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İlker Belek 
üniversitenin onurudur,
elinizi ondan çekin!

TTB, Toplumsal Etik Derneği’nin 2012
Yılı Meslekte Etik Davranışları Teşvik
Ödülleri kapsamında “Deontoloji”
ödülünü Dr. Nurullah Zengin’e
vermesine tepki gösterdi. TTB tarafından
ilgili derneğe gönderilen yazıda, Dr.
Zengin’in akademik camia ve hekimler
arasında tepkiyle karşılanan “jet
profesörlük” yöntemiyle akademik
unvan elde ettiği belirtildi. 

‘Jet profesör’e 'etik' ödülü
verildi, hekimler tepkili

14

Diyarbakır’da görev yapan Dr. Burhan
Birel’e, hasta tutuklunun muayenesi
sırasında odada bulunan jandarmanın
dışarıya çıkmasını istediği için 2
ay 15 gün hapis cezası verildi.

Hasta mahremiyetini
savundu diye cezalandırıldı

14
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gündem...

Dr. Özdemir 
Aktan’ın 

yazısı 
sayfa 3’te

1 Mayıs 2013
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Kanser hastası Dilek Özçelik’ten 
ibretlik ders…

“Bize ‘Erken
Teşhis’ 
sadece slogan”

Sağlık Bakanı’na soruyoruz:

Adım atmanız için 
daha ne yapalım?

Ankara Üniversitesi İbn-i Sina Hastanesi’nde bir hasta
yakını, asistan hekim ve intörn hekimi belindeki silahı
göstererek ölümle tehdit etti. Hastanedeki tüm asistan
hekimler 19 Nisan 2013 tarihinde iş bıraktı, tüm
polikliniklerde hizmet durdu.

S.B. Dr. Sami Ulus Kadın Doğum Çocuk Sağlığı ve
Hastalıkları Eğitim ve Araştırma Hastanesi’nde 
çalışan güvenlik görevlisinin başı 
döner bıçağı ile yarıldı ve 
yüzü tanınmaz hale getirildi.

Aile hekimleri, 1 Mayıs'tan itibaren
uzmanlık isteyen durumlarda hastaları
için gerekli gördükleri hastane ve branş
hekiminden randevu alabilecek.
Ankara’da başlatılan uygulama 1
Haziran 2013 tarihinde tüm
Türkiye genelinde hayata
geçirilecek. 

Randevu sistemine aile
hekimleri de dahil edildi

Ersin’i unutmayın...
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Sağlık çalışanına
döner bıçaklı saldırı

Ankara’da asistanlara
saldırı ve ölümle tehdit

77

6, 8-13

Dr. Ersin Arslan’ın bir hasta yakını tarafından öldürülmesinin yıldönümü olan 17 Nisan 2013
tarihinde Türkiye’nin her yerinde iş, can ve gelir güvencesi için hekimler ve sağlık çalışanları iş
bıraktı. Şiddetin sona ermesi için somut ve caydırıcı hiçbir adım atılmazken, şiddet son süratle devam
ediyor. 120.000 hekim ve 550.000 sağlık çalışanı ne yazık ki her an ölümle sonlanabilecek saldırılarla
karşı karşıya! 

Akdeniz Üniversitesi Tıp Fakültesi Öğretim Üyesi Doç. Dr.
İlker Belek hakkında Akdeniz Üniversitesi Öğretim Elemanları
Derneği’nin basın açıklamasını okuduğu için Rektörlük
tarafından soruşturma açıldı ve kendisine suçlu bulunması
durumunda görevden çekilmiş sayılacağı bildirildi. 2



2
Mayıs 2013

Hesap Numarası: Türkiye Vakıflar Bankası Maltepe Şubesi 
Hesap No: 00158007281178784

Baskı Öncesi Hazırlık: GEO Tanıtım ve Reklam Hizmetleri 
Turgut Reis Cad. 47/6 Tandoğan Ank. geotanitim@gmail.com

Basım yeri ve tarihi:İhlas Gazetecilik AŞ. Turgut Özal Bulvarı Demirciler Sitesi
1. Cadde No: 68 Siteler Ankara 353 29 61 / 7 Mayıs 2013 

Tıp Dünyası Dergisi 
Sahibi ve Sorumlu Yazı İşleri Müdürü: 
Türk Tabipleri Birliği adına 
Prof. Dr. Özdemir Aktan
Genel Yayın Yönetmeni: Mutlu Sereli Kaan
Editör: Jülide Kaya

Katkıda bulunanlar: Dr. Eriş Bilaloğlu,

Av. Özgür Erbaş,  Dr. Arzu Erbilici, 

Dr. Bayazıt İlhan, Dr. Tufan Kaan, 

Dr. Osman Öztürk, Dr. Feride Aksu

Tanık, Dr. Cavit Işık Yavuz

Yayımlayan: Türk Tabipleri Birliği
Yayın İdare Merkezi: GMK Bulvarı,
Şehit  Daniş Tunalıgil Sok. No: 2 Kat: 4
Maltepe/Ankara Tel: (0312) 231 31 79
(pbx) Faks: (0312) 231 19 52- 53 
Yayının Türü: Yerel, süreli 

Yıl:20 Sayı:196  
tipdunyasi@ttb.org.tr
http://www.ttb.org.tr 
Tıp Dünyası Dergisi,  Türk Tabipleri
Birliği tarafından ayda bir yayımlanır.
Ücretsizdir. 8.800 adet basılmıştır.

Akdeniz Üniversitesi Rektörlüğü’nün,
“Akdeniz Üniversitesi Öğretim Elemanları
Derneği’nin bir basın açıklamasını okuduğu
için” Akdeniz Üniversitesi Tıp Fakültesi
Öğretim Üyesi Doç. Dr. İlker Belek’in işine
son vermek istemesi, Akdeniz Üniversitesi
Tıp Fakültesi Hastanesi önünde 11 Nisan
2013 tarihinde yapılan basın açıklaması ile
protesto edildi. 

Türk Tabipleri Birliği (TTB), Akdeniz
Üniversitesi Öğretim Elemanları Derneği,
SES Antalya Şubesi, Antalya Tabip Odası,
Isparta Öğretim Üyeleri Derneği, HASUDER,
Eğitim-Sen Antalya Şubesi, Onurumuzu Sa-
vunuyoruz Hareketi, Üniversite Konseyleri
Derneği ve Van Öğretim Elemanları Derneği
tarafından yapılan basın açıklamasına, TTB
Merkez Konsey 2. Başkanı Prof. Dr. Gülriz
Erişgen, TTB Merkez Konseyi Üyesi Dr.
Osman Öztürk, TTB Danışma Kurulu Üyesi
Prof. Dr. Feride Aksu Tanık, TTB Genel
Pratisyenlik Enstitüsü Başkanı Doç. Dr.
Özen Aşut, Üniversite Konseyleri Derneği
Yönetim Kurulu Üyesi Prof. Dr. Erhan Nal-
çacı, İstanbul Üniversitesi Demokratik Üni-
versite Girişimi Sözcüsü Prof. Dr. Raşit
Tükel, SDÜ Üniversitesi Öğretim Elemanları
Derneği Başkanı Prof. Dr. Erol Eroğlu ve
Prof. Dr. Onur Hamzaoğlu’nun yanı sıra
çok sayıda dernek, sendika, meslek odası
ve siyasi parti temsilcileri ile üyeleri katıl-
dı.

Yönetim istifaya çağırıldı
“Üniversitede Hukuksuzluğa ve Baskılara

Son” yazılı pankartın taşındığı basın açıkla-
masında sık sık “Rektör İstifa”, “Baskılar
Bizi Yıldıramaz”, “İlker Belek Yalnız De-
ğildir”, “Üniversiteler Bizimle Özgürleşecek”
sloganları atıldı ve üniversite yönetimi
istifaya çağırıldı. Basın açıklamasına öğretim
üyeleri, asistan hekimler, tıp öğrencileri ve
üniversite çalışanları da katılarak Doç. Dr.
İlker Belek’e destek verdi.

Ortak basın açıklaması metni ise TTB
Merkez Konseyi 2. Başkanı Prof. Dr. Gülriz
Erişgen tarafından okundu.

Doç. Dr. İlker Belek, geçen yıl açılan so-
ruşturmada dini semboller ile tıp eğitimi
arasındaki ilişkiye dikkat çektiği için “eşitliğe
aykırı davrandığı” gerekçesiyle suçlu bu-
lunmuş ve hakkında maaş kesme cezası uy-
gulanmıştı. Bu yıl ise Akdeniz Üniversitesi
Öğretim Elemanları Derneği’nin bir basın
açıklamasını okuduğu için hakkında Rek-
törlük tarafından tekrar soruşturma açıldı
ve kendisine suçlu bulunması durumunda
görevden çekilmiş sayılacağı bildirildi.

Yapılan ortak açıklamada, İlker Belek’in
Halk Sağlığı alanında son derece önemli bir
akademisyen olduğu ve yaptığı çalışmaların
sadece sağlık alanında değil, toplumsal eşitlik
ve sosyal devlet konusunda da Türkiye
düşün yaşamına büyük bir katkı sağladığı
ifade edildi. 

Açıklamada, “Olay esastan yanlıştır. Ancak
soruşturma özgürce düşünce açıklama, aka-
demisyen bağımsızlığı ve üniversite tea-

müllerine tamamen aykırı olmanın yanı sıra
hukuk dışı bir uygulama olarak da karşımıza
çıkmaktadır. Her şeyden önce soruşturma
belirsiz kişilerin şikayet dilekçeleriyle baş-
latılmıştır. Bu kişiler özel yaşamı ihlal ederek
Belek’e ait kişisel yazışmaları dilekçeye ek-
lemişlerdir. Rektörlük ise bu kişiler için
savcılığa suç duyurusunda bulunmak yerine
Belek hakkında soruşturmacı atayarak süreci
başlatmıştır. Dolayısı ise Rektörlük de hukuk
karşısında soruşturulması gereken kurum
durumuna düşmüştür” denildi. AKP’nin
özellikle son üç yılda üniversitelerde ilerici,
aydın, yurtsever, sola açık bilim insanlarını
baskı altına aldığına dikkat çekilen açıkla-
mada, İlker Belek’in işine son verilmesi du-
rumunda Akdeniz Üniversitesi’nin ve genel
olarak Türkiye üniversite dünyasının yüzüne
yıllarca kalacak bir kara leke sürülmüş
olacağı vurgulandı.

Tıp Dünyası
ANTALYA

Akdeniz Üniversitesi Tıp Fakültesi Öğretim Üyesi Doç. Dr. İlker Belek, geçen yıl açılan
soruşturmada dini semboller ile tıp eğitimi arasındaki ilişkiye dikkat çektiği için “eşitliğe aykırı
davrandığı” gerekçesiyle suçlu bulunmuş ve hakkında maaş kesme cezası uygulanmıştı. Bu yıl
ise Akdeniz Üniversitesi Öğretim Elemanları Derneği’nin basın açıklamasını okuduğu için
hakkında Rektörlük tarafından tekrar soruşturma açıldı ve kendisine suçlu bulunması
durumunda görevden çekilmiş sayılacağı bildirildi.

Basın
açıklamasında, İlker

Belek’in işine son
verilmesi

durumunda Akdeniz
Üniversitesi’nin ve

genel olarak Türkiye
üniversite

dünyasının yüzüne
yıllarca kalacak bir
kara leke sürülmüş
olacağı vurgulandı.

İlker Belek üniversitenin
onurudur, elinizi ondan çekin!

Türk Tabipleri Birliği Merkez Kon-
seyi Başkanı Prof. Dr. A. Özdemir
Aktan imzasıyla, Yükseköğretim Ku-
rumu Başkanı Prof. Dr. Gökhan Çetin-
saya’ya 11 Nisan 2013 tarihinde gön-
derilen yazıda, Akdeniz Üniversitesi
Rektörlüğü’nün Doç. Dr. İlker Belek’e
yönelik hukuka aykırı ve haksız soruş-
turma işlemlerinin incelenmesi talebinde
bulunuldu. Yazıda, Akdeniz Üniversitesi
Tıp Fakültesi Halk Sağlığı Anabilim
Dalı Öğretim Üyesi ve Türk Tabipleri
Birliği Üyesi Doç. Dr. İlker Belek hak-
kında 29.01.2013 tarih ve 1305/1723
sayılı Rektörlük onayı ile bir disiplin
soruşturması açıldığı ve soruşturma ra-
porunda ‘öğretim üyeliğinden çekilmiş
sayma’ cezası teklif edilerek son sa-
vunması istendiği hatırlatıldı. Yazıda,
hukuka aykırı ve haksız soruşturma iş-
lemlerine ilişkin Yükseköğretim Kurulu
Denetleme Kurulu’nun harekete geçi-
rilmesi talep edildi.

TTB, İlker Belek için
YÖK’e başvurdu



1Mayıs 2013 tarihte kara bir sayfa olarak yerini aldı. Emek
ve Dayanışma günü İstanbul’da savaş sahneleri ile kafalara
kazındı. Muhtemelen o gün İstanbul’da bir günde biber

gazı kullanma rekoru kırıldı. Günün sonunda ise iki ağır yaralı
genç, yüzlerce hastanelik yaralı ve binlerce de biber gazından et-
kilenmiş insan kaldı. Kitleler tarafından istenen son üç yıldır
olduğu gibi 1 Mayıs’ın Taksim Meydanı’nda kutlanması idi. Hü-
kümet yetkilileri Taksim’de devam etmekte olan inşaat nedeni ile
bulunan bir çukuru bahane ederek güvenlik nedenleri ile alanın
kullanılmasına izin vermedi. Taksim’de ne olursa olsun günün
sonunda insanlara bu boyutta bir zarar gelmeyeceği ortadadır.
TTB, DİSK, KESK ve TÜRK-İŞ yetkilileri İstanbul Valiliği ve
bizzat Başbakan ile görüşerek alanda miting yapılabileceğini, alı-
nacak tedbirleri ve değişik alternatifleri sunmasına karşın daha
önce diğer konularda da sıklıkla olduğu gibi bir uzlaşma zemini
sağlanamadı ve hükümet diretmesi ile karşı karşıya kalındı.

Kullanılan biber gazının kalbe ve solunum yollarına etkileri ve
ölüme neden olabileceği daha önce de Adli Tıp Uzmanları Derneği
ve TTB tarafından “Biber Gazı Öldürür” raporu ile kamuoyuna
sunulmuş idi. Bu kez ise biber gazı ateşleyicisi ile bir ateşli silaha
dönüştü ve iki kişinin ağır yaralanmasına neden oldu. Kullanım
talimatında açık bir şekilde kişilere direk sıkılmaması ve 45
derecelik bir açı ile ateşlenmesi vurgulanırken, güvenlik güçleri
kalabalığa ve direk kişilere ateş etmekten kaçınmadı. Ağır
yaralıların yanında birçok kişi de mermi gibi kullanılan bu
kapsüllerle yaralandı. 1 Mayıs 2013’de İstanbul bir sıkıyönetim
günü yaşadı ulaşım ve yaşam durdu. İstanbul’da gökyüzü biber
gazından görülmez oldu. Suriye’de yaşandığı iddia edilen kimyasal
savaş İstanbul’da gerçekleşti. Biber gazının uzun süreli etkileri
tam olarak bilinmemekle birlikte yaşananların İstanbul halkına
ağır psikolojik hasar vereceği kaçınılmazdır. 

Görsel medyada görüntüler tüm kanallarda yayınlanınca devlet
eli ile nasıl bir şiddet ortamı oluşturulduğu tüm Türkiye’de izlendi.
Kürt sorunu çözümü konusunda önemli adımlar atılırken, demokrasi,
özgürlük, barış ve hoşgörü kavramları hiç dillerden düşmezken
yaşananlar İstanbul’a ve Türkiye’ye hiç yakışmadı. Şiddetten en
çok çeken bir mesleğin mensupları olarak oluşturulan şiddet
ortamı bizleri ayrıca daha da kaygılandırdı. Sağlıkta şiddetin
nedenleri çok konuşuldu. Sağlıkta dönüşümün katkıları, yöneticilerin
söylemleri ile sağlık çalışanları ile halkın karşı karşıya getirilmiş
olması elbette önemli faktörler olarak ortaya çıkmaktadır. Ancak
toplumun yapısı, şiddete yatkınlık da çocuğa ve kadına şiddette,
trafikte olduğu gibi göz ardı edilemezken devlet terörü bu duyguları
körüklemekten öteye gitmedi. İstanbul Valisi başta olmak üzere
tüm yöneticiler suçu her zaman olduğu gibi marjinal guruplara,
düzen bozuculara yöneltmeye çalışsa da buna kimseyi inandıramadı. 

Taksim alanı ilk kez 1976’da 1 Mayıs kutlama alanı olarak
kullanıldı ve 1977 de ise onlarca insanın öldüğü olaylara sahne
oldu. Taksim alanının tekrar 1 Mayıs kutlamaları amaçlı kullanılması
için 2010 yılının beklenmesi gerekti. Bu hakkın elde edilmesi ise
emekçilerin mücadelesi ve direnmesi sayesinde oldu. Güvenlik
gerekçeleri o zaman da ileri sürülmekteydi. Taksim alanı ve 1
Mayıs kutlamaları birbirinden ayrılamaz. 1 Mayıs 2013 günü ka-
zananlar direnenler ve emekçiler oldu. Kaybeden ise demokrasi,
özgürlük ve hoşgörü kavramlarından ne anladığını net bir şekilde
ortaya koyan hükümet yetkilileri oldu. 

Mayıs 2013

Prof. Dr. Özdemir Aktan
TTB Başkanı

gündem...
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CHP Antalya Milletvekili Op. Dr. Arif Bulut,
emekli ve çalışan hekimlerin ücretlerinin artırılması
için TBMM Başkanlığı’na Kanun Teklifi verdi.
Kanun Teklifi’nin gerekçesinde kamuda çalışan he-
kimlerin sağlık hizmetlerinin tam olarak gerçek-
leşmesinde olmazsa olmaz denilecek kilit noktada
çok önemli bir rol oynadığı belirtilerek, “Ancak
kamu çalışanları arasında halleri ile mütenasip ol-
mayacak bir şekilde ücret rejimine tabii tutulmuş
bulunmakta olup,  iş bu ücret farkı son dönemlerde
elde ettikleri donanıma harcadıkları emek ve bunun
sonucunda halkımıza verdikleri hizmet ile hiç de
bağdaşmayacak bir şekilde kamu hekimleri aleyhine
bozulmuştur. Kamu hekimlerinin uzun yıllardır
TBMM nezdinde devam eden çalışmalarında sürekli

olarak ücret düzenlemesinin içerisinde değerlendi-
rileceği belirtilmiştir. Ancak herhangi bir düzenleme
yapılmadığı gibi, diğer gruplara verilen makam,
görev ve temsil tazminatı hekimlere verilmemiştir.
Emekli aylıkları açısından yaşanan eşitsizliğin de
giderilmesi gerekmektedir” denildi. 

Kamu hekimlerinin  ¼. dereceden 30 yıl dahi ça-
lışsa 1.450 TL emekli maaşı aldığının hatırlatıldığı
teklifte kamu hekimlerinin tıp eğitimi almamış daha
alt görevlerde çalışan diğer memurlarla neredeyse
aynı miktarda ve hatta birçoğundan çok daha az
maaş ve özlük hakları aldığı vurgulandı.

Teklifte, “Bu durum adaletsizliğin ölçüsünü açıkça
göstermektedir. Bu adaletsizliğin önüne geçmek
için maaş ve ek gösterge ile makam tazminatı ve
bununla birlikte görev tazminatına ilişkin düzenle-
menin bir an önce yapılmasını gerektirmektedir”
denildi.

Aile hekimleri, iş yükü ve angarya değil,
can, iş, gelecek ve ücret güvencesi istiyor!

Emekli ve çalışan hekimlerin ücretlerinin
artırılması için ‘Kanun Teklifi’ verildi

Tıp Dünyası
ANKARA

Batman Tabip Odası tarafından,
Birinci Basamak sağlık hizmet-
lerinde yaşanan sorunlara ilişkin
11 Nisan 2013 tarihinde düzen-
lenen basın toplantısında aile he-
kimlerinin iş yükü ve angarya de-
ğil, can, iş, gelecek ve ücret gü-
vencesi istediği vurgulandı.

Batman Tabip Odası Genel Sek-
reteri Dr. Selahattin Oğuz yaptığı
açıklamada, aile hekimlerinin an-
garya iş yükleri ve meslekleri dı-
şında uğraşmak zorunda bırakıl-
dıkları birçok başka konu dola-
yısıyla mesleklerini icra edemez
hale geldiğini belirterek bu an-
garya iş yükünün son örneğinin
ise aile hekimleri ve Toplum Sağ-
lığı Merkezi hekimlerine getirilen
Ölüm Bildirim Sistemi (ÖBS) nö-
betleri olduğunu söyledi.

Dr. Oğuz, “Aile hekimleri gün-

lük 8 saat mesai esasına göre ça-
lışmakta iken ÖBS ile yaşamının
geri kalan diğer anları da bir esnek
çalıştırma mantığı ile gasp edilmiş
olmaktadır. Oysa bu iş çok daha
uygun bir planlama ile donanımlı
ve 7/24 esası ile çalışan birimlerce
ambulans ve sağlık ekibi marifeti
ile yapılabilinirdi” dedi.

Günün / gecenin herhangi bir
vaktinde (merkez, ilçe veya köy
yeri olabilir) hekimin sadece bir
şoför eşliğinde ölü muayenesine
gitmesi, şüpheli ölüm durumla-
rında yaşanabilecek sorunlar ve
raporu düzenlerken ki hissedeceği
psikolojik baskı ve mesleki ye-
tersizlik gibi kaygıların aile he-
kimlerini endişelendirdiğini ifade
eden Dr. Oğuz, ÖBS uygulaması
sırasında yaşanabilecek olan tüm
olumsuzlukların sorumlusunun
Sağlık Bakanlığı ile yerelden yana
inisiyatif alamayan sağlık yöne-
ticileri olacağını belirtti.

Tıp Dünyası
BATMAN

Randevu sistemine
aile hekimleri de
dahil edildi

Sağlık Bakanlığı, hastane
randevusu sistemine aile he-
kimlerini de dahil etti. Aile
hekimleri, 1 Mayıs'tan itiba-
ren Ankara’da uzmanlık is-
teyen durumlarda hastaları
için ilgili gerekli gördükleri
hastane ve branş hekiminden
randevu alabilecek. Böyle-
likle aile hekimi hastasının
tetkik ve tedavilerini takip
edebilecek.

Sağlık Bakanlığı Sağlık
Bilgi Sistemleri Genel Mü-
dürlüğü’nün aile hekimlerinin
hastane merkezi randevu uy-
gulamasını kullanmaları hak-
kında yayımladığı duyuruda,
Ankara’da başlatılan uygu-
lamanın 1 Haziran 2013 ta-
rihinde tüm Türkiye gene-
linde hayata geçeceği bildi-
rildi. 

1 Mayıs 2013
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Dilek Özçelik, lenf kanseri bir
üniversite öğrencisi. O’nu herkes,
Çevre ve Şehircilik Bakanı Erdoğan
Bayraktar'a verdiği insanlık dersiyle
tanıdı. Çevre ve Şehircilik Bakanı
Erdoğan Bayraktar, iki günlük Trak-
ya gezisi kapsamında Edirne’ye
gitmişti. Dilek Özçelik, yurt dışın-
dan ilaçlarını getirtemediğini belirtip
Bakan Bayraktar’dan yardım istedi.
Bunun üzerine Bakan Bayraktar
cebinden çıkardığı parayı yardım
isteyen genç kızın hırkasının cebine
koyarak, "Al işte bu parayı. Başka
ne yapacağım? Onları sen kendin
al. Parayı al, cebinden düşürme"
dedikten sonra yoluna devam etti.
Bakan Bayraktar daha sonra Seli-
miye Camii’ne giderek öğle na-
mazını kıldı. Bakan’ın camiden
çıkmasını bekleyen Dilek Özçelik,
" Sadece yanlış anlaşıldım. Ben
dilenci değilim. İnsanlık konusunda

bir kez daha hayal kı-

rıklığına uğradım. Görüyorum ki
çaresizliği hiç tatmamışsınız ha-
yatınızda" diyerek parayı iade etti.

Trakya Üniversitesi İngilizce Öğ-
retmenliği Bölümü 3. sınıf öğrencisi
23 yaşındaki Dilek Özçelik’in bu
onurlu tavrı, medyada geniş yer
buldu. Bakan Bayraktar’a kanser
hastası Dilek Özçelik’e yaptığı "di-
lenci muamelesi" büyük tepkilere
neden olmuş, Dilek Özçelik’in du-
rumu, Türkiye'de bazı kanser ilaç-
larının hala eczanelerde bulunma-
dığı gerçeğini ortaya çıkarmıştı.
Tepkiler üzerine ise Özçelik’in kul-
landığı ilaca SGK tarafından pro-

vizyon verildi.

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Haftalık yayımlanan Bağımsız
Dergisi’nin 26 Nisan- 2 Mayıs
tarihli sayısında (Sayı 14)
Bade Gürleyen ve Mesuthan
Çınar imzasıyla "Bize 'Erken
Teşhis' Sadece Slogan" başlıklı
Dilek Özçelik’le yapılan bir
röportaja yer verildi.
Röportajı sizlerle
paylaşıyoruz.   

-Kanser mücadelesi
nasıl başladı? 

Bir süredir omzumda elime ge-
len bezeler vardı. Bu bezeler ve
bir süredir geçmeyen gribim ne-
deniyle Trakya Üniversitesi Has-
tanesi'ne gittim. Babamın
SGK'sından faydalandığım için
tetkikler ücretsiz yapıldı ama çok
uzun zamana yayıldı. 

-Neden bu kadar uzun
sürdü sonuçların
çıkması, hani 'erken
teşhis hayat
kurtarır'dı?

Bana göre hastanedeki yetersiz
personel sayısından dolayı geç
çıktı. Örneğin bir ayda çıkan to-
mografi sonucu aslında bir günde
de çıkabiliyormuş. Ultrason için
aylar sonrasına randevu verildi.
Patolojinin çıkması ayları buldu.
Tahlillerimin sonuçlarını almadan

kimse bir şey söylemedi. Kendi
kendime araştırmaya başladım.
Tabii, çok kötü şeyler geldi aklı-
ma. Araştırmalarım beni hastalı-
ğım konusunda kan kanseriyle
lenf kanseri arasında bir yelpazeye
götürdü. Teşhis konana kadar
emin olun günler, saatler geçmek
bilmedi. Bunu ancak yaşayan
bilir. Nihayet 7 ay tahlil sonucu
bekledikten sonra lenf kanseri
teşhisi kondu. "Erken teşhis" rek-
lamları var ya hani bütün devlet
hastanelerinde, televizyon ekran-
larında... Bu sadece bir reklam.
Bu 'erken teşhis' bizim için geçerli
değil. Ama bu, bizim gibi insanlar
için geçerli değil. Bu, lüks ve
zengin insanlar için geçerli. Dok-
torların da yapabileceği bir şey
yok, onların ellerinden gelen bir
şey yok. Sistemde problem var.
Kalkıp da kimi suçlayabilirim?
Kimseye bir şey söyleyecek me-
calim de kalmadı ayrıca. Hasta-
lığımı, ne kadar tehlikeli olduğunu
yaklaşık bir ay önce öğrendim.
Gerekli ilaçların Türkiye'de bu-
lunamadığını ve pahalı olduğunu
söylediler. İlaç bedelini de zaten
devlet karşılamıyormuş. Benim
tedavim için uygulanacak dozun
toplam bedeli 15-20 bin lira ara-
sında tutuyor. Bu parayı toplamak
için ailece neyimiz var, neyimiz
yok ortaya koyarız ama asıl sorun
ilacın olmaması. Ailem asgari

ücretle geçiniyor. Babam daha
yeni işçilikten emekli oldu henüz
emekli maaşını almadığı için kaç
para eline geçecek bilmiyoruz.
Dedemin evinde oturuyoruz ama
yarınımız ne olacak bilmiyoruz.
Hastalığımı öğrendikten sonra
ailece üzülemedik bile. Bize böyle
bir ilaç sıkıntısından bahsettiler.
İnanmak istemedim. 

-Bakan'la
yaşadıklarınız çok can
sıkıcı... 

Evet. Durakta otobüs beklerken
bir makam aracı gördüm. "Bakan
bey" lafını duyunca bir anda ilaç-
larımın temini için yardım iste-
meye karar verdim. Kendimi ye-
terince anlatamadım sanırım ki
dilenci muamelesi gördüm. Devlet
babadan, Başbakan'dan sadece
kendim için değil, birçok ilaç bu-
lamayan hasta için yardım isti-
yorum, yalvarıyorum. Çünkü ilaç
eksikliği yüzünden gerçekten çok
vahim durumda olan insanlar var.
Ama minnet duymamak için Sa-
yın Bayraktar beyin yardımını
istemiyorum. AKP Genel Başkan
Yardımcısı Hüseyin Çelik'in söy-
lediği gibi bana 2 bin TL falan
kesinlikle vermedi. Parayı 7 ay
tahlil sonucu bekledikten sonra
lenf kanseri teşhisi kondu. Sis-
temde problem var. 7 ayda belki
pek çok şey yapılabilirdi. Has-
talığımı öğrendikten sonra bu-
lunmayan ilaçların peşine öyle
bir düştük ki üzülmeyi unuttuk
saymadım, çünkü parayı almak
gibi bir niyetim yoktu. Ancak
paradan anlayan bir kişi orada 2
bin TL olmadığını anlar. 

2 bin TL olsa avuç içine sığ-
maz. Parayı iade ederken rahat-
lıkla avuç içime aldım. Bana ver-
diği para en fazla 300 TL idi.
Ben olayın başından beri sağlığım
için, ilaçlarım için konuştum. Si-
yasi hiçbir niyetim, hiçbir gayem
olamaz. Ben yaşamak istiyorum.
Tedavi görmek istiyorum. Bu sa-
dece benim değil bütün hastaların
problemi. İnsan olarak hak etti-
ğimiz tedaviyi biz de görmek is-
tiyoruz. 22 yaşındayım ve hayatım
boyunca kimseye el açmadım.
Ailem de öyle. 

Bizler aza kanaat eden insan-
larız. Paraya, mala mülke tamah
eden insanlar değiliz. İlaçlar
Türkiye'de üretilmiyor zaten.
Ailemin de bu ilaçlara ulaşımı

"Bize 'Erken Teşhis' Sadece Slogan"

Kanser hastası Dilek Özçelik’ten ibretlik ders



söz konusu değil. Karşımda bo-
yunları bükük durmalarını izle-
mektense bütün gururumu ayaklar
altına alarak Sayın Bakan'dan
ilaçlarımın getirtilmesi hususunda
yardım talebinde bulundum. 

Çünkü ilaçlar ithal. Nerede üre-
tildiğini, nasıl getireceğinizi bi-
lemiyorsunuz. İlaca ulaşabilmeniz
çok zor. O gün Bakan'ın beni
yanlış anladığına inanmak isti-
yorum. İşte hastaneye yatırıldıktan
sonra da bildiğiniz gibi Sağlık
Bakanı ziyaretime geldi. Daha
sonra Sağlık Bakanı ziyaret etti. 

- Peki, onunla neler
konuştunuz? 

Aramızda çok uzun bir konuş-
ma geçmedi. Bildiğiniz gibi klasik
ziyaret işte. Bayraktar'ın davra-
nışını hiç konuşmadık. Sadece
"Geçmiş olsun" dedi. İlaçlarımı
düşünmemem gerektiğini, her-
kesin üzerine düşeni yapacağını,
moralimi yüksek tutmamı söyledi.
Ben de kendisine sorunun tek
ben olmadığımı, ilaçların bütün
kanser hastaları için temin edil-
mesi gerektiğini söyledim. Sağlık
sisteminin sorunu olduğunu söy-
ledim. İlaçlarımı çok şükür Sağlık
Bakanı'nın talimatıyla Türk Ec-
zacılar Birliği'nden aldım. 

-Kemoterapiye başlandı o za-
man? 

Evet, ilk kemoterapimi geçen
hafta aldım. Şu an üç aylık ilacım
var. İlaçlarım bittiği zaman Edirne
Eczacılar Odası'ndan temin ede-
bileceğim söylendi. İnşallah en
kısa sürede de sağlığıma kavu-
şacağım. Ancak bugüne kadar
ilaç bulmakta büyük sıkıntı çek-
tim. Bir arkadaşım Yunanistan'dan
ilaç almaya çalıştı. Ama belgeleri
geri geldi ve gönderdiği 580 avro
yandı. Kanser hastaları ilaçlarını
bulamıyor. Yunanistan'dan ilaç
istemek de çare olmuyor. Bizim
strese tahammülümüz yok. Moral
çökünce tedaviye de cevap ver-
miyor vücut. Bilmediğiniz, tanı-
madığınız biri aracılığıyla bu ilaç-
ları getirtmeye çalışıyorsunuz.
Türkiye'de bu ilaçlar olsaydı, bu
rezillikleri yaşamazdık. 

-Kanser hastaları ilaç
bulmak için başka
hangi yollara
başvuruyor? 

Bana teşhis konduktan sonra
başka kanser hastalarıyla tanıştım.
Herkes, ilaç bulmanın ne kadar
zor olduğundan bahsediyordu.
Biri, "Ben şanslıyım, yurtdışında
tanıdıklarım var" dedi. Hastalar,
çaresizlik içinde birbirlerine "Şu
eczane yurtdışından getiriyormuş"
gibi söylentileri aktarıyor. Yurt-
dışından kendiniz ilaç almaya

kalktığınızda ise, karşınıza güm-
rükle ilgili öyle prosedürler çıkı-
yor ki, kanser olursunuz! Konuş-
tuğum hastalardan biri, gümrük
işlerini halletmek için 5 ay önce
başvurduğu halde hâlâ cevap gel-
mediğini söyledi. Bir başka hasta
8 aydır cevap alamamış. Bir diğeri
3 ayda cevap aldığı için kendini
şanslı saydığını söyledi. İlaç bu-
lamadığımız gibi bu ilaçların mer-
diven altı işletmelerde üretilmesi
de bambaşka bir sıkıntı. İlaçların
karaborsaya düşmesi gibi bir saç-
malık olabilir mi? Devletin pahalı
olduğu için ilaçlardan elini eteğini
çekmesi kabul edilebilir mi? Ben
hiçbir mantığa oturtamıyorum bu
durumu. 

Vatandaşın ilaçlarını bulama-
masını vicdanları nasıl kabul edi-
yor? Bu durum nasıl kulak ardı
edilebiliyor bunca mağdur var-
ken? Türkiye'de sadece benim
kullandığım değil, bin kaleme
yakın ilacın tedariği olmadığını
son üç haftada öğrendim. Bu çok
büyük bir sayı... Bu nasıl bir sis-
tem, bu kadar mağduriyet varken
biz neyle övünüyoruz? Umarım
bu kadar insanın mağduriyeti gi-
derilir. 

-Şu an ilaç ve tedaviyle
ilgili yaşadığınız bir
sıkıntı var mı? 

Şu an ilaçlarıma ulaşıyorum.
Lenf kanserinde kemoterapi için
kullanılan Deticene adlı ilacın
bir kutusu 300-350 TL. Etken
maddesi Bleomicin olan ilaç da
şu anda fiyatını bilmiyorum ama
çok pahalı. Bunun her ülkede de
fiyatlandırması farklı. Benim bir
kemoterapide almam gereken
miktar 710 miligram ve sadece
100 miligramı 300 TL. 14 günde
bir bu ilacı almam gerekiyor.
Emekli maaşımız bile yok henüz.
Artık dilerim bana ulaşan bu ilaç-
lar tedavimin sonuna kadar ulaşır.
Evinde, hastane köşelerinde ilaç
bekleyen herkese ulaşır. Tek di-
leğim tek umudum bu. Ben vic-
danlı bir insan olduğuma inanı-
yorum. Başkası alamazsa yıkılı-
rım. Kimse beni bu vicdani yükün
altında bırakmasın. Bu arada
CHP'liler de bana ilaç getirdi.
Ama 500 miligramlık. Oysa be-
nim tek bir tedavimde kullanılan
miktar 710 miligram. Bundan
bile haberleri yok. Ayrıca ben
bunu gerçekten insanlık adına
yaptıklarını sanıyordum... 

-Peki, neden yapmışlar?
Reklam için. Kendilerine çok

teşekkür de ettim. Hastanedeyken
bir şeyden haberim yoktu ama
çıkınca gazetelerde ellerinde ilaç-
larla boy boy reklamlarını gör-

düm. Ben reklam yapan herkesi
Allah'a havale ediyorum. Benim
ve diğer kanser hastalarının gerçek
anlamda ilaç bulunması konu-
sunda bir sıkıntısı var. Hep söy-
ledim, şimdi de söylüyorum. Be-
nim üzerimden siyaset yapılma-
sına göz yummam ve müsaade
etmem. Hangi parti olduğu önemli
değil. Siyasiler reklam yapacak-
larına, bizim üzerimizden atışa-
caklarına, bir araya gelip de sosyal
devlet ilkesini hayata geçirsinler.
Bakanın yanına kendi ilaçlarım
için gittim ama şu an tek çabam
benim gibi hastalar için farkın-
dalık yaratmak. Çünkü karşı
odamda kalan kanser hastasının
ilaçlarını alamaması ama benim
ilaçları almam, tedavi olmam be-
nim vicdanıma dokunur. Bu ve-
balin altında kalmak istemem. 

-Sizce ilaç sıkıntısı
bunca olaylardan sonra
çözülür mü? 

Umudumu kaybetmek istemi-
yorum ama yine de güvenemi-
yorum. Tek korkum bu olayların
yaşanmasına rağmen birkaç gün
içinde unutulup tekrar hasıraltı
edilmesi... Ne yazık ki güvene-
miyorum. 

-Atılan olumlu adımlar
var sanki... 

Evet. İşlerin bu nok-
taya geleceğini tahmin
etmemiştim. Harçlı-
ğım bittiğinde bile
babamdan istemekte
zorlanırken böyle bir
tavır görmek beni çok
üzdü. Sözlerim bir
nebze işe yaradıysa
ne mutlu bana. Bu,
artık sadece benim
mücadelem değil.
Gözüm yükseklerde
olmadı. Ev isteme-
dim. Araba iste-
medim. Birey
olarak vatandaş
olarak hakkım
olandan başka
bir şey istemi-
yorum. Tek ha-
yalim ölmeden,
son nefesimi ver-
meden önce insan-
lığa dair iyi bir şey-
ler yapmak. 

“Binlerce yurttaşımız temel
sağlık hizmetlerine
ulaşamıyor”

Edirne Tabip Odası, bulamadığı ilaç için Çevre ve Şehircilik
Bakanı Erdoğan Bayraktar’dan yardım isteyen ancak Bakan’ın
cebine para koyması üzerine “Ben dilenci değilim" diyerek
parayı geri iade eden kanser hastası Dilek Özçelik'in durumu
ile ilgili açıklama yaptı. Edirne Tabip Odası tarafından yapılan
açıklamada, “Dilek Özçelik olayı ile sağlık sisteminin ne kadar
sorunlu olduğu bir defa daha ortaya konmuş oldu” denilerek,
tabip odalarının buna benzer pek çok olayın yaşandığını
defalarca dile getirdiği ancak sorunun görmezden gelindiği
vurgulandı. Açıklamada şu ifadelere yer verildi: “Sağlığın hızla
ticarileştirildiği, SGK’nın Temel Teminat Paketi uygulaması
sayesinde zaman içinde pek çok ilacın, tıbbi araç-gerecin
ödeme kapsamı dışına çıkarıldığı sık sık gündeme getirildi,
ancak görülmek istenmedi, habere değer bulunmadı. Geldiğimiz
bu noktada biliyoruz ki yurttaşlar sağlık hizmeti alırken yaklaşık
11 kalem katkı payı ödemek durumunda kalıyorlar. Basında
sağlık denince akla ambulans helikopterler geliyor. Oysa
binlerce yurttaşımız temel sağlık hizmetlerine ulaşamıyor.
Nihayet ilimizde yaşanan son olayda Şehircilik Bakanı’ndan
yardım isteyen Dilek Özçelik adlı lenfoma hastasına Sayın Ba-
kan’ın dilenci muamelesi yapması, uzun zamandır yaşanan
temel sıkıntıları bir anda ülke gündemine taşımış oldu. Edindi-
ğimiz bilgiye göre Sayın Dilek Özçelik üniversite hastanemizin
hematoloji bölümünde tedavi altına alınmış. Edirne Valiliği’nin
devreye girmesiyle ilaçları sağlanmış ve tedavisi başlanmış.
Ancak bu ülkede Dilek gibi milyonlarca yurttaşımızın nitelikli
ve ücretsiz sağlık hizmeti alamadığını biliyoruz. Giderek tica-
rileşen bu sağlık sistemiyle bu yurttaşlarımızın sorunlarının
çözülemeyeceğini bir kez daha tekrarlıyoruz. Çözüm; genel
bütçeden finanse edilen, herkese nitelikli ve eşit sağlık hizmeti
sunacak düzenlemelerin hızlıca yapılmasıdır. Aksi durumda ne
yazık ki sorun derinleşecek ve çözümü olanaksız hale gelecektir.
Bu fırsatla konunun ülke gündemine gelmesine katkı sağlayan

Sayın Dilek Özçelik’e acil şifalar diliyo-
ruz.”
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120.000 hekim ve 550.000 sağlık çalışanı ne yazık ki
her an ölümle sonlanabilecek saldırılarla karşı karşıya! 

Türk Tabipleri Birliği (TTB) Şiddete
Sıfır Tolerans Çalışma Grubu Dr. Ersin
Arslan'ın öldürülmesinin birinci yılında
“Türkiye Sağlık Ortamı ve Şiddet” üzerine
bir değerlendirme çalışması yaptı. 

Çalışmada yer alan tespitlere göre; he-
kimler için olağan bir mesleki risk olan
ancak bu denli sık yaşanmayan şiddet artık
yaşamı tehdit eden bir mesleki risk olmuş
durumda ve hekimlik mesleği ile toplumu
tehdit ediyor.

Başta hekimler olmak üzere tüm sağlık
çalışanlarına uygulanan şiddetin asıl hedefi
büyük beklentilerle tanıtılan ancak bu bek-
lentileri karşılamak bir yana özü tam tersine
olan “dönüştürülmüş” sağlık sistemi ancak
şikayet edilen ve hedef alınan bu uygulama
olduğu halde şiddet eylemleri ne yazık ki
sistemin halkla temas yüzeyi olan sağlık
çalışanlarına karşı yapılıyor.

Temel çelişki sağlık çalışanı ile hasta-
hasta yakını arasında değil, sağlık sistemi
ile hasta-hasta yakını arasında olduğu halde
şiddeti gören hekimler ve diğer sağlık ça-
lışanları oluyor.

Hekimlik mesleği açısından sorunlara
yol açabileceği bilinen durumlar ise şöyle: 

-Hekimlik mesleğinin gereği olarak tanı
ve tedavi işlemlerinin yakın fiziki temas
gerektirmesi.

-Yoğun ve uzun süreli çalışma süreleri.
-Hasta ve yakınında sağlığına ilişkin en-

dişeden kaynaklanan yüksek stres ve bek-
lentinin yüksek olması.

-Yaşadığı sağlık sorunları nedeniyle duy-
gusal olarak sarsılmış, ruhsal sorunu olan
veya beyin hasarı vb nedeniyle çevre ve

olaylara yönelik farkındalığı yeterli olmayan
kişilere sağlık hizmeti sunulması. 

-Başvuranların alkol, madde etkisinde
olma ihtimali. 

-Dil, kültür farklılıkları nedeniyle iletişim
sorunları.

-Hasta ve hasta yakınını bilgilendirmek
için yeterli süre ayrılamaması.

Sağlık kamusal hizmet
olmaktan çıktı 

Çalışmada, şiddetin Sağlıkta Dönüşüm
Programı’nın sonuçları olduğuna da vurgu
yapıldı: Ücretsiz sağlık hizmeti vaat eden
sosyal sigorta sistemi ücretli (katkı-katılım
payları) hale getirildi ve ödeme gücü ol-
mayanlar için ulaşılamaz oldu.

Sağlık Bakanlığı’nın ve Dünya Banka-
sı’nın ortak projeleri sonucunda sağlık, ka-
musal bir hizmet olmaktan çıkarıldı, kar
endeksli bir ekonomik sektöre dönüştürüldü.
Bunun sonucu olarak hasta ve tedavi kav-
ramı yerini müşteri ve daha fazla kazanç
anlayışına terk etti.

Buna karşılık politik propaganda gereci
olarak sağlığın kamusal hizmet sektörü ol-
duğu dönemdeki söylem sürdürülerek dö-
nüşümün “kazancı sağlığa önceleyen yüzü”
gizlendi, eksik ve yanlış bilgilendirmeler
yapıldı, kışkırtılmış bir talep patlaması ya-
ratılarak sağlık çalışanları engelleyici he-
defler olarak tanımlandı.

Rekabet ve kar için hekimler adeta tıb-
bi-bilimsel gerekler, mesleki etik değerler
yerine müşteri memnuniyetini göz önüne
almaya zorlandı. Hekim emeğinin ucuzla-

tılması için çalışma biçimi olarak performans
ve hak ediş anlayışı egemen kılındı, hastaya
daha az zaman ayrılmasıyla niteliksiz tıbbi
uygulamalar ortaya çıktı.

Siyasi iktidar hekimlik mesleği ve he-
kimler üzerinde egemen olmak için mesleki
değersizleştirme yöntemini seçti.

Yaşanan bu süreçte siyasi iktidar ve
Sağlık Bakanlığı şiddet olaylarındaki artışı
görmezden gelmeye çalıştı, tüm uyarılara,
verilere rağmen şiddette bir artışın olma-
dığını savundu, şiddet gerçeğini “toplumsal
farkındalığın artmasına” bağladı. 

17 Nisan’da Dr. Ersin Arslan’ın ölümü
ise artık gerçeğin saklanamayacağını Sağlık
Bakanlığı açısından da kısmen de olsa
ortaya koydu. 

Gelinen noktada ise şiddet hekimlik mes-
leği ve hekimlerde genel olarak önemli
olumsuz sonuçlara yol açtı, sağlık hizmetinin
niteliği düştü, sağlık hizmetleri aksadı ya
da durdu. TTB’nin bugüne dek yaptığı
tüm uyarılara ve mücadelelere karşın ilgili
sorumlular yeterince sorunu sahiplenmedi,
çözüm için gerekli ciddi adımları atılma-
dı.

Çalışanlarla ilgili Anayasa’nın 49. Mad-
desi “Devlet çalışanları korumak için gerekli
tedbirleri alır” ve 4857 Sayılı İş Kanunu
Madde 77’de “işveren işçiyi korumakla,
işçinin sağlığı ve işin güvenliği ile ilgili
önlemleri almakla yükümlüdür” hükümleri
mevcut olmasına rağmen sağlık çalışanların
çalışma ortamı, koşulları yeterince güvenli
ve sağlıklı değil.

Yaşanan tüm olumsuzluklara rağmen he-
kimler ve tüm sağlık çalışanları ülkenin

her yanında gün boyunca yorgunluğa, gece
boyunca uykusuzluğa katlanarak acil ve
gündelik sağlık başvurularını karşılamaya,
sağlığı bozulmuş insanların dertlerine bi-
limin ışığında, tıbbın becerisiyle, hekimlik
ahlakıyla çare bulmaya çalışıyor.

Şiddet “dönüştürülmüş” sağlık sisteminin bir sonucudur!

Hekimler ve sağlık çalışanları, her-
kese eşit, ücretsiz, ulaşılabilir, nitelikli
sağlık hizmeti verme, mesleklerini ge-
çinme, gelecek kaygısı yaşamadan
şiddetsiz ve huzurlu bir ortamda ya-
pabilme taleplerini 14 Mart’tan bu
yana ısrarla sürdürürken, Sağlık Ba-
kanlığı hekimler ve sağlık çalışanlarının
taleplerini duymazdan gelmeye devam
ediyor, şiddet ise daha da artarak sağlık
çalışanlarının can güvenliğini tehdit
ediyor!

Hatırlanacağı üzere, TTB, binlerce
hekim ve sağlık çalışanı adına, 14
Mart Tıp Haftası’nda 14 Acil Talep
belirlemiş ve bu talepleri Sağlık Bakanı
Mehmet Müezzinoğlu'na iletmişti. O
günden bugüne bu taleplerin birine

bile olumlu yanıt verilmedi. 
Taleplerin en elzemi ise sağlıklı ve

güvenli koşullarda çalışma hakkını
güvence altına alacak düzenlemeler
ile sağlık ortamlarının şiddetten arın-
dırılması için gereken adımların atıl-
masıydı.

Dr. Ersin Arslan’ın bir hasta yakını
tarafından öldürülmesinin yıldönümü
olan 17 Nisan 2013 tarihinde ise sağlık
çalışanları Türkiye’nin her yerinde ar-
tan şiddetin son bulması ve iş can,
gelir güvencesi için iş bıraktı. Şiddetin
sona ermesi için somut ve caydırıcı
hiçbir adım atılmazken, şiddet son sü-
ratle devam ediyor. Kaygı verici bo-
yutlara ulaşan şiddet haberlerine her
geçen gün bir yenisi ekleniyor. 

Sağlık Bakanı’na soruyoruz: Sağlık
çalışanlarına yönelik şiddete karşı
adım atmanız için daha ne yapalım?

Tıp Dünyası
ANKARA

Adım atmanız için daha ne yapalım?



Ankara’da asistanlara saldırı ve ölümle tehdit

Ankara Üniversitesi İbn-i Sina
Hastanesi’nde 18 Nisan akşamı bir
hasta yakını, asistan hekim ve intörn
hekime belindeki silahı göstererek
ölümle tehdit etti. Hastanedeki tüm
asistan hekimler 19 Nisan 2013
tarihinde iş bıraktı, tüm polikli-
niklerde hizmet durdu.

Hastanenin Endokrinoloji klini-
ğinde meydana gelen olayda, hasta
yakını Metin Ataoğlu nöbetçi asis-
tan hekim B.E, intörn hekim Z.G.K.
ve hemşire B.T’ye ağır küfür ve
hakaretler edip fiziksel saldırıda
bulunarak, belindeki silahı gösterip
“Ölmek mi istiyorsun?” diyerek
ölümle tehdit etti. Olay sonrası
gözaltına alınan saldırganın eşi
hasta Mevlüde Ataoğlu’nun ise şid-
dete maruz kalan sağlıkçılara kocası
hakkındaki şikayetten vazgeçme-
lerini söyleyerek “Yoksa sizin için
kötü olur” diye tehditlere devam
ettiği ifade edildi. 

İbn-i Sina Hastanesi’ndeki tüm
asistan hekimler ve sağlık çalışanları

olayın ertesi günü (19 Nisan) iş
bıraktı. Tüm polikliniklerin durduğu
hastanede sabah saatlerinden iti-
baren bahçede toplanmaya başlayan
sağlık çalışanları basın açıklaması
yaparak yaşanan şiddeti protesto
etti.

Talepler karşılanmazsa
süresiz grev

Ankara Üniversitesi Tıp Fakültesi
Asistan Hekimleri adına basın açık-
lamasını okuyan Dr. İzzet Doğan,
alınması gereken tedbirlere ilişkin
somut öneri ve taleplerini rektörlük
ve dekanlık ile paylaştıklarını söy-
ledi. Dr. Doğan, taleplerinin karşı-
lanmaması durumunda asistan he-
kimler ve sağlık çalışanları olarak
süresiz grev dahil birçok eylem
planları olduğunu ifade etti. 

Saldırgan tarafından darp edilen
Dr. B.E. ise bundan böyle can gü-
venliği sağlanana kadar doktorluk
mesleğini icra etmeyeceğini söy-
ledi.

Daha sonra sağlık alanı sendi-
kalarının temsilcileri tarafından ya-

pılan konuşmalarda yaşanan olay
kınanırken, TTB İkinci Başkanı
Dr. Gülriz Erişgen de şiddetin son
bulmasına ilişkin düzenlemelerin
bir yıldır yapılmamış olmasına
tepki gösterdi.

Ankara Adliyesi’ne
yüründü

Saldırganın mahkemeye çıka-
rılacağı haberinin gelmesi üzerine
sağlık çalışanları Ankara Adliye-
si’ne doğru yürüyüşe geçti ve du-
ruşma başlayana kadar adliye önün-
den ayrılmadı. Sağlık çalışanlarının

saldırganın tutuklu yargılanması
talebine karşın, Metin Ataoğlu çı-
karıldığı mahkeme tarafından ser-
best bırakıldı. Ankara Tabip Odası
Hukuk Bürosu’nun saldırganın ser-

best bırakılmasına itiraz edeceği
ve şiddete maruz kalan hekim ve
sağlıkçılar hakkında koruma kararı
çıkarılması için girişimde buluna-
cağı öğrenildi.
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Basın açıklamasında konuşan Ankara Tabip Odası Başkanı
Dr. Özden Şener ise eyleme katılımın Çarşamba günü
Dr. Ersin Arslan anmasında gerçekleşmediğine dikkat

çekerek şunları söyledi: “O gün biz burada çalışmaya devam
ettik, yanlış yaptık. Ne vardı daha önemli, bundan değerli ne
vardı? Hekimler, sağlık çalışanları,  güvenlik görevlileri veya
hastane personeli birer cam tüp değildir. ‘Kırıldı, biz işimize
devam edelim’ diyemeyiz. Sağlıkta şiddetin önlenmesi için Ceza
Kanunu’na eklenecek iki madde iki Bakan eskitti. Bunun hala ya-
pılmaması, bir yıldır bizi oyaladığınız anlamına gelmektedir.
Anayasa yapma heveslisiyseniz, iki maddelik sağlıkta şiddeti
önleme yasası da çıkarırsınız”.

S.B. Dr. Sami Ulus Kadın Do-
ğum Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları
Eğitim ve Araştırma Hastane-
si’nde bir hastane güvenlik gö-
revlisinin başı döner bıçağı ile
yarıldı ve yüzü tanınmaz hale
getirildi.  Olay, 15 Nisan 2013
tarihinde akşam saatlerinde mey-
dana geldi. Saldırıda bir güvenlik
amiri de bacağından yaralandı.
Saldırı sonrası yaralılar S.B. Dış-
kapı Yıldırım Beyazıt Eğitim ve
Araştırma Hastanesi’ne kaldırıldı. 

Tanıkların ifadelerine göre; gü-
venlik görevlisinin saldırgana ara-
cını ambulansın önüne park et-
memesini söylemesi üzerine sal-
dırgan, araçtan çıkardığı sallama
tabir edilen döner bıçağı ile gü-
venlik görevlisini yaraladı.

Olay sonrası, önceki dönem
Türk Tabipleri Birliği Merkez
Konseyi Başkanı Dr. Eriş Bila-
loğlu, Ankara Tabip Odası Baş-
kanı Dr. Özden Şener ve Ankara
Tabip Odası Genel Sekreteri Dr.
Selçuk Atalay,  S.B. Dr. Sami
Ulus Kadın Doğum Çocuk Sağlığı
ve Hastalıkları Eğitim ve Araş-

tırma Hastanesi’ne giderek, he-
kimler, sağlık çalışanları, taşeron
şirket işçisi güvenlik görevlileri
ve hastane başhekimi ile görüş-
tüler. Ardından da S.B. Dışkapı
Yıldırım Beyazıt Eğitim ve Araş-
tırma Hastanesi’ne geçerek ya-
ralıları ziyaret ettiler.

S.B. Dr. Sami Ulus Kadın Do-
ğum Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları
Eğitim ve Araştırma Hastane-
si’nde geçtiğimiz ay da acil servis
çalışanı bir hekime bıçaklı saldı-
rıda bulunulmuş, hekim bu sal-
dırıdan şans eseri yara almadan
kurtulmuştu.

Tıp Dünyası
ANKARA

Tıp Dünyası
ANKARA

Sami Ulus Hastanesi'nde
sağlık çalışanına döner bıçaklı saldırı

İbn-i Sina Hastanesi
çalışanları iş bıraktı

“Çalışmaya devam ettik, 
yanlış yaptık”
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Başta Türk Tabipleri Birliği (TTB) olmak
üzere Türk Dişhekimleri Birliği, Sağlık ve
Sosyal Hizmet Emekçileri Sendikası, Dev-
rimci Sağlık İşçileri Sendikası, Hasta ve
Hasta Yakını Hakları Derneği, Türk Hemşi-
reler Derneği, Türk Ebeler Derneği, Tüm
Radyoloji Teknisyenleri/Teknikerleri Derneği,
Türk Medikal Radyoteknoloji Teknisyenleri
Derneği, Sosyal Hizmet Uzmanları Derneği,
Türk Psikologlar Derneği, Sağlık Çalışan-
larının Sözü Sendikası ve Sağlık Hizmetleri
Sınıfı Çalışanları Derneği’nin çağrısıyla 17
Nisan Çarşamba günü, acil hastalar, kanser,
diyaliz hastaları ve yatan hastalar dışında
sağlık hizmeti sunulmadı.

Sağlık Bakanlığı’na
siyah çelenk bırakıldı

Ankara’da sabah saatlerinde çalıştıkları
hastane ve kurumların bahçesinde toplanan
sağlık çalışanları Dr. Ersin Arslan için saygı
duruşunda bulundular ve vatandaşlara “Sağ-
lıkta Şiddet Sona ERS!N” başlıklı bildirileri
dağıttılar. Öğle saatlerinde ise İbn-i Sina
Hastanesi bahçesinde buluşarak ellerinde
siyah balonlar ve “Böyle Sağlık Sistemi Ol-
maz. Sağlıkta Şiddet Sona ERS!N” yazılı
kalplerle Sağlık Bakanlığı’na yürüdüler.

Yürüyüş boyunca “AKP Sağlığa Zararlı-
dır”, “Sağlıkta Dönüşüm Ölüm Demektir”,
“Sağlık Haktır Satılamaz” sloganları atan
sağlık çalışanları Sağlık Bakanlığı önüne
siyah çelenk bırakarak, hekime ve sağlık
çalışanlarına yönelik şiddeti protesto ettiler.

Sağlık Bakanlığı önünde gerçekleştirilen
basın açıklamasında ise tüm katılımcı sağlık
örgütleri adına ortak açıklamayı SES Ankara
Şube Başkanı İbrahim Kara okudu.

“17 Nisan Sağlık Çalışanlarına
Yönelik Şiddeti Önleme Günü
ilan edilsin”

CHP’li bazı milletvekilleri ile sendika ve
bazı meslek odalarının temsilcilerinin de
destek verdiği basın açıklamasında TTB
Merkez Konseyi Genel Sekreteri Bayazıt
İlhan, Ankara Tabip Odası Başkanı Özden
Şener, SES Genel Sekreteri Mehmet Sıddık
Akın, Türk Hemşireler Derneği Genel Se-
kreteri Hatice Uçak da birer konuşma yaptı.

TTB Merkez Konseyi Genel Sekreteri
Bayazıt İlhan yaptığı konuşmada, TTB olarak
Dr. Ersin Arslan’ın görevi başında bir hasta
yakını tarafından öldürüldüğü gün olan 17
Nisan’ın “Dünya Sağlık Çalışanlarına Yönelik
Şiddeti Önleme Günü” olarak ilan edilmesi
için Dünya Sağlık Örgütü ve Dünya Tabipler
Birliği nezdinde girişimlerde bulunduklarını
hatırlattı. İlhan, taleplerinin CHP İzmir Mil-
letvekili Hülya Güven tarafından parlamento
nezdinde gündeme getirildiğini bildirerek,
talepleri için Sağlık Bakanlığı’ndan da destek
istediklerini belirtti.

İstanbul’da binlerce hekim
şiddeti protesto etti 

TTB ve diğer sağlık örgütlerinin çağrısıyla
tüm Türkiye’de olduğu gibi İstanbul’daki
sağlık kurumlarında da binlerce hekim sabah
saatlerinde çalıştıkları kurumların bahçele-
rinde, başhekimlik önlerinde, konferans sa-
lonlarında, poliklinik binaları önünde Dr.
Ersin Arslan’ı anmak üzere toplantılar ger-
çekleştirdiler.

Hekimler ve sağlık çalışanları yapılan
anma törenlerinde “Böyle Sağlık Sistemi
Olmaz! Bu Şiddet Sona Ers!n. GöREV’de-
yiz!” yazılı pankartlar açtılar basın açıklaması
yaptılar.

İstanbul’daki merkezi anma töreni ise İs-
tanbul Tıp Fakültesi Kemal Atay Amfisi’nde
gerçekleştirildi. Tören yitirilen sağlık çalı-
şanları anısına 1 dakikalık saygı duruşuyla
başladı ve Dr. Ersin Arslan’ın, Dr. Göksel
Kalaycı’nın, Dr. Edip Kürklü’nün, Dr. Ali
Menekşe’nin, Dr. Melike Erdem’in ve Dr.
Mustafa Bilgiç’in fotoğraflarından oluşan
bir slayt gösterisi gerçekleştirildi. Yine Dr.
Ersin Arslan için hazırlanmış olan video fil-
min gösterimi yapıldı. Anma töreninde sı-
rasıyla İstanbul Tabip Odası Başkanı Prof.
Dr. Taner Gören, TTB Merkez Konseyi Baş-
kanı Prof. Dr. Özdemir Aktan ve İstanbul
Tıp Fakültesi Dekanı Prof. Dr. Bilgin Saydam
birer konuşma yaparak, sağlıkta şiddete yö-
nelik tepki ve taleplerini dile getirdiler.

Merkezi anma töreninin ardından saat
11.00’de, hekimler ve sağlık çalışanları yü-
rüyüş için İstanbul Tıp Fakültesi Temel Bi-
limler binası önünde toplandı. İstanbul’un
dört bir yanından gelerek Temel Bilimler
önünde toplanan sağlık çalışanları; eylemin
çağrıcısı olan sağlık meslek örgütlerinin
ortak imzasını taşıyan “Bu Şiddet Sona
Ers!n. Sağlıkta Şiddete Karşı GöREVDE-

YİZ!” pankartı arkasında uzun bir kortej
oluşturdular. İstanbul Tabip Odası imzasıyla
açılan “Başbakanın Söylemi, Performans
Sistemi, Günde 100 Hasta, Patron-Ciro Bas-
kısı, Acillerde Yığılma, Kışkırtılmış Talep,
Oy Beklentisi = Sağlıkta Şiddet” yazılı pan-
kart ise yaşanan şiddet ortamının tesadüf
olmadığını, yürütülen sağlık politikalarının
sonucu olduğunu belleklere kazır nitelik-
teydi.

Sağlık çalışanları; “Sağlıkta Şiddet Sona
ERS!N”, “Sağlık çalışanları Dr. Ersin Arslan’ı
Unutmayacak!”, “SABİM, ALO 184 Hattı
Durdurulsun!”, “Can ve Çalışma Güvenliği
İstiyoruz!”, “Sağlıkta Yaşanan Sorunların
Sorumlusu Hekimler Değildir!”, “Performans
Sisteminden Vazgeçilsin!”, “Sağlıkta Şiddete
Karşı Önerilerimiz Yasalaştırılsın!”, “Has-
ta-Hekim Elele Nitelikli Sağlık Hizmeti İçin
Mücadeleye!”, “Can Güvenliği Olmayanlar
Can Kurtaramaz!”, “Şiddete alışmayacağız!
Yeni ölümleri sessizce beklemeyeceğiz!”,
“Hastalarımızın tedavisi için yeterli süre ay-

rılsın!”, “Ölmek için değil, yaşatmak için
okuduk!”, “Sağlıkta Dönüşüm ŞİDDETle
Sürüyor!”, “Sağlıkta Ticaret Ölüm Demek-
tir!”, “Mutsuz Doktor = Mutsuz Hasta”, “14
Acil Talep için Sağlık Bakanı’nı göreve ça-
ğırıyoruz!” yazılı dövizler taşıdılar.

İstanbul Tabip Odası Genel Sekreteri Dr.
Ali Çerkezoğlu burada yaptığı konuşmada;
sağlık çalışanları olarak şiddete dur demek
için toplandıklarını, yeni ölümleri sessizce
beklemeyeceklerini dile getirdi ve Sağlık
Bakanlığı’nı gerekli önlemleri acilen almaya
çağırdı.

Tıp Dünyas
HABER MERKEZİ

Dr. Ersin Arslan’ın bir hasta yakını tarafından

öldürülmesinin yıldönümü olan 17 Nisan 2013 tarihinde

tüm Türkiye’de hekimler ve sağlık çalışanları iş bıraktı. Şiddete Karşı 



TTB Merkez Konseyi Başkanı Prof. Dr.
Özdemir Aktan ise konuşmasında; yaşanan
şiddetin tesadüfen gelişmediğini, Hükümetin
Sağlıkta Dönüşüm Programı gereği attığı
adımların şiddeti doğurduğunu dile getirdi.
TTB olarak sağlıkta şiddeti önlemeye dönük
maddeler de dahil olmak üzere 14 acil talebi
Bakanlığa ilettiklerini ancak bugüne dek
somut bir adım atılmadığını belirten Dr.
Aktan bu acil taleplerin takipçisi olacaklarını
vurguladı. Dr. Aktan, Sağlıkta şiddeti görünür
kılmak, sağlıkta şiddetin önlenmesi yönünde
adımlar atılmasını sağlamak üzere, Dr. Ersin
Arslan’ın öldürüldüğü gün
olan 17 Nisan’ın ‘Ulus-
lararası Sağlık Çalışanla-
rına Yönelik Şiddeti Ön-
leme Günü’ olarak belir-
lenmesi için Dünya Sağlık
Örgütü’ne başvurduklarını
dile getirdi.

Konuşmaların ardından
yürüyüşe geçen binlerce
sağlık çalışanı sloganlar
eşliğinde Haseki Eğitim
Araştırma Hastanesi önü-

ne ulaştı. Burada, Cerrahpaşa Tıp Fakülte-
si’nden gelen kortejle buluşuldu ve İl Sağlık
Müdürlüğü’ne doğru yürüyüşe devam edil-
di.

Kortej İl Sağlık Müdürlüğü önüne ulaştı-
ğında saatler Dr. Ersin Arslan’ın saldırıya
uğradığı anı; 12.45’i gösteriyordu. Burada
1 dakikalık saygı duruşunda bulunuldu. Ses
aracından yükselen “Yiğidim Aslanım Burada
Yatıyor” türküsü herkesi hüzünlendirdi.

İstanbul Tabip Odası Genel Sekreteri Dr.
Ali Çerkezoğlu tarafından basın açıklamasının
okunması ardından eylem sona erdi.
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Yurt genelinde yapılan ortak açıklama-
larda şu ifadelere yer verildi: “Sağlık ça-
lışanlarını, hasta ve hasta yakınlarıyla
karşı karşıya getiren akıl dışı bir sağlık
sistemi var. Ödeme güvencesini tamamen
yitirmiş, çalışanları birbirine düşüren,
sağlıkta kaliteyi düşüren performans uy-
gulaması var! Gittikçe ağırlaşan iş yükü
ve angarya, 7/24 esnek, kuralsız ve baskı
altında çalıştırılma var, hemşirelerde 56,
asistan hekimlerde 64 saate kadar uzayan
mesailer var! Birlik hastaneleri arasında
dama taşı gibi dolaşma, işyeri güvencesinin
tamamen ortadan kalkması, görev tanımı
dışında “sağlıkçı her işi yapabilir mantığı”
ile çalıştırılma var! Özel sektörde güven-
cesiz, parasını alamadan, kölelik koşul-
larında çalışma var! Sağlık hizmetine
ulaşmanın önünde bin bir türlü engel var,
her kademede ödenen katkı-katılım payı
ve ilave ücretler var! Hükümet, siyasetçiler
ve yöneticilerin “sağlık çalışanlarını” iti-
barsızlaştıran, küçük düşüren, hedef gös-
teren kışkırtıcı üslup ve açıklamaları var!
Tüm bunların sonucunda bozuk bir sağlık
sistemi, tedavi olamayan hastalar, çalı-
şanlara yönelmiş öfke ve şiddet var! Böyle
sağlık sistemi olmaz. Bu şartlarda iyi he-
kimlik, diş hekimliği, hemşirelik, ebelik,
teknisyenlik yapılmaz! Nitelikli sağlık

hizmeti verilmez! Bizi şiddetle karşı kar-
şıya getiren bu sisteme karşı üzgünüz,
kırgınız. Haklarımızın,  halkımızın ve ço-
cuklarımızın sağlık hakkı için bugün hiz-
met veremiyoruz. Bu eylem ve etkinlik-
lerimizdeki temel amacımız, sağlık siste-
mindeki yanlışlıklara DUR demek ve sağ-
lık emekçilerinin sorunlarına dikkat çek-
mektir. Tüm bunlar “Sağlıkta Dönüşüm
Programı”nın sonuçlarıdır. Bu programın
kimseye yararı olmadığı açığa çıkmıştır
ve yol yakınken bundan vazgeçilmelidir.
Hizmete erişimin önündeki engellerin,
başta parasal engeller olmak üzere tüm
engellerin kaldırıldığı bir sisteme, nitelikli
hizmet vereceğimiz bir sisteme ihtiyaç
var. Angaryaya varan çalışmanın, 7/24
esnek-kuralsız çalışmanın ve performans
baskısının olmadığı bir çalışma hayatına
ihtiyaç var. Kamu Hastane Birlikleri uy-
gulaması ile dama taşı gibi hastaneler
arasında dolaştırılması ile kaybolan işyeri
ve iş güvencesine ihtiyacımız var. Halkı-
mıza daha iyi bir sağlık sistemi sunabilmek
için, halkımızı verdiğimiz bu mücadelede
yanımızda olmaya, hükümeti, şiddeti do-
ğuran, emekçileri ve halkı mağdur eden
bu sistemi ortadan kaldırmaya, işkolundaki
sağlık meslek örgütleri olarak birlikte çö-
züm üretmeye davet ediyoruz”.

Beyaz G(ö)REV   Böyle sağlık sistemi olmaz
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arada bir

Mesela bir gün tıpla ilgili başka bir şey ararken birdenbire “TA-
BABET VE ŞUABATI SAN'ATLARININ TARZI İCRASINA
DAİR KANUN” sözüne rastlayın internette; yabancı ve soğuk
gelsin size. Biraz göz gezdirip kapatın ekrandaki resmi gazete say-
fasını, aradığınız şeye dönün. Çünkü çok hukuki terimler içeriyor
ya ve hani sizin ne işiniz olacak ya mahkeme ile bilirkişilik dışın-
da.

Onu boş verin de siz şimdi ikinci yılında bir kardiyoloji asistanı
olun veya uzmanlığına 3 ay kalmış bir beyin cerrahı ya da ne
bileyim yeni başlamış bir acil çömezi.

Sırf üniversite giriş sınavında integral sorusunu da doğru yaptığınız
için tıp fakültesini siz kazanmış olun mesela… Hakkınız değil mi,
çok sevinin; Neşeli Günler’in fon müziği çalmaya başlasın etrafta.

Önünüzdeki altı yıl boyunca sağlıkta yeni bir buluşa imza atan
bilim adamı muamelesi görün ailenizden. Sonunda da elinden dip-
lomanızı aldığınız hocanın yerinde bir gün kendinizin olacağını
hayal edin mezuniyet günü.

Hadi sınavlara doyamamış olun; uzmanlık isteyin bir de; onu da
kazandınız haberi gelsin oldu olacak, fonda Hababam Sınıfı’nın
müziği. Sağlıkta yeni buluşlara yepyeni imzalar atın ailenizin
gözünde. Sonra başlayın diyelim ki asistanlığa ve aman tanrım siz
nasıl bir yere gelmiş olun böyle? İstifa etmeden bakalım ne kadar
dayanacağınız üzerine iddiaya girsin kıdemlileriniz. Fondaki müzik
bir anda gerilim filmi müziğine bıraksın kendini. Yaptığınızın ger-
çekten bir kişinin yapabileceği bir iş olup olmadığını sormaya
başlayın kendinize, nöbet listesinde en çok adı geçen kişi unvanını
devredeceğiniz çömezinizi beklerken bulun kendinizi, nöbet mi
tutuyorsunuz nöbet mi geçiriyorsunuz anlayamamaya başlayın bir
süre sonra, kapı önündeki kavgalardan korkmakla başlayın polik-
linikteki ilk gününüze, içerideki hastanın ne zamandır içeride
olduğunu yüksek sesle söylesin sırada bekleyen bir hasta sizi hız-
landırmak için; hastanız varken odaya girdi diye kızdığınız bir
başka hasta buna hakkınız olmadığını öğretiversin oracıkta size, 5
dakikada bir hasta bakmayı beceremediğiniz için şikayet edilin sık
sık, bir türlü telaffuz edilmeyen “müşteri daima haklıdır” kuralını
ihlal etmiş olduğunuzu anlayın idari bir fırça yerken, eş durumundan
bir anda uzun süren günlük seyahatlere çıkmaya başlasın eşiniz
sırf siz integral bildiğiniz için, birlikte çocuğunuz olmadığına dua
edin olanların halini gördükçe; bunlarla kalmasın da örneğin
kodlama diye bir şey yaptırsınlar tababet ve şuabatı sanatlarında
hiç yer almayan, sağlık sistemindeki dönüşümün sizi neye dönüş-
türdüğünü düşünmeye bile zamanınız kalmasın, durumunuzdan
şikayet edecek olursanız de sudan çözüm önerileri getirsinler
önünüze, kabul etmezseniz uzatmakla suçlanın, haddinizi bilin
mesela…

Sonra bunların aslında ne kadar da küçük sorunlar olduğunu dü-
şünmeye başlayın bir gün bir sedyede acil servisin nemlenmiş
tavanına bakarken. Bir hastanın yakınlarından aldığınız darbeler
yüzünden burnunuz mu yoksa kaburgalarınız mı daha çok acıyor
karar veremeyin.

Yaralarınız iyileşsin mesela sonra ve bir gün televizyon karşısında
otururken dayak yemekle kalarak şanslı bile hissedin kendinizi ha-
berlerde bir meslektaşınızın bir hasta yakını tarafından öldürüldüğünü
duyduğunuzda.

O hayalini kurduğunuz hayat bir türlü başlamak bilmesin doktor
olarak, yıllar geçsin ve doktorluk hep bir şeyin kaçıncı yılında ol-
duğunuz olmaya devam etsin mesela. Beşinci yılında bir tıp
öğrencisi, ikinci yılında bir kardiyoloji asistanı, son yılına girmiş
bir patolog ya da ölümünün birinci yılında bir göğüs cerrahı…

Siz şimdi asistansınız ya mesela, Ersin’i unutmayın...

TTB Asistan Hekim Kolu - İzmir Asistanları

Ersin’i unutmayın...

İZMİR
İzmir’de sağlık çalışanları
sabah saatlerinde Bozyaka
Eğitim ve Araştırma
Hastanesi önünde toplandı.
Hastane başhekimlik
girişinden poliklinik önüne
kadar alkışlarla yürüyen
İzmir Sağlık Çalışanları
Platformu üyeleri adına
konuşan Türk Tabipler
Birliği Merkez Konseyi
Üyesi Dr. Fatih Sürenkök, 14
acil talebin yerine
getirilmesini beklediklerini
belirterek şunları söyledi:
"Biz TTB olarak önce
Meclise sesleniyoruz.
TBMM’den bir an önce
TTB’nin vermiş olduğu yasa
tasarısının çıkarılmasını
istiyoruz. Yöneticilere
sesleniyoruz; mobbing
uygulamalarınızla gerekçesiz
ve isteksiz atamalarınız ve
yer değiştirmelerinizle sağlık
çalışanlarını huzursuz
etmeyin". Dr. Sürenkök hasta
yakınlarına da seslendi: “Biz
sizin hemşire teyzeniz, doktor
amcanız, kardeşiniziz. Sağlık
sistemine yönelik öfkenizi,
bizden çıkarmayın”.

Şiddete
Karşı 
Beyaz
G(ö)REV

ADANA
Çukurova Üniversitesi Tıp

Fakültesi Poliklinikler önünde
toplanan sağlık çalışanları sloganlar
atarak basın açıklaması yaptı.
Adana-Osmaniye Tabip Odası
Başkanı Dr. Ali İhsan Ökten burada
yaptığı açıklamada şöyle konuştu:
”TTB olarak önerdiğimiz TBMM
Sağlıkta Şiddeti Araştırma
Komisyonu nihayet kuruldu ancak
geçen bunca zamanda hala bir
rapor oluşturup açıklayamadı.
Bakanlık sağlıkta şiddetin
artmadığını iddia etmekte ama
sadece basın-yayın organlarına
baktığımızda bile hemen her gün
yeni bir şiddet olayının yaşandığını görmekteyiz. Ne yazık ki uygulanan sağlık politikaları
sebebiyle hasta-hekim ilişkisi zedelenmiş, şiddet de buna bağlı olarak artmıştır. TTB olarak
önerdiğimiz yasal düzenlemeler yapılması önerimiz de halen hayata geçirilmiş değil. Ancak
taleplerimizin takipçisiyiz. Yine sağlıkta şiddeti görünür kılmak, sağlıkta şiddetin önlenmesi
yönünde adımlar atılmasını sağlamak üzere, Dr. Ersin Arslan’ın öldürüldüğü gün olan 17
Nisan’ın ‘Uluslararası Sağlık Çalışanlarına Yönelik Şiddeti Önleme Günü’ olarak belirlenmesi
için Dünya Sağlık Örgütü’ne başvurduk”.

Edirne’de ilacını bulamayan kanserli bir hastaya Bakan tarafından dilenci muamelesi
yapılmasını esefle karşılayıp, kınadıklarını ifade eden Dr. Ökten,”Halkımızı dilenci yerine
koyan AKP Hükümeti, on yıldır uyguladığı politikalarla sağlık çalışanlarını da hedef tahtasına
çevirdi. Ortada sağlık çalışanları ve hastaları, hasta yakınlarını karşı karşıya getiren akıl dışı bir
sağlık sistemi var” dedi.

İZMİR

İZMİR

İZMİR

ADANA
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GAZİANTEP
Dr. Ersin Arslan,

adını taşıyan
hastanenin önünde

anıldı
Dr. Ersin Arslan

Devlet Hastanesi
önünde toplanan
sağlık çalışanları

ilk olarak Arslan’ın
anısına bir

dakikalık saygı
duruşunda bulundu

ve daha sonra
Demokrasi

Meydanı’na doğru
sloganlar eşliğinde

yürüyüşe geçti.
Demokrasi

Meydanı’na
gelindiğinde

Gaziantep
Sağlıkçılar Meclisi

adına Kilis
Gaziantep Tabipler

Odası Başkanı
Prof. Dr. Savaş

Gürsoy bir
açıklama yaptı.

Konuşmanın
ardından sağlık

çalışanları yaklaşık
15 dakika oturma

eylemi
gerçekleştirdi.

MERSİN
Mersin Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesi, Toros Devlet

Hastanesi ve Mersin Kadın Doğum ve Çocuk Hastalıkları
Hastanesi’nde çalışan hekimler Mersin Devlet Hastanesi
bahçesinde toplandı. Mersin Sağlık Hakkı Meclisi adına
basın açıklamasını Oda Başkanı Uz. Dr. Galip Kırıcı oku-
du.

KIRKLARELİ
Kırklareli Tabip Odası ile SES Kırklareli Şubesi üyeleri

Kırklareli Devlet Hastanesi bahçesinde toplandı ve burada
sağlık çalışanları ile vatandaşlar, Dr. Ersin Arslan için saygı
duruşunda bulundu. Kırklareli Tabip Odası Başkanı Dr.
Halil Muhacir yaptığı açıklamada, doktorla hasta yakınlarını
karşı karşıya getiren sağlık sistemine tepki gösterdi.

MUŞ
Muş Bulanık Devlet Hastanesi'deki sağlık çalışanları da

iş bıraktı. Yapılan açıklamada ise “Bulanık Devlet Hastane-
si’nde çalışan doktorlar ve personeller olarak bugün grevdeyiz.
Meslektaşımızın ölümünden sonra da sağlıkta yaşanan şiddet
hız kesmedi. Hekimler artık her gün yaşadıkları ve duydukları
yeni bir şiddet olayı nedeniyle can güvenliklerinin olmadığını
düşünmektedirler” denildi.

MERSİN

VAN
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ŞANLIURFA
Şanlıurfa Eğitim ve Araştırma Hastanesi önünde toplanan

sağlık çalışanları Dr. Arslan için bir dakikalık saygı du-
ruşunda bulundu. Şanlıurfa Tabipler Odası Genel Sekreteri
Ali Suat Erkoç burada yaptığı açıklamada, meslektaşlarının
acısını hala yüreklerinde taşıdıklarını söyledi.

KARABÜK
Karabük Tabipler Odası üyeleri Karabük Devlet Has-

tanesi önünde bir araya geldi. Basın açıklaması ise
Karabük Tabipler Odası Başkanı Talat Bayburtluoğlu ta-
rafından yapıldı. 

MUĞLA
Muğla'da grev öncesinde; Muğla Tabip Odası, SES

Muğla Şubesi, Genel Sağlık-İş Temsilciliği, Muğla Aile
Hekimleri Derneği ve Muğla Diş Teknisyenleri Derneği
ortak grev etkinliği düzenleme kararı aldı. Karar doğrul-
tusunda grev tüm ilçelerde örgütlendi. Muğla’da ASM
çalışanları ile Fethiye, Milas, Bodrum, Köyceğiz, Ka-

vaklıdere, Dalaman, Yatağan, ve Ortaca’da görevli
hekimler ve sağlık çalışanları iş bıraktı.

Muğla Üniversitesi Eğitim ve Araştırma Hastanesi
bahçesinde yapılan basın açıklamasına ise Muğla Tabip
Odası Başkanı Murat Akgül, Muğla Tabip Odası Genel
Sekreteri Nurşin Külcü, SES Genel Başkanı Çetin Erdolu
ve Muğla Belediye Başkanı Osman Gürün katılarak birer
konuşma yaptılar. Daha sonra Sınırsızlık Meydanı’na
doğru sloganlar eşliğinde yüründü. 

BİLECİK
Bilecik Devlet Hastanesi bahçesinde toplanan sağlık

çalışanları da sağlık çalışanlarına yönelik şiddeti protesto
etti. Bilecik Tabip Odası Başkanı Dr. Ethem Dağlı yaptığı
açıklamada şunları söyledi: "Hekimler artık her gün ya-
şadıkları ve duydukları yeni bir şiddet olayı nedeniyle
can güvenliklerinin olmadığını düşünmektedirler. Oluş-
turulan bu yeni sağlık sistemi hekim ve sağlık çalışanları
ile hasta ve hasta yakınlarını karşı karşıya getirmiştir. Bu
geçen bir yılda şiddeti sonlandırıcı hiçbir somut adım
atılmamıştır. Sağlık sistemi sağlık çalışanları için yakıcı
sorunlar içeriyor. Hekimler performans baskısı altında,
esnek mesaiye dayanan daha fazla iş yükü altında
çalışmaya zorlanıyor. Sağlıkta yaşanan sorunlar nedeniyle
yeterli sağlık hizmeti alamayan vatandaş bunu sağlık ça-
lışanları ve hekimlere şiddet olarak yansıtıyor. Mesleğinin
değersizleştirilmesi karşısında bunalan hekimler mutsuz,
umutsuz ve gelecek kaygısı içindedir. 17 Nisandan sonra
da, angarya çalışmaya, performans baskısına ve emekliliğe
yansımayan ücretlendirme biçimine, sağlık hizmetlerine
ulaşımı engelleyen katkı ve katılım paylarına, iş ve işyeri
güvencesi olmadan çalışmaya itiraza devam edeceğiz.
Dr. Ersin Arslan'ı unutmayacağız, sağlıktaki şiddeti hal-
kımızla beraber sonlandıracağız."

KOCAELİ
Kocaeli'de de sağlık çalışanları iş bıraktı. Sabah saat-

lerinde Kocaeli Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesi
önünde toplanan Kocaeli Tabip Odası ve SES üyeleri
hastane önüne çadır kurmak istedi ancak güvenlik gö-
revlileriyle karşı karşıya geldi. Çadırın kaldırılmasını
isteyen güvenlik görevlileri sert bir şekilde gruba müdahale
etti ve çadırı kurulduğu yerden söktü. Sağlık çalışanları
müdahaleyi alkışlarla protesto etti. Çadırın kaldırılmasının
ardından basın açıklaması yapıldı.

BURSA
'Kanlı' önlüklerle protesto
Bursa Tabip Odası üyeleri 'kanlı' önlüklerle

Metroya binerek hekime ve sağlık çalışanlarına
yönelik şiddete dikkat çektiler. Uludağ Üni-
versitesi Tıp Fakültesi Hastanesi önünde toplanan
hekimler, Metroya bindiler ve yolculuk yaparken
vatandaşlarla bol bol sohbet ettiler. Vatandaşlar
da sağlık çalışanlarına yönelik şiddeti kınadık-
larını ifade ettiler.

Bursa Tabip Odası Başkanı Kayhan Pala
yaptığı açıklamada, "Bizler, sizin için varız.
Ama sağlık çalışanlarına yönelik şiddet her
geçen gün artıyor." diyerek, vatandaşlara sitem
etti. Metroda yolculuk yapan vatandaşlar da
doktorlara yönelik şiddeti kınadıklarını dile ge-
tirdi. Hekimler daha sonra Şehreküstü Meyda-
nı'nda diğer sağlık çalışanları ile buluştu ve
Bursa Devlet Hastanesi'ne kadar yürüdü.

BURSA

BARTIN

BALIKESİR

DİYARBAKIR

Şiddete
Karşı 
Beyaz
G(ö)REV
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ESKİŞEHİR
Eskişehir Osmangazi Üniversitesi Tıp Fakültesi’nde

Dr. Ersin Arslan’ı anma ve sağlık politikalarını protesto
etmek için iş bırakma eylemi gerçekleştirildi. Önce Tıp
Fakültesi Mermer Salonu önünde saygı duruşu, basın
açıklaması yapıldı. Ardından Dekanlık binasına kadar
yürüyüş gerçekleştirildi. Yürüyüşten sonra Prof. Dr.
Necla Özdemir salonunda Dr. Ersin Arslan’ı anma
toplantısı ve Anadolu Üniversitesi Oda Orkestrası’nın
dinletisi yapıldı. Anma toplantısında Eskişehir Tabip
Odası Başkanı Dr. Bülent Nazım Yılmaz Dr. Ersin
Arslan’ın ölümüne sebep olan anlayışlardan hekimlerin
ve sağlık çalışanlarının hesap sormalarının boyunlarının
borcu olduğunu ifade etti. Dr. Ersin Arslan’ın ölümünde
hekimlerde hata arayan, Dilek Özçelik’in ilaç talebine
karşılık sadaka gibi para veren anlayışa karşı mücadele
etmenin hekimlik değerleri için elzem olduğunu ifade
eden Dr. Bülent Nazım Yılmaz sonuçta kazananın kendileri
olacağını dile getirdi.

ÇANAKKALE
Sağlık çalışanları Çanakkale Devlet Hastanesi bahçesinde

toplandı. Çanakkale Tabip Odası adına açıklama yapan
Dr. Naci Hasanefendi, şunları söyledi: “Dr. Ersin Arslan'ın
Gaziantep’te bir hasta yakını tarafından bıçaklanarak öl-
dürülmesinin ardından bir yıl geçti, ancak sağlık çalışanları
her gün ülkenin dört bir yanında dayak yemeğe devam
ediyorlar. Son birkaç yıl içinde genç bir sağlık çalışanı
sisteme isyanını kendi canıyla ödedi. Diyarbakır Dicle
Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesinde yoğun bakım
hemşiresi Rabiha Önal öldüresiye dövüldü. Kaymakamın
dövdüğü doktor, hastane müdürünün kovaladığı sağlık
çalışanı... Daha da ürkütücü olan şiddetin yaygınlaşmasıdır.
Artan şiddet hekim-hasta ilişkisini bozmakta, sağlık hiz-
metinin verilmesini kesintiye uğratmaktadır. Tüm sağlık
çalışanlarının gelecekle ilgili beklentilerini azaltmakta
ve çalışma heveslerini yok etmektedir. Gittikçe ağırlaşan
iş yükü ve angarya, kuralsız ve baskı altında çalıştırılma
var. Bugün öldürülen meslektaşımız Dr. Ersin Arslan’ı
anıp, Türkiye’de sağlık alanındaki şiddeti, bunun sebeplerini
ve çözüm yollarınızı tartışacağımızdan dolayı acil hastalar,
kanser hastaları, diyaliz hastaları ve yatan hastalar dışında
sağlık hizmeti vermeyeceğiz”.

AYDIN
Aydın’da da hekimler ve sağlık çalışanları iş bıraktı.

Adnan Menderes Üniversitesi (ADÜ) Uygulama ve Araş-
tırma Hastanesi önünde açıklama yapan Aydın Tabip
Odası Başkanı Dr. Eralp Atay, "TBMM’de Sağlıkta
Şiddeti Araştırma Komisyonu kuruldu ancak halen
raporunu hazırlayamadı. Ülkemizin dört bir yanında
şiddet olayları devam ediyor. Hastane ayrımı yapmadan,
cinsiyet ayrımı yapmadan şiddet olayları sürüyor. Bunun
temel nedenlerinden bir tanesi uygulanan sağlık politi-
kalarıdır. Sağlıkta Dönüşüm Programı ile gerçekleşen
para ve puana dayalı sistem, dayanışmayı ortadan kaldıran
bir sistemi öngörüyor. Mesleği ve sağlık çalışanlarını
itibarsız duruma düşürmek isteyen bir sisteme karşı
bugün bu görev etkinliğini gerçekleştiriyoruz" diye ko-
nuştu.

RİZE
Rize Tabipler Odası tarafından Atatürk Anıtı önünde

düzenlenen anma programına çok sayıda doktor ve
sağlık çalışanı katıldı. Burada konuşan Rize Tabipler
Odası Başkanı Zelkif Akgül, sağlıkta şiddetin sona
ermesi temennisinde bulunarak sağlık çalışanlarının
karşı karşıya olduğu sıkıntıları anlattı.

ANTALYA
Hekimler ve sağlık çalışanları Akdeniz Üniversitesi

Hastanesi önünde bir araya geldi ve "Sağlıkta Şiddete
Son" ve "AKP Sağlığa Zararlıdır" sloganları atarak
Antalya Eğitim ve Araştırma Hastanesi'ne kadar yürüdü. 

SİİRT
Siirt Tabip Odası ve SES Siirt Şubesi üyeleri sağlık

çalışanlarına yönelik şiddeti Siirt Devlet Hastanesi
önünde protesto etti. Grup adına açıklamayı Dr. Halis
Yerlikaya yaptı. Dr. Yerlikaya, sağlıkta performans sis-
teminin gelmesiyle iş yükünün ve angarya işlerinin
arttığını ve sağlık emekçilerinin her gün şiddete maruz
kaldığını söyledi. Nitelikli sağlık hizmeti veremediklerini
belirten Yerlikaya, bu nedenle nitelikli sağlık hizmeti
için gerekli yasal düzenlemelerin yapılmasını istediklerini
dile getirdi. Açıklamanın ardından, sağlık çalışanlarına
yönelik şiddet oturma eylemi ile protesto edildi.

DİYARBAKIR, ŞIRNAK,
ELAZIĞ, MARDİN,
HAKKARİ, KARS

Diyarbakır, Şırnak, Hakkari, Kars, Elazığ ve Mardin'deki
hastanelerde görevli hekimler ve sağlık çalışanları acil
servis, doğum, kanser hastaları, diyaliz hastaları ve
yatan hastalar dışında, bir gün sağlık hizmeti vermeme
eylemi yaptı.

Diyarbakır Devlet Hastanesi bahçesinde yapılan eyleme
KESK Genel Başkanı Lami Özgen, Diyarbakır Tabipler
Odası, SES, Devrim Sağlık İş Sendikası temsilcileri ile
çok sayıda sağlık çalışanı katıldı. Kürtçe ve Türkçe
olarak, 'Gün gelecek devran dönecek, AKP halka hesap
verecek', 'Kurtuluş yok tek başına, ya hep beraberiz, ya
hiç birimiz', 'AKP şaşırma, sabrımızı taşırma', 'Sağlıkta
devrim, ölüm demektir', 'Yaşasın halkların kardeşliği'
sloganları atıldı.

Şırnak Devlet Hastanesi, Mardin Devlet Hastanesi ve
Elazığ Harput Devlet Hastanesi’nde de sağlık çalışanları
iş bıraktı ve yaptıkları basın açıklamasıyla şiddeti
protesto etti.

Şiddete
Karşı 

Beyaz
G(ö)REV

KOCAELİ

BATMAN

MANİSA

KIRKLARELİ

ISPARTA

KARABÜK
AYDIN
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CHP, 17 Nisan’ın
“Sağlık Çalışanlarına
Yönelik Şiddeti Önleme
Günü” olması için
TBMM’ne kanun
teklifi sundu

TTB, akademik kadroların
amaç dışı kullanımıyla
ilgili YÖK’ten inceleme
talebinde bulundu  

Dr. Burhan Birel, hasta tutuklunun
muayenesi sırasında odada bulunan jan-
darmanın dışarıya çıkmasını istediği için
2 ay 15 gün hapis cezasına çarptırıldı. 

2010 yılında Diyarbakır Devlet Hasta-
nesi’nde yaşanan olayda, jandarma, tutuklu
kadının ‘terör örgütüne üye olmak’ id-
diasıyla yargılanıyor olmasını gerekçe
göstererek kelepçesini açmayı ve odadan
çıkmayı reddetti. Bunun üzerine Dr. Birel,
hastanın adli muayene koşulları yerine
getirilmediğinden muayenesinin yapıla-
madığını tutanakla tespit etti ve hastayı
Dicle Üniversitesi’ne yönlendirdi. Jan-
darmanın Dr. Birel hakkında hastayı mua-
yene etmediği şeklinde tutanak tutması
ve savcılığa iletilmesinin ardından Di-
yarbakır 5. Sulh Ceza Mahkemesi’nde
Dr. Birel hakkında "görevi kötüye kul-
lanmak" suçlamasıyla dava açıldı ve yar-
gılama sonunda Dr. Birel’e 2 ay 15 gün
hapis cezası verildi. 

Konu ile ilgili 30 Nisan 2013 tarihinde
Türk Tabipleri Birliği (TTB), Türkiye
İnsan Hakları Vakfı (TİHV) ve Adli Tıp
Uzmanları Derneği tarafından TTB’de
basın toplantısı düzenlendi. Basın top-
lantısına, TTB Genel Sekreteri Bayazıt
İlhan, TTB Merkez Konseyi Üyesi Arzu
Erbilici, TTB Hukuk Bürosu’ndan Avukat
Mustafa Güler, TİHV Genel Sekreteri
Metin Bakkalcı ve Adli Tıp Uzmanları
Derneği’nden Ayşe Uğurlu katıldı. 

Üçlü Protokol sağlık hakkını
engellemeye devam ediyor

Basın toplantısında, hasta ve tutuklu
hakları gibi tıbbi etiği de yok sayarak
Adalet, İçişleri ve Sağlık Bakanlığı ara-
sında keyfi bir şekilde düzenlenen Üçlü
Protokol’ün bugüne kadar sağlık hakkının
engellenmesine yol açan bir dizi olum-
suzluğun kaynağı olduğuna ve olmaya
devam ettiğine dikkat çekildi.

Hekimler ve hastaların Üçlü Protokol
nedeniyle baskı altına alındığına ve hukuk

ve etik değerlerin çiğnendiğine işaret
edilen açıklamada, şu ifadelere yer verildi:
“Dr. Burhan Birel; tüm hastalar için
olması gerektiği gibi tutuklu ve hükümlü
hastaların muayenesinin de hekimlik sa-
natını uygulamaya elverişli koşullarda
yapılmasını savunmuş, hastanın kelep-
çelerinin açılmasını ve jandarma ya da
diğer kolluk kuvvetlerinin muayene oda-
sında bulunmasını kabul etmeyerek uygun
koşulların sağlanması için ilgililerden is-
tekte bulunmuştur. Ancak bu isteği, Üçlü
Protokol gerekçe gösterilerek, reddedil-
miştir. Oysa Dr. Burhan Birel’in tutumu
Anayasanın 90. maddesine, İnsan Hakları
ve Biyotıp Sözleşmesi’ne, İstanbul Pro-
tokolü’ne, Hasta Hakları Yönetmeliği’ne,
insan haklarının temel değerlerine, mes-
leğin etik kuralları ve hasta mahremiyetine
uygun ve doğrudur. Adalet ve Sağlık Ba-
kanlıkları ile Adli Tıp Kurumu’nun ‘İş-
kencenin Etkin Belgelenmesi / Adli Tıp
Uzmanı olmayan Hakim, Savcı ve He-
kimlerin İstanbul Protokolü Eğitimi’ kap-

samında yürüttüğü projede eğitim alan
Dr. Burhan Birel, eğitim kapsamında ken-
disine aktarılan bilgiler dahilinde dav-
randığı için soruşturmaya uğramıştır. Di-
yarbakır 5. Sulh Ceza Mahkemesi'nin
hekimlik mesleğini Anayasa’nın eşit ni-
telikli sağlık hizmeti çerçevesinde hekimlik
etiği ve onuruyla yürüten Dr. Burhan
Birel hakkında vermiş olduğu ceza ne-
deniyle Adalet ve Sağlık Bakanlarını gö-
reve davet ediyoruz.” 

Açıklamada, evrensel ve ulusal kural-
larla, hasta hakları ve hekimlik etik ilke-
lerine aykırı olan mahkeme kararının,
AİHM’e gitmeye gerek kalmaksızın, Yar-
gıtay tarafından bozulacağının umulduğu
belirtilerek, Sağlık, İçişleri ve Adalet Ba-
kanlıkları; meslek sırrını yok eden, tutuklu
ve hükümlülerin sağlığa ulaşma haklarını
ihlal eden, savunma hakkını ortadan kal-
dıran ve hekimlik onurunu zedeleyen
Üçlü Protokol kurallarını kaldırmaya ve
tüm kurumlarında herkes için İstanbul
Protokolü’nü uygulamaya davet edildi.

CHP İzmir Milletvekili Hülya Güven, 17 Nisan
2013 tarihinde, 17 Nisan’ın “Sağlık Çalışanlarına
Yönelik Şiddeti Önleme Günü” ilan edilmesi
hakkında TBMM’ne Kanun Teklifi sundu.

Hatırlanacağı üzere, Türk Tabipleri Birliği ta-
rafından da Dr. Ersin Arslan’ın görevi başında
bir hasta yakını tarafından öldürüldüğü gün olan
17 Nisan’ın “Dünya Sağlık Çalışanlarına Yönelik
Şiddeti Önleme Günü” olarak ilan edilmesi için
Dünya Sağlık Örgütü nezdinde girişimlerde bu-
lunmuştu.

TTB, Yükseköğretim Kurulu Başkanlığı’na
bir yazı göndererek, 2547 Sayılı Yasa’ya aykırı
uygulamalara dikkat çekti ve akademik unvanlarını
aldıktan sonra iki yıl üniversitede fiilen çalışmadan
ücretsiz izne ayrılıp, unvanını üniversite dışında
kullanmaya devam eden öğretim üyeleri hakkında
soruşturma açılması talebinde bulundu. Bilindiği
gibi Sağlık Bakanlığı bünyesinde sözleşmeli yö-
netici statüsünde çalışan pek çok öğretim üyesi
olup, bu kişiler halen üniversitelerin kadrolarında
yer almayı sürdürüyor. Bu öğretim üyeleri asıl
kadrolarının bulunduğu üniversitelerde öğretim
üyesi açığı bulunmasına karşın üniversitelerine
bir katkı sunmuyor.

Balıkesir’de “Odaların
dünü, bugünü, yarını”
tartışıldı

‘Jet profesör’e 'etik' ödülü verildi, hekimler tepkili
“Odaların dünü, bugünü, yarını”, Türk Mühendis

ve Mimar Odaları Birliği (TMMOB) Balıkesir İl
Koordinasyon Kurulu tarafından düzenlenen pa-
nelde masaya yatırıldı. 

6 Nisan 2013 tarihinde düzenlenen panele
TMMOB Yönetim Kurulu Başkanı Mehmet So-
ğancı, Türk Tabipleri Birliği (TTB) Merkez Kon-
seyi Başkanı Prof. Dr. Özdemir Aktan ve Türkiye
Barolar Birliği (TBB) Yönetim Kurulu Üyesi Av.
Celal Ülgen konuşmacı olarak katıldı. Konuş-
malarda, AKP Hükümeti’nin odalar üzerinde kur-
duğu baskılar eleştirildi.

Tıp Dünyası
ANKARA

Hasta mahremiyetini
savundu diye cezalandırıldı

Konu ile ilgili 30 Nisan 2013 tarihinde Türk Tabipleri Birliği
(TTB), Türkiye İnsan Hakları Vakfı (TİHV) ve Adli Tıp
Uzmanları Derneği tarafından TTB’de basın toplantısı

düzenlendi. Basın toplantısına, TTB Genel Sekreteri Bayazıt
İlhan, TTB Merkez Konseyi Üyesi Arzu Erbilici, TTB Hukuk

Bürosu’ndan Avukat Mustafa Güler, TİHV Genel Sekreteri
Metin Bakkalcı ve Adli Tıp Uzmanları Derneği’nden Ayşe

Uğurlu katıldı. 

TTB, Toplumsal Etik Derneği’nin 2012
Yılı Meslekte Etik Davranışları Teşvik
Ödülleri kapsamında “Deontoloji” ödülünü
Dr. Nurullah Zengin’e vermesine tepki
gösterdi. Dernek tarafından ödülün veriliş
gerekçesi “etik ilkelere uygun ve Hipokrat
Yemini'ne sadık kalmak” biçiminde açık-
lanırken, TTB tarafından ilgili derneğe

bir yazı gönderilerek Dr. Zengin’in aka-
demik camia ve hekimler arasında tepkiyle
karşılanan “jet profesörlük” yöntemiyle
akademik unvan elde ettiği belirtildi. 

Yazıda, Dr. Zengin’in Kamu Hastane
Birlikleri sürecinde sözleşmeli yöneticilik
yapmak için üniversiteden ücretsiz izne
ayrıldığı, ancak bunu fiilen üniversitede
iki yıl çalışmadan yaptığından YÖK
Yasası gereği profesörlük unvanını üni-
versite dışında kullanmaması gerekirken
kullanmaya devam ettiği hatırlatıldı.

Ayrıca Dr. Zengin’in geçtiğimiz 29 Ekim
2012'deki kitlesel eylem sonrası yöneti-
ciliğini yaptığı Ankara Numune Hastanesi
acil servis doktorlarına, acil servise gidip
çalışanların gözü önünde hakaret etmesiyle
gündeme geldiği, bu şekilde Dr. Zengin’in
sözel şiddetine uğrayan bir hekimin son-
rasında bir de çalıştığı hastaneden kopa-
rıldığı, sürgün edildiği belirtildi. Yazıda,
bu nedenlerle verilen “Deontoloji” ödü-
lünün gözden geçirilmesi talebi iletildi. 

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ



Yeşil Kart testi
ters tepti!

'Mercedes’e biniyor ama Yeşil Kartı var’
haberlerinin ardından gerçek ihtiyaç sa-
hiplerinin belirlenmesi ve sağlık giderlerinin
azaltılması için yapılan gelir testi ilginç
bir sonuç ortaya çıkardı.

Türkiye’de her 5 kişiden biri ücretsiz
sağlık hizmeti (Yeşil Kart) almak ya da
ödeyeceği prim miktarını öğrenmek için
gelir testi yaptırdı. Gelir testi uygulamasının
ardından primi devlet tarafından karşıla-
nanların sayısı 11 milyona yükseldi.

Gelirler inceleniyor
Genel Sağlık Sigortası (GSS) Kapsamında

Gelir Tespiti, Tescil ve İzleme Sürecine
İlişkin Usul ve Esaslar Hakkında Yönetmelik
doğrultusunda GSS gelir testi işlemleri 1
Ocak 2012’den itibaren Sosyal Yardımlaşma
ve Dayanışma Vakıfları tarafından Bütün-
leşik Sosyal Yardım Hizmetleri Bilgi Sistemi
üzerinden yürütülüyor.

Vakıflara başvuru yapan kişilerin sistem
üzerinden merkezi veri tabanlarında kayıtlı
mal varlığı bilgileri ve gelir durumları in-
celeniyor. Ayrıca gerekli görülen durumlarda
hane ziyaretleri yapılıyor. Mütevelli he-
yetleri, ilgili yönetmelik ve genelgeler çer-
çevesinde hanelerin ortalama aylık gelir-
lerinden yola çıkarak kişilerin prim ödeyip
ödemeyeceklerini, ödeyeceklerse ne kadar
ödeme yapacaklarını belirliyor.

Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlığı ve
TÜBİTAK’ın Gelir Testi Sonuç Web
Servis Hizmeti üzerinden yap-
tığı bildirimlere
göre,           

6 Mart 2013 itibarıyla 15 milyon 282
bin 11 kişi gelir testi yaptırdı. Gelir testi
yaptıranların büyük bölümünün yaklaşık
4’te üçünün kişi başına aylık gelirinin brüt
asgari ücretin altında olduğu tespit edildi.
Bu kapsama giren 11 milyon 63 bin 92 ki-
şinin daha önce Yeşil Kart uygulamasında
olduğu gibi prim ödemeden sağlık hizmet-
lerinden ücretsiz yararlanması gerektiği
belirlendi.

Gelir testi yaptıranların yüzde 72’si, prim
bedeli devlet tarafından karşılanacaklardan
oluşturdu. Gelir testi uygulaması öncesinde
yaklaşık 9.5 milyon kişi Yeşil Kart kapsa-
mında ücretsiz sağlık hizmeti alıyordu.

Mercedes testi olarak biliniyor
Yeşil Kart uygulamalarındaki haksızlıklar,

ihtiyaç sahibi olmadığı halde Yeşil kartı
olanlara dair hikayeler, haberlere konu
oldu. Hatta Mercedes’i ile hastaneye gelip
ancak yeşil kartı ile bedava tedavi olanların
varlığı konuşuldu. Bu haberler üzerine
SGK tarama başlattı ancak sonuç umulduğu
gibi çıkmadı.

4 milyon 202 bin kişi
39.2 TL prim ödeyecek 

Yapılan değerlendirmelerde 4 milyon
202 bin 848 kişinin aylık gelirinin de brüt
asgari ücretin üçte biri ile asgari ücret
arasında olduğu belirlendi.
Bu sonuca göre
39,20 lira

GSS primi ödeyeceklerin oranı yüzde 27
olarak tespit edildi. Ayrıca kişi başına aylık
geliri brüt asgari ücret ile asgari ücretin iki
katı arasında olduğu için 117,45 lira prim
ödeyeceklerin sayısı 461 bin 762, brüt
asgari ücretin iki katından fazla geliri
olduğu için 234,9 lira prim ödeyeceklerin
sayısı 86 bin 349 olarak belirlendi.

Bu haber 20.03.2013 tarihinde
http://www.gaze-
tevatan.com adre-
sinde yayım-
lanmıştır.
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GSS Hikayeleri...

• Çin’de yeni bir avian influenza
virüsü: 3 Nisan tarihinde

Çin’de iki kişinin ölümüne yol açan
yeni bir avian inflenza virüsü tespit
edildi. H7N9 tipi virüsle infekte yedi
vakanın rapor edildiği ve inceleme-
lerin sürdüğü belirtiliyor. 

• İklim değişiklikleri: Uluslar-
arası açlık beslenme iklim ada-

leti konferansı 15-16 Mayıs’ta İr-
landa’nın başkenti Dublin’de yapı-
lacak. Ev sahipliği İrlanda hükümeti
ve Mary Robinson İklim Adaleti
Vakfı tarafından yapılan konferans,
iklim değişikliği, açlık, yoksulların
beslenmesi arasındaki bağlantıların
altını çizmeyi ve bu zorluklara çözüm
sunmayı hedefliyor.

• Kanada’da reçetelere gözetim:
Kanada Madde Bağımlılığı

Merkezi, Kanada'da reçeteli ilaçların
artan yanlış kullanımı ile ilgili sorunu
çözmek için ulusal bir strateji ya-
yımladı. 10 yıllık bu plan; uyarıcılar,
sakinleştiriciler ve opioidler gibi
güçlü ilaçların reçetelerini izlemek
için ulusal bir izleme sistemi geliş-
tirilmesi için yasal düzenleme ya-
pılmasını öneriyor. Kanada, kişi ba-
şına düşen reçeteli opioid tüketiminde
dünyada ikinci sırada yer alıyor.

• Gastro-özofageal reflüde yeni
kurallar: ACG (American Col-

lege of Gastroenterology), gastro-
özofageal reflü hastalığı (GÖRH)
ile ilgili yeni tanı ve tedavi rehberi
yayımladı. 

• Azitromisin uyarısı:  ABD
Gıda ve İlaç İdaresi Azitromi-

sin’in potansiyel olarak ölümcül kalp
ritim bozukluğunu tetikleyebileceği
konusunda uyardı. Buna göre, ilacı
5 gün alan hastalarda kardiyovasküler
ölüm riskinde küçük bir risk artışı
olduğu rapor edildi. Azitromisin re-
çete ederken doktorların risk altındaki
hastalarda dikkatli olması öneriliyor.
Öte yandan diğer makrolidlerin de
QT uzamasına neden olabildiği bili-
niyor. 

• Suriye krizi: UNICEF rapor-
larına göre Suriye’de 2 milyon

çocuk 2011’de başlayan çatışmaların
kurbanı oldu. Her ay 5000'den fazla
kişinin öldürüldüğünü belirten bu
raporlarda çocuklar üzerindeki yıkıcı
etkilere dikkat çekiliyor.

Not: Lancet dergisinde yer alan
haberlerden Kocaeli Ü. T. F. Halk
Sağlığı AD araştırma görevlilerince
derlenmiştir.

Tıp
Dergilerinden  

Sağlık alanının
piyasalaştırılmasına yönelik düzenlemeler,

yaşama geçirilmeye çalışıldıkları ülkelerde önemli
protestolara neden oluyor.  Tıp Dünyası’nda dünya ülkelerinde

yaşanan protestoları, hekim ve sağlık çalışanı eylemlerini duyurmaya devam
ediyoruz. Türkiye’de de hekimler, başta şiddet olmak üzere Sağlıkta Dönüşüm Programı

kapsamında hekimleri ve sağlık çalışanlarını giderek daha olumsuz koşullarla karşı karşıya bırakan
düzenlemelere karşı neler yapılabileceğini tartışıyorlar. Tartışmayı Tıp Dünyası sayfalarına taşıyoruz ve soruyoruz;

“Sizin greviniz nasıl olsun?” tipdunyasi@ttb.org.tr adresine görüş ve önerilerinizi yazın, bu köşede yayımlayalım.

Grev Gözcüsü

Sizin
 greviniz n

asıl 
olsu

n?

Yunanistan’da 
sağlıkçılardan 17 Nisan grevi

Yunanistan’da da sağlık çalışanları 17 Nisan günü
greve gittiler. Hükümetin kemer sıkma politikalarının
protesto edildiği grev başkent Atina’da gösterilerle
geçti. Alınan bilgilere göre krizden çıkma çabasında
olan ülkede yapılan kredi anlaşmaları ile “kurtarma
kredisi” peşindeki hükümetin sağlık hizmetlerinde ilaç,
ödenek, maaş ve personel kısıntısına gitmeyi kararlaş-
tırması tepkileri de beraberinde getirdi. Ülkede 15 Ni-
san’da imzalanan 8.8 milyar Euro’luk kredi anlaşmasına
karşılık hükümet kamu çalışanı sayısında azaltmaya
gitmeyi taahhüt etmişti. İşsizliğin %27 ile Avrupa or-
talamasının iki katından fazla olduğu Yunanistan’da
hükümet bu yıl 4 bin gelecek yıl da 11 bin çalışanı
işten çıkarmayı planlıyor. 

Kaynak: 
http://www.presstv.ir/detail/2013/04/17/298848/gre-

ek-healthcare-workers-stage-strike/ 



Tıp Dünyası Gazetesi’ne www.ttb.org.tr adresinden ulaşabilirsiniz
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Türk Tabipleri Birliği tarafından
1991 yılından bu yana Türkiye’de
halk sağlığı disiplininin gelişiminde
önemli bir yeri olan TTB eski başkanı
Prof. Dr. Nusret Fişek anısına veril-
mekte olan Nusret Fişek Halk Sağlığı
Hizmet Ödülü 2013 süreci başladı.
Nusret Fişek Halk Sağlığı Hizmet
Ödülü Yönergesi esaslarına göre iki
yılda bir verilen ödül, belirlenecek
bir jüri tarafından aday gösterilenlerin
değerlendirilmesiyle veriliyor. Baş-
vurular Ağustos ayı sonuna kadar sü-
recek. Başvuruların yönergede belir-
tilen çerçeve ve kurallara göre yapıl-
ması gerekiyor. Bilindiği gibi 2011
yılından itibaren TTB, Nusret Fişek
Ödülleri” kapsamında değişikliklere
gitmişti. Bu kapsamda “Nusret Fişek
Halk Sağlığı Hizmet Ödülü” ve “Nusret
Fişek Halk Sağlığı Araştırma İnceleme
Özendirme Ödülü” dönüşümlü olarak
veriliyor.

İlaç fiyatları
‘hasta’ etti

Dünya çapında 100’den fazla doktor,
kanser ilaçlarının pahalılığına karşı harekete
geçti. AFP haber ajansının haberine göre,
doktorlar yıllık 100 bin dolara ulaşan ilaç
fiyatlarına karşı bir mektup imzalayarak
ilaç şirketlerine fiyatları düzenleme çağrısı
yaptı. ABD’de yayımlanan tıp dergisi Blo-
od’da yer alan mektupta, ilaç fiyatlarının
en yüksek olduğu ülke olan ABD’de sağlık

hizmetleri harcamalarının 2.7 trilyon dolara
mal olduğunu belirtildi. Bununla birlikte
ABD Gıda ve İlaç Dairesi onaylı 12 ilaçtan
11’inin fiyatının yıllık 100 bin dolardan
fazla olduğunun altı çizildi. Buna karşılık
mektupta, Avrupa ülkelerindeki sağlık hiz-
metlerinin hastaları pahalı ilaç tehlikesinden
koruduğuna da değinildi. Kanser ilaçların-
daki pahalılığı felaket zamanlarında yapılan
vurgunculuğa benzeten doktorlar, sağlık
hizmetlerinin bütün sektörlerine bu durumu
değiştirmek için diyalog çağrısı yaptı. Ya-
yımlanan mektupta yüksek fiyatların nedeni

olarak özellikle ilaçlardaki ‘imatinib’ adlı
etkin madde gösterildi. Kanser tedavisi
ilaçlarında yaygın olarak kullanılan bu mad-
de, Novartis’e geçen yıl 4.7 milyar dolar
gelir sağladı. Doktorlar ‘imatinib’ içeren
Glivec’in 2001’de piyasaya sürüldüğünde
fiyatının yıllık 30 bin dolar olduğunu, geçen
yıl ise bu fiyatın 92 bin dolara yükseldiğini
söyledi. Aynı ilacın Fransa’da yıllık 40 bin
dolara, Güney Kore ve Meksika’da ise 29
bin dolara mal olması örneği verildi. Novartis
şirketi ise ilacın getirdiği yeniliğin kanserin
gidişatını değiştirdiğini savundu.

Rusya'da hastane
yangını: 38 ölü

Rusya'da bir psikiyatri hastanesinde
Nisan ayında çıkan yangında 2’si
sağlık görevlisi 38 kişi yaşamını yitirdi.
Sağlık Bakanlığı’ndan yapılan açık-
lamada, 41 kişinin bulunduğu hasta-
nede, yangından sadece 3 kişinin kur-
tulabildiği ifade edildi. Açıklamada,
kurtulanlardan birinin hemşire ve onun
binadan dışarı çıkarmayı başardığı 2
hasta olduğu bildirildi. Moskova'nın
120 kilometre kuzeyindeki Ramensky
bölgesinde bulunan hastanenin tek
katlı olduğu ve pencerelerinde demir
parmaklıklar bulunduğu için hastaların
dışarı çıkma şansı bulamadığı öğrenildi.
Gece saatlerinde başladığı belirtilen
yangının çıkış nedeni konusunda henüz
resmi bir açıklama yapılmadı ancak
itfaiye ekipleri yangının kısa devreden
çıkmış olabileceğini dile getirdi.

Nusret Fişek Halk
Sağlığı Hizmet
Ödülü başvuruları
başladı 

1 Mayıs'ta işçi ve emekçilere
gazlı devlet saldırısı

İşçi sınıfının Uluslararası Birlik, Mücadele
ve Dayanışma Günü 1 Mayıs, tüm yurtta
kutlandı. Kutlamalarda güvencesiz çalışmaya,
savaşa ve iş cinayetlerine karşı talepler öne
çıktı. 

İstanbul’da ise 1 Mayıs’ı Taksim Meyda-
nı'nda kutlamak isteyen işçi ve emekçilere,
güvenlik güçleri tarafından yoğun kimyasal
gazlar kullanılarak müdahale edildi. Polisin
gördüğü en ufak topluluğa yoğun gaz bombası
ve tazyikli su ile müdahale etmesi sonucunda
çok sayıda kişi gazdan etkilendi ve hastaneye
kaldırıldı. 

Türk Tabipleri Birliği tarafından yapılan
yazılı açıklamada, toplumsal olaylarda kul-
lanılan kimyasal gazların halka, hak arayanlara
karşı kullanılan bir silaha dönüştüğüne ve
bu gazların ölümcül sonuçlar doğurduğuna
dikkat çekilerek, “Biber gazları ve göz yaşartıcı
bombalar kimyasal silahlardır ve insan sağ-
lığına olan olumsuz etkileri üzerine çok

sayıda rapor bulunmaktadır. Bu gazların insan
sağlığına ölüme kadar varan ciddi zararlar
verdiğini ve hiçbir durumda kullanılmaması
gerektiğini defalarca açıkladık. İstanbul'da 1
Mayıs'ı kutlamak isteyen işçi ve emekçilere
yapılan gaz bombalı saldırıları kınıyoruz”
denildi.

DİSK, KESK ve TTB tarafından 2 Mayıs
2013 tarihinde DİSK Genel Merkezi’nde dü-
zenlenen basın toplantısında ise 1 Mayıs'ta
yaşanan polis saldırısı kınandı. Basın top-
lantısında yapılan ortak açıklamada, “Hükü-

metin ve Vali’nin tavrı da ‘ideolojik’tir. Ser-
mayenin ideolojisi ve çıkarlarına hizmet
edenlerin işçi düşmanlığı bugün üzerimize
yağdırılan gaz bombaları, tazyikli sular ve
polis copu ile bir kez daha ayyuka çıkmıştır.
Panzerleri, toma araçları, onbinlerce polisiyle
Taksim’den Beşiktaş’a, Mecidiyeköy’den
Şişli’ye kadar 1 Mayıs’ı abluka altına alan
AKP hükümetinin basınçlı su, jop ve gaz
bombalarıyla polisi halkın üzerine saldırt-
masının bir tek açıklaması vardır: FAŞİZM!”
denildi.

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ DİSK, KESK ve TTB

tarafından 2 Mayıs 2013
tarihinde DİSK Genel

Merkezi’nde düzenlenen
basın toplantısında ise 

1 Mayıs'ta yaşanan polis
saldırısı kınandı.
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