda bu hiz-
metlerle birlikte kendi hasta-
lýklarýna özgü tetkik, tedavi ve
rehabilitasyon hizmetlerini ge-
reksinimleri ölçüsünde alma-
larý gerektiði ifade edildi.  
Açýklamada ayrýca, Saðlýk Ba-
kanlýðý’nýn dalýnda uzman kiþi
ve kurumlarca takdir gören Ýs-
tanbul Lepra Hastanesi’nin
var olan kimliði içinde, çalý-
þanlarýn bilgi ve tecrübesin-
den yararlanýlarak gerekli iyi-
leþtirmelerin yapmasý gerekti-
ði ve bu hastanenin varlýðýný
desteklemesi gerektiðine dik-
kat çekilerek aksi bir uygula-
manýn ancak hastanenin ka-
patýlmasý olarak algýlanacaðý
vurgusu yapýldý. 

Takým
doktorluðu
temel kursu
Týp Dünyasý  – ANKARA -
Türk Tabipleri Birliði ve Spor
Hekimliði Derneði’nce, Türki-
ye Milli Olimpiyat Komitesinin
ve Gençlik ve Spor Genel
Müdürlüðünün de destekleri
ile 03-07 Þubat 2009 tarihle-
rinde Ankara’da “Takým Dok-
torluðu Temel Kursu” gerçek-
leþtirilecek. TTB’den kurs kon-
tenjanýnýn 150 kiþiyle sýnýrlý
ve kurs ücreti 700 TL olduðu
açýklandý. Son baþvuru tarihi
22 Ocak 2009 olarak duyu-
ruldu. Baþvurular tabip oda-
larý aracýlýðýyla yapýlabilecek. 
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Týp Dünyasý - BOLU - Türk Ta-
bipleri Birliði Merkez Konseyi,
"üniversite yerleþkesinde yöneti-
cilerden izin almaksýzýn tam gün
yasa tasarýsý ile ilgili basýn açýkla-
masý yaptýðý" gerekçesiyle Bolu-
Düzce Tabip Odasý Yönetim Kuru-
lu üyesi Prof. Dr. Ýlknur Arslanoð-
lu hakkýnda Düzce Üniversitesi Týp
Fakültesi'nce soruþturma baþlatýl-
masýna tepki gösterdi. 

TTB Merkez Konseyi Baþkaný
Prof. Dr. Gençay Gürsoy ve TTB
Merkez Konseyi üyeleri Dr. Elif
Kýrteke ile Dr. Ali Çerkezoðlu,
Prof. Dr. Ýlknur Arslanoðlu'na des-
tek vermek üzere 24 Aralýk 2009
günü Düzce'ye giderek,  burada çe-
þitli temaslarda bulundular. Bolu-
Düzce Tabip Odasý Yönetim Kurulu
üyelerinin de katýlýmýyla, konuyla
ilgili olarak Düzce Üniversitesi
Rektörü Funda Sivrikaya Þerifoð-
lu, Düzce Valisi Bülent Kýlýnç ve
Düzce Ýl Saðlýk Müdürü Ersin Þim-
þek ile görüþmelerde bulunan TTB

Merkez Konseyi temsilcileri, ardýn-
dan bir de basýn toplantýsý düzenle-
diler. 

Basýn toplantýsýnda konuþan
TTB Merkez Konseyi Baþkaný Prof.
Dr. Gençay Gürsoy, Düzce Üniver-
sitesi'ndeki antidemokratik uygula-
malarý yakýndan takip ettiklerini
söyledi. Düzce Üniversitesi Týp Fa-
kültesi Öðretim Üyesi Prof. Dr. Ýlk-
nur Arslanoðlu'nun TTB temsilcisi
olarak mesleki sorunlarý gündeme
getiren bir basýn açýklamasý yaptýðý
için, Üniversite Disiplin Yönetmeli-
ði'ne dayanarak cezalandýrýlmasý is-
temiyle hakkýnda soruþturma açýldý-
ðýný belirten Gürsoy, "Bu basit bir
olay deðildir. Kamu kurumu nite-
liðinde bir meslek örgütü olan
TTB'nin seçilmiþ temsilcilerinin,
ülkenin saðlýk sorunlarý ya da
mesleki sorunlarla ilgili olarak
açýklama yapacaklarý zaman ida-
reden izin almalarý gerekmez. Bu
faaliyetlerde bulunmak meslek
örgütlerinin sadece haklarý deðil

ayný zamanda görevleridir. Özel-
likle öðretim üyelerinin demokra-
si ve fikir özgürlüðü konusunda
en geniþ haklara sahip olmasý ge-
reken üniversitelerde bu tür uy-
gulamalara baþvurulmasý kaygý
vericidir" diye konuþtu. 

Gürsoy, soruþturmaya iliþkin
kaygýlarýný ve  rahatsýzlýklarýný Rek-
tör Þerifoðlu'na ilettiklerini belirte-
rek, her yönüyle  konunun takipçisi
olacaklarýný da sözlerine ekledi. 

Bolu-Düzce ve Kocaeli Tabip
Odalarý'ndan çok sayýda hekimin
yaný sýra, sivil toplum örgütü ve si-
yasi partilerin yerel temsilcileri de
destek amacýyla basýn toplantýsýna
katýldýlar. 

Týp Dünyasý - ÝSTANBUL - Türk
Tabipleri Birliði Pandemi Ýzleme Ku-
rulu (PandemÝK), hükümetin sosyal
devlet sorumluluðunu hatýrlayarak,
salgýn sürecini saðlýk ve yaþam hak-
larýna uygun bir biçimde yürütmesi
gerektiðini bildirdi. 

TTB PandemÝK'in üçüncü toplan-
týsý Ýstanbul Tabip Odasý'nda yapýldý.
Toplantýnýn ardýndan düzenlenen ba-
sýn toplantýsýnda konuþan TTB Mer-
kez Konsey Baþkaný Prof. Dr. Gen-
çay Gürsoy, domuz gribi aþýsý konu-
sunda zaman zaman medyada trajiko-
mik açýklamalarýn yer aldýðýný ifade
ederek, þöyle konuþtu: 

"Aþý hala en etkin korunma
yöntemi olarak önümüzde baþvu-
rabileceðimiz araç olarak duruyor,
ama ön yargýlar yeterince kýrýlmýþ
deðil. Hala aþýlama oraný okullarda
yüzde 10'lara bile ulaþmadý. Dola-
yýsýyla önümüzdeki aylarda, özel-
likle Ocak, Þubat, hatta Mart'ta
beklenen salgýndan korunmanýn
yolu aþý. Anlaþýlýyor ki, kamuoyu
bu konuda henüz yeterince aydýn-
lanmýþ deðil.''

Prof. Dr. Gençay Gürsoy, bir soru
üzerine, Saðlýk Bakanlýðý ile iþbirliði
yapma önerilerine yönelik bugüne ka-
dar bakanlýktan bir yaklaþým olmadý-
ðýný ifade ederek, ''Aþýlamaya karþý
zaman zaman güven krizine yol
açan tavýrlarýn etkilerini gidermek
için ortak kampanyalara da varýz.
Gerekirse medya karþýsýna çýkýp
bu konudaki ortak telkinlerimizi
de dile getirebiliriz'' dedi. 

Aþý zorunluluktur
TTB PandemÝK adýna basýn açýk-

lamasýný okuyan TTB Ýkinci Baþkaný
Prof. Dr. Feride Aksu Tanýk da, sal-
gýnýn hala yaygýnlaþmaya devam etti-
ðini, bu nedenle artýk sadece bebekle-

rin deðil, 6 aydan büyük bebeklerin
bakýmýný üstlenen kiþilerin aþýlanma-
sýnýn da bir zorunluluk haline geldiði-
ni vurguladý. Tanýk, "Bu kiþiler
mutlaka aþýlanmalýdýr. Diðer Avru-
pa ülkeleriyle kýyaslandýðýnda ül-
kemizin bu konuda yüksek aktivite
gösteren bir ülke olduðunu biliyo-
ruz. Hastalýðý geçirenlerde, iyileþ-
menin akabinde zatürre geliþme
riski de var. Halkýmýzý tekrar aþý
olmaya davet ediyoruz" diye ko-
nuþtu. 

Virüsün mutasyon geçirmiþ haline
karþý da eldeki en iyi silahýn aþý oldu-
ðuna dikkati çeken Prof. Dr. Tanýk,
annelerin grip olsalar bile bebekleri-
nin baðýþýklýðýný artýrmak için piya-
sadaki koruyucu olduðu iddia edilen
ek besinler yerine, emzirmeye devam
etmeleri gerektiðini vurguladý. 

Aþý bulaþma zincirini kýrar
TTB PandemÝK'in açýklamasýnda

yer verilenler özetle þöyle: 
- Aþýlama oranlarý artýrýlmalýdýr:

Burada her birimize büyük görev dü-
þüyor. Unutmayalým; aþýlama sadece
aþý olan kiþiyi deðil, toplumda henüz
aþýlanmamýþ ve hasta olmamýþ baþ-
kalarýný, çocuklarýmýzý, yakýnlarýmýzý
da korur. Aþý bulaþma zincirini de ký-
rar. Salgýný yavaþlatýr. Salgýndaki ve
kritik vakalardaki yavaþlama ve sayý-
sal azalma, kýsýtlý olan yoðun bakým
gibi kaynaklarýmýzýn daha uygun
kullanýmýna olanak tanýr. Daha az in-
sanýmýzý kaybederiz. Aþýlama oranla-
rýnýn daha fazla gecikilmeden ve hýz-
la yükseltilmesi için elbirliði ile çaba
harcamalýyýz. Halkýmýzý H1N1 aþýsý
olmaya bir kez daha davet ediyoruz.

- Mutasyonlar nadirdir ancak so-
nuçlarý önemli olabilir: Ulusal ve
uluslararasý referans kuruluþlarý ve
bilim adamlarý salgýnýn tüm ayrýntýla-

rýný olduðu gibi bu konuyu da yakýn-
dan izlemektedir. Mutasyonlar virü-
sün bulaþma, hastalýk yapma ve/veya
öldürücü olma özelliklerini etkileye-
bilmektedir. Ayrýca hastalýða karþý
kullanýlan ilaçlara direnç de geliþebil-
mektedir. Bugüne dek dikkatle takip
edilen ve nadir görülen mutasyonlar-
da sonuçlarý açýsýndan ülkemizde ve

yurt dýþýnda korkutucu bir geliþme
bildirilmemiþtir. 

- Görülen mutasyonlar aþýnýn et-
kinliðini azaltmadý: Bugüne dek nadir
de olsa görülen bu tür deðiþimlerin
virüslerin "aþýdan kaçmasýna" ne-
den olmadýðýný; yani aþýnýn etkisiz
kalmasýnýn þu an için söz konusu ol-
madýðýný söyleyebiliriz.

- Mutasyonlara karþý en önemli
önlem, aþýnýn yaygýnlaþtýrýlmasýdýr:
Her fýrsatta ayný mesajý vurgulama-
mýz lütfen sizi yadýrgatmasýn. Unut-
mayalým, küresel düzeyde bir salgýn-
da elimizdeki en önemli silah aþýdýr.
Aþýnýn yaygýnlaþtýrýlmasý deðiþik
yollarla mutasyon olasýlýðýný azalt-
maktadýr. 

Týp Dünyasý - ANKARA -
Saðlýk Bakanlýðý'nýn domuz gribi
nedeniyle yaþamýný kaybedenlerin
sayýsýný açýklamayacaðýný bildir-
mesi üzerine, TTB Pandemi Ýzleme
Kurulu (PandemÝK) bir yazýlý açýk-
lama yaptý. Pandemi Ýzleme Kuru-
lu, Saðlýk Bakanlýðý'nýn sürekli
ölüm sayýsý bildirerek karamsar ha-
va yayan bir konumda gözükmek
istemediði için böyle bir karar al-
mýþ olabileceðini belirtti. 

PandemÝK'in açýklamasý þöyle: 
"Öncelikle bildirmek isteriz

ki Saðlýk Bakanlýðý'nca açýkla-
nan karar Saðlýk Bakanlýðý Pan-
demi Ýzleme Bilim Kurulu öneri-
si deðildir. Saðlýk Bakanlýðý'nýn
kendi aldýðý siyasi bir karardýr.
Bakanlýk, sürekli ölüm sayýsý bil-
direrek karamsar hava yayan bir
konumda gözükmek istemediði
için böyle bir karar almýþ olmalý-
dýr. Dünyanýn baþka ülkelerinde
de böyle düzenli olarak ölüm sa-
yýlarý açýklanmamaktadýr. Ancak
ölüm sayýlarýnýn gizlenmesi dü-
þünülemez. Bu mümkün de deðil-
dir." 

Tüm ülkelerin bu hastalýktan

ölenlerin sayýsýný Dünya Saðlýk
Örgütü'ne düzenli olarak bildir-
diðine iþaret eden PandemÝK,
Avrupa Hastalýk Kontrol Merke-
zi'nin (ECDC) de bu bildirimleri
her gün düzenli olarak hazýrladý-
ðý raporlarla duyurduðunu
anýmsattý. PandemÝK,  

Avrupa Hastalýk Kontrol
Merkezi'nin web sayfasý üzerin-
den de Türkiye dahil tüm dünya-
daki ölüm sayýlarýna tablolar ha-
linde ulaþýlabildiðini bildirdi. 

Pandemi gibi ciddi saðlýk so-
runlarýnýn yönetildiði dönemler-
de, ilgili bilim çevreleri ve kamu-
oyu ile sürece iliþkin verilerin
paylaþýlmasýnýn, kaygýlarýn aksi-
ne güven ortamýný pekiþtirecek
bir niteliðe sahip olduðunu belir-
ten TTB PandemÝK, "Türk Ta-
bipleri Birliði Pandemi Ýzleme
Kurulu H1N1 Salgýný ile ilgili
hastalýk ve ölüm bilgilerinin gün-
cel biçimde analiz edilmesi ve de-
ðerlendirilmesi konusunda iþbir-
liðine hazýr olduðunu bir kez da-
ha duyurmayý görev bilmekte-
dir" açýklamasýný yaptý. 

Türk Tabipleri Birliði Pandemi Ýzleme Kurulu (Pan-
demÝK), hükümetin sosyal devlet sorumluluðunu ha-
týrlayarak, salgýn sürecini saðlýk ve yaþam haklarýna
uygun bir biçimde yürütmesi gerektiðini bildirdi.

Týp Dünyasý - ANKARA - TTB
PandemÝK, alýnan katký paylarý ne-
deniyle özellikle ekonomik olarak
güç durumda olan vatandaþlarýn
saðlýk kurumlarýna baþvurmaktan
kaçýndýðýna dikkat çekerek, kat-
ký/katýlým paylarýnýn kaldýrýlmasýný
istedi. TTB PandemiÝK'in açýklama-
sýnda þöyle denildi:

"Özellikle güvencesi olmayan
hastalar bu nedenle Acil Servis-
ler'e baþvurmayý tercih etmekte,
bu ise Acil Servisler'in yükünü ar-
týrmaktadýr. Sosyal güvencesi ol-
mayanlarýn ilaca eriþimi konu-
sunda da ciddi sorunlar yaþandýðý
bilgisi bize ulaþmaktadýr. Saðlýk

Bakanlýðý'nýn katký ve katýlým
paylarýný kaldýrmasý kaçýnýlmaz-
dýr. Saðlýk Bakanlýðýna yeniden
çaðrýda bulunuyoruz. Ölümler
artmaktadýr. Ölümler sadece sal-
gýnýn doðal seyri sonucu deðildir.
Sosyal güvencesi olmayan vatan-
daþlarýmýz hizmete eriþememekte-
dir. Sosyal güvencesi bile olsa hiz-
mete eriþim, ödenmesi gereken
katký paylarý nedeniyle kýsýtlan-
maktadýr. Hepimiz, 2, 8, 15 TL
katký ve ilaç katýlým payýný ödeye-
meyecek durumda olan vatandaþ-
larýmýz olduðunu biliyoruz. Ayrý-
ca salgýnýn doðasý gereði çok sayý-
da ailede ayný anda birden fazla

aile üyesi hastalanmakta, hastala-
nanlarýn tümü için ödenmesi gere-
ken sadece katký paylarý bile, öde-
me gücünün üzerine çýkabilmek-
tedir. Devletimiz 'küresel salgýn'
karþýsýnda, özellikle de desteðine
ihtiyaç duyan yurttaþlarýný özenle
korumalýdýr. Bu talep keyfi deðil-
dir; evrensel düzeyde kabul edil-
miþ olan 'saðlýk ve yaþam haklarý'
ile ilgili temel bir gerekliliktir.
Saðlýk Bakanlýðý'na çaðrýda bulu-
nuyoruz: Lütfen bu temel haklarý,
devletin temel ilkelerinden biri
olan "sosyal olma niteliðini" göz
ardý etmeyelim. Bir an önce katký
ve katýlým paylarýný kaldýrýn!"

TTB Pandemi Ýzleme Kurulu (PandemÝK), Sað-
lýk Bakanlýðý'nýn domuz gribinden ölüm sayýla-
rýný duyurmama yönündeki kararýnýn siyasi bir
karar olduðunu belirterek, "Ölümlerin gizlen-
mesi düþünülemez" açýklamasýný yaptý.

Hükümet sosyal devlet 
sorumluluðunu hatýrlamalý

TTB PandemÝK üçüncü toplantýsýný yaptý:

TTB'den, soruþturma
açýlan öðretim 
üyesine destek

TTB Merkez Konseyi Baþkaný Prof. Dr. Gençay 
Gürsoy, Düzce Üniversitesi Týp Fakültesi öðretim üyesi 

Prof. Dr. Ýlknur Arslanoðlu hakkýnda, TTB temsilcisi ola-
rak mesleki sorunlarý gündeme getiren bir basýn açýkla-
masý yaptýðý için soruþturma açýlmasýna tepki gösterdi.

Haydarpaþa’yý
bölen kavþak
projesine yargý
freni 
Týp Dünyasý  – ÝSTANBUL – Ýs-
tanbul Haydarpaþa Hastane-
si’nin bahçesini tam ortasýndan
ikiye bölerek hastanenin taþýn-
masýný amaçlayan “köprülü
kavþak” projesi, bir kez daha
yargý tarafýndan durduruldu.
Kamuoyunda Haydarpaþa  Port
adýyla bilinen proje; Harem
Otogarý, Haydarpaþa Tren Ýs-
tasyonu’nu, Selimiye Kýþlasý ile
Haydarpaþa Numune Hastane-
si’nin tam karþýsýnda bulunan
Marmara Üniversitesi’nin tarihi
binasýný kapsayacak bir alan-
da, “Haydarpaþa Port” adýyla
turizm ve ticaret merkezi yapýl-
masýný amaçlýyordu. Bulundu-
ðu coðrafi konum nedeniyle,
öteden beri “rant alaný” olarak
paylaþýma dahil edilen hastane
alaný 2001 ve 2003 yýllarýnda
da (hastanenin ana cadde ile
baðlantýsýný oluþturan parsel-
den) köprülü kavþak geçirilme-
si gündemiyle karþý karþýya kal-
mýþ, ancak itirazlar üzerine
proje ertelenmiþti. 
2006 yýlýnda ise 1/1000 ölçek-
li uygulama planý olmadýðý hal-
de, Haydarpaþa kavþak ve yol
projesi için ihale yapýlýp, Baþ-
bakanýn katýldýðý bir törenle te-
mel atýlmýþtý. Bu süreçte, Ýstan-
bul Tabip Odasý’nca açýlan da-
va sonucunda Ýstanbul 7. Ýdare
Mahkemesi “kavþak düzenle-
mesine iliþkin iþlemin” iptaline
karar vermiþti.
Ancak bu kararýn alýnmasýnda
önemli bir hukuki dayanak
oluþturan, Kültür ve Tabiat Var-
lýklarýný  Koruma Kurulu’nun
konuya iliþkin kararý, dava ka-
rarýnýn mürekkebi kurumadan
deðiþtirildi. Bunun üzerine Ýs-
tanbul Tabip Odasý, Ýstanbul VI
Numaralý Kültür ve Tabiat Var-
lýklarýný Koruma Bölge Kuru-
lu’nun bu kararýnýn iptali için
de dava açtý. Dava sonucunda
Ýstanbul 8. Ýdare Mahkemesi,
dava konusu iþlemin dayanaðý
olan plan kararlarýnýn rasyonel
olmadýðý, planlama tekniði, þe-
hircilik ilkeleri ve kamu yararý-
na aykýrý olduðu gerekçesiyle
Kurul kararýnýn yürütmesini
durdurdu. Böylece ýsrarla has-
tane bahçesinin tam ortasýndan
geçirilmek istenen “yonca yap-
raðý þeklindeki köprülü kavþak”
bir kez daha yargý tarafýndan
hukuka aykýrý bulundu. 

Prof. Dr. Cavit
Avcý  Fransýz Týp
Akademisi’ne
kabul edildi 

Týp Dünyasý  – ÝSTANBUL -
1993 yýlýnda Fransýz Cerrahi
Akademisi'ne kabul edilen Prof.
Dr. Cavit Avcý bu yýl da Fransýz
Týp Akademisi'ne kabul edildi.
1720 yýlýnda kurulan Akademi
ilk kez bir Türkiyeli cerrahý ka-
bul ediyor. Ýstanbul Tabip Oda-
sý üyesi olan Prof. Dr. Cavit Av-
cý, 15 Aralýk 2009 tarihinde Pa-
ris'te düzenlenen bir törenle
Akademi’ye alýndý.

Ölümlerin gizlenmesi 
düþünülemez

Katýlým payý kaldýrýlmalýdýr
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Týp Dünyasý - ANKARA - Maliye
Bakanlýðý'nca 18 Eylül 2009 tarihinde
Resmi Gazete'de yayýmlanarak yürürlüðe
konulan tedavi katýlým payý uygulamasý-
na tüm kesimlerin tepkisi büyüyor. DÝSK
Genel Baþkaný Süleyman Çelebi, "Katý-
lým payý uygulamasý, saðlýk hizmetleri-
nin paralý hale geliþinin belgesidir"
derken, KESK Baþkaný Sami Evren de,
uygulamanýn Anayasa'da var olan devle-
tin sosyal niteliðine de, insan haklarý ev-
rensel beyannamesine de, Avrupa Ýnsan
haklarý sözleþmesine de aykýrý olduðuna
dikkat çekti. 

Halen; 1. basamak saðlýk kuruluþlarý
ve aile hekimliði muayenelerinde 2 TL,
2. ve 3. basamak resmi saðlýk kurumla-
rýnda 8 TL ve özel saðlýk kurumlarýnda
15 TL olmak üzere vatandaþlardan katý-
lým payý alýnmasýna devam ediliyor. Sen-
dikalar, meslek ve sivil toplum örgütleri,
vatandaþýn saðlýk hakkýný bütünüyle gas-
peden bu uygulamaya karþý, yürüttüðü
mücadelede TTB'ye sonuna kadar destek
verdiklerini dile getirdiler: 

Süleyman Çelebi
DÝSK Genel
Baþkaný: 

Saðlýkta Dö-
nüþüm Progra-
mý'nýn Türki-
ye'de neye malo-
lacaðýný daha ön-
ce DÝSK, KESK,
TMMOB ve
TTB olarak örgüt

olarak kamuoyu ile paylaþtýk. Baþta
TTB olmak üzere -ki bu sürecin en
önemli kurumlarýndan bir tanesidir-
toplumu uyarma görevini yaptý. Tabii
ki DÝSK, KESK ve TMMOB olarak
bizler de bu sürecin Türkiye'yi nereye
götüreceðini, katký paylarýyla saðlý-
ðýn nasýl paralý hale getirileceðini ra-
kamlarla ortaya koymaya çalýþtýk.
Bunlar en yetkili aðýzlarla Saðlýk Ba-
kanlýðý, Baþbakan, Çalýþma Bakaný
tarafýndan yalanlandý. Biliyorsunuz,
Baþbakan "Toplumu kandýrýyor-
lar" dedi bizim için. Þimdi toplumu
kimin kandýrdýðýnýn ortaya çýktýðýnýn
belgesidir bu durum. Halký saðlýk
hizmetlerinden yoksun býrakýldýðý-
nýn, saðlýðýn paralý hale geliþinin bir
belgesidir. Bununla ilgili kampanya-
lar yürütmek konusunda bu 4 örgütün
bir mutabakatý var. Sadece bizim ça-
bamýz deðil, diðer örgütler de bu ko-
nuda duyarlý olmalý ve bu süreci aþ-
malýyýz. Bunun için herkese görev ve
sorumluluk düþüyor. Bize felaket tel-
lallýðý yaptýðýmýzý söyleyenler, bunun
altýnda nasýl bir sürecin olduðunu
gördüler. En azýndan bugün bu süre-
ce müdahil olunmasý gerekiyor. Bu
alandaki mücadelemizi sürdüreceðiz.
Biz irademizi koyduk, diðer örgütle-
rin de bu konuda destek vermesi bek-
lenir. 

Sami Evren
KESK Baþkaný:

Katký/katýlým
payý uygulamasý-
nýn iki temel
noktada sorunlu
ve gayrý meþru
olduðunu düþü-
nüyorum. Bun-
lardan birincisi
saðlýk hizmetleri
zaten emekçile-
rin her ay ücret-

lerinden kesilen sigorta pirimlerince
karþýlanmaktadýr. Yani çalýþan bir
yurttaþ zaten saðlýk hizmeti alma ola-
sýlýðýný baþtan ödemektedir. Bu açý-
dan katký payý iki kez ödetmek anla-
mýna gelmektedir. Ýkinci nokta ise
katký/katýlým payý uygulamasý bir tür
yurttaþlarý saðlýk hizmeti almaktan
caydýrmak gibi bir amaca hizmet et-
mektedir ki bu daha da vahim bir
noktadýr. Yani devlet yurttaþlarýn
saðlýk hizmetine bir tür stopaj uygu-
lamaktadýr. Bu ise Anayasa'da da var
olan devletin sosyal niteliðine de, in-
san haklarý evrensel beyannamesine
de Avrupa Ýnsan haklarý sözleþmesine
de aykýrýdýr. TTB'nin Hükümete kat-
ký/katýlýp payý ödemelerinin kaldýrýl-
masý yönünde yaptýðý çaðrý son dere-
ce önemlidir. 

Bu çaðrýyý yapan kurumun TTB
olmasý ise bu çaðrýnýn gücünü daha
da arttýrmaktadýr. Öte yandan bu çað-
rýya hükümetin olumlu yanýt vermesi
mümkün deðildir. Çünkü katký payý
uygulamasý hükümetin ýsrarlý takipçi-
si olduðu saðlýðý piyasalaþtýrma zih-
niyetinin ürünüdür. 

KESK olarak bizim tüm eylemle-
rimizde vurguladýðýmýz, TÝS taleple-
rimizde üzerinde önemle durduðu-
muz bu konuda yoðunlaþan ve
TTB'nin önderlik ettiði bir eylemlilik
süreci geniþletilerek bu meselede so-
nuç alýnabilir diye düþünüyorum. 

Mehmet Soðancý
TMMOB Yönetim
Kurulu Baþkaný: 

T M M O B ,
devletin yerine
getirmekle yü-
kümlü olduðu
saðlýk hizmetle-
rini özelleþtire-
rek piyasaya bý-
rakmasýna en ba-
þýndan itibaren
karþý çýkýyor.

Saðlýk hizmetlerinde vatandaþlardan

katký payý alýnmasý, parasý olmayanýn
saðlýk hizmetlerinden yararlanama-
masý demektir. Bu da sosyal devletin
tasfiyesi anlamýna gelir. Biz, vatan-
daþý müþteri olarak gören bu anlayý-
þa, bu anlayýþý hayata geçiren SSGSS
Yasasý'na baþýndan itibaren karþý çýk-
týk. TTB'nin katýlým payý uygulama-
sýna son verilmesi yönündeki çaðrýsý-
ný elbette destekliyoruz. Vatandaþla-
rýn saðlýk hizmetine katký payý öde-
meden ulaþabilmesi bu tür salgýnlarýn
önlenebilmesinde büyük önem taþý-
yor. 

TMMOB, geçmiþten bugüne
emek ve meslek örgütleri ile birlikte
herkese eþit, ücretsiz, ulaþýlabilir, ni-
telikli saðlýk hizmeti için mücadele
etti. Bundan sonra da bu mücadelesi-
ni sürdürecektir. 

Mustafa Kumlu
TÜRK-ÝÞ Genel
Baþkaný: 

Türk-Ýþ, sigor-
talý hastalarýn
saðlýk hizmetle-
rinden yararlana-
bilmeleri için kat-
ký payý ödemek
zorunda olmalarý-
na karþýdýr. Bu ve
benzer uygulama-
larýn sigortalý has-

talarýn saðlýk hizmetlerine ulaþmala-
rýný engellediðini uygulamalar gös-
termektedir. Katký payý alýnmasý sa-
dece sigortalý hastalarýn saðlýk hiz-
metine ulaþmalarýný engellememekte-
dir. Tedavi masraflarýnýn artmasýna
neden olmaktadýr. Gelir düzeyi düþük
sigortalý hastalar katký payý ödeyecek
olmalarý nedeni ile hastalýðýn baþlan-
gýcýnda saðlýk kurumuna baþvurarak
tedavi olmaktan kaçýnmakta, hasta-
lýklarýnýn ilerlemesinden sonra baþ-
vurarak tedavi olduklarýnda ise teda-
vi maliyeti artmaktadýr. Bu da kuru-
mun saðlýk harcamalarýnýn yüksel-
mesine neden olmaktadýr. Sigortalý
hastalarýn saðlýk hizmetine baþvur-
malarýna engel oluþturan ve kuru-
munda yararýna olmayan katký payý
uygulamasýnýn kaldýrýlmasý gerektiði
görüþümüzde ýsrarlýyýz. Sadece katký
payýnýn deðil sigortalý hastalarýn te-
davi hizmetlerinden yararlanmak için
cepten ödemek zorunda kaldýklarý
tüm ödemelerin kaldýrýlmasýndan ya-
nayýz. Bu ödemelerin kaldýrýlmasýna
yönelik yasalara uygun olarak yapýla-
cak eylemlerin baþarýlý olmasýný iste-
riz. 

Leyla Ezgi
Hasta ve Hasta
Yakýnlarý Ýle
Dayanýþma
Derneði
Baþkaný: 

Saðlýk hiz-
metlerinde va-
tandaþtan katýlým
payý alýnmasýný

uygun bulmuyoruz tabii. Saðlýk ala-
nýnýn 2003 yýlýndan bu yana Saðlýkta
Dönüþüm Programý ile yavaþ yavaþ
bu noktaya getirdiler ama bizim ülke-
mizde saðlýk hiç parasýz olmadý. Hep
parayla aldýk biz saðlýk hizmetini
ama daha önce cebimizden bu kadar
çok para harcamýyorduk. Þimdi ya
cebimizden daha çok para harcama-
mýz gerekiyor ya da evimize giren
bütçemizden saðlýk için daha çok
ayýrmamýz gerekiyor. Bu son derece
yanlýþtýr. Bunu, "Bütçede yeterince
para yok, saðlýða yeterince para
ayýramýyoruz. Bunun üzerini de
vatandaþ tamamlasýn" gibi bir ge-
rekçeyle yapýyorlar. Bütçede bu ka-
dar açýk varsa neden kendi üretmiyor-
sun da gidiyorsun SSK'nin ilaç fabri-
kasýný kapatýyorsun? Niye yerli ilaç
sermayesinin yabancý sermaye-
ye satýlmasýna
göz yumuyor-
sun? 

Bu ülkede
ilaca inanýlmaz
paralar harca-
nýyor. Saðlýk
hizmetlerinin
içinde çok bü-
yük bir yer tu-
tuyor ilaca har-
canan para. Ka-
mu hastaneleri-
ne "kendi ya-
ðýnýzla kavru-
lun" dendi; on-
lar da kendilerini bir iþletme gibi dü-
þünüyorlar artýk. Ben kendi saðlýk ih-
tiyacýmla ilgili olarak bir hastaneye
gittiðimde baþhekim bana þunu söy-
ledi: O bölüm bana zarar ettiriyor. Bu
eskiden SSK olan bir hastanenin baþ-
hekimi… Onun söylediði bu söz çok
düþündürücüdür. 

Katký katýlým payý iþi de bu iþlet-
meleþtirme sürecinin bir parçasýdýr.
Buraya kar gözüyle baktýðý için in-
sanlardan da para almaktan kaçýnmý-
yor. Ýþletme para kazanacak ki yatý-
rým yapsýn. TTB'nin bununla ilgili
olarak yapacaðý her tür eyleme biz
destek verir ve katýlýrýz.

Turhan Çakar
Tüketici Haklarý
Derneði
Baþkaný: 

Katký/katýlým
payý uygulamasý
hem hasta hakla-
rýna, hem insan
haklarýna hem
kamu anlayýþýna
aykýrý, sosyal
devlet anlayýþýna
aykýrý bir olay.

Bunu kabul etmek mümkün deðil.
Vatandaþlarýn var olan sosyal haklarý-
nýn geliþtirilmesi gerekirken; tüketici
haklarý, insan haklarý ve kamu yararý-
na yönelik haklarýn daha bir zayýftan
yana geliþtirilmesi gerekirken, varo-
lan haklar da gaspediliyor, geriye gö-
türülüyor. Zaten insanlar büyük bir
sýkýntý içerisinde, giderek yoksullaþ-
ma, açlýk sefalet artýyor. Bu getirilen
katký payý insanlarýn daha da sýkýntý-
ya girmesine neden oluyor. Bunu ka-
bul etmek mümkün deðil, Tüketici
Haklarý Derneði olarak bunun kaldý-
rýlmasýný ve alýnmamasýný istiyoruz.
Bunun için de Saðlýk Bakanlýðý'ný ve
Hükümeti göreve davet ediyoruz.
Tüm bu durumdan rahatsýz olan de-
mokratik kitle örgütlerini vatandaþla-
rý göreve davet ediyoruz. Tepki gös-
tersinler. TTB olarak size teþekkür
ediyoruz. Tüketiciler adýna. Bu giri-
þimi birlikte sürdürebiliriz. Bu konu-
da ne gerekiyorsa yapmaya hazýrýz. 

Katýlým payý 
uygulamasýna 
tepki büyük:

Katýlým payý ödemek
ÝS-TE-MÝ-YO-RUZ!

Saðlýk örgütleri bir arada

Saðlýk çalýþan-
larý örgütlerinin ortak basýn toplantýsý
30 Aralýk 2009 günü Ankara'da, Türk
Eczacýlarý Birliði Genel Merkezi'nde
gerçekleþtirildi. Toplantýda konuþan
TTB Genel Sekreteri Dr. Eriþ Bila-
loðlu, hükümetin "ilaç sektöründe
sermayeyi belli bir elde nasýl topla-
rýz" gayreti içinde olduðunu belirte-
rek, saðlýk hakkýný savunmak için,
saðlýkçýlara yakýþan tarz, ciddiyet ve
kararlýlýkla, gerekirse 2010'da yeni
eylemler planlayacaklarýný ve bunu
uygulayacaklarýný bildirdi. 

Uygulamalar þaþkýnlýk verici 
Türk Eczacýlarý Birliði Genel Sek-

reteri Özgür Özel de, vatandaþlarýna
saðlýk hizmeti sunma zorunluluðu
bulunan hükümetin, eczaneler ile
yapmýþ olduðu sözleþmeleri feshede-
rek halkýn ilaca eriþiminin kýsýtlan-
masýný doðuracak ve eczacýlýk mesle-
ðinin geleceðini tehdit edecek uygu-
lamalarý þaþkýnlýkla karþýladýklarýný
söyledi. 

Kepenk kapatma eylemi sonrasýn-
da, devlet ile eczacýlar arasýnda imza-
lanan hizmet sözleþmesinin feshedil-
mesinin örgütlenme özgürlüðüne kar-
þý giriþilen anti-demokratik bir uygu-
lama olduðunu belirten Özel, saðlýk
alanýndaki gerçekleri anlatmak üzere
bütün saðlýkçýlar olarak bir arada ses-
lerini yükseltmeye devam edecekleri-
ni, 2010 yýlýnda da saðlýktan, iþ gü-
vencelerinden ve mesleki baðýmsýz-
lýklarýndan vazgeçmeyeceklerini vur-
guladý.

Özel, kepenk kapatma eyleminin
uyarý amacýyla yapýlan bir eylem ol-
duðuna iþaret ederek, eczacýlarýn, 15
Ocak gününe kadar sorunlarýna çö-
züm üreten bir sözleþmenin takipçisi

olacaklarýný söyledi. 
Özgür Özel, eczacýlarýn beklenti-

lerini karþýlayan yeni bir sözleþme
imzalanmamasý halinde 16 Ocakta
Türkiye'de "büyük bir kaos ortaya
çýkacaðýna" dikkat çekerek, "Biz,
sözleþmemiz olmadýðý için ilaçlarý
istemeyerek ücreti karþýlýðý sun-
mak, hastalar da ilaçlarýn ücretini
tahsil için SGK il müdürlüklerinde
sýraya geçmek ve ücretleri 3 ay
sonra almak üzere evraklarýný tes-
lim etmek zorunda kalacaklar. Bu
bizim arzu ettiðimiz bir tablo de-
ðil" diye konuþtu. 

Yan yanayýz
Ortak basýn açýklamasýnda, "kamu

yararý" adýna hareket edenlerin, ka-
munun meydanlarda su ve gaz sýkýla-
rak daðýtýlmaya çalýþýlan iþçilerden,
hak mücadelesi veren memurlardan,
hekimlerden, hemþirelerden, eczacý-
lardan, saðlýk çalýþanlarýndan da
oluþtuðunu unutmamasý gerektiði
uyarýsýnda bulunuldu. Açýklamada
þöyle denildi: 

"Tüm saðlýk çalýþanlarýnýn gü-
vencesiz ve düþük ücretle çalýþtýr-
manýn yasal zemini olan Kamu
Hastane Birlikleri ve Tam Gün Ya-
sa Tasarýsý'na yönelik eleþtirelere
olan kayýtsýzlýðýnýz, sosyal hizmet
uzmanlarýnýn unvanlarýný kullan-
malarýna olan tahammülsüzlüðü-
nüz, taþeron

iþçilerin haklarýnýn gasp edilme-
sine kulaklarýnýzý týkayýþýnýz, hem-
þirelerin çalýþma alanlarýný düzen-
leyici mevzuatý hayata geçirmeye-
rek onlarý mesleki anlamda kimlik-
siz býrakmanýz, tüm hekim dýþý
saðlýk çalýþanlarýnýn saðlýk hizme-
tinin vazgeçilmezlerinden olduðu-
nu görmeyiþiniz ve eczacýlar ile im-
zalamýþ olduðunuzu sözleþmeyi fes-
hederek halký ve eczacýlarý maðdur
ediþiniz tarihin sayfalarýna bir bir
kazýnmaktadýr. Tüm bunlarý içe-
ren bir Türkiye fotoðrafý ile

karþý karþýyasýnýz. Yýllar sonra
bu fotoðrafa bakýp, ülkemizin gel-
diði nokta konusunda konuþmaya
hakkýnýz olmayacak. Bizler ilan

ediyoruz ki, bu fotoðrafý deðiþtir-
mek, çocuklarýmýza mutlu, özgür
ve güzel bir gelecek býrakmak için,
hep birlikte, halkýmýzýn, hastala-
rýn, haklarý kýsýtlananlarýn, haklarý
ellerinden alýnanlarýn, iþten çýkar-
týlanlarýn, yoksullarýn, yoksullaþtý-
rýlanlarýn sesi olmaya devam ede-
ceðiz."

Basýn toplantýsýna, Türk Tabipleri
Birliði, Türk Eczacýlarý Birliði, Türk
Diþhekimleri Birliði, Saðlýk ve Sos-
yal Hizmet Emekçileri Sendikasý,
Devrimci Saðlýk Ýþçileri Sendikasý,
Türkiye Saðlýk ve Sosyal Hizmet Ko-
lu Kamu Görevlileri Sendikasý, Sað-
lýk ve Sosyal Hizmet Çalýþanlarýnýn
Sözü Sendikasý, Türkiye Hemþireler
Derneði, Saðlýk Teknisyen ve Tekni-
kerleri Derneði, Sosyal Hizmet Uz-
manlarý Derneði, Türkiye Fizyotera-
pistler Derneði ve Türk Medikal Rad-
yoteknoloji Derneði temsilcileri ka-
týldý.

baþ tarafý sayfa 1’de

Saðlýk çalýþanlarýnýn örgütleri,
saðlýk alanýndaki gerçekleri tüm
çýplaklýðýyla anlatmak üzere bü-
tün saðlýkçýlar olarak bir arada
hareket etme kararý aldýlar. Dü-
zenlenen ortak basýn toplantýsýn-
da, "Kamu yararý adýna halka,
halk adýna kamuya saldýrýlmasý-
na izin vermeyeceðiz" denildi.

Maliye Bakanlýðý'nca yürürlüðe konulan tedavi katýlým payýnýn uygulan-
masýna tepki büyüyor.  Sendikalar ve meslek örgütleri, vatandaþýn saðlýk
hakkýný bütünüyle gaspeden bu uygulamaya karþý, yürüttüðü mücadelede

TTB'ye sonuna kadar destek olacaklarýný dile getiriyorlar.

Atama ve Nakil
Yönetmeliði
deðiþikliklerine
karþý dava açýldý 
Týp Dünyasý  – ANKARA - 22
Ekim 2009 tarihinde yayýmla-
narak yürürlüðe giren Yönet-
meliðin 7, 9, 13 ve 16. madde-
leriyle Saðlýk Bakanlýðý Atama
ve Nakil Yönetmeliði’nin 15,
17, 21 ve 25. maddelerinde
yapýlan bir takým deðiþikliklerin
yürütmesinin durdurulmasý ve
iptali için Merkez Konseyi tara-
fýndan Danýþtay’da dava açýldý.
Davada;
Tabip ve uzman tabiplerin yeni-
den atanmalarýnda önceki gö-
rev yerleri veya görev süreleri
gözetilmeksizin doðrudan (C)
ve (D) hizmet grubu illerde baþ-
latýlmalarý, 
Kurumlar arasý nakil ile Saðlýk
Bakanlýðýna gelen ‘stratejik
personel’ için önceki yargý ka-
rarýyla iptal edilen hükmün
benzerinin yeniden getirilmesiy-
le naklen atamada genel yer-
leþtirme ölçütlerinden tümüyle
vazgeçilmesi,   
Eþi Bakanlýkta ya da 217 sayýlý
KHK kapsamýnda bir kamu ku-
rumunda çalýþmayan tabip ve
uzman tabiplerin eþ durumu
nedeniyle atanma talebinin öl-
çüsüz biçimde kýsýtlanmasý, 
Sözleþmeli (4/B) olarak istih-
dam edilenlerin eþ durumu ata-
malarýyla ilgili düzenlemenin
yönergeye býrakýlmasý, 
Ýl müdürlüðü ya da baþhekimlik
yapanlara, önceki yargý kara-
rýyla iptal edilen düzenlemenin
bir benzerinin yeniden yürürlü-
ðe konulmasýyla genel atama
nakil usullerinden ayrýlarak öl-
çütsüz bir ayrýcalýk tanýnmasý, 
yönündeki hükümlerin yürüt-
mesinin durdurulmasýyla iptali
talep edildi. 

Havaalanlarýndaki
saðlýk
hizmetlerinin
taþeronlaþtýrýlma-
sýna karþý dava 
Týp Dünyasý  – ANKARA – Türk
Tabipleri Birliði, havaalanlarýn-
daki saðlýk hizmetlerinin özel
bir þirkete ihale edilerek yürü-
tülmesine olanak tanýyan iþle-
min iptali için idare mahkeme-
sinde dava açtý. 
Uluslararasý Sivil Havacýlýk Teþ-
kilatý (ICAO) ve Uluslararasý Si-
vil Havacýlýk  Ýdaresi’nin (FAA)
normlarý gereði liman ve mey-
danlarda bulundurulmasý zo-
runlu olan saðlýk ünitesi ve ilk-
yardým ekibi Devlet Hava Mey-
danlarý Ýþletmesi tarafýndan
oluþturulmuþ ve hizmet ver-
mekte iken; içinde Atatürk ve
Esenboða havaalanlarýnýn da
bulunduðu 32 havaalanýnda
saðlýk hizmetlerinin sunulmasý
özel bir þirkete verilmiþtir. 
Açýlan ihalede geçerli teklif tek
bir firma tarafýndan verilmiþ;
15.08.2009-31.12.2011 tarih-
leri arasýnda havaalanlarýnda
saðlýk hizmeti sunulmasý iþi
12,5 milyon liraya ilgili þirkete
ihale edilmiþtir. Bu ihale sonra-
sýnda Devlet Hava Meydanlarý
Ýþletmesi’nin söz konusu hiz-
meti sunan personeli baþka bi-
rimlere atanmýþ; saðlýk hizme-
tinin sunulmasý için ayrýca öde-
me yapýlarak hizmet satýn alýn-
masý tercih edilmiþtir. 
Mevcut saðlýk personeli ile yü-
rütülmekte olan, havaalanla-
rýndaki saðlýk hizmetlerinin
özel bir þirkete ihale edilerek
yürütülmesine iliþkin iþlemde,
hizmet satýn alma için gerekli
olan lüzum unsuru gerçekleþ-
memiþ olmakla yürütmesinin
durdurulmasý ve iptali için Türk
Tabipleri Birliði idare mahke-
mesinde dava açtý.



Uzm. Dr. Ali
Özyurt *

Dile ko-
lay ara-
dan 15

yýl geçmiþ…
1994'ün bir kýþ
günü yatay geçiþ-
lerin doruða çýk-
týðý, týpta uzman-
lýk tüzüðünün 20
yýllýk bir aradan

sonra deðiþtirilmesinin gündeme geldiði,
uzmanlýk eðitimin Saðlýk Bakanlýðý'nda
baþýnda bir saðlýk memurunun olduðu ihti-
sas dairesi aracýlýðýyla yürütüldüðü, asis-
tanlarýn sorunlarýnýn diz boyu olduðu, eði-
timde standardizasyonun aðýzlara alýnma-
dýðý, asistan karnesi, çekirdek eðitim prog-
ramý, yeterlik, akreditasyon, resertifikas-
yonu ülke sýnýrlarý içine girmediði bir za-
manda bir avuç eðitim gönüllüsü TTB ön-
derliðinde Ýstanbul Tabip Odasý'nýn ev sa-
hipliðinde Bakýrköy Ruh ve Sinir Hasta-
lýklarý Hastanesi'nin konferans salonunda
bir araya gelerek ülkenin eðitim sorunlarý-
ný tartýþýr. 

Tartýþmalar sonunda temel sorunlarýn
dile getirilerek çözüm önerilerinin geliþti-
rildiði bir sonuç bildirgesi daktilo edilerek
fotokopi ile çoðaltýlarak daðýtýlýr. Bu so-
nuç bildirgesinin son ve 13. maddeleri ta-
rihi deðere haizdir: "Bu durum göz önü-
ne alýnarak, 27 Þubat 1994 Týpta Uz-
manlýk Eðitimi Kurultay'ý sonuçlarýný
izlemek ve bu alandaki çalýþmalarý ger-
çekleþtirmek üzere;  Týpta Uzmanlýk
Dernekleri, Türk Tabipleri Birliði, Sað-
lýk Bakanlýðý ve SSK Eðitim Hastaneleri
ve týp fakültelerinden saptanan temsilci-
lerden oluþan "Uzmanlýk Dernekleri
Koordinasyon Kurulu" oluþturulmasý
ve bu kurulun sekreterliðini Türk Ta-
bipleri Birliði'nin yürütmesi benimsen-
miþtir"

Ardýndan 18 Þubat 1995'de insanýn de-
risini kesen bir Ankara ayazýnda kurulta-
yýn ikincisi toplandý. Orada da tarihi deðe-
re sahip þu karar alýndý: "Ülkemizde týpta
uzmanlýk eðitimi veren kurumlarý (Üni-
versiteler, Saðlýk Bakanlýðý ve SSK'ya
baðlýk eðitim  hastaneleri, GATA) bað-
layýcý, karar alma ve denetleme yetkisi-
ne sahip, idari, bilimsel ve mali özerkli-
ði olan bir ulusal otoritenin (Týpta Uz-
manlýk Kurulu) oluþturmasý gerekmek-
tedir."  

2 günlük kurultay ilk kez 30-31 Mart
1996 tarihlerinde Ýstanbul'da yapýlmýþtýr.
III. TUEK olarak tarihe þu notu düþmüþ-
tür: "Kurultay, uzmanlýk eðitimi sýra-

sýnda eðitim hastaneleri ile týp fakültele-
ri arasýnda iþbirliði yapýlmasý ve afili-
yasyon için her iki kurumun haklarýný
koruyan bir iþleyiþ saðlanmasýný benim-
semektedir. Týpta Uzmanlýk Eðitimi
Kurultayý, alýnan kararlarýn ve kurulta-
ya gelen görüþlerin TTB tarafýndan
Yüksek Saðlýk Þurasý'na, Saðlýk Bakan-
lýðý ve yetkili mercilere ivedilikle iletil-
mesini kararlaþtýrmýþtýr. Kurultay üye-
leri, týp fakülteleri, eðitim hastaneleri,
uzmanlýk dernekleri ve TTB arasýndaki
bu sýcak iþbirliðinin yeni kurultaylar ile
sürdürülmesini kararlaþtýrmýþtýr"

Aradan geçen 13 yýlda bu sýcak iliþki
hiç kesilmemiþ ve kurultaylar bundan son-
ra Ýstanbul, Ankara ve Ýzmir'de dönüþümlü
olarak Aralýk aylarýnda yapýlmaya baþlan-
mýþtýr. Artýk kurultaylara ev sahipliðini o
ilin üniversiteleri ve yerel tabip odalarý
yapmaya baþlamýþ, kurultaylarýn düzen-
lenmesini ve bilimsel programýn oluþturul-
masýný TTB-UDEK üstlenmiþtir. Kurul-
taylara katýlým bu dönemlerde 450-550
arasýnda olmuþ, 2000'li yýllardan sonra bu
sayý 250-300 bandýna çekilmiþtir. Katýlý-
mýn ücretsiz olduðu kurultay bütçeleri ön-
ce 10 TL, 20 TL, 100 TL, 1000 TL(1997)
derken son yýllarda 50.000 TL boyutlarýna
ulaþmýþtýr. Bu çapta bir kongre bütçesi ise
500.000 TL'ler civarýnda olmaktadýr. TTB
neredeyse bu bütçelerin onda biri kadar
bütçeyle yaptýðý kurultaylarla örnek bir
modelde geliþtirmiþtir. Bu bütçeye sosyal
program da dahildir. Kurultaylarýn giderle-
ri TTB, dernekler ve yerel tabip odalarý ta-
rafýndan karþýlanmaktadýr. 

4-6 Aralýk 2009 tarihlerinde 15.sini
yaptýðýmýz kurultay ise Ege Üniversitesi
Týp Fakültesi Atatürk Kültür Merkezi'nde
yapýlmýþtýr. Tam gün/Kamu Hastane Bir-
likleri, Belgelendirme ve yeniden belge-
lendirme, Avrupa'da Uzmanlýðýn Yeterlili-
ði, Nasýl Bir Uzmanlýk Eðitimi, Hekimleri
gündemindeki önemli bir sorun: Malprak-
tis, Derneklerin Eðitim Etkinlikleri, Uz-
man Hekim Ýnsangücü Planlamasý ve Tür-
kiye'de Ýlaç ve Teknoloji Politikasý Nasýl
Olmalýdýr gibi konu baþlýklarýnýn konuþu-
lup tartýþýldýðý, eðiticiler(230), eðitilen-
ler(50), uzmanlýk dernekleri(55 dernek) ve
tabip odalarý yöneticileri(15) ve uzmanlýk
eðitimi alanýna ilgi duyan meslektaþlarý-
mýzdan(20) oluþan 315 delegenin katýldýðý
bu kurultay'da gerçekleþen 10 oturumda
50 konuþmacý yer almýþtýr. 

Kurultay sýrasýnda 7 Kasým'da seçilen
yeni TTB-UDEK yürütme kurulu ilk top-
lantýsýný yaparak TTB-UDEK Baþkanlýðý-
na oybirliðiyle Prof.Dr. Ýskender Sayek'i
seçmiþtir. Genel Sekreterlik görevi ise
TTB Merkez Konseyi kararý gereði Doç.
Dr. Dilek Aslan'a verilmiþtir.

Kurultayýn ilk oturumu en geniþ katý-
lýmla yapýlmýþ olup tamgün yasa tasarýsý
enine boyuna tartýþýlmýþtýr. Kurultay katý-
lýmcýlarýn ilgiyle izlediði bu oturumda ta-
sarýnýn Saðlýk Bakaný dýþýnda savunucusu
olmadýðý bir kez daha gözler önüne seril-
miþtir. Bu tasarý ile getirilen düzenin tam
gün deðil 7 gün 24 saat çalýþma düzeni,
düþük ücret, güvencesiz çalýþma olduðu
tüm çýplaklýðýyla ortaya çýkmýþ vaad edi-
len yüksek ücretlerin ise gerçekçilikten
uzak göz boyama taktiði olduðu da açýða
çýkmýþtýr. Uzman hekim insangücü planla-
masý konusunda TTB ve TCD çalýþmalarý
umut vaad etmiþ, diðer dernekler de TTB
öncülüðünde bu tip çalýþmalara baþlamala-
rý yolunda teþvik edilmiþtir. Ýlaç ve tekno-
loji alanýndaki sorunlar dile getirilerek ba-
ðýmsýz kurullarýn önemine vurgu yapýlmýþ-
týr. Milyarca liranýn döndüðü bu alanýn ba-
þý bozuk býrakýlmasýnýn ilaç tekellerinin
karlarýna kar katmasýna yol açtýðý bildiril-
miþtir. Malpraktis ise gündemde sýcaklýðý-
ný koruyan bir madde olarak kurultayýn il-
gi çeken bir diðer oturumu idi. Artýk ba-
kanlýða karþý açýlan ve kazanýlan trilyon-
luk tazminat davalarý ve sistemin sorumlu-
luðu göz ardý edilerek bu paralarýn bakan-
lýk tarafýndan hekimlere rücu edilmesi yö-
nündeki giriþimler dile getirilmiþtir. 

Son oturumda ise asistan gözüyle uz-
manlýk eðitimi tartýþýldý. Bir kez daha gö-
rüldü ki asistanlarýn temel sorunlarýnda
aradan geçen 15 yýlda deðiþen bir þey ol-
mamýþ, asistanlarýn yakýnmalarý artmaya
devam etmiþ, asistanlar fazla mesai, gün
aþýrý nöbet, ücretlendirilmeyen angarya ça-
lýþmalar, hizmetin öne çýktýðý eðitimin ara
sýra verildiði araþtýrmanýn ise son halkasý
olduklarý bu sisteme baþkaldýrarak demok-
ratik yollardan örgütlenme kararý almýþlar-
dýr. TTB-Asistan Hekimler Eþgüdüm Ku-
rulu önümüzdeki Ocak ayýnda kurultay
yapma kararý almýþ, Tabip Odalarý asistan
komisyonlarý yayýnlaþtýrarak, katýlýmýn ar-
týrýlmasý için caba gösterileceði bildiril-
miþ, týp fakülteleri ve eðitim hastaneleri
asistan temsilciliklerinin daha etkin hale
getirilmesinin gerekliliðine vurgu yapýl-
mýþtýr. 

Her yýl olduðu gibi bu yýl da geleneksel
toplu fotoðraf çekimi kurultay bez afiþisin
arkasýnda gerçekleþtirilmiþtir. Bu kurul-
taylarýn gizli kahramanlarý olan sekreter
arkadaþlarýmýz ve diðer birlik ve oda çalý-
þanlarý ise hep unutulur. TTB'den Ýkbal
Solmaz, Sinan Solmaz, TTB Hukuk Bü-
rosundan Av. Ziynet Özçelik, Ýstanbul Ta-
bip Odasý'ndan sonsuzluða uðurladýðýmýz
Bediz Suner, Tufan Sertlek, Füsun Taþ
ve Nuray Eroðlu, Ankara Tabip Oda-
sý'ndan Zeynep Bike, Ýzmir Tabip Oda-
sý'ndan Arzu Ergünal'lar olmasa bu ku-

rultaylar rengi oldukça soluk kalýrdý. 
Bu kurultaylara öncülük eden, teþvik

eden ablalarýmýz ve aðabeylerimizi anmak
isterim. Zamanýn TTB MK Baþkaný Selim
Ölçer'ler, efsaneleþmiþ TTB baþkanýmýz
ve o dönemlerde ATO YK üyesi Füsun
Sayek'ler, zamanýn genç uzman hekimleri
Kürþat Yýldýz'lar, Ýrfan Gükçay'lar, Eriþ
Bilaloðlu'lar, Ýskender Sayek'ler unutul-
maz isimlerdendir. Son olarak da kurultay-
lara gelerek 15 yýl sürmesini saðlayan he-
kim meslektaþlarýmýz, bize kapýlarýný açan
týp fakülteleri yöneticileri, eðitim hastane-
leri baþhekimleri, Saðlýk Bakanlýðý temsil-
cilerini, YÖK temsilcileri ve rektörlerimi-
zi anmak isterim.

Ben 15 yýlýn ardýndan bayraðý genç ar-
kadaþlara devrettim. 13 kurultayýn düzen-
leme kurulunda yer aldým. Son 4 kurulta-
yýn sekreterliðini yaptým. Program oluþtu-
rulmasýndan, bez afiþ asýlmasýna, konuþ-
macýlýktan fotoðrafçýlýða, oturum baþkan-
lýðýndan mikrofon uzatýcýlýðýna, kayýt yap-
maktan fotokopi çoðaltýlmasýna, sosyal
program oluþturulmasýndan konuk transfe-
rine ve aklýnýza gelebilecek her iþte çalýþ-
tým. Aralýk 2010'da Ýstanbul'da yapýlacak
olan 16. TUEK' in ön kaydýmý yaptýrdým.
Bir izleyici olarak katýlacaðým ve kurultay
izlenimleri yine sizlerle paylaþacaðým. 

Ancak en zevkle yaptýðým ve unutama-
dýðým iþ ise 1997 yýlýnda Ýstanbul'da yaptý-
ðýmýz dördüncü TUEK'in yapýlacaðý gece
kurultay kitapçýðý yerine daðýtacaðýmýz
dosyanýn çoðaltýlmýþ sýcak fotokopi çýktý-
larýný zamanýn kurultay sekreteri Bediz ab-
la, diðer oda sekreterleri ve çalýþanlarý ve o
zamanýn ÝTO-Uzmanlýk Eðitimi Çalýþma
Grubu üyeleri ile harmanladýðýz andýr. 

O gece tam bir ekip anlayýþý ile 550
adet dosya içeriði olan yaklaþýk 15.000 fo-
tokopi çýktýsýný harmanlandýðýmýz aný unu-
tamýyorum. O geceki simlerden aklýmda
kalanlar ise þöyleydi: "Dr. Sema Anak
Ý.Ü. Ýstanbul Týp Fakültesi, Dr. Enver Da-
yýoðlu Ý.Ü. Ýstanbul Týp Fakültesi, Dr.
Cumhur Demir Ý.Ü. Onkoloji Enstitüsü,
Dr. Mehmet Demirhan Ý.Ü. Ýstanbul Týp
Fakültesi, Dr. Haluk Eraksoy Ý.Ü. Ýstan-
bul Týp Fakültesi, Dr. Ýrfan Gökçay SSK
Okmeydaný, Dr. Yýldýrým Gülhan Kar-
tal, Dr. Cuma Kýlýçkap Kartal, Dr. Na-
hide Onsun Vakýf Gureba Hastanesi, Dr.
Ali Özyurt Siyami Ersek , Dr. Raþit Tü-
kel Ý.Ü. Ýstanbul Týp Fakültesi, Dr. Kürþat
Yýldýz Haydarpaþa Numune Hastanesi, Dr.
Gülden Yýlmaz Ý.Ü. Ýstanbul Týp Fakülte-
si ve Dr. Veysel Yýlmaz Yedikule Göðüs
Hastalýklarý Hastanesi.

*Dr. Siyami Ersek Eðitim ve
Araþtýrma Hastanesi-Anesteziyoloji

ve Reanimasyon Kliniði
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Saðlýk Bakanlýðý tarafýndan, Yataklý Saðlýk Te-
sislerinde Acil Servis Hizmetlerinin Uygula-
ma Usul ve Esaslarý Hakkýnda Teblið,

16.10.2009 gün ve 27378 sayýlý Resmi Gazetede ya-
yýmlanarak yürürlüðe girdi. Metinde Tebliðin amacýnýn,
yataklý saðlýk tesislerinde sunulmakta olan acil servis
hizmetlerinin, çaðýn gereklerine, günümüz ihtiyaç ve
beklentilerine uygun olarak geliþtirilmesi olduðu ifade
ediliyor. 

Kuþkusuz böyle bir amaca hizmet edecek bir çalýþ-
ma deðerlidir. Ancak bu tür düzenlemelerin yapýlma-
sýnda mevcut koþullarýn gözetilmesi ve yapýlacak dü-
zenlemelerin ne gibi sonuçlar doðurabileceðinin de tar-
týlmasý gerekir. Teblið'de bir madde var ki, sahip olunan
olanaklarýn sýnýrlarý ve yaratacaðý sakýncalar deðerlen-
dirilmeden konulduðu bir bakýþta göze çarpýyor: Mad-
de 12-"Acil Servis Nöbetleri"!

Bu düzenlemeyle ayný uzmanlýk dalýndan 6 ve üzeri
sayýda uzman tabibin görev yaptýðý branþlarda, acil ser-
vis bünyesinde müstakil acil branþ nöbeti tutulmasý ve
her bir branþ için o branþýn gerektirdiði þartlarý taþýyan
bir acil muayene odasý ayrýlmasý öngörülüyor. Uzman
hekim sayýsý yetersizse, 6 ve üzeri sayýda çeþitli branþ
hekimlerinden oluþan dahili ve cerrahi branþ acil ha-
vuzlarý oluþturuluyor. Tabii nöbetleri de bu havuzda yer
alan uzman hekimler tutuyor.

Öncelikle sormak gerekiyor acil servisler yönünden
günümüzün ihtiyacý nedir diye. Bilindiði gibi acil ser-
visler, ani geliþen hastalýk, kaza, yaralanma ve benzeri
beklenmeyen durumlar üzerine getirilen kiþilerin, sað-
lýk sorunlarý dolayýsýyla ölümlerinin ve sakat kalmalarý-
nýn engellenebilmesi amacýyla temel ve ileri yaþam des-
teði ile desteklendikleri, basit müdahalelerin yapýldýðý,
tanýsýnýn konulmasýnýn ardýndan hastanýn tedavisi ya-
pýlmak üzere ilgili servise ya da durumuna göre tedavi-
si planlanarak evine gönderildiði birimlerdir. Kanýmca,
bu özelliði dikkate alýndýðýnda acil servislerin ihtiyacý
hýzlý ve etkin bir konsültasyon hizmetinin saðlanmasý-
dýr. Bunun yerine hastane içine küçük bir hastane açarak
acil servisleri polikliniðe çevirmek, burada verilmek is-
tenen hizmetin niteliði ile baðdaþmayacaðý gibi,  hasta-
nýn deðerlendirilmesinde karmaþaya da yol açabilir. Ay-
rýca hastanede zaten var olan olanaklarýn 24 saat kulla-
nýma açýk hale getirilmesine yönelik düzenleme yapmak
yerine benimsenen, hiç de ekonomik olmayan bu yön-
tem, kaynaklarýn kötü kullanýmýný da beraberinde geti-
recektir.  

Bugüne kadar uzman hekimlerin icapçý nöbetçi ola-
rak hizmetlerine ihtiyaç duyulmasý durumunda hastane-
ye gittikleri nöbet sistemi, Yataklý Tedavi Kurumlarý Ýþ-
letme Yönetmeliðine uygun olarak yürütülmüþtür. Sað-
lýk hizmetlerinin yürütülmesinde icapçý nöbeti uygula-
masý ile uzman hekimlerden gerektiðinde yararlanýlma-
sýnýn yaný sýra, nöbet izni verilme zorunluluðu sebebiy-
le hizmette ortaya çýkabilecek olan aksaklýklarýn da
önüne geçilmiþtir. Yönetmelik düzenlemesine aykýrý
olarak Teblið ile bütün yataklý tedavi kurumlarýnýn acil
servislerinde uzman hekimlere branþ nöbeti tutturulma-
sý bir yandan hekimlerin, nöbet hizmeti sebebiyle aðýr
bir çalýþmaya maruz kalmalarýný getirecek, daha da
önemlisi halkýn saðlýk hizmetlerine eriþimini -umulanýn
aksine- genel olarak zorlaþtýracaktýr.

Tebliðe göre ayný branþta altý uzman hekimi olan bir
hastanede, bir uzman hekimin ayda beþ gün acil servis
nöbeti tutmasý gerekecektir. Çoðunlukla bu hekimler
ayrýca, ayda en az bir gün de idari nöbet tutacaklardýr.
657 sayýlý Yasa'nýn Ek 33. maddesi uyarýnca aylýk 80
saatten fazla yapýlan mesai için herhangi bir ödeme ya-
pýlamayacaðýna göre, bunun üzeri için izin verilmesi
gerekecektir. Ýzin verildiðinde hizmetin aksadýðýndan
bahsedilecek, ücreti ödenerek izin verilmediðinde ise,
yoðun bir acil nöbetinin ardýndan ertesi günün normal
mesaisine devam edilerek 32 saatlik kesintisiz çalýþma
sözkonusu olacaktýr. 

Uzman hekim sayýsýnýn 1 olduðu branþlarda ise nö-
bet yok, onun yerine "ihtiyaç halinde çaðrý" yöntemi var
denilerek, Yataklý Tedavi Kurumlarý Ýþletme Yönetme-
liði'nin açýk düzenlemesine karþýn, yýlýn 365 günü icap
nöbeti tutturulacaktýr.

Hatýrlanacaðý gibi Avrupa Birliði Mahkemesine inti-
kal etmiþ davalarda (03.10.2000 - SIMAP, 09.09.2003 -
JAEGER ve 11.01.2007 - VOREL kararlarý) hekimlerin
nöbetler dahil haftalýk çalýþma saatlerinin en çok 48 sa-
at olabileceði ve bu çalýþmanýn da her 8 veya 10 saatlik
periyotlar için en az 11 saatlik dinlenmeler þeklinde
planlanmasý gerekeceði belirtilmiþtir. Mahkeme JAE-
GER ve VOREL kararlarýnda beklemede olan hekimin
her an ulaþýlabilir olarak geçirdiði sürenin de (icap nö-
beti) hastanede iþverenin emrinde geçirdiði süre ile eþ-
deðer olduðuna ve iþverenin emir ve talimatlarýna hazýr
olarak beklendiðinden bu sürenin de çalýþma süresin-
den sayýlmasýna karar vermiþtir.

Bu noktada sormak isterim, AKP iktidarý döneminde
yapýlan her türlü düzenlemede üzerine basýla basýla söy-
lenen Avrupa Birliði müktesebatýna uyum, neden çalýþ-
ma süreleri yönünden aranmaz diye? Türk hekimleri
daha mý az yorulur ya da daha mý az sosyal gereksinim-
leri vardýr? 

Diyelim ki hekimin fiziksel ve ruhsal saðlýðýnýn bu
çalýþma koþullarýndan nasýl etkilendiði ile ilgilenmiyor-
sunuz, gerekli dinlenme süresi olmaksýzýn tamamlanan
bir dizi çalýþma süresinin (kesintisiz çalýþmanýn) heki-
min karar verme yetisini olumsuz etkileyerek ya da en
azýndan fiziksel kapasitelerini zorlayarak, hastanýn gü-
venlik ve saðlýðýný, tehlikeye düþürebileceðini nasýl
görmezden gelebilirsiniz. Günümüzün ihtiyaç ve bek-
lentisi daha fazla týbbi hata deðildir.

Avukat Verda Ersoy

Çaðýn gereklerine uygun
acil servis hizmetleri!

Türk Tabipleri Birliði 15. Týpta Uzmanlýk
Eðitimi Kurultayý’nýn Ardýndan…

Týp Dünyasý  – ÝSTANBUL - Hükü-
metin ilaç indiriminden doðan zararý kendi
üzerilerine yüklemesini protesto eden 24
bin eczane 4 Aralýk 2009 günü kepenk ka-
pattý. 

Öðle saatlerinde Ýstiklal caddesinde
toplanan yaklaþýk 3 bin eczacý Taksim'e
yürüdü. Ýstanbul Tabip Odasý, Herkese
Saðlýk ve Güvenli Gelecek Platformu,
KESK Ýstanbul Þubeler Platformu, Saðlýk
ve Sosyal Hizmet Emekçileri Sendikasý,
Dev Saðlýk-Ýþ Sendikasý da eczacýlara des-
tek verdi. Ýstanbul ve Marmara Üniversite-
si eczacýlýk öðrencileri de eyleme katýldý.

Ýstanbul Eczacý Odasý Baþkaný Semih

Güngör, basýn açýklamasýnda “Küresel
kriz bahane edilerek saðlýk ve ilaçta tasar-
ruf etmek amacýyla uygulamaya konan dü-
zenlemeler, hem biz saðlýk meslek men-
suplarý ve çalýþanlarýný yok oluþa sürüklü-
yor” dedi. Güngör þöyle konuþtu: 

“Sorun 2004'te çýkarýlan Ýlaç Fiyat
Kararnamesi'yle baþladý. Ýlaç fiyatlarý
dövize endekslendi. Fiyatlar düþmeye
devam etti. Ýlaçlarýn ucuzlamasýna
karþýn yüzde 500'lere varan oranlarda
artan muayene ücretleri, ilaç fiyat fark-
larý, katýlým paylarý hastalarýmýzýn cep-
lerinden daha fazla ödeme yapmasýna
yol açtý. Kamu ilaç harcamalarýnýn beþ

y ý l -
dýr katlanarak arttýðý ülkemizde
ilaç þirketleri son krizden büyümeyle
çýktýklarýný açýklarken eczanelerin içine
sokulduðu çýkmaz son düzenlemelerle

iflas anlamýna gelmektedir. Hükümet,
SSK ilaç fabrikasýný kapatarak, ilaç tü-
ketimini kýþkýrtarak ve ilaç fiyatlarýný
avroya endeksleyen 2004 Ýlaç Fiyat Ka-
rarnamesi ile bugün sorunun ana kay-
naðý olan on milyarlarca dolarlýk ilaç
harcamasýnýn yolunu açmýþ oldu.”

Eczanelere AKP “cezasý”
Hükümetse, demokratik bir yolla hak-

larýný arayan eczaneleri “cezalandýrma”
yoluna gitti. Sosyal Güvenlik Kurumu
(SGK), eylemden kýsa süre sonra, Türk
Eczacýlarý Birliði ile 2009’un Ocak ayýnda
3 yýllýðýna imzalanan ilaç alým protokolü-
nü, süresinden önce tek taraflý olarak fes-
hetti. 

Hükümetin ilaç indiriminden
doðan zararý  kendi 

üzerlerine yüklemesini 
protesto eden 24 bin eczane 

4 Aralýk günü kepenk 
kapattý.  

Ýyi hekimlik
deðerleri için
ve saðlýðý piya-
saya teslim

eden anlayýþa
karþý uzun yýllar

Türk Tabipleri Birliði (TTB) or-
tamýnda mücadele veren ve 10
yýl süre ile TTB'nin Merkez
Konseyi Baþkanlýðýný yürüten
Dr. Füsun Sayek anýsýna, üçüncü

kez Ankara Tabip Odasý tarafýn-
dan 2009 Mart ayý içerisinde
"Füsun Sayek Týp Bilim ve
Hizmet Ödülü" verilecektir.

Ýlki 19 Mart 2007 tarihinde
gerçekleþtirilen ödül için belirti-
len kurallara uygun aday önerile-
rinin en geç 30 Ocak 2010 tarihi-
ne kadar Ankara Tabip Odasý
Yönetim Kurulu Baþkanlýðý'na
bildirilmesi gerekmektedir.

Bir bilim dalý veya araþtýr-
ma merkezinin kurulma-

sýna öncülük eden, bu dallarda
ekol yaratan ve kiþilerin yetiþ-
mesini saðlayan, saðlýk alanýnda
yeni bir metodolojinin uygulan-
ma ve yaygýnlaþtýrýlmasýna ön-
cülük eden, toplum saðlýðý açý-
sýndan önem taþýyan sorunlarýn
çözümü için sürekli ve yaygýn
bir çaba gösteren, meslek yaþa-
mý boyunca iyi hekimlik deðer-
lerinden ödün vermeyen mes-
lektaþlarýmýza verilir.

Týp fakültesi dekanlýklarý ve
fakülte yönetim kurullarý, Saðlýk
Bakanlýðý, Ýl Saðlýk Müdürlüðü,
T.C Sosyal Güvenlik Kurumu,
Eðitim Hastanesi Baþhekimlik-
leri ve Eðitim Planlama Koordi-
nasyon Kurullarý, GATA, Uz-
manlýk Dernekleri, Pratisyen
Hekimlik Derneði, TÜBÝTAK,
TÜBA, Türk Tabipleri Birliði
Merkez Konseyi ve Tabip Oda-
larý; T.C. vatandaþý ve týbbi de-
ontolojiye saygýlý hekimler ara-
sýndan aday gösterebilirler.

Þahsýn kendisi adaylýk baþ-
vurusunda bulunamaz.

Daha önce ayný ödülü almýþ
olanlar aday gösterilemezler.

Seçici kurul ilk toplantýsýnda
kendi içinden bir baþkan ve bir
raportör seçer.

Ödül gizli oy, açýk sayým ve
çoðunluk esasýna göre belirlenir.

Üyeler çekimser kalamazlar.
Seçici kurul en geç Þubat ayý

içerisinde kararýný Ankara Tabip
Odasý Yönetim Kurulu'na gerek-
çeli olarak bildirir.

Katýlým koþullarýAnkara Tabip Odasý Füsun Sayek 
Týp Bilim ve Hizmet Ödülleri için 
son baþvuru tarihi: 30 Ocak 2010

Eczaneler “hep 
birlikte” kapandý!
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arada bir...

Dr. Arda Saygýlý*

Özel Hekimlikte Gelinen Son Durum 

Hekimlerin emeklerine yabancýlaþtýrýlmasý
ve hekim emeðinin ucuzlatýlmasý politi-
kalarý bütün þiddetiyle devam ediyor, he-

kim yalnýz durumda, hekim çaresiz, hekim güven-
siz, hekim güvencesiz, saðlýk hizmetlerinin piyaslaþ-
týrýldýðý politikalarýn bataklýðýna terk edilmiþ durum-
da mücadele ediyor.

Güvensizlik ve Güvencesizlik 
Kamuda çalýþmayan, mesleðini serbest olarak ve-

ya özel saðlýk kuruluþlarýnda yerine getiren hekimler
Saðlýkta Dönüþüm Programý'nýn sonuna gelindiði
günümüzde kendilerini güvensizlik ve güvencesizli-
ðin hakim olduðu bir tabloda, yeni bir hekimlik bi-
çimine alýþmaya çalýþýr biçimde buldular. Hekimler,
"saðlýkta dönüþümün" temel hedefi haline gelmiþ,
saðlýk uygulamalarýnýn öznesi olmaktan çýkarýlýp
nesnesi haline getirilmiþ ve getirilmektedirler. Baþta
devlet otoritelerinin hekimlere olan güvensizlikleri-
ni yarý þaka þeklinde ifade etmeye baþladýklarý "eli
halkýn cebindeki" gerçek kiþileri maskeleyerek
saðlýk sorunlarýnýn suçlusunun hekimler olarak gös-
terildiði kampanya süreci artýk devletin hekimine ve
hekimlere güvensizliði ile biçimlenmiþtir. Yaþadýðý-
mýz son Grip A pandemisi ve aþýlanma tartýþmala-
rýnda bu güvensizlik daha da pekiþtirilmiþtir. Nere-
deyse pandemiden de sorumlu hekimler haline geti-
rilmiþ, bilgi kirliliði ortamý yaratýlmýþ, medya baþta
olmak üzere doktor olamayan her kesim "týpla ilgi-
li her þeyi bilir" olmuþtur. "Hekime güvensizlik"
artýk nerdeyse bir devlet politikasýdýr. Populist poli-
tikalara raðmen halk bu pandemide hepimizin bildi-
ði gibi pratikte yine de hekimine güvenmiþ telefonla-
rýmýz susmak bilmemiþtir. 

Genelde hekimlere olan güvensizlikten doðal ola-
rak saðlýk hizmetlerinin vazgeçilmez parçasý olarak
özelde çalýþan hekimler de payýný almýþtýr. Hekimle-
ri halkýn problemlerinden soyutlamak, halkýn sanki
karþýsýnda mevzilendirmek gelenekleþmiþ, saðlýk
problemlerinin kaynaðýnýn hekimler olduðu düþün-
cesi yaratýlmak istenmektedir. Ýþte bu tabloda "zen-
gin elit bir sýnýf" olan hekimleri artýk güvencesiz-
likle baþ baþa býrakma süreci baþlayabilirdi ve dönü-
þüm süreci bildiðimiz gibi böylece baþladý. Ýþ gü-
vencesi, sabit gelir güvencesi, emeklilik güvencesi
gibi sosyal güvenceler ve mesleki baðýmsýzlýk orta-
dan kaldýrýlabilirdi ve artýk bu sürecin sonlarýna ge-
linmektedir.

Saðlýkta Dönüþüm Programý tüm hekimlik uygu-
lama biçimlerini etkilemiþtir. Özelde de hekimliðin
özü dönüþüme uðratýlmýþ, hükümet politikalarý özel-
de tekelleþen sermaye gruplarýna taþeronluk yandaþ-
lýðý ile ucuz iþgücü, kaynak yaratma çabalarýna giri-
þilmiþ bir dizi kanunla bunu baþarmýþlardýr. Son ola-
rak da "tam gün" ve kamu hastane birlikleri yasala-
rý ile hekimliðin artýk nasýl icra edileceði belirlemiþ-
tir. Bu süreçte unutulmamasý gereken bir nokta da
TTB ve Odalar sürecin dýþýnda ve karþýsýnda tutul-
muþtur. 

Özelde çalýþan hekimlerin için artýk "özel"de ça-
lýþmanýn anlamý deðiþmiþ, hekim yoðunluðunun
özel muayenehanelerden özel hastanelere doðru kay-
dýðý süreç yaþanmýþtýr. Hekimler, büyük sermaye
gruplarýnýn güvencesiz iþçileri duruma gelmiþlerdir.
Kýsaca aktif bir iþçileþme süreci yaþanmakta hekim-
ler ücretli emekçi durumuna gelmiþlerdir. Süreç san-
cýlý, ancak oldukça hýzlý seyir etmiþ, 90'lý yýllarda
baþlayan özelleþtirme politikalarýna paralel olarak
özel sektörde çalýþanlarýn sayýsý artmaya baþlamýþ,
2000'li yýllarda kamuda çalýþan hekim sayýsý özelde
çalýþanlardan daha az duruma gelmiþtir.

Yedi yýldýr uygulanmakta olan Saðlýkta Dönüþüm
Programý ile hekimlerin bugünü de yarýný da belirsiz
bir yörüngede ilerlemektedir. Özel hastanede çalýþan
hekimler hastanelerinin ayakta kalýp kalmayacaðý ve
iþten çýkarýlýp çýkarýlmayacaklarý endiþesi yaþamak-
tadýrlar. Hekim ücretleri kriz bahaneleri ile budanýr-
ken günümüzde "neyi hak edip etmedikleri" tartý-
þýlýr hale getirilmiþtir.

Özelde güvencesizlik nedeniyle hekim ücretleri-
nin ödenmemesi, geç ödenmesi, haksýz kesintiye uð-
ratýlmasý, en düþük primli iþçi satatüsüne,  hastalan-
sa dahi ücret ödenmemesi, nedensiz iþten atýlmalar
hastane sahiplerince olaðan uygulamalar haline gel-
miþtir. 

Günümüzde artýk özelde çalýþan hekimlerin bu
deðiþimlere raðmen hala kabul etmediði kavram;
mesleksel statüsü olan bir "iþçi" olduklarýdýr. Özel
hastanelerle hizmet akdine dayalý" olarak, "ücret
karþýlýðý"  ve "iþverene baðlý olarak çalýþan" kiþi
durumundadýrlar. Güvencesizliðin temel nedenlerin-
den birisi hekimlerin "iþçi" statüsünü kabul etmeme-
leri veya hizmet sektörü olarak emeklerini tanýmla-
malarýdýr. Hekim ve iþveren arasýndaki iþ iliþkisinin
kurulmasýndaki temel güvence sözleþmedir. Hekim
bu sözleþmeyi sadece bir oldubitti, bir teferruat ola-
rak görmemelidir. 4857 sayýlý iþ kanuna göre iþ söz-
leþmesi, "bir tarafýn (iþçi) baðýmlý olarak iþ gör-
meyi, diðer tarafýn (iþveren) da ücret ödemeyi
üstlenmesinden oluþan" sözleþmedir. Akdedildik-
ten sonra taraflarý baðlayýcý nitelikte olan ve iþveren
ile çalýþan arasýndaki tüm iþ iliþkisini düzenleyen te-
mel dayanaktýr. 

Karþýlýklý iþ iliþkisinin düzenlendiði bu basamak-
ta kargaþa yaratýlmakta serbest meslek makbuzu ve-
ya þirket makbuzlarý gibi ekonomik ve vergi nedenli
iþ iliþkisi, yapýlan sözleþmeleri ve iþ ve gelir güven-
cesini sonlandýrmaktadýr. Bu durum hekimleri özel
hastanelere iþgüçleri ile hizmet saðlayan, bir temiz-
lik veya yemek þirketi gibi servis saðlayan bir pozis-

yonla eþleþtirmektedir. Hekimler hizmet sektörü ku-
rallarý ile de bakýldýðýnda sözleþmesiz kalmaktadýr-
lar. Bu çerçevede Ýstanbul Tabip Odasý iþ güvencesiz
sürekli eðitim hakký ve özlük haklarýný içermeyen
sözleþme yapýlmamasýný önermektedir. Sözleþme iþ
ve gelir güvenliði konusunda yeterli güvenceyi ver-
meyeceði açýktýr ama ilk ve temel adýmdýr.  

Özelde çalýþan hekimlerin sosyal güvencelerine
gelince günümüzdeki koþullarda bu konuda hekimin
kendisinden baþka güvencesi yoktur. Emekliliði nor-
mal yaþamýný sürdürmeðe yetmeyecek düzeydedir.
Saðlýk hizmeti alabilmek için nereye gideceðini bile-
mez haldedir.

Özel hekimlerin mesleki baðýmsýzlýðý 
Kamuda çalýþan hekimler kadar, özelde hekimle-

rin hekimlik uygulamalarýný da Saðlýk Bakanlýðý ve
SGK'nýn tebliðleri yönlendirmektedir. SGK'nýn öde-
me kalemlerine, SUT talimatlarýna ve özel hastane-
lerin maddi beklentilerine göre tedaviler yönlendiril-
mektedir. 

Son uygulamalara bakýnca hekimlerin kamu has-
tanelerinden istifa ederek özel saðlýk kuruluþlarýnda
çalýþmasýnýn önünü kesmek amacýyla 15 Þubat 2008
günlü düzenleme ile "Ayakta Teþhis ve Tedavi Ya-
pýlan Özel Saðlýk Kuruluþlarý Hakkýnda Yönet-
melik" ve "Özel Hastaneler Yönetmeliði" deðiþti-
rilerek, saðlýk kurum ve kuruluþlarýnýn kamu ve özel
sektörü kapsayacak þekilde tek elden planlanacaðý,
özel saðlýk kuruluþlarýnýn faaliyetinin izinli uzman-
lýk dallarý ile sýnýrlý olacaðý belirtilmiþtir. Kýsaca ça-
lýþma özgürlüðü kaldýrýlmýþtýr. Bu düzenlemeler da-
ha sindirilmeden hemen 11 Mart 2009 günü yürürlü-
ðe konulan yeni düzenlemeler yapýlmýþtýr. Deðiþik-
liklerde kamu kurum ve kuruluþlarýnda çalýþan he-
kimlerin özel hastanelerde kýsmi zamanlý olarak ça-
lýþmasýnýn önüne geçilmiþ, kamu saðlýk kurumunda
yarý zamanlý çalýþan bir hekimin ayný zamanda bir
özel hastanede veya týp/dal merkezlerinde istihdamý-
na hukuka aykýrý bir biçimde izin verilmemiþtir.
TTB bu nedenle hukuksal mücadele baþlatmýþtýr.
Tam bu ortamda bu sefer tam gün yasasý gündeme
gelmiþtir Tam gün tasarýsý da her ne kadar kamuda
çalýþmayan hekimleri ilgilendirmiyor gibi görünse-
de muayene açýlýþý için SGK anlaþmalý herhangi bir
saðlýk kurumunda çalýþmamak þart koþulmakta, ay-
rýca zorunlu meslek sigortasý gibi dayatmalar getiril-
mesi planlanmaktadýr. Sonuç olarak gelinen noktada
bu düzenlemeler hekimlerin çalýþma özgürlüðü ve
özerkliðini ortadan kaldýrmaktadýr.

Özel Hekimlikte Örgütlenme
Özel hastanelerde çalýþan hekimlerin büyük bir

bölümü Tabip Odalarýndan ve örgütlenmeden kýsaca
birlik olmaktan uzak durmaktadýrlar. Örgütsüzlük
bu kriz sürecinde önemli maðduriyet yaþatmaktadýr. 

Saðlýkta Dönüþüm Programý hekimlerin ortak
amaç ve çýkar birliðini bölmüþtür. Programýn baþýn-
dan itibaren yapýlan deðiþimlerin birini tam analiz
edemeden, sindiremeden hekimlerin karþýsýnda yeni
hükümler, parça parça farklý kesimleri ilgilendirecek
tarzda yangýndan mal kaçýrýr gibi çýkartýlmýþtýr. Her
hekim kesimine göre ayrý ayrý hükümler içermesi, bu
kanun kamuda çalýþanlarý, bu yönetmelik muayene-
hane hekimlerini, bu tüzük özel hastanede çalýþanla-
rý, bu düzenleme part-time çalýþanlarý ilgilendiriyor
gibi bilgi kirliliði, çýkar ve amaç ayrýlýðý, bizzat Ba-
kanlýkça yürütülen bir propaganda uygulanmaktadýr.
Örneðin son olarak tam gün tartýþmalarýndaki yanýl-
sama, yasanýn sanki yalnýzca kamuda çalýþanlarý il-
gilendirdiðidir. Hekimler çalýþtýklarý alanlara göre
sanal olarak bölündü. Kamuda çalýþan çalýþmayan,
özel hastane/týp merkezinde çalýþan çalýþmayan, mu-
ayenehanesi olan olmayan gibi bir ayrýþým ve bu ay-
rýþýmlara göre kanun tüzük ve uygulamalar gündeme
getirildi. Bir nevi "böl ve yönet" pratikte yerini al-
dý. Güvenlik ve güvencesizlikle de beslenen bu or-
tam hekimleri hareketsiz ve atýl býrakmýþtýr. Hekim-
lerin her þeyi odalardan ve TTB'den beklemek yeri-
ne artýk biraz kendileri için bir þey yapma zamaný
gelmiþtir.

Hekimler bilindiði gibi, hastalarýnýn güvenliði ve
ayný anda kendi güvenlik ve güvencelerinin saðlan-
masý için, mesleki ve sosyal güvence, mesleki oto-
nomi için birlik olmalý veya birlikte hareket etmeli-
dirler. TTB ve Tabip Odalarý günümüzde artýk sen-
dikal fonksiyonlarý üstlenmekte fakat bu yeterli ge-
lemektedir. TTB sendikal haklar parelelinde bir mü-
cadeleyi yürütmeðe çalýþýyor. Bu çerçevede hekim
emeði çalýþtayý ve sendikal örgütlenme paneli gibi
toplantýlarla bu süreç desteklenmekte.

Oda yapýlanmalarýnýn formatý yasal zeminde sý-
nýrlý, hukusal mücadele ön planda ve iþkolu sendika-
cýlýðýnýn durumu malum, hekimleri kapsamaktan
uzak. Ancak 4 Aralýk'ta Türk Eczacýlarý Birliði'nin
hükümetin uygulamalarýný protesto etmek için yap-
týðý kampanya ve genel eczane kapatma eylemleri
sendikal eylem boyutlarýnda bir nevi "genel grev"
içeriðindedir. Yani sendikal içerikli mücadele varo-
lan yapýlarla da mümkündür. Ancak sonuç elde et-
mede pratikte görüldüðü gibi sendikalaþma kaçýnýl-
mazdýr. Odalarýn daha çok hekim emeði eksenli mü-
cadelesi, hekimlerin odalarýna sahip çýkmasý ve oda-
larýnýn yönlendirmesi ile mümkündür. Gelecekte da-
ha örgütsel güç olarak varolma  meslek sendikasý,
hekim sendikasý ile gerçekleþebilir. Güvenceli çalýþ-
ma ve saðlýkta güvenlik ortamý, mesleki baðýmsýzlý-
ðýn saðlanmasý ancak "birlikte" mümkündür.  

*Ýstanbul Tabip Odasý Özel Hekimlik 
Komisyonu üyesi

Týp Dünyasý - ANKARA -
Türk Tabipleri Birliði Uzmanlýk
Dernekleri Eþgüdüm Kurulu
(TTB-UDEK) Müfredat Komis-
yonlarý-TTB'nin Önerdiði Üyeler
Toplantýsý 26 Aralýk 2009 günü
Ankara'da Merkez Konsey bina-
sýnda geniþ bir katýlýmla gerçek-
leþtirildi. 

"TTB ve Uzmanlýk Eðitimi:
Genel Bakýþ" ve "TTB-
UDEK'in Uzmanlýk Eðitimine
Yönelik Deðerlendirilmesi" ko-
nulu sunularýn yapýlmasýnýn ar-
dýndan 18 Temmuz 2009 tarih ve
27292 sayýlý Týpta ve Diþ Hekim-
liðinde Uzmanlýk Eðitimi Yönet-
meliði ile ilgili katýlýmcýlarýn gö-
rüþleri alýndý ve bu konuda ileri-
ye yönelik planlama yapýldý.  

TTB-UDEK Müfredat 
Komisyonlarý toplantýsý 
TTB-UDEK 
Müfredat Komisyon-
larý-TTB'nin Önerdi-
ði Üyeler Toplantýsý 
26 Aralýk 2009 
günü Ankara'da 
gerçekleþtirildi. 

Sigara ve Saðlýk Ulusal Komitesi Dönem Baþkaný Prof. Dr. Elif
Daðlý, son zamanlarda sigara endüstrisinin kapalý alanlarda si-
gara yasaðýný  düzenleyen yasayý esnetmeye yönelik çabalarýnýn
yoðunlaþtýðýný belirterek, sigara endüstrisinin týp literatürüne de
konu olmuþ bu “oyunlarýna”  gelinmemesini istedi.  

“Ýkram endüstrisi 
kazancýný katladý”

Sigara ve Saðlýk Ulusal Komitesi Dönem Baþkaný Prof. Dr. Elif Daðlý: 

Týp Dünyasý  – ANKARA – Sigara
ve Saðlýk Ulusal Komitesi (SSUK) Dö-
nem Baþkaný Prof. Dr. Elif Daðlý, ikram
sektörü geçen yýl zarar ederken, sigara
yasaðýndan sonra kazancýný artýrdýðýný
söyledi. Daðlý, “Bu yýl gayri safi yurt
içi hasýla azalýrken ve diðer sektörler
zarar ederken ikram sektörü gelirle-
rini artýrmýþtýr” dedi. 

Prof. Dr. Elif Daðlý, SSUK adýna
yaptýðý açýklamada, sigara endüstrisinin
kapalý alanlarda sigara yasaðý getiren
yasayý esnetmeye yönelik giriþimlerinin
arttýðýný, bu baðlamda da ikram sektörü-
nün gelirlerinin düþtüðü söylemiyle bas-
ký yaratmaya çalýþtýklarýný bildirdi. Dað-
lý, bu söylemin temelsiz olduðunu belir-
terek, “Bilkent üniversitesi’nin yaptýðý
çalýþmaya göre restoran ve otel sektö-
rünün sigara yasaklarýndan sonra ge-
lirlerinin azalmadýðý aksine arttýðý an-
laþýldý” diye konuþtu. 

Daðlý,  þu verileri aktardý: 
“Ülkemizde 2008-2009 üçüncü dö-

neminde  otel ve restoranlarýn içinde
olduðu ikram sektöründe yüzde 5.2
oranýnda gelir artýþý olduðu belirlen-

di. Halbuki 2008-2009 üçüncü döne-
minde gayrisafi yurtiçi hasýlasý yüzde
3.3 oranýnda ve toptan-perakende ti-
careti ise yüzde 7.2 azalmýþtý. 2007-
2008 yýlýnýn ayný döneminde ise, gayri
safi yurt içi hasýla yüzde 1 artarken
otel ve lokantalar yüzde 3.02 azalmýþ-
tý.  Ýkram sektörü geçen yýl zarar
ederken, sigara yasaðýndan sonra ka-
zancýný arttýrmýþtýr. Bu yýl  gayri safi
yurt içi hasýla azalýrken ve diðer sek-
törler zarar ederken ikram sektörü
gelirlerini arttýrmýþtýr.”

“Sigara endüstrisinin oyunu”
Elif Daðlý, týp literatürünün kapalý

alanlarda sigara yasaklarý çýkaran Ýngil-
tere, Ýrlanda, Kanada, Avustralya, Fran-
sa, Ýtalya, gibi ülkelerde ve Amerika
Birleþik Devletleri’nin Kaliforniya ve
New York eyaletinde sigara firmalarýnýn
yasayý bozmak için uyguladýðý taktikler
konusunda önemli bilgiler saðladýðýna
dikkat çekti. Daðlý, buna göre sigara en-
düstrisinin uyguladýklarý “taktikler”
arasýnda þunlarýn yer aldýðýný aktardý: 

Yararý olmayan havalandýrma sistem-

leri veya  kabinlerin pazarlanmasýný teþ-
vik ettikleri, 

Havalandýrma sistemleri pazarlayan
þirketleri hükümete lobi yapmak üzere
görevlendirdikleri, 

Ýkram ve konaklama hizmeti veren
iþletmelere doðrudan kanuna muhalefet
yapmalarý için para verdikleri, 

Kanuna karþý eylem yapan dernekler
olduðu görüntüsü vermek için sahte der-
nek isimleri kullandýklarý, 

Sigara endüstrisinde hisseleri olan
basýn temsilcileri aracýlýðýyla basýnda te-
melsiz haberler çýkardýklarý, 

Ýkram endüstrisinin zarar ettiðini
gösterecek sözde bilimsel çalýþmalarý
destekleyerek bilgi karýþýklýðýna neden
olduklarý rapor edilmiþtir. 

Türkiye’de de benzer giriþimlerin
temkinle karþýlanmasý gerektiðini vur-
gulayan Daðlý, “Kapalý alanlarda siga-
ra yasaðý halkýmýz tarafýndan destek-
lenmekte ve iþletme karlýlýðýný arttýr-
maktadýr. Týp literatürüne de konu ol-
muþ sigara endüstrisi taktiklerine izin
verilmeden kanun uygulanmalýdýr”
diye konuþtu. 

Toplantýda öne çýkan baþlýklar ve
alýnan kararlar ana hatlarýyla
þöyle: 

- Týpta ve Diþ Hekimliðinde Uzmanlýk
Eðitimi Yönetmeliði'nde yer alan ana dal
ve yan dallarýn müfredat komisyonlarýna
yönelik yeni ana dallar, tek bir ana dala
baðlý yeni yan dallar, çoklu ana dala bað-
lý yeni yan dallarla ilgili çalýþma tarzýnýn
nasýl olmasý gerektiði tartýþýldý. 

- Müfredat komisyonlarýna yer alan
üyelerin salt çoðunluktan çok herkesin
kabul ettiði metinler üzerinde anlaþmasý-
nýn önemine vurgu yapýldý. Kararlar oy
çokluðuyla verilecek olsa bile farklý grup-
larýn veya farklý dallardan gelen kiþilerin
müfredat komisyonundaki eþit olmayan
daðýlýmý sonucu çýkabilecek sorunlarýn ve
tek taraflý kazanýmlarýn neden olacaðý sý-
kýntýlarý önleme adýna oybirliði prensibi-
nin öncelikli olarak uygulanmasý daha
doðru olacaðý görüþü öne çýktý.

- Yeni ihdas edilen ana ve yan dallarda

uzmanlýk belgesi alacaklarýn mecburi hiz-
mete tabi olup olmayacaklarý tartýþýldý.
Katýlýmcýlarýn talebi üzerine bu konuda
Saðlýk Bakanlýðý'na bilgi verilmesi için
bir dilekçenin hazýrlanmasýna karar veril-
di. Bu dilekçenin dernek yönetim kurulla-
rýna iletilmesi kararlaþtýrýldý.

- Ana dal uzmanlýk derneklerine ileti-
lecek yazýda uzmanlýk derneðinin belirle-
diði rotasyon yapýlacak birimleri (yeterlik
kurulunun belirlediði/müfredat komis-
yonlarýnýn karar verdiði/tespit ettiði)
UDEK'e iletmelerinin istenmesi kararlaþ-
týrýlmýþtýr.

- TTB-UDEK'in ilgili dokümanlarýnýn
üyelere iletilmesi kararlaþtýrýlmýþtýr. 

- Eðitim müfredatýnýn içeriði geniþ ve
detaylý olsa bile pratik uygulamalarda ko-
laylýðý saðlamak için,  pratik uygulamala-
rýn çok sayýda birbirine benzer uygulama-
yý içeren az sayýdaki indeks uygulamalar
altýnda deðerlendirilmesi kavramýnýn ön
plana çýkarýlmasýna karar verildi. 

Toplantýda öne çýkan 
baþlýklar ve alýnan kararlar



Týp Dünyasý - ANKARA - Türk
Tabipleri Birliði'nin þair Dr. Behçet
Aysan anýsýna bu yýl onbeþincisini
düzenlediði Behçet Aysan Þiir
Ödülü'ne, Erol Özyiðit'in "Huy
Defteri" ve Selami Karabu-
lut'un "Yarým Kalan" adlý eser-
leri deðer bulundu.  

Behçet Aysan Þiir Ödülü Seçi-
ci Kurulu 24 Aralýk 2009 günü
saat 15.00'de Türk Tabipleri
Birliði'nde toplandý.Toplantýya

Emin Özdemir, Ahmet Telli, Doðan
Hýzlan ve Ali Cengizkan katýldý.
Seçici Kurul üyeleri Ataol Behra-
moðlu, Cevat Çapan görüþlerini

mektupla, Arif Damar ise telefonla
bildirdi. 

Yapýlan deðerlendirmede TTB
Behçet Aysan 2009 yýlý ödülü "bire-
yin trajiðini sözcük seçimi ve mitsel
söyleyiþleri ile derinleþtiren" bir þair
olarak Erol Özyiðit'in "Huy Defte-
ri" adlý kitabýna ve "yaþamdaki ince-
likleri derin biçimde okuyarak katýlý-
cý izlenimlere dönüþtüren" Selami
Karabulut'un "Yarým Kalan" adlý
dosyasýna oy birliði ile verildi. 

Behçet Aysan Þiir Ödül Töreni,
Türk Tabipleri Birliði'nce daha sonra
açýklanacak bir tarihte, Ocak ayý
içinde Ankara'da gerçekleþtirilecek. 

15. Behçet Aysan 
Þiir Ödülü'nün 
sahipleri 
belli oldu

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

Yayýnýn Türü: Yerel, süreli
Yýl:18 Sayý: 171 Tarih: 11 Ocak 2010
Yayýmlayan: Türk Tabipleri Birliði
Yayýn Ýdare Merkezi:
GMK Bulvarý, Þehit  Daniþ Tunalýgil Sok. 
No: 2 Kat: 4 Maltepe/Ankara 
Tel: (0312) 231 31 79 (pbx) 
Faks: (0312) 231 19 52- 53 
tipdunyasi@ttb.org.tr
http://www.ttb.org.tr

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

Baský Öncesi Hazýrlýk: GEO Tanýtým ve Reklam Hizmetleri 
Turgut Reis Cad.  47/6 Tandoðan Ankara 
Tel: (0312) 229 09 85 geotanitim@gmail.com

Basým yeri ve tarihi: Ýhlas Gazetecilik AÞ. Turgut Özal Bulvarý 
Demirciler Sitesi 1. Cadde No: 68 Siteler Ankara 353 29 61 / 11 Ocak 2010

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

Biz, çocukluðun ye-
niden "çocukluk"
olacaðý, güzel ve
aydýnlýk günlere
inanýyoruz… Bun-

dandýr hekimliðin piyasa metaforu
ile açýklanmayacaðý, barýþ içerisin-
de, savaþsýz, sömürüsüz bir dünya
için mücadele etmemiz… 

Yýlbaþlarý nedense yeni bir baþ-
langýç gibi algýlanýr. Aslýnda za-
man, sonsuz sürekliliði içinde de-
vinmekte, mevsimler diðerlerini
izlemektedir… Kara kýþý bahar iz-
lemekte, yazýn sarý sýcaðýna güz
eklenmektedir. Hayatsa tüm aðýrlý-
ðý ve güzellikleri ile sürmektedir.

Geçen yýl "bu kara kýþýn kay-
gýlarýmýzýn deðil umutlarýmýzýn
kýþý olmasý" dileðiyle bitirmiþtik
yeni yýl mesajýmýzý. Dileðimiz tut-
madý…

Geçtiðimiz yýl takvimler baþka
bir yýla dönerken Gazze ateþ altýn-
daydý. Hayatýn olmazsa olmazýný,
"yaþama hakkýný" savunmak ka-
çýnýlmazdý… Filistin'de ve bizim
topraklarýmýzda. Ýnsanca yaþama-
nýn tüm kaleleri saldýrý altýndaydý
oysa. Çemberlerin daraldýðý bir
yýldý 2009… Heinrich Böll, kita-
býna "önce ekmekler bozuldu"
adýný vermiþti, ikinci paylaþým sa-
vaþý sýrasýnda. O yüzyýl bitip yeni
yüzyýlýn ilk dekadýnda, bizim payý-
mýza suyun ve her þeyin metalaþ-
masýna tanýk olmak düþtü... Haya-
týn, hiç dilemediðimiz bir biçimde
piyasalarýn insafýna býrakýldýðý bir
yýl oldu geçtiðimiz yýl… Saðlýk
hakkýnýn daraltýldýðý, giderek gasp
edildiði, emeðimizin deðersizleþti-
rildiði, söylemin aksine Kürt soru-
nu ve demokratikleþmede "açýlý-

mýn" suya yazýldýðý bir yýl oldu… 
Sistem bizi ötekileþtirirken, þid-

detin hedefi olduk, her türden þid-
det hayatýmýzýn bir bileþeni oldu…
Þiddet; madende kaza, tersanede
ölüm, hastanede dayak, tarlada ma-
yýn, sokakta linç, cezaevinde tecrit,
iþyerinde sürgün, dere yataðýnda
sel, saðlýk hizmetinde katký-katý-
lým payý, iþsizlik, yoksulluk, yok-
sunluk, dilsizlik, ayrýmcýlýk olarak
girdi hayatýmýza… Bizi atomlarý-
mýza ayýrdý… Nefret suçlarý iþlen-
di sokaklarda, öfke kol gezdi…
Hepimizin bir ötekisi oldu… 

Oysa biz de bir zaman çocuk-
tuk, ters çevrildiðinde kar yaðdýran
kürecikler bizde gizem duygusu
uyandýrdýðýnda… Çocuktuk, otur-
ma odasýnda kapaðý açýlan kutudan
mutlu ezgiler çaldýðýnda… Çocuk-
tuk bayram günlerinde. Çocuktuk,
güvenli uykular, aydýnlýk sabahla-
ra uyandýðýnda… Kendi çocuklarý-
mýzý koruyamadýk, cinsel istismar-
dan, mahpuslardan, ölümlerden…

Duyarsýzlýklarýn, kanýksama ve
yabancýlaþmanýn derinleþtiði bir
yýldý geçtiðimiz yýl… Yine de yýl-
baþlarý belki de hayatý artýlarý ve
eksileri ile temize çekebileceðimiz
zamanlardýr... Aslýnda bu, hayatla
ve kendimizle bir tür iç hesaplaþ-
madýr. Temize çekmek, açýk yü-
reklilik ve tahammülle, kendimizle
ve acýlarla yüzleþmeyi gerektirir...
Temize çekmek zor iþtir... 

Biz, çocukluðun yeniden "ço-
cukluk" olacaðý, güzel ve aydýnlýk
günlere inanýyoruz… Bundandýr
hekimliðin piyasa metaforu ile
açýklanmayacaðý, barýþ içerisinde,
savaþsýz, sömürüsüz bir dünya için
mücadele etmemiz… 

Yeni yýlýmýz kutlu olsun…

Týp Dünyasý - KOCAELÝ - Türk
Tabipleri Birliði Ýþyeri Hekimi Ýleri
Eðitimleri'nden olan "Kas Ýskelet
Sistemi Hastalýklarý" (KÝS) Modülü
Ýleri Eðitim Sertifika Kursu'nun ilk
ön eðitimi 12-13 Aralýk 2009 tarihle-
ri arasýnda Kocaeli Tabip Odasý'nýn
ev sahipliðinde Ýzmit'te gerçekleþti-
rildi.

Þubat 2009'da yine Kocaeli'de ya-
pýlan TTB Ýþyeri Hekimi Mesleki So-
lunum Sistemi Hastalýklarý Modülü
Ýleri Eðitim Sertifika Kursu'ndan
sonra, geçtiðimiz hafta sonu yapýlan
KÝS Modülü Eðitimi ile iþyeri he-
kimlerinin ileri eðitimlerine yeni bir
eðitim modülüyle devam edildi. 2005
yýlýnda TTB-ÝSÝH Kolu ve Bilim
Eðitim Kurulu (BEK) tarafýndan ak-
tif iþyeri hekimlerine verilmesi karar-
laþtýrýlan 17 Ýleri Eðitim Modülün-
den, þu anda hazýr olan ve eðitimleri-
ne devam edilen 3 eðitim modülünün
yaný sýra, KÝS Eðitim Modülü ilk de-
fa Kocaeli'de gerçekleþtirilerek ülke-

miz iþçi saðlýðý ve iþyeri hekimliði
ortamýna sunuldu. Kurs, aktif iþyeri
hekimliði yapan 25 oda üyesi heki-
min katýlýmýyla düzenlendi. Bilindiði
gibi TTB'nin düzenlediði kurslar
sonrasýnda hekimlere verilen iþyeri
hekimliði temel eðitim sertifikasý, iþ-
yeri hekimliði ileri eðitimlerine katý-
lým koþuluna baðlanmýþtý. Ayrýca iþ
mevzuatý gereðince, iþyeri hekimleri-
nin mesleki geliþmeleri izlemesi ve
bu konularda eðitim almalarýnýn sað-
lanmasý iþverenlerin yasal yükümlü-
lüðünde bulunuyor.

Kursun amacý
Çalýþanlarýn saðlýðý ile iþ güvenli-

ðinin saðlanmasý ve korunmasýnda,
iþyeri hekimlerinin çalýþma ortamla-
rýnda karþýlaþacaklarý kas iskelet sis-
temi sorunlarý ile alýnacak önlemler
konusunda bilgi ve beceri kazanma-
larýný saðlamak amacýyla düzenlenen
kursta, KÝS sorunlarýnýn epidemiyo-
lojisi; hareket sistemi ve anatomisi-
nin hatýrlatýlmasý, sorunun önemi, bu
sorunun ortaya çýkmasýnda çalýþma
koþullarýnýn rolü ele alýndý.  

Çalýþma ortamýnda karþýlaþýlan
KÝS sorunlarýný tanýmlamak, KÝS so-
runlarýna yol açabilecek ya da artýra-
cak faktörleri saptamak ve bu sorun-
larý önlemede alýnacak tedbirleri be-
lirlemek de öðrenim hedefleri olarak
ortaya kondu. 

Eðitim; görsel iþitsel araçlarla
desteklenmiþ sunumlar, grup tartýþ-
malarý, küçük grup çalýþmalarý, iþlet-
me uygulamalarý örnekleri üzerinden

yürütüldü. Ýki gün süren kursun ilk
gününde tanýþma, kurs öncesi deðer-
lendirme, kursla ilgili beklentilerin
alýnmasý, amaç ve hedeflerin beklen-
tilerle karþýlaþtýrýlmasýndan sonra ön
deðerlendirme yapýldý. Daha sonra
Kas Ýskelet Sistemi Sorunlarý epide-
miyolojisi, Niosh-Yük Kaldýrma/ta-
þýma, grup çalýþmalarý ve büro ergo-
nomisi kursun ilk gününde iþlenen
konular arasýnda yer aldý. Kursun 2.
gününde kas iskelet sistemi hastalýk-
larýnýn önlenmesinde bir uygulama
yöntemi olarak TIE, Hýzlý Maruziyet
Deðerlendirme (HMD), olgu çalýþ-
masýna yönelik iþyeri sunumlarý ve
iþyeri vaka örnekleri üzerine katýlým-
cý grup çalýþmasý konularý iþlendi.

Son gün kurs sonu deðerlendirmesi-
nin ardýndan, kursun genel bir deðer-
lendirilmesi yapýlarak eðitim baþa-
rýyla tamamlandý.

Talebe göre baþka illerde de
düzenlenecek

Türk Tabipleri Birliði tarafýndan
düzenlenen ve kredilendirilen bu eði-
tim modülü sonrasý düzenlenecek
sertifikalar en kýsa sürede kursiyerle-
rin baðlý olduklarý tabip odasýna gön-
derilecek. Kursa katýlan iþyeri he-
kimlerinden olumlu geri bildirimler
alýnan bu ileri eðitim modülünün, ta-
bip odalarýndan gelecek kurs taleple-
rine göre önümüzdeki aylarda çeþitli
illerde düzenlenmesi düþünülüyor. 

Türk Tabipleri Birliði 
Ýþyeri Hekimi Ýleri 
Eðitimleri'nden olan "Kas
Ýskelet Sistemi 
Hastalýklarý" (KÝS) Modülü
Ýleri Eðitim Sertifika 
Kursu'nun ilk ön eðitimi 
12-13 Aralýk 2009 tarihleri 
arasýnda Kocaeli Tabip
Odasý'nýn ev sahipliðinde 
Ýzmit'te gerçekleþtirildi. 

Týp Dünyasý - ÝZMÝR - 15. Týpta
Uzmanlýk Eðitimi Kurultayý (TUEK),
Türk Tabipleri Birliði Uzmanlýk Der-
nekleri Eþgüdüm Kurulu (TTB-
UDEK) tarafýndan, Ýzmir Tabip Oda-
sý ve Ege Üniversitesi'nin ev sahipli-
ðinde, 4-6 Aralýk 2009 tarihlerinde
Ýzmir'de düzenlendi. Kurultay'a 55
uzmanlýk derneðini temsilen, deðiþik
üniversite ve Saðlýk Bakanlýðý eðitim
ve araþtýrma hastanelerinde görev ya-
pan ve özel sektörde çalýþan, 313 aka-
demisyen, uzman ve asistan hekim
katýldý.

Kurultayýn ilk gününde Ege Üni-
versitesi Týp Fakültesi Týp Eðitimi
Anabilim Dalý salonlarýnda, uzmanlýk
derneklerinin temsilcilerinden toplam
138 kiþinin katýlýmý ile altý çalýþma
grubunun TTB-UDEK VII. Genel
Kurulu toplandý. Çalýþma gruplarý
toplantýlarda eylem planlarý gözden
geçirilerek güncellendi ve hazýrlanan
raporlar ertesi gün Kurultay katýlým-
cýlarýna sunuldu. Çalýþma gruplarý ve
çalýþma gruplarýnca hazýrlanan rapor-
larýn ana hatlarý þöyle:

1-Etik Çalýþma Grubu: 
Hekim Haklarý ve Sorumluluðu

Kýlavuzu, Týp Etiði Açýsýndan Týbbi
Hata - Malpraktis Kýlavuzu, Yeni Týp
Teknolojileri - Nanoteknoloji Etik
Kýlavuzu gibi kýlavuzlarýn hazýrlan-
masý kararlaþtýrýldý. Toplantý sonunda
bu raporlarýn basýmýnýn yapýlýp uz-
manlýk derneklerine iletilmesi talebi
gündeme geldi.

2-Toplum Saðlýðýný Geliþtirme
Çalýþma Grubu: 

Uzmanlýk Dernekleri'nin toplum
saðlýðý ile ilgili sorumluluklarýný yeri-
ne getirmeleri konusunda var olan ya-
pýlanmanýn desteklenmesi, ortak ya-
pýlan çalýþmalarýn sayýca artýrýlmasý,
ilgili sürecin dernekler aracýlýðý ile
bütün üyelere aktarýlmasýnýn saðlan-
masý konularýnda karar alýndý.

3-Sürekli Týp Eðitimi/Sürekli
Mesleki Geliþim Çalýþma Grubu: 

Sürekli Týp Eðitimi etkinlikleri-
nin, Uzmanlýk Dernekleri tarafýndan
düzenli olarak kredilendirilmesi, kre-
dilendirmenin sertifikasyon ve akre-
ditasyon süreçlerinde önem kazanma-
sý kararlaþtýrýldý.

4-Saðlýkta Ýnsan Gücü Planlamasý
Çalýþma Grubu: 

Uzmanlýk Dernekleri'nin TTB ile
birlikte iþbirliði içerisinde, alanlarýn-
daki insan gücü planlamasýna baþla-

malarý, bu konuda TTB'nin birikimi
ve Türk Cerrahi Derneði'nin konu ile
ilgili yapmýþ olduðu özgün çalýþma-
nýn sonuçlarýndan yararlanýlmasý ka-
rarlaþtýrýldý.

5-E-saðlýk Çalýþma Grubu: 
Saðlýk biliþimi eðitiminin geliþti-

rilmesi, sanal ortamdaki týbbi bilgile-
rin doðruluðunun saðlanmasý, elek-
tronik hasta dosyalarýnýn mahremiye-
tinin korunmasý ve tele týp ile ilgili
düzenlemelerin yapýlmasý kararlaþtý-
rýldý. E-saðlýk çalýþma grubu ilk Ge-
nel Kurul toplantýsýný gerçekleþtirmiþ-
tir.

6-Ýlaç ve Teknoloji Çalýþma Grubu: 
Ýlaç ve teknoloji konularýnda poli-

tikalar geliþtirmek, baðýmsýz bilgi
kaynaklarý oluþturmak, tedavi teblið-
lerine iliþkin çalýþmalar yapmak ve te-
daviye ulaþýmý olumsuz etkileyen ko-
nularda müdahale etmek kararlaþtýrýl-
dý. Ýlaç ve Teknoloji Çalýþma Grubu
ilk Genel Kurul toplantýsýný gerçek-
leþtirti.

16. TUEK Ýstanbul'da
Ayrýca ayný gün içerisinde bir baþ-

ka salonda, Uzmanlýk Dernekleri Av-

rupa Týp Uzmanlarý Birliði (ATUB)
temsilcileri bir toplantý gerçekleþtiril-
di. TTB-UDEK ile ATUB arasýnda
yürütülen iþbirliði konusu dernek
temsilcileri ile paylaþýldý, bu iþbirli-
ðinde uzmanlýk dernekleri düzeyinde
etkileþimin saðlanmasý kararlaþtýrýldý.

Kurultayýn ikinci günü Ege Üni-
versitesi Atatürk Kültür Merkezi'nde
gerçekleþtirildi. Kayýt ve açýlýþ ko-
nuþmalarýndan sonra, sabah oturum-
larýnda iki panel, öðleden sonra ise bir
panel ile Kurultay' a devam edildi.
Panellerde iþlenen temel konular
"Tam Gün Yasa Tasarýsý", "Týpta
Uzmanlýkta Yeterlik" ve "Ýlaç ve

Ýlaç Teknolojisi" konularý oldu. Ýkin-
ci Kurultay günü, katýlýmcýlarýn ve
konuþmacýlarýn beraber katýldýðý ku-
rultay kokteyli ile son buldu.

Kurultayýn üçüncü ve son günü,
ayný merkezde toplanýldý, gerçekleþti-
rilen toplam dört panelde malpraktis,
insan gücü planlamasý, sürekli týp eði-
timi konularý iþlendi. Son panelde
TTB Asistan Hekimler Konseyi
(AHEK) üyelerine söz verildi. XV.
TUEK günün sonunda geleneksel
toplu fotoðraf çekiminden sonra so-
nuç bildirgesinin okunmasý ile sona
erdi. 16. TUEK, Aralýk 2010'da Ýstan-
bul'da yapýlacak.

Týpta Uzmanlýk Eðitimi Kurultayý Ýzmir'de yapýldý

15. Týpta Uzmanlýk 
Eðitimi Kurultayý (TUEK) 

4-6 Aralýk 2009 tarihleri
arasýnda Ýzmir'de  

gerçekleþtirildi. Kurulta-
ya 313 hekim katýldý. 

16. TUEK, Aralýk 2010'da
Ýstanbul'da yapýlacak.

KÝS Ýleri Eðitim Sertifika Kursu
Kocaeli'de yapýldý

Emin Özdemir, Ahmet Telli, Doðan Hýzlan ve Ali Cengizkan
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