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“orgiilii emelk, saghkl toplum’

Turkiye, saghk ve

tip ortami igin; H e ki m I e I'
harekete gecme

vKamu Hastane Birlikleri Yasa Tasarisi yeniden giindemde,
v0zel sektorde isten ¢cikarmalar, maas kesmeler kapida,

¥Birlikte calistigimiz “sirket” elemanlari yine giivencesiz,
yine c¢ok diisiik iicretler aliyorlar,

We kriz hahanesi kapida...

Sorumlusu degiliz,
haklarimzinve =
kosullarimizin- -~
iy_ile§mesini talep el

m Sayfa 5’de

Kim
pratisyen
hekim
olmak ister?

Adli Tip Kurumu: Baskicl,
tarafli, guvenilmez!

W Tirk Tabipleri Birligi, ilgili uzmanlik dernekleriyle birlikte “Cocuklarin Cinsel istismari .
Konusunda Bilirkigilik ve Adli Tip Kurumu Raporu”nu hazirladi. Adli Tip Kurumu'nun HG-
seyin Uzmez'in serbest birakilimasini saglayan raporunun bilimsel verilere dayanmadigi
belirtildi. ITO, raporu veren hekimler hakkinda sorusturma baslatti.

“Ge¢cmisten
gelecege Tiirkiye 'de
Pratisyen Hekim

: olmak” konulu
Noturumda izleyiciler
N\ arasindan ilk sozii

R Hande aliyor:
Pratisyen hekim olmak
istiyorum, diyor. Heyecanli bir

B Sayfa 5'de

& Cinsel istismar suguyla konusma yapiyor.
tutuklu bulunan Huseyin Uzmez'in B

serbest birakilmasini saglayan » Sayfada
rapor sonrasi gozlerin gevrildigi 13. Pmtisyen Hekimlik
Adli Tip Kurumu, kendisini elestiren .

uzmanlar hakkinda idari Kongres: yaplldl

e .

sorusturma baslatti. = sayfa 5de

Saglikta Ankara Tabip Odasl, “Ekonomik Krizin Saglik Alani
CIETUEE TR EN][1] Uzerinden Degerlendirmesi” raporunu hazirladl. msayt 4t

yayzlmadan durdurulmalidir””

2. Sayfada

Twp fakiilteleri icin
ulusal standartlar

g,, Aile hekimliginde belirlend
un em L X N J u 3.Sayfada
“co-pilot” uygulamasi
Prof. Dr. Gengay Giirsoy Bakanllk ktl.m.u
Ne vapmaly? | ™ Sadlik Uygulama Tebligi (SUT) kapsa- _hastanelerini
yap ¢ minda 1 Kasim’'dan itibaren “Sevk Zinciri iizerinden atiyor
Dokunup mu- gegecek, teget | Pilot Uygulamasi”’na gecildi. Pilot uygula- s
M gegecek wiap mt ge6eoek | manin yapildigi yerlerde sorunlar yasani- PSaviuds
erken, simdilik dyle goriiniiyor L ,
ki kriz iilke ekonomisini onine | YOI Denizli ve Isparta’da yagananlar De- Prof. Dr. Nusret
katmus bir yerlere dogru siriikli- | Nizli Tabip Odasl Bagkani Dr. Ersin Cagir- Fisek anildi
yor. Dour alis bagini gldyor. | gan ve Isparta-Burdur Tabip Odasi Bagka-
orsa dustyor, | deemwiie | Dr. Metin Aydin aktardilar, s saya s 8. Sayrada
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“..Burokrasinin ve evrak isinin eski-
sinden daha fazla olmasi anlasilabilir
bir uygulama degildir. Butiin bu olum-
suzluklarin tek bir hedefi vardir; o da
eczacilik meslegini ve eczaneleri yok
ederek sirket ya da zincir eczanelerin
kurulusunu saglamaktir.”

Ecz. Betiil Bilgetekin yazdi m Sayfa 7’de

Olaganustu Bolge

Toplantilar yapildi

™ Bolge toplantilarinda nébetler, fazla ca-
lisma, Ucretler, Ozelde galisan hekimlerin
durumu, krizin Turkiye saglik ortamina et-
Kisi ve onUmuzdeki donemde yapilacak-
lar degerlendirildi.

Tip Diinyas1 — ANKARA — Tabip odalar1 olaganiistii bolge top-
lantilart yapildi. Genel Yo6netim Kurulu (GYK) kararlarinin iller dii-
zeyinde somutlanmasini gézden gecirmek iizere Merkez Konse-
yi'nin talebiyle baglatilan siirecin ilk toplantis1 13 Kasim 2008 gii-
nili Samsun’da gerceklestirildi.

Karadeniz bolge illerinden Samsun, Trabzon ve Tokat Tabip O-
dalar1 yoneticilerinin katildig1 toplantida, krizin Tiirkiye, saglik, he-
kimlik ortamina etkileri de degerlendirildi. Oniimiizdeki giinlerde
her ilin yiiriitecegi etkinlikler gdzden gegirildi. m devami sayfa 4'te

Meslektasimiza
saldiri

I Sanliurfa’da gérev yapan
Dr. Venhar Onat, bir hasta
yakininin saldirisina ugradi.
TTB Merkez Konseyi
Bagkani Prof. Dr. Gencay
Gursoy, hukuki strec de
dahil olmak Uzere gereken =
her seyin yapilacagini
bildirdi.

Bu yasay! kabul
etmiyoruz!

I DISK-KESK-TMMOB ve TTB’nin de aralarin-
da bulundugu Herkese Saglik Guvenli Gelecek
Platformu, Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakan-
igI’'nin ¢ilkarmaya calistigr “Is Saghgr ve Guven-
igi” yasa tasarisini protesto etti. = sayia 7de

Dr. Halil Muhacir’e
destek

M Kirklareli Tabip Odasi’'nin
onceki donem bagkan

Dr. Halil Muhacir hakkinda
verdigi bir rapor nedeniyle
acllan davanin ilk durugsmasi
18 Kasim 2008 gunu
Kirklareli’'nde yapildi.

TTB Merkez Konseyi Baskani :
Prof. Dr. Gengay Gursoy ile ' ﬁ'
TTB'den ve tabip odalarindan
cok sayida yonetici Muhacir’i
ilk durusma gunu yalniz
birakmadi. = Sayfa 3'te J;"’j

W Sayfa 7'de

“Yagmurun sahibi yoktur”

I Temiz suyun ana
kaynaginin “yagmur”
oldugunu belirten
Arastirmaci Gaye
Yilmaz, eger su
uzerinde mulkiyet
iddia edilecekse; bu
durumda dunyada en
fazla buharlagsmanin
yasandigl Afrika
kitasinin dunyadaki
tum temiz sularin
sahibi oldugunu iddia
edebilecegini sdyledi.
B Sayfa 8'de
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Soylesi ve fotograflar:

Dr. Seyfi Durmaz -

Hande Arpat, Eskisehir’de, intern
doktor. Bir ay kadar sonra mezun olacak.
Eskisehir Tabip Odasi1 aract olmus, 13.
Pratisyen Hekimlik Kongresi’ne katil-
mis. “Gecmisten gelecege Tiirkiye’de
Pratisyen Hekim olmak” konulu otu-
rumda izleyiciler arasindan ilk s6zii Han-
de aliyor: Pratisyen hekim olmak istiyo-
rum, diyor. Heyecanli bir konusma yapi-
yor. Sonrasinda bir firsat yaratiyoruz, ay-
rintilart sohbetliyoruz.

- Etrafimdakiler, bes dakikalik aralar-
da bile soru ¢oziiyorlar, ben yapmiyo-
rum. Ocii gibi bakiyorlar bana. Benim
boyle bir bagarisizlig1 yani -tirnak iginde-
basarisizlig1 bilerek ve isteyerek se¢me-
mi de pek anlamiyorlar aslinda.

“Tanitim toplantilarinda
pratisyenlere ciddi asadilamalar,
bu meslede dair ciddi kufurler

var

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

- Siirekli okullarda aktif tanitimlar
var. Insanlar1 uzmanliga “sézde” motive
edip, bir siirii 6grenci kazanmaya calisi-
yorlar. Korkung bir pazar. Cok ciddi fi-
yatlar ve kayit dis1 ekonomi. Toplant1 sa-
lonu ya da diiglin salonu diye kayith bir
siirii salonlar aliyorlar ve buralarda diin-
yanin parasina dersler veriliyor.

Tanitim toplantilarinda pratisyenlere
ciddi asagilamalar, bu meslege dair ciddi
kiiftirler var, ¢irkin fikralar, ¢irkin karika-

Tip Diinyas1 — ANTALYA - 13. Pra-
tisyen Hekimlik Kongresi 29 Ekim — 2
Kasim tarihleri arasinda; “Mesleki Ge-
lecegimiz ve Toplum Saghg I¢in Ge-
nel Pratisyenlik” temasiyla Antalya’da
gergeklesti.

TTB Pratisyen Hekimler Kolu, TTB
Genel Pratisyenlik Enstitiisii ve Pratis-
yen Hekimlik Dernegi ile birlikte dii-
zenledigi kongreye 55 ilden 1000’1 ag-
kin hekim katild1. Kongrede, mesleki ve
bilimsel konularda 29 oturum, 4 kurs,
31 serbest bildiri/poster sunumu yer al-
d.

Bulgaristan’dan davetli meslektas-
larimiz, ilkelerindeki “Saghk Refor-
mu” adi altinda uygulanan programin
10 yillik deneyimlerini paylasirken,
Tiirkiye’deki aile hekimligi pilot uygu-
lamalarinin saglik gostergeleri Diizce
ve Adiyaman 6rnegi iizerinden tartigildi.

Dr. Kemal Kiligdaroglu’nun konuk
oldugu oturumda, 1 Ekim’den itibaren
uygulanmaya baslanan Sosyal Sigorta-
lar - Genel Saglik Sigortas1 uygulamasi
tartigildi. Oturumda, SSGSS’nin kap-
sam agisindan sinirli, vatandasa cebin-
den 6deme getiren, Ozel ek sigorta ge-
rektiren, hizmete ulagsmada zorluklar
yaratan, ulaganlar arasinda farkliliklara
yol agan, bicak parasini yasallastiran,
saglik ocaklarini ve hastaneleri ticaret-
hanelere ¢eviren yonil vurgulandi.

En 6nemli nedenlerinden biri yetersiz

)

“Stirekli okullarda TUS dershanelerinin aktif tanitimlari var.

Insanlart uzmanhga “sozde”

motive edip, bir stirii 6grenci

kazanmaya ¢alistyorlar. Korkung bir pazar. Tanitim
toplantilarinda pratisyenlere ciddi asagilamalar, bu meslege dair
ciddi kiifiirler var, ¢irkin fikralar, ¢irkin karikatiirler.”

tiirler. Iste bir tanesi vardi mesela onu hi¢
unutmuyorum, sinirlenip ¢ikmistim o
toplantidan.

- Nasil bir fikra ya da karikatiir-
ler oluyor?

- Bunlan soyleyen kisiler de hekim.
Mesela bu kisi Eskisehir’e siirekli gelen
bir patolog, “Uzmanhg@mz” diyor “ye-
diginiz yemektir” diyor. “Aldigimiz pa-
ra ne ki” diyor “Hayatimz boyuncu
pratisyen kalip aym kebapg¢iya gitmek
istemezsiniz, bunu sanmiyorum” falan
diyor. Boyle sey aslinda egonun tam boy-
le bir yerde catlayabilecegi noktalardan
vuruyor yani; ¢iinkii o Eskigehir’deki 6g-
renciler zaten belli bir kesimin ¢ocuklari,
zaten bir siirii seyin aghigini1 yasamis in-
sanlar biitiin hayatlar1 boyunca. Hepsi ai-
lelerinden daha iyi ekonomik sartlarda
yasamak isteyen g¢ocuklar. Mesela g¢ok
arkadasimdan bilirim iste, ilk maasimla
ailemi bir yemege gétiireyim, gibi bir sii-
rii seyler, iste hep bu duygusal noktalara
vurarak pratisyen hekimligi o duygusal
noktalarda asagiliyorlar. Cok iyi hitabet
yetenekleri var.

‘Aile hekimligine gecmeye
mecbur birakilan arkadaslarimiz
oldu.”

- Okuldan sonra ne gibi seyler o-
labilir?

- Bir ay sonra bitirecegim. Atamami
almak istiyorum. Neresi ¢ikarsa... Uma-
rim aile hekimligi pilot uygulamalarinin
olmadig1 bir yer olur. Son dénemine de
olsa saglik ocagi sistemine biraz yetisi-
rim, hic degilse ben de.

- Aile hekimligi uygulamasim bili-
yorsun Eskisehir’de. Aile hekimligi
fikirlerini nasil etkiledi?

- Tabi ki kotii etkiledi, ¢ok i¢ karatict
bir tablo ama bunun ¢ok uzun siirecegini
diisiinmiiyorum.

Su siiriincemede kalmaktan ¢ok kor-
kuyorum, aile hekimligine gegmeye mec-
bur birakilan arkadaslarimiz oldu. Bu
noktada olmak, kendimi gérmek istemi-
yorum.

- Tabip Odasr’yla TOK iizerinden
bir iliskinin var degil mi?
- Hi h.

- Raslantisal m1 yani bu, Tabip O-
dalar’nin tip fakiiltelerinde etkinli-
gi var m1?

- Bizim var; ama yine TOK iizerinden
var. Bizim TOK iyi ¢alistyor.

- Oncesinde var miyd1?

dogum oncesi bakim hizmetleri olan be-
bek oliimleri; pratisyen hekimlerin teda-
vi hizmetleri yan1 sira yiriittigii bagi-
siklama, aile planlamasi, ana ¢ocuk sag-
lig1, okul saghgi, toplum egitimi gibi
hizmetler; performansa dayali ¢alisma,
aile doktorlugu, saglik uygulama tali-
matlar1 (SUT) gibi tedavi edici hekimli-
&1 6nceleyen uygulamalar; ayni zaman-
da bir toplum saglig1 sorunu niikleer e-
nerji; ¢ogunlukla pratisyen hekimler ta-
rafindan yiiriitiilen igsyeri hekimligi uy-
gulamalari; tilkemizde giderek artan
siddet oturumlarda pratisyen hekimleri-
mizin katilimiyla paylasilan konular a-

rasinda yer ald1.
“Saghikta doniisiim program kap-

saminda  siirdiirillen ve 23 ilde
1500’iin iizerinde saghk ocagim ka-
patarak 6000’i askin pratisyen heki-
mi is giivencesinden yoksun birakan,
birinci basamak saghk hizmet sunu-
munu 6zellestiren aile hekimligi pilot
uygulamasi, diger illere yayilmadan
derhal durdurulmahdir” vurgusuyla
ve bir kez daha “iyi hekimlik, toplum
saghg ve mesleki gelecegimiz icin ge-
nel pratisyenlik” sloganiyla kapanisi
yapan pratisyen hekimler bir sonraki y1-
lin kongre hazirliklarina basladi.

+

- Oncesinde agikgasi ¢cok yoktu. Ben
ev arkadaslarimi  biliyorum. Eve
TTB’nin yayinlarini gotiirmiistiim oku-
mak i¢in. Ne odas1 bu, TTB ne demek gi-
bisinden seyler sormuslardi yani. O za-
man da ii¢iincii siifta falandik.

- TOK ile tanisman nasil oldu?

- Arkadaslarimiz vardi, biri simdi Ur-
fa Harran’da, digeri Hakkari’de pratisyen
hekimler. Onur ve Mahmut, onlar 6ncii
oldu TOK ’iin kurulmasina. Ciddi derece-
de emek harcadilar. Buradan onlara se-
lam gdnderiyorum.

- Mezun olduktan sonra Tabip O-
dasr’nda...
- Calisacagim.

-Nasil bir ¢calisma olabilir?

- Mesela bu sey olabilir; bu pazarla-
macilarin pesine diigmeyi isterim, ¢ok
zevkle. Yani en azindan hicbir sey yap-
masak davalar acip bunlarin kayith eko-
nomiye ge¢mesini saglayabiliriz. Cok si-
nir oluyorum 7 — 8 milyar para alip dii-
giin salonu olarak ge¢cmesi...

lIk Pratisyen Hekimlik
Kongresi deneyimine pozitif
dnyargiyla gelmis. Deneyimli
agabeylerin — ablalarin
“kesinlikle git” énerisi etken

olmus.

- Kongreyi nasil buldun?

- Giizel ¢ok samimi bir ortam var. Bu-
raya geldim, herkes esit diizeyde, herkes
birbiriyle iyi, dyle bir alt-list yapis1 olma-
digindan olsa gerek kullanmaya miisait
bir hiyerarsik yap1 yok. Egitimler ¢ok gii-
zel. Katildigimiz kurslar gercekten ¢ok i-
se yarayacak, oturumlara ilgi biiyiik.

- Senin de ilgin biiyiik. Kursta ta-
nistik seninle etkinliklere katiliyor-
sun...

- Tabii ¢ok faydalaniyorum. Oturum-
larda da Oyle hep de ise yarar seyler ko-
nusuluyor. Hani boyle gerekli - gereksiz
ayriminin iyi yapildigini disiiniiyorum.
Birinci basamak i¢in tabi ki. Giizel ger-
¢ekten bir siirii pratisyen hekimle tanig-
tik. Hepsi de gercekten isine saygi duyan
insanlar.

Hatta bugiin ben konusmada ilk sdy-
leyecektim onu unuttum. Sey diyecektim
iste; biitiin i¢i bos kaygili hirslardan kur-
tulup da bu meslegi segen ve meslegine,
saygisina saygi, anlamina anlam katan
sizlere saygiyla diyecektim, buradan sdy-
lemis olayim.

- Burada iki 6grencisiniz degil
mi?

- Bizden baska yok. Eskisehir’e ger-
¢ekten tesekkiir ettik. Oda bu konuda ¢ok
etkin. Ogrencileriyle iletisimi hi¢ kopar-
muyorlar.

- Ama soyle bir yirmi otuz kisi da-
ha olsaydi daha iyi olurdu degil mi?

- Tabi canim; ama o zaman da diger
insanlara ¢ok s6z kalmazdi herhalde.
Vallahi ¢ok iyi olurdu.

Intern Doktor Hande Arpat’la, kongre
siiresince, mesleki ve bilimsel konulu o-
turumlar ve sosyal programlarda sik sik
karsilastik. Tlgili, heyecanl ve giileryiiz-
1 bir kosugturmanin igindeydi.

amdabir...

Kapitalizmin Krizi ve Saghk

Dr. Miige Yetener*

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

(Kapital, cilt 3, boliim 30).

apitalizmin, tarihindeki en biiyiik krizlerden biriy-

B le kars1 karsiya oldugumuz artik biliniyor. Bu

iz, finansal piyasalarin iyi yOnetilememesine

bagli olmayip, kapitalizmin dogasina ickindir. Sorunun teme-

linde, neo-liberal sistemin onyillardir genis halk kitlelerinin

yasam kosullarint kokli bigimde zayiflatmis olmasi yatmak-

tadir. ABD’de bugiin servet sahiplerinin en iistteki yiizde 1’1,
en alttaki ytizde 80’in iki kat1 kadar gelire sahiptir.

Krizin sadece finans sektdriiyle sinirli olmadig bilinmek-
le birlikte, derinligi ve ne kadar siirecegi heniiz bilinemiyor.
ABD tiiketiminin ve diinya talebinin ¢okiisiiyle birlikte neo-
liberal politikalarin da ¢oktiiglinii sdylemek yanlis olmaya-
caktir.

Sermaye, issizlik dahil, krizin maliyetlerini ¢alisanlarin,
emekgilerin sirtina yiiklemenin sayisiz yontemine sahiptir ve
muhtemeldir ki bunlarin hepsi de kullanilacaktir. Kriz i¢in a-
linan 6nlemlere baktigimizda, sadece “kapitalizmin devle-
tin miidahalesi olmaksizin yasamin siirdiiremeyecegi”
gerceginin gozler Oniine serildigini gérmekteyiz. Devlet, ka-
mu hizmetlerinin verimsizligi gerekgesi ile egitim, saglik,
sosyal giivenlik gibi hizmetlerden elini ¢ekerek bu temel a-
lanlar1 sermayenin kullanimma agmis, emegin esneklestiril-
mesine doniik diizenlemelerin kabul edilmesi, issizlik yar-
dimlarmin azaltilmasi yoluyla “serbest” piyasay1 diizenle-
mis, para ve maliye politikalar1 araciliiyla ekonomik yaprya
miidahalede bulunmustur.

Yasanan krizlerin agir yiikiinii ¢eken genis toplusal kesim-
lerin huzursuzlugunu, hakli 6fkesini ve olas1 baskaldirmala-
rii1 6nlemek i¢in de sistemin “devlet”e ihtiyact vardir. Nite-
kim kriz nedeniyle olusabilecek toplumsal hareketlerde poli-
siye tedbirlere bagvurulmasina yonelik onerilerin glindeme
getirilmesi, polisin giderek artan siddetine iktidar tarafindan
miidahalede bulunulmamasi bunun bir gostergesidir. Onii-
miizdeki giinlerde halk kitlelerinin tepkilerinin milliyet¢i bir
dalgaya donistiiriilmesi de beklenmelidir.

Biiylime oranlar artarken refahin tiim toplumda hissedil-
memesine karsin, kiigiiliirken yoksulluk tiim topluma paylas-
tirllmaktadir. Tiirkiye’nin yilizde 5.5-6 olan potansiyel biiyii-
mesi yiizde 0.5 olursa bu, 500.000 kalifiye olmayan issiz de-
mektir. Bilylimenin (-) olmasi halinde ise bu rakam 1 milyon
olacaktir. Isyerleri kapanmalari, issizlik, hayat pahalilig1 ile
artan yoksulluk ayn1 zamanda siddet ve sugun da artmasi an-
lamina da gelecektir.

Peki, bu tablo toplum sagligina nasil
yansiyacaktir?

Artan igsizlik ve yoksulluk nedeniyle sagligin temel belir-
leyenleri olarak adlandirdigimiz barinma, beslenme, 1sinma,
yeterli ve temiz su kaynaklarina ulasimda olusacak yetersiz-
likler ve yoksunluklar siiphesiz toplum sagligini éncelikli o-
larak etkileyecektir. Onceki kriz dénemlerine bakarak, top-
lumda depresyon, kaygi, panik bozukluklar1 gibi ruhsal so-
runlar yaninda igki tiikketimi ve madde kullaniminin artacagi
da ongoriilmektedir.

Neo-liberal politikalarin saglik alanin1 yansimasinin bir
sonucu olarak sagligin 6zellestirilmesi programi olan Saglik-
ta Donlisiim Programiyla kamu hastanelerinde bir¢ok hizmet
oOzellestirildi, taseronlastirildi. Devlet hem kamu, hem de 6-
zel saglik merkezlerinden hizmet satin almaya basladi. Sag-
lik harcamalarinda kargilanamayacak bir artis olunca vaka
bast 6demeye doniildii, katkl paylar1 alinmaya bagladi.

Saglik alaninda tekellesmenin 6ngoriildiigii bu siiregte; is-
sizligin, gelirlerdeki ve prim 6demelerindeki diisiisiin yansi-
masi olarak, kiigiik ve orta biiyiikliikteki saglik isletmelerin-
deki tasfiyeyi hizlandiracag bir gergektir. Isverenlerin prim-
leri geciktirmeleri, katki paylarindaki artiglarin bir sonucu o-
larak saglik merkezlerine basvurulardaki azalmalar SGK ge-
lirlerinde azalmaya yol agacaktir.

17.040 hekimin ¢alistig1 6zel saglik kuruluslarinda daral-
ma ve kapanmalar, {icretlerde diismeler beklenebilir. Kamu
hastanelerinde ¢alisan 80.000 hekimi bekleyen ise doner ser-
maye/performans iicretlerinde diisme, gec 6demeler, maas-
larda donma, mesleki bagimsizligin daha fazla kaybi, kamu
kaynaklarinda kisintiya gidilmesi nedeniyle ¢aligma kosulla-
rinin agirlasmasidir. Vatandaslarin saglik hizmetine ulagsmada
daha fazla zorluk yasamalar1 nedeniyle, saglik calisanlar da-
ha fazla siddete maruz kalacaklardir.

Bizim taleplerimiz neler olmalidir?

Bu krizin faturasinin her zaman oldugu gibi yine emekgi-
lerin, kadinlarin, ¢gocuklarin, tarim yoksullarinin sirtina yiik-
lenmesine kars1 ¢ikmak gerekmektedir. Milyonlarca yoksulla
toplumsal dayanigma adina devletin sorumluluk almasi, kay-
naklar sermayeye degil, krizin sorumlusu olmayan bu ke-
simlere aktarmasi gerekmektedir. 2009 biitgesinde hastanele-
rin islemesi amaciyla pay ayrilmali, herkesin iicretsiz saglk
hizmeti alabilmesine uygun bir kaynak olusturulmalidir.

TTB tiim saglik ¢alisanlarinin tek bir ¢calisma rejiminde,
tam siire, giivenceli, emekliliklerine yansiyacak insanca bir
maasla ¢aligmalarini talep etmektedir. Asgari ticret vergi dist
birakilmali, giivenli ve giivenceli ¢aligma esas tutulmali, is-
ten ¢ikarmalar engellenmeli, sagliga erisimi engelleyen prim,
katk1 pay1 kaldirilmali, 6zelde ¢alisan hekimler i¢in TTB’nin
onerdigi giivenceli ¢aligma uygulanmali, kamuda calisan sag-
likgilarin emekliligine yansiyacak ticret oranlarinda artig sag-
lanmal1, saglik kuruluslarinda farkl: statiilerde ¢alisan saglik
calisanlar arasinda rekabet degil, dayanisma dili ve tutumu
oncelenmeli, savaslara degil sagliga biit¢e ayrilmasi, kiirt so-
rununun ¢ézliimiinde barigtan yana bir dilin egemen olmasi
saglanmalidir.

* Ankara Tabip Odasi,
Saghk Politikalar: Komisyonu iiyesi
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@ Tip Diin Dunyam

TTB Halk Saghig Kolu
toplantis

24 Ekim 2008 giuni TTB Halk
Saghgr Kolu toplantisi Anka-
ra’da yapildi.

isci Saghgr Calistay:
25 Ekim 2008 Pazar gini sci
Saghgr Calistayr gergekestirildi.

Akilar llag Egitimi

8-9 Kasim 2008 tarihlerinde,
Ankara’da Akiler ilag Egitimi
toplantisi yapild.

Reklam Kurulu toplantisi

11 Kasim 2008 Sali gini Sana-
yi ve Ticaret Bakanhg “Reklam
Kurulu” toplantisi yapildi. Top-
lantiyr, TTB'nin Reklam Kuru-
lu’'ndaki temsilcisi, TTB Yiksek
Onur Kurulu Uyesi Dr. Haokan
Giritlioglu izledi.

Etik Komisyonlarin Etkinligi
Basbakanlk Kamu Gérevlileri E-
tik Kurulu'nca 14 Kasim'da do-
zenlenen Etik Komisyonlarin Et-
kinligi Semineri‘'ne TTB Merkez

Konseyi Uyesi Dr. Hulya Biriken
katldi.

Turkiye Eczacihk
Konferansi

TTB Merkez Konseyi Bagkani
Prof. Dr. Gencay Gursoy, 9. Tur-

kiye Eczacilik Konferansi’'na ka-
tilds.

GPE Yuriutme Kurulu

Genel Pratisyenlik Enstitist YO-
rotme Kurulu 15 Kasim 2008
Cumartesi  goni  Istanbul’da
toplandi.

Kriz Dinamikleri ve
Olasiliklar

“Kriz Dinamikleri ve Olasilklar”
konulu atélye calismasi 16 Ka-
sim 2008 Pazar gini Ankara’da
gerceklestirildi

Hukuk Musavirleri
toplantis

Turk Tabipleri Birligi ve tabip o-
dalarinin hukuk musavirleri top-
lantisi 22 Kasim 2008 ginu An-
kara’da gergeklestirildi.

TTB UDEK Yuriotme Kurulu
TTB Uzmanlik Dernekleri Eggu-
dim Kurulu (UDEK) YUritme Ku-
rulu 27 Kasim 2008 Persembe
gunU yapilacak.

XIV. TUEK

14. Tipta Uzmanhk Egitimi Ku-
rultayr 28-30 Kasim tarihlerinde
Ankara’da yapilacak.

Dr. Fusun Sayek Egitim
Hastaneleri Kurultayi

[ll. Dr. Fisun Sayek Egitim Has-
taneleri Kurultayr 28 Kasim
2008 Cuma ginU Ankara’da
gerceklestirilecek.

Kiiresel kriz en cok
kadinlar etkileyecek

Tip Dinyasi — ANKARA — Turk Ta-
bipleri Birligi Kadin Hekimlik ve
Kadin Saghg Kolu, 25 Kasim Ka-
dina Yénelik Siddete Kargi Ulusla-
rarasi Dayanigsma ve Micadele
GUnuU nedeniyle yaptig yazili a-
¢iklamada, koresel krizin ekono-
mik, sosyal ve siyasi sonuglarinin
en fazla kadinlan etkileyecegi u-
yarisinda bulundu. A¢iklamada,
2008 yilinda da kadinlarin sidde-
tin her tOrlUstyle beraber yasa-
maya devam ettigine yer verilir-
ken, gelecek yillara dair tahminle-
rin de “korkutucu” oldugu belirtil-
di. Turkiye'nin kadina yénelik sid-
detin énlenmesi konusunda ulus-
lararasi pek cok sézlesmeye taraf
oldugunun animsatildigr agikla-
mada, devletin her bir kadinin ve
kiz cocugunun can guvenligini,
beden dokunulmazhgini, haklarini
ve saghgini koruma yokimlologo
altinda oldugu vurguland. Agikla-
mada, Turkiye'nin kadin-erkek e-
sitligini saglama konusunda gide-
rek daha geriye dustigine de
dikkat cekilirken, “Bu nedenlerle,
kadina yénelik siddete son veril-
mesi icin devletin bitin ilgili ku-
rum ve kuruluglarini sorunu ger-
cekten ¢ozmek icin géreve cagiri-
yoruz. Konuyu merhamet ve sef-
kat meselesine indirgeyerek, bu
sorunu ¢6zmek mumkin degildir”

denildi.

il ok, sadlokic fopl

Aile hekimliginde
“co-pilot” uygulamasi

Saghk Uygulama Tebligi
(SUT) kapsaminda

[ Kasim’dan itibaren

“Sevk Zinciri Pilot
Uygulamasi "na gecildi.
Pilot uygulamanin yapildig
yerlerde sorunlar yasaniyor.

Tip Diinyas1 — ANKARA- Saglik Uygula-
ma Tebligi (SUT) ¢ergevesinde 1 Kasim’dani- ler.
tibaren Sevk Zinciri Pilot Uygulamasi’na gegi-
len Denizli ve Isparta’da, saglik hizmetlerinde
biiyiik sorunlar yasaniyor. Aile sagligi merkez-
lerindeki poliklinik orani yiizde 100 artarken,
hastane poliklinikleri yar1 yartya azaldi. Hasta-
lar magdur oldu, sevk memuru haline gelen ai-

le hekimleri saglik hizmeti veremez hale geldi-

Aile hekimliginde Sevk Zinciri Pilot Uygu-
lamasi’na gegilen Denizli ve Isparta’da 1 Ka-
sim’dan bu yana yasanan gelismeleri Denizli
Tabip Odas1 Bagkan1 Dr. Ersin Cagirgan ve
Isparta-Burdur Tabip Odas1 Bagkani Dr. Metin
Aydin aktardilar:

Denizli Tabip Odasi Baskani
Dr. Ersin Gagirgan:

Aile hekimlerinin poliklinik
sayilarinda ylizde 100’e varan o-
randa artig goriildii. Daha once
giinliik 50-80 hasta muayenesi
yapilan aile hekimligi polikli-
niginde 120-180 hasta bakil-
maya baglandi. Aile sagligi
merkezlerinde uzun kuy-
ruklar olustu. Bu 6 giin i-
¢inde aile hekimlerinin
sevk orani yaklagik
ylizde 35’lere ulagmis
durumda. Bir aile he-
kimi ve bir aile saglh-
g1 elemani ile hem
poliklinik hizmetle-
ri, diger hizmetler,
koruyucu hekimlik
hizmetleri veril-
meye ¢alisili-

Ote yandan devlet hastaneleri polikliniklerinde yiizde 40-
50’lere varan bir azalma s6z konusu oldu. Sevksiz gelen hasta-
lara bakilmiyor. Hekimlerin doldurmak zorunda oldugu evrak-
larda artis var. Ornegin endokrinoloji uzmanima sevk ile gelen
hastaya endokrin uzmani yok ise dahiliye uzmani bakamyor.
Hastane acil servislerinde bakilan hastalar i¢in acil hasta deger-
lendirme formu dolduruluyor. Bu forma hastanin gelis sikayeti,
muayene bulgulari, laboratuar-radyoloji bulgulari, 6n tan1 yazi-
liyor. Forma ve yazilan regeteye acil kasesi vurulmasi isteniyor.
Acil kagesi vurulmayan recete igerigi eczane tarafindan karsi-
lanmiyor. Acil kasesi vurulmasi igin eczaci tarafindan hekime
geri gonderiliyor. Hekim-hasta arasinda istenmeyen tartigmalar
yasantyor.

Acil servislerde hasta artis1 gézlenmedi. Tlge hastanelerinde
azalma olan yerler var. Universite tip fakiiltesi polikliniklerin-
de yiizde 30 oraninda azalma var. Ozel hastanelerin bakt1g1 has-
ta sayis1 yar1 yartya azalmis durumda. Hastalar uygulamaya son
derece tepkililer. Sevk uygulamasi yerel gazetelerde ise “sevk
eziyeti” basligiyla haber oldu.

-u-..

Isparta-Burdur Tabip Odasi
Baskani Dr. Metin Aydin:
Isparta’da aile hekimligi pilot uy-
gulamas1 halen devam ederken ve so-
nuglar1 heniiz alinmamisken bir bagka
pilot uygulama olarak sevk sisteminin
baglatilmasini biz tabip odasi1 olarak an-
layamiyoruz. Bir bagka anlayamadigi-
miz nokta da Isparta halkinin ve
saglik caliganlarinin neden 1srar-
la bu kadar denemeye tabi
tutuldugu. Normalde aile
hekimligi uygulamasi an-
cak tiim Tirkiye’de uy-
gulamaya baglandiktan,
eksiklikler giderildik-
ten sonra sevk zinciri
uygulamasina

W= gecilmesi gerekir. Bu gergek ve dogrular ortada iken 1s-
rarla Isparta’da sevk zinciri uygulamasina gecildi. Bu
uygulamanin bagladigi ilk giinden itibaren hastalar perisan ol-
maya bagladilar, saglik kurumlarina ulasmada binbir tiirli en-
gellerle karsilagir hale geldiler. Sabahin koriinde sevk almak i-
¢in yollara diisen hastalar aile hekimliklerinde asir1 kalabaliga
sebep oluyor, bu da aile hekimlerinin saglik hizmeti vermeleri-
ni imkansiz hale getiriyor. Aile hekimlerinin is yiikii yiizde 100
artt1, giinde 100-150 hasta bakar hale geldiler. Hastalarin ¢ogu
sevk i¢in bagvurdugu i¢in hastalarin da yiizde 70-80’i sevk e-
diliyor. Bu asir1 yogunluk normalde aile hekimine muayene ol-
mak isteyen hastalarin muayene olma imkanini da ortadan kal-
dirtyor. Bu sevk zinciri uygulamasi ile aile hekimleri adeta bi-
rer sevk memuru haline geldiler.

Saglik ocaklarimin kapatilmasi ve aile hekimliginin baglama-
st ile koruyucu saglik hizmetleri terk edilmis ve tedavi edici
saglik hizmetleri 6n plana ¢gikarilmisti. Simdi uygulamaya bas-
lanan sevk zinciri ile aile hekimliginde tedavi edici hizmetler de
bir kenara itiliyor. Buralar1 sadece sevk yapan kurumlar haline
getiriliyor.

Bu mevcut sevk uygulamasindan ne hastalar, ne saglik cali-
sanlar1, ne de sevk nedeni ile hasta bakmalari engellenen 2. ve 3.
Basamak saglik kurumlart memnun. Bu uygulamada 1srar edil-
mesi bu saglik kurumlariin gelecegi konusunda da sikintilar
yaratacaktir.

Tip Diinyas1 — ANKA-
RA - Kurulusu ve yapilan-
mast 2007 yilinda tamam-
lanan Ulusal Tip Egitimi

TTB Merkez Konseyi iiye-
si Prof.Dr. iskender Sa-
yek, caligmalarda gelinen
noktay1 ozetleyerek sonra-

Akreditasyon ki caligmalar i¢in
(Esyetkilen- hedeflenen
dirme) Kuru- 'Y : asamalari
lu (UTEAK) SN aktardr.
calismala- ‘.°.ute Toplanti
rinda son a- .' : o e & komisyon
samaya ge- e caligmalari
lindi. Tip ile  siirdii.
Dekanlar Konse- Giliniin ~ so-

nunda yapilan ortak otu-
rumda, Mezuniyet Oncesi
Tip Egitimi Ulusal Stan-
dartlari, akreditasyon calig-
malan ile ilgili yapilacak
bilgilendirme toplantilari,
akreditasyon siireci ve bu
stirecte yiiriitiilecek egitim

yi'nin almis oldugu karar
dogrultusunda olusturulan
kurulda tip fakiilteleri, tip
fakiiltesi 6grencileri, Tiirk
Tabipleri Birligi, Saglik
Bakanlig1 ve toplum tem-
silcileri yer altyor. UTEAK
17 iiyeden olusurken 3 alt

komisyonu  bulunuyor: ve damigmanlik hizmetleri
Standartlar1 Belirleme ve konularindaki ¢aligmalarin
Gelistirme Komisyonu, sonuglari paylasildi.

Mezuniyet Oncesi Tip
Egitiminde akreditasyon
siirecine Ocak 2009’da
baslanacak. Goniilliiliik e-
sasia dayali olmak {izere
akreditasyon siirecine bag-
lamak isteyen tip fakiiltele-
ri UTEAK’a bagvurarak
degerlendirme isteyebile-
cekler. Akreditasyon de-
gerlendirmesi 13 aylik bir
siire¢ olarak tanimlandi.

Danismanlik ve Egitim
Komisyonu, Degerlendir-
me ve Izleme Ziyareti Ko-
misyonu.

2008 y1il1 boyunca yiirii-
tillen ¢aligmalar 11 Kasim
2008°de Hacettepe Univer-
sitesi Tip Fakiiltesi evsa-
hipliginde yapilan son top-
lantida  degerlendirildi.
Toplantinin agilisinda ko-
nugsan UTEAK Bagkani ve

Dr. Halil M_uha
destekﬂ*' ‘

Tip Diinyas1 - KIRKLARELI - Yerel yoneticilerin baskilari
sonucu hakkinda Agir Ceza Mahkemesi’'nde dava agilan Kirklareli

Tabip

giiniinde TTB ve tabip odalar1 yoneticileri yalniz birakmadi.

SES Yonetim Kurulu iiyesi Dr. Atilla Ergeneckon’un siirgiini ve
akabinde Kirklareli Tabip Odas1 eski Bagkan1 Dr. Halil Muhacir’in
verdigi rapor nedeniyle haklarinda sorusturmalar agilmis, ardindan
idarecilerin baskilar1 sonucunda olusturulan “muhakkik” raporlarina
dayanilarak Agir Ceza Mahkemesinde dava agilmisti. A¢ilan davanin
ilk durusmasi 18 Kasim 2008 giinii Kirklareli’nde yapildi.

Durusma giinii TTB Merkez Konseyi Baskan1 Prof. Dr. Gengay
Giirsoy ve TTB Merkez Konseyi Uyesi Dr. Ali Cerkezoglu’nun yani
sira, Kirklareli Tabip Odasi Bagkani Dr. Mustafa Soyman ve oda

Odas1 eski baskani Dr. Halil Muhacir’i, durusmanin ilk

yoneticileri, Tekirdag Tabip Odas1 Baskan1 Dr. Abdullah Onen ve
oda yoneticileri, Istanbul Tabip Odasi Baskani Prof. Dr. Ozdemir
Aktan ve oda yoneticileri, Edirne Tabip Odas1 Bagkan1 Dr. Memet
Akbal, Bursa Tabip Odasi Genel Sekreteri Dr.Ersan Tas¢1 ve
Kocaeli Tabip odasindan Dr. Liiey Ozelsoy destek olmak iizere hazir

bulundu.

TTB Merkez Konsey Baskani Prof. Dr. Gengay Giirsoy ve SES
Genel Bagkani1 Bedriye Yorgun yerel basina birer agiklama yaparak

gelismelere iliskin tepkilerini dile getirdiler.

+

g iinem..

Prof. Dr. Gengay Giirsoy

Ne yapmali?

bas tarafi sayfa 1'de

igsizlik artiyor vb. vb... Firtina-
nin ne zaman duracagi, tahribatin ne boyutlara ulasaca-
&1 hic belli degil. Bagbakan IMF karsisinda artik kanik-
sadigimiz, once efelenme, sonra yelkenleri indirme,
sonra kabullenme {iglemesinin son asamasina ¢abucak
geldi bile. Anlasma neredeyse tamam. Basin miijdeyi
veriyor: “IMF’den Tiirkiye’ye kotasinin 10 misli kre-
di...”

Hiikiimet sessiz sedasiz kararlar aliyor: Issizlik fo-
nunda biriken 36,7 milyar YTL reel sektoriin kredi ihti-
yaclarimi karsilamak iizere mobilize edilecek... KO-
Bi’lerin kredi gereksinimleri karsilanacak... Banka
mevduat garantisi 50.000 den 100.000’e ¢ikartilacak...
Esnafa en az 1500 YTL tutarinda, 0 faizli kredi verile-
cek... Orman alanlariin satigin1 miimkiin kilan 2B ya-
sas1 yeniden diizenlenip hizla ¢ikartilarak, buradan elde
edilmesi beklenen yaklasik 30 milyar YTL krize karsi
onlemler icin kullanilacak... Bu kadarla da kalinmaya-
cak ve Hiikiimet nazinin gegtigi Arap iilkelerinin biri-
kimlerini “su anda en giivenilir ekonomiye sahip”
Tiirkiye’ye yatirmalari i¢in temaslara baslayacak. Bu a-
rada elbette yoksullar, issizler de unutulmayacak ve 6
ayla sinirh igsizlik 6dentisi siiresi bir yila ¢ikartilacak.

Biitlin bunlara, yoksullukla yandasligi dengeli bir se-
kilde bagdastiran, yani yoksul degilse bile, yandasligi-
nin dozunu artirarak dengeyi kurabilen ailelere, daha
kis basmadan dagitilmaya baslanan “kémiir yardi-
m1”n1, 6niimiizdeki kurban bayraminda “miitedeyyin”
hayirseverlerin, fakir fukaraya dagitacaklari kurban et-
lerini de eklemek lazim kuskusuz. Gordiigiiniiz gibi Hi-
kiimet, krizi karsilamak i¢in, kendi siyasal ve sinifsal
tercihlerine ve mesrebine uygun sekilde, lizerine diisen
gorevleri fazlasiyla yerine getirmis durumda.

Isci ve emekei kesimi ise giiciiniin yettigi oranda bir
taraftan daha kriz kapiya dayanmadan isten ¢ikarilanla-
rin kendiliginden baglattiklar1 eylemleri 6rgiitsel bir bii-
tiinliige kavusturmaya, bir taraftan da, bu biiyiik saldirt
karsisinda “nasil bir direnis hatt1 insa edebiliriz?” so-
rusuna yanit bulmaya calisiyor. Bunun pratikteki karsi-
lig1 ise, emek kesiminin krizi en az kayipla nasil atlata-
bilecegi sorunuyla siirli kaliyor. Birkag istisna diginda
dile getirilen talepler isten ¢ikarilmalar1 elden geldigi
kadar onlemeye, licret diisiirmeleri engellemeye ve ka-
zanilmis haklar1 kaybetmemeye calismak biciminde
formiile ediliyor. Bu arada hem piyasadaki durgunlu-
gu azaltmak hem de ¢alisanlari kismen rahatlatmak tize-
re hizla kamu alaninda yeni istihdam olanaklar1 yarat-
mak, dar gelirlilerin kredi kart1 borglarini ertelemek gi-
bi oOnerileri dile getirenler var. Biraz daha bilingli emek
orgiitleri, krizin daha da daraltacagi kamusal ekonomik
kaynaklar1 dar gelirli ve yoksul kesimlerin hayatta kal-
ma miicadelesine ayirmak gerektigini ifade ederek bu
ekonomik taleplere demokratiklesme, “Kiirt sorununa
barisc1 ¢oziim” vb. siyasi talepleri de ekliyorlar. Bu a-
rada orgiitsel enerjinin 6nemli bir boliimii, ¢esitli siyasal
aidiyetler arasinda, bir arada is yapmay1 engelleyen 6z-
nel sorunlara ve kisisel gerilimlere harcaniyor.

Icinde yasadigimiz kosullarda sdylenebilenler ve
yapilabilenler asag1 yukari bunlar. Hekimleri ve saghk
caliganlarini temsil eden orgiitler de, bu kriz ortaminda
mesleki ve 6zlik haklari ile ilgili sorunlarin ve iilkenin
saglik sorunlarimin emek cephesinin sorunlariyla biitiin-
lestigini daha berrak bir sekilde gorerek bu savunma
cephesini tahkim etmeye ¢alistyor. Emek kesiminin di-
le getirdigi ve cesitli eylemlerle kitlelere mal etmeye ¢a-
list1g1 bu talepleri gerceklestirme sans1 var midir? Kii-
resellesmenin bu asamasinda artik iyiden iyiye unutul-
mus bir efsaneye donmiis olan “sosyal devletin resto-
rasyonu” ile sinirli bir miicadele stratejisinin, yoksullar
ve dar gelirliler adina kalic1 iyilestirmeler saglamasi
miimkiin mii?

Bu sorular tartigmaya acik. Ama ¢ok iyi biliyoruz ki
her krizde sonunda kaybeden yoksullar, dar gelirliler ve
emekei siniflardir... Daha simdiden dis kredi borglarini
devlete ddetmek icin feryada baslamis ¢ok sayida bii-
yiik ve orta biiyiikliikte sirket var. Bunlarin birgogunun
kendi paralarini disariya transfer edip araci kuruluslarla
anlagarak kredi adi altinda geri aldiklari, yani kendi
kendilerine verdikleri borglar1 devlete 6detme hazirligi
icinde olduklar1 syleniyor.

Bunca kayip yaninda kriz dénemlerinin emek cep-
hesi icin sagladigi en biiyiik avantaj, antikapitalist iddi-
alarimizin alabildigine berraklagsmasi ve yasanan giinde-
lik hayat i¢inde somutlagmasidir. Normal kosullarda an-
cak emekgilerin tahayyiil giiciiyle kavrayabilecekleri
gercgekler, kriz glinlerinde biitiin ¢giplakliklariyla karsi-
mizdadir: Bu kriz, kiiresel kapitalizmin onyillardan be-
ri inig-¢ikislarla devam edip gelen donemsel krizidir.
Her darbesinde daha biiyiik ekonomik ve ekolojik yi1-
kimlara yol agmasi kaginilmaz olan bu krizler finansal
onlemlerle engellenemez. Kiiresel kapitalizm insaniyla,
hayvaniyla, bitkisiyle lizerinde yasadigimiz bu gezegen
i¢in siirdiiriilebilir bir gelecek vadetmiyor. Ama hepimi-
zin bildigi gibi, siyasi alt yap1 az ¢ok hazir degilse, kriz-
ler kendiliginden “devrimci durum” dogurmuyor. Orta-
da alternatif antikapitalist bir siyasi gii¢ haline gelme o-
lasilig1 bulunan 6rgiitsel yapilar yoksa, kriz ortaminin a-
vantajlar1 saman alevi eylemlerle kolayca harcanabili-
yor. Hatta bu avantajlar ige kapanma reflekslerini hare-
kete gecirerek zenofobik, otoriter baski rejimlerinin,
kanli i¢ ve dis ¢atismalarin, silahlanmanin ham madde-
si olarak kullanilabiliyor.

Baristan ve demokrasiden yana sol toplumsal giicle-
rin, bu dagmiklik icinde bugiinden yarina giiven veren
bir orgiitsel yapiya kavusma sansi belki yok ama bu kriz
ortaminin sagladigi zihin agikligiyla, boyle bir iklimin
yaratilmasi yolunda ¢aba gostermemek i¢in de neden
yok.
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Kapal alanda
sigara yasaii
destekieniyor

Tip DUnyasi — ANKARA - Si-
gara ve Saglk Ulusal Komitesi
(SSUK), kapal alanlarda sigara
icme yasagini iceren yasanin
kamuoyunun yuzde 87'si tara-
findan desteklendigini agiklad.

SSUK Dénem Bagkani Prof.
Dr. Elif Dagh, “Dinya Sigarayi
Birakma Gund” dolayisiyla yazi-
I bir agikloma yapt. 4207 sayi-
li Kanun geregince 19 Mayis
2008’den bu yana kapali alan-
larda sigara icilmedigini anim-
satan Dagh, 19 Temmuz 2009
tarihinden itibaren de restoran,
kahvehane ve barlarin da siga-
ra icilmeyen yerler olacagini be-
lirtti.

Sigarayla ilgili bu tir yasala-
rin sigara tuketimini yizde 30
azalthgini ifade eden Prof. Dr.
Dagli, “bunu istemeyen sigara
firmalarinin kanunu engellemek
icin masa olarak turizm ve ik-
ram endUstrisini kandirmaya
calishgini” belirtti. Dagl, sigara
endUstrisinin  benzer yasalarin
ciktigi her Ulkede yaptigi gibi ge-
sitli oyunlar sergilemeye basgla-
digini ifade ederek, turizm ve ik-
ram endUstrisine kazanglarinin
disecegi gibi yanlis bilgiler u-
lagtinldigini, medya temsilcileri-
ne de sigara icmenin bir 6zgUr-
|0k ve hosgéry kavrami gibi su-
nuldugunu aktardi.

Sigaranin  bagmlhlik yapici,
6lduricy bir madde oldugunu,
guvenli dozunun bulunmadigi-
ni, dumaninin igmeyeni de kan-
ser, kalp ve akciger hastasi yap-
tigini tekrarlayan Dagli, sigara
icilen ve icilmeyen alanin bir a-
rada olamayacagini, teknik ve
bilimsel olarak béyle bir hava-
landirma sistemi bulunmadigini
bildirdi.

Yasak sonucu sigara tUketi-
minin azalmasinin sigara firma-
lari tarafindan istenmedigine i-
saret eden Prof. Dr. Dagli, “’Ka-
pal alanlarda sigara igme ya-
sagini iceren kanun, kamuoyu-
nun yuzde 87'si tarafindan des-
teklenmektedir. Ancak yasanin
uygulanmasini engellenmek a-
maciyla organize bir kampanya
yUrUtolmektedir’’ gérisini ifa-
de etti.

Vakit Gazetesi'ne
tazminat cezas

Tip Dinyasi — ISTANBUL — A-
nadolu’da Vakit Gazetesi, Turk
Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Bagkani Prof. Dr. Gencay Gir-
soy hakkinda 2006 yilinda ya-
yimladigi bir dizi haber nedeniy-
le maddi tazminat cezasi ald.

TTB Merkez Konseyi Bagkani
Prof. Dr. Gencay Girsoy’un s-
tanbul Tabip Odasi Bagkani ola-
rak gérev yaphd dénemde,
“Kus gribi viristne karsi alin-
masi gereken énlemler” baghkli
bir toplantida séyledigi, “karan-
tina bélgelerinde bitin hayvan
giris cikiglarinin  denetlenmesi
gerektigi, ozellikle kimes hay-
vanlari ile yakin temasta bulu-
nan kurbanlik hayvanlarin me-
kanik olarak hastaligin yayili-
minda rolU olabilecedi, dolayi-
styla bu konuda 6zenli olunma-
si gerektigi” yénindeki sézlerini
saptiran Vakit Gazetesi, Gengay
Gursoy'u hedef gésteren haber-
ler ve kése yazilarina yer ver-
migti.

Prof. Dr. Gengay Gursoy'un
séz konusu haber ve yazilar -
zerine “bir bilim insani olarak
mesleki itibar ve onuruna, kisilik
haklarina agik¢a saldinldigi, a-
ctkca hedef haline getirildigi”
gerekeesiyle actigi davada, Is-
tanbul 8. Asliye Hukuk Mahke-
mesi, Anadolu’da Vakit Gazete-
si'ni ve séz konusu haber ve ya-
zilar kaleme alan kisileri maddi
tazminat cezasina mahkum etti.

ATO’dan “Kriz
ve Saglik”
raporu...

Tip Diinyas1 — ANKARA — An-
kara Tabip Odasi (ATO) Saglik Poli-
tikalar1 Komisyonu, ekonomik krizin
en c¢ok etkileyecegi alanlardan birinin
saglik alani oldugu uyarisinda bulun-
du. ATO Saglik Politikalar1 Komis-
yonu’nun hazirladig1 rapor, 6niimiiz-
deki donemin hekimler dahil tiim
saglik calisanlar1 acisindan, issizlik,
maas kesme, hak kaybi1 gibi olumsuz-
luklar1 giindeme getirecegine dikkat
cekiyor.

ATO Saglik Politikalar1 Komisyo-
nu, ekonomik krizin saglik alaninda
simdiden varolan ve gelecekte olusa-
bilecek etkilerini ortaya koyabilmek
amaciyla “Ekonomik Krizin Saghk
Alam Uzerinden Degerlendirmesi”
raporunu hazirladi. Raporda, diinya-
da ve Tiirkiye’de yagsanmakta olan e-
konomik krizin kapitalizmin krizi ol-
dugu tespiti yapiliyor ve daha dnceki
orneklerinde agik olarak goriildiigii
gibi, bu krizin de faturasinin yoksul-
lar, ezilenler, calisanlara ¢ikarilacagi
belirtiliyor.

“Hiukumet krizi
kiclimsuyor”

Raporda, bugiine kadarki tiim et-
kilerine karsin AKP Hiikiimeti’nin
hala “krizi kii¢iimseyen” bir tavir i-
¢inde olmasi elestiriliyor ve hiikiime-
tin bugiine kadar kamuoyu ile paylas-
t1g1 ¢6ziim Onerilerinin gercekei ol-

Sagl

madig belirtiliyor. Raporda bir uyari
da, krizin “fasizm tehlikesi” yarata-
bilecegi. Bununla ilgili olarak rapor-
da; “Tarih bize kriz donemlerinin
aymn zamanda toplumsal kopus po-
tansiyelleri tasidigin1 gostermekte-
dir. Tiim diinyada ozellikle cevre
iilkelerde, “krizi finanse etmesi”
beklenen halk kesimlerinin bu fa-
turayr kabul etmesi icin buna uy-
gun baskici ortam yaratilmas1 da
bir diger durumdur. Buradan ba-
kildiginda; 6zellikle cevre iilkeler i-
¢in milliyet¢iligin yiikselmesi ve fa-
sizm bir tehlike olarak goriilmeli-
dir” ifadelerine yer veriliyor.

“Yoksulluk artacak”

Raporda, saglik alaniyla ilgili ola-
rak yer verilen tespitler soyle:

- Krizle birlikte yoksulluk artacak,
kamu hizmetleri daha da zayiflaya-
cak, toplumsal esitsizlikler artacaktir.

- Bu durum sagligin diger belirle-
yenleri diye soziinii ettigimiz is, ba-
rinma, 1sinma, yeterli gida, temiz ig-

Bolge toplantilarinda nobetler, fazla ¢calisma,
ticretler, ozelde calisan hekimlerin durumu, krizin
Tiirkiye saglik ortamina etkisi ve oniimiizdeki
donemde yapilacaklar degerlendirildi.

bas tarafi sayfa 1'de Olaganistii
bolge toplantilarinin ikincisi; I¢ A-
nadolu Bolge Toplantis1 14 Kasim
2008 Cuma giinii Ankara’da gercek-
lestirildi. Toplantiya Aksaray, Anka-
ra, Bilecik, Corum, Eskisehir, Kara-
biik, Konya-Karaman, Nigde ve
Yozgat Tabip Odalar1 yoneticilerinin
yani1 sira TTB Merkez Konseyi tem-
silcileri katildi.

Ayni giin Aydin’da da, Ege Bolge
Tabip Odalar1 toplantist yapildi. Ay-
din, Manisa, Isparta, Denizli, Mug-
la, Balikesir, [zmir Tabip Odalari ile
TTB Merkez Konseyi’'nden temsil-
cilerin katildig1 toplantida, Karade-
niz ve I¢ Anadolu toplantilarinda da
oldugu gibi, nobetler, fazla ¢alisma,
ucretlerimiz, 6zelde calisan hekim-
lerin durumu, krizin Tiirkiye saglik
ortamina etkisi ve yapacaklarimiz
degerlendirildi.

16 Kasim 2008 giinii de, Ha-
tay’da Giiney Illeri Bolge Toplantist
gercgeklestirildi. Adana, Gaziantep,
Hatay Tabip Odalar ile TTB Mer-
kez Konseyi temsilcilerinin katildi-
g1 toplantida, aile hekimligi, kamu
hastanelerinin isletmeye doniistii-
riilmesi yasalari, artan 6zel hekim-
lik sorunlart ile ilgili odalarin aktif
bir ¢alisma yapmas1 geregi dile
getirildi. AKP hiikiimetinin saglik
politikalarinin saglik ¢aliganlari-
na ve toplumsal dezavantajli ke-
simlere biiylik sikintilar yarata-
cag1 ve saglikta yikima yol aca-
bilecegi ifade edildi. Odalarin
TTB ile birlikte daha aktif ve et-
kin bir rol almas1 geregi belirti-
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lerek, genis katiliml1 bir Giiney Ille-
ri Tabip Odalar1 (GITO) toplantisi-
nin Ocak ay1 baglarinda yapilmasi
karar1 alind1.

Marmara Bolge Tabip Odalar
Toplantis1 da, 18 Kasim 2008 giinii
Kirklareli’nde gerceklestirildi.
Kirklareli, Tekirdag, Edirne, Bursa,
Kocaeli ve Istanbul Tabip Odalari
yoneticileri ile TTB Merkez Konse-
yi Bagkan1 Prof. Dr. Gengay Giir-
soy ile TTB Merkez Konseyi iiyesi
Dr. Ali Cerkezoglu'nun katildigi
toplantida, saglik ve hekimlik orta-
m1 degerlendirildi. Saglikta Donii-
sim Programi’nin giincel yansima-
larina kars1 hekimleri ve tiim yurt-
taslar1 derinden etkilemeye baglayan
kriz ortaminda “Emegi savunan bir
programin” hayata nasil gegirilece-
gi paylasildi.
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me suyu v.b. bilesenlerde ciddi bo-
zulmalara yol agacak ve kriz son tah-
lilde halkin sagligin1 bozacaktir.

- Gida ve enerji fiyatlarindaki artig
durumu daha da agirlagtirmaktadir.

- GSS boylesi bir kriz ortaminda
uygulanmaya baglamistir ve Saglikta
Doniistim Programi’nin bugiine kadar
olusturdugu tahribatin iizerine ayri
bir tahribat yaratacaktir.

bozulacak”

Rapora gore, krizin toplum sagli-
gina yonelik ongoriilebilir etkileri de
kabaca soyle:

- Saglik hizmeti kullaniminda e-
sitsizlik artacaktir.

- Tlag fiyatlarinin artmas: ile bir-
likte ilaca erisimde zorluklar yasana-
caktir.

- Tim saglik gostergelerinde bo-
zulmalar (kisa yada uzun vadede) go-
riilecektir.

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

— H

Raporda, ekonomik krizin en ¢ok etkileyecegi
alanlardan birinin saghk olduguna dikkat cekiliyor,
hekimler dahil tiim saghk calisanlart icin issizlik,
maas kesme, hak kaybi gibi olumsuzluklarin
“kapida” oldugu uyarisi yapiliyor.

madde bagimliligi gibi ruhsal prob-
lemlerde artis beklenmektedir.

- Calisma siirelerinin uzamasi ve
agirlagsmast yeni saglik sorunlarina
yol agacaktir.

- Asida disa bagimlhilik, doviz fi-
yatlarindaki asir1 yiikselme vb. ne-
denlerle dnemli aksamalar yasanabi-
lecektir.

- Ozellikle tiiberkiiloz ve diger bu-
lasici hastaliklar artabilir.

- Prim, katki payi, fark v.b. uygu-
lamalar saglik hizmetine basvuru o-
ranlarini diislirecektir.

- Uzun dénemde beklenen yasam
siireleri kisalacaktir.

Krizin saghk
calisanlarina etkisi

Kirizle birlikte kamu ve 6zel saglik
kuruluslarinin ciddi bir mali sorunla
karsilacagi ortadadir. Kurumlarin ya-
sayacagl bu sikintilarin hekimlere
yanstyacagi agiktir. Oniimiizdeki do-
nem Ozelde ¢alisan hekimler igin “ig-
sizlik” sorununun ortaya ¢ikmasi o-

las1 gériinmektedir.

Krizin ve sonuglarmin yaratacagi
finansal tablo i¢inde hekimlerin 6nii-
miizdeki donemde gelirlerinin diige-
cegi aciktir.

Ote yandan saglikta esitsizliklerin
daha da artmasiyla birlikte, Hiikiimet
hekimleri daha fazla hedef gosterme-
ye baglayabilir ve bunun sonucunda
hekimlere ve diger saglik ¢aliganlari-
na yonelik siddette ciddi artiglar ola-
bilir.

Hiikiimet hekim meslek grubunu
kolayca gozden ¢ikartmak istemeye-
cektir. Ancak her durumda Onilimiiz-
deki donemde hekimlerin “sinifa”
daha yaklasacag1 ve daha “rahatsiz”
bir donem gecirecekleri soylenebilir.

‘Emekten yana hat
olusturulmali”

Raporda, krizin olas1 etkilerine
kars1 yapilabileceklerle ilgili olarak i-
se sOyle deniyor:

“Neoliberalizm c¢izgisinde kur-
gulanmis olan Saghk Déniisiim
Program iflas etmistir. Kriz done-
minde halkin yasam giderek zorla-
sacakken, saghkta esitsizlikleri ar-
tiran her tiirlii uygulamadan der-
hal vazgecilmelidir. Simdi Tiirkiye
saghk ortamini, calisanlardan,
yoksullardan, emekten yana bir
hattan tekrar konusma zamani-
dir.”

Karadeniz
Bolge Tabip
Odalari
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R j.
(L
*-.'Ji."

"; Ic Apadolu éélge Tabip Odalar1 toplantisi
i L

-

i

%

Ll

i
ra Bolge Tabip*@dalari toplantisi

—



CM

1 Aralik 2008

Tip Diinyas1 — ANKARA - Tiirk
Tabipleri Birligi Genel Yo6netim Ku-
rulu (TTB-GYK), 25 Ekim 2008 tari-
hinde Ankara’da toplandi. 43 tabip o-
dasindan 100’1 askin temsilcinin ka-
tildig1 toplantida, Tirkiye, kriz ve
saglik  ortam1  degerlendirildi.
GYK’de, krizin sorumlusu olmayan
isciler, emekgiler, kadinlar, isciler,
cocuklar, liretici ve topraksiz yoksul
kesimlerin bu krizi iistlenmemeleri
gerektigi gorligiinde birlesildi ve e-
megi savunan bir programa gereksi-
nim oldugu tespiti yapildi.

GYK Kkararlari, biitge goriismele-
rinin 6ncesinde, 12 Kasim giinii An-
kara’da diizenlenen bir basin toplanti-
styla da duyuruldu. Kriz ortaminda e-
mek kesimini koruyacak bir biitce
hazirlanmasi gerektigine dikkat ¢eki-
len basin toplantisinda, oysa biit¢enin
mevcut haliyle sermayeyi korudugu
belirtildi. “Basta saghk alanindaki
orgiitlerle olmak iizere, hep birlik-
te bu anlayisla taleplerimizin mii-
cadelesini verme kararhihiginda ol-
dugumuzu kamuoyuna ilan ediyo-
ruz” denilen basin toplantisinda su
talepler dile getirildi:

- Dolayli vergi yiikii kaldirilmals,

- Asgari licret vergi dis1 birakil-
mali,

- Isten c¢ikarmalar engellenmeli,
calismak isteyen herkese ig verilmeli,

Hekim

25 Ekim 2008 tarihinde Ankara’da toplanan
isciler, emekciler, kadinlar, isciler, cocuklar, tiretici ve toprakszz yoksul keszmlerm
bu krizi iistlenmemeleri gerektigi goriistinde birlesildi ve emegi
savunan bir programa gereksinim oldugu %

tespiti yapildi.

mali, yapilan zamlar geri alinmali,

- Caligma siireleri 40 saati gegme-
meli,

- Tageron sistemi, giivencesiz ¢a-
lisma vb. yasaklanmali,

- Isci saglig1 ve giivenligi alaninda
hazirlanan olumsuz tasarilar durduru-

larak, once is degil 6nce ¢alisan insan

lik diizenlemeler yapilmali,

- Egitim ve saglik alanlarinda hiz-
mete erisimi engelleyen her tiirlii pa-
rasal ve benzeri engeller derhal (prim
borcu olma, katki pay1 vb) kaldiril-
mali,

- Orgiitlenme, sendikalasma ve
diisiince-ifade 6zgiirliigii alanindaki
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ler harekete ge¢cmeli!

-GYK'de, krizin sorumlusu olmayan

-

- Kapitalizmin krizlerini savas/i¢
savag dahil her yolla ¢6zmeye kalkis-
t181 bilinerek, basta kiirt sorunu ol-
mak {izere, sorunlarin ¢dziimiinde ba-
risin dili egemen kilinmali, Tiirki-
ye’nin demokratik, laik, bagimsiz, e-
sit, 0zgiir ve adil bir ortamda, baris i-
cerisinde yasamasi i¢in tutum alin-

mali, emperyal planlarin degil, kendi
ortak ¢oziimlerimizin arkasinda olun-
mali,

- Ozel olarak hekimler dahil sag-
lik alaninda galisanlar i¢in kamu-6zel
biitiin ¢alisma alanlarinda, isten ¢i-
karma, ticretlerin 6denmemesi, azal-
tilmas1 uygulamalar1 derhal durdurul-
mali,

- Ozelde calisan hekimler igin
TTB’nin onerdigi ¢ergevede giiven-
celi sozlesme uygulanmali,

- Sirket elemanlarindan s6zlesme-
lilere, biitiin ¢alisanlarin tek bir ¢alis-
ma rejiminde, tam siire, gilivenceli,
gelecek endisesi olmayan, nitelikli
bir saglik hizmetinin adil ve esitlik¢i
bir yonetim anlayis1 ile verildigi bir
caligma rejimi tesis edilmeli,

- Kamuda c¢alisanlarin doner ser-
maye ddemeleri dahil toplam gelirle-
ri i¢indeki emeklilige yansiyan iicret
orani degistirilmeli; TTB tarafindan
yasa teklifleri olarak onerilen iicret-
lendirme hekimler ve biitlin saglk
calisanlari, ¢alisanlari kapsayacak bi-
¢imde bir ilk adim olarak yasalastiril-
mali,

- Saglik alaninda ¢alisma kosulla-
rimiz ve maruz kaldigimiz riskleri
onlemek, azaltmak ve daha saglikli
kosullarda ¢alisabilmek i¢in derhal is
yeri saglik birimleri kurulmali ve is-
lerligi saglanmalidir.

Tiirk Tabipleri Birligi, ilgili
uzmanlik dernekleriyle
birlikte “Cocuklarin Cinsel

+ Istismar1 Konusunda

Bilirkisilik ve Adli Tip Kurumu
Raporu’nu hazirlad.

Adli Tip Kurumu 'nun

Hiiseyin Uzmez’in serbest
birakilmasin saglayan
raporunun bilimsel verilere
dayanmadigi, hukuken yok
hiikmiinde oldugu belirtildi.

Tip Diinyas1 — ISTANBUL — Ad-
li Tip Kurumu’nun Hiizeyin Uz-
mez’in serbest birakilmasini sagla-
yan raporu, Tiirk Tabipleri Birligi ve
ilgili uzmanlik dernekleri tarafindan
“bilimsel olarak gecersiz, hukuken
yok hiikmiinde” olarak degerlendi-
rildi. Istanbul Tabip Odas1 (ITO), ra-
poru veren hekimler hakkinda sorus-
turma baslatti. Adli Tip Kurumu’'nun
verdigi raporun ¢ocuk ruh sagligi uz-

mani goriisii olmaksizin hazirlandig1-
na isaret eden TTB ve uzmanlik der-
nekleri, Adli Tip Kurumu’nun bugii-
ne kadar ¢ocuk ruh saglig1 uzmani ol-
madan diizenledigi bilirkisi raporlari-
nin gegersiz olmasi gerektigine dik-
kat gektiler.

Tiirk Tabipleri Birligi, Adli Tip
Uzmanlar1 Dernegi, Adolesan Saglig:
Dernegi, Cocuk ve Genglik Ruh Sag-
111 Dernegi, Tiirk Pediatri Kurumu,
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi, Istanbul
Tabip Odasi Kadin Komisyonu ile Is-
tanbul Tabip Odasi Cocuk Haklar
Komisyonu temsilcilerinden olustu-
rulan kurul, Adli Tip Kurumu’nun
Hiiseyin Uzmez’in serbest birakilma-
sin1 saglayan raporunu incelemeye
aldi. Kurul, inceleme sonuglarini
“Cocuklarin Cinsel istismar1 Ko-
nusunda Bilirkisilik ve Adli Tip
Kurumu” adi altinda raporlagtirdi.
Rapor, 10 Kasim giinii diizenlenen
ortak bir basin toplantisiyla kamuo-
yuna duyuruldu.

Raporda yer verilen
tespitler soyle:

- Cinsel istismar iddiasi, oldugu-
nun kanitlanmasi1 beklenmeksizin
tibbi tedavi gerektirdigi i¢in &nce-
likle tedavi imkanlarina sahip bir
kurumca ele alinmali, tedavi ve ad-
li degerlendirme birlikte yapilmali-
dir. Cocugun Adli Tip Kurumu’nda
mahkemeyle benzesen bir kurul 6-
niinde degerlendirilmesi son derece
uygunsuz ve yararsiz oldugu gibi,
¢ocugun utancint ve korkusunu ar-
tirmas1 bakimindan zararlidir.

- Cocuk istismari iddiasinin, ka-
nitlanmasa dahi tedavi gerektiren
bir durum oldugu goz oniine alindi-
ginda, 6. Thtisas Kurulu olusumu ve
yapilanmasi itibari ile, tibben ve hu-
kuken cocuk istismarmi ve bunun
ruhsal sonuglarin1 degerlendirebile-
cek uzmanhga sahip degildir.

- Kurulun karar1 bilimsel verile-
re dayanmamaktadir: Hi¢ bir ¢ocuk

ve ergen ruhsal degerlendirmesi
bulgusuna yer verilmemistir. Her-
hangi bir psikometrik degerlendir-
meye basvurulmamistir. Cocuk ve
ergenin ruhsal degerlendirmesi sii-
recinin bir parcasi olan anne baba
goriismesi degerlendirme siirecinde
yer almamaktadir. Cocugun okulda-
ki iliskileri, ders basarisi, arkadas i-
ligkileri hakkinda bilgi toplanma-
migtir.

- Adli Tip Kurumu, 6.Ihtisas Ku-
rulu, hekimligin temel kuralina ria-
yet etmemis, tedavi gerektiren bir
olgu hakkinda yetkisi olmadig1 hal-
de ve yetkili uzmanlardan yardim
almadan tedaviye gerektirecek bir
durum olmadig1 kararma varmistir.
Adli Tip Kurulu 6. Thtisas Kurulu-
nun B.C. i¢in hazirladig1 rapor, ge-
rek raporun hazirlandigli ortamin
cocuk acisindan yeni travmalara
meydan vermeyecek giivenli bir or-
tamda ve bu konuda uzman kisiler

tarafindan yapilmamis olmasi, ¢o-
cugun muayene disindaki davranis-
larina yonelik verilerin toplanma-
mis olmasi, var olan diger verilerin
ise dogru degerlendirilmedigi, bi-
limsel niteliklere haiz bir bilirkisi
raporu olmaktan son derece uzaktir.

- Cinsel saldir1 ve istismar konu-
larinda yasa maddeleri, konunun
uzmanlar ile birlikte hizla ele alin-
malidir ve gbézden gegirilmelidir.
S6z konusu dava; Cocuk Haklari
So6zlesmesine imza atilmis olmakla
birlikte i¢ hukukta gerekli diizenle-
melerin tamamlanmadigi, uygula-
malarin ¢ocugun yararini dnceleye-
cek sekilde yapilandirilmadigimi bir
kez daha ortaya koymustur.

- Adli tip hizmetlerinde bilimsel-
ligin, bagimsiz ve 6zerk yapilanma-
nin, bilirkisiligin ayrilmaz parcalari
oldugundan Tiirkiye’de Adli Tip
hizmetlerinin bu ¢er¢cevede yeniden
yapilandirilmasi gerekmektedir.

Adli Tip Kurumu’ndan hekimlere sorusturma

Tip Diinyas1 —- ISTANBUL
— Adli Tip Kurumu, cinsel is-
tismar sucuyla tutuklu bulunan
Vakit Gazetesi Yazar1 Hiiseyin
Uzmez’in serbest birakilmasin
saglayan raporunu elestiren,
Tiirk Tabipleri Birligi Merkez
Konseyi iiyesi Uzman Dr. Elif
Kirteke, Adli Tip Uzmanlan
Dernegi Bagkan1 Dog. Dr. Ser-
hat Giirpmnar, Tiirk Tabipleri
Birligi Biiyiik Kongre Delegesi
ve Istanbul Tabip Odas1 Cocuk
Komisyonu iiyesi Uzman Dr.
Lale Tirtil hakkinda sorustur-
ma baslatti.

Sorusturma kararinin ardin-
dan, Tirk Tabipleri Birligi
Merkez Konseyi, Istanbul Ta-
bip Odas1 ve Adli Tip Uzman-
lar1 Dernegi ortak bir basin top-
lantis1 diizenleyerek, Adli Tip
Kurumu’nun tepeden tirnaga
yeniden yapilandirilmasini is-
tediler. Basin toplantisinda ko-
nusan TTB Merkez Konseyi
Bagkan1 Prof. Dr. Gencay
Giirsoy, 14 yasindaki bir kiz
¢ocuguna yonelik cinsel istis-
mar-pedofili (subyancilik) sug-
lamasiyla ilgili Adli Tip Kuru-
mu tarafindan diizenlenen ra-
porla ilgili gelismeleri hassasi-
yetle takip ettiklerini ve goriis-
lerini kamuoyu ile paylastikla-

Cinsel istismar sucuyla tutuklu bulunan
Hiiseyin Uzmez’in serbest birakilmasint
saglayan rapor sonrasi gozlerin ¢cevrildigi
Adli Tip Kurumu, kendisini elestiren
uzmanlar: hakkinda sorusturma baslatti.

rini1 belirtti.

Giirsoy, bu cergevede, Adli
Tip Uzmanlarn Dernegi, Tirk
Pediatri Kurumu, Adolesan
Saglig1 Dernegi, Cocuk ve Er-
gen Ruh Sagligi Dernegi, Tiir-
kiye Psikiyatri Dernegi ile bir-
likte ortak bir rapor hazirladik-
larin1 ve bu raporu 10 Kasim
2008 giinii diizenlenen bir basin
toplantisiyla kamuoyuna du-
yurduklarin1 animsatti. Bu ra-
porda temel olarak, “tutuklu
samk Hiiseyin Uzmez’in tah-
liyesi ile sonuclanan Adli Tip
Kurumu raporunun bilimsel
olarak gecersiz ve hukuki o-
larak yok hiikmiinde oldugu”
tespitinde bulunduklarmi anla-
tan Giirsoy, Adli Tip Kuru-
mu’ndan da ya verdikleri rapo-
run bilimsel dogrulugunu sa-
vunmalar1 ya da hatalarmi ka-
bul edip geregini yerine getir-
meleri beklentisi i¢inde olduk-
larin1 aktardu.

Ancak, bu basin toplantisin-

dan Adli Tip Kurumu’nun ra-
hats1z oldugunu kaydeden Giir-
soy, bu rahatsizligin da hemen
ertesi giinii ortaya c¢iktigini
sOyledi. Giirsoy, basin toplanti-
sina katilan Adli Tip Uzmanla-
r;, Dr. Elif Kirteke, Dog¢. Dr.
Serhat Giirpinar, Dr. Lale Tirtil
hakkinda Adli Tip Kurumu
Bagkan Yardimcist Dr. Musta-
fa Okudan tarafindan sorus-
turma agildigini bildirdi. Bu so-
rusturmanin, TTB ve ilgili
meslek orgiitlerinin adli tipla il-
gili olarak hazirladiklar1 bilim-
sel bir rapora tahammiil bile e-
dilemediginin bir gostergesi ol-
dugunu belirten Giirsoy, “On-
celikle meslek orgiitiimiiziin
faaliyetlerini engellemeye yo-
nelik bu sorusturmayi siddet-
le kimiyor ve derhal geri alin-
masini talep ediyoruz” dedi.

Kigla disiplini
Giirsoy, Adli Tip Kurumu
yoOnetiminin, ¢alisanlarini

“Kkendinden olanlar ve olma-
yanlar” olarak tasnif ettigini,
“kendinden olmayanlar”: so-
rusturmalar, cezalar, baskilar
ve siirgiinlerle sindirdigini, ku-
rumdan uzaklagtirdifin1  ve
bdylece de kurumda bir kisla
disiplini kurdugunu kaydetti.
Biitiin mesailerini bu dogrultu-
da harcadiklari i¢in “kurumun
verimli ve diizenli caliymasim
saglamak ve bu yolda uygun
gorecegi” tedbirleri almak” go-
revini bile yerine getirmedigini
vurgulayan Giirsoy, “Gorevde
bulunduklar1 bes bucuk yil
boyunca, yasal zorunluluga
ragmen, Adli Tip Kuru-
mu’nda bir c¢ocuk psikiyat-
ristinin ¢alismasi icin gerekli
girisimleri bile yapmayarak
agir bir “gorevi ihmal” sucu
islemislerdir. Bu ihmalin na-
sil trajik sonuglara yol actig1
ise ortadadir” diye konustu.

Giirsoy sozlerini, Adalet
Bakani Mehmet Ali Sahin’i
kamuoyu nezdinde onarilamaz
derecede giiven kaybina ugra-
mis olan Adli Tip Kurum’nun
yonetim kadrosuyla birlikte bi-
limsel veriler dogrultusunda
yeniden yapilandirilmasi igin
hizla harekete gegmeye ¢agira-
rak tamamladi.

+

29 Kasim’da Ankara’da

TTB, Dev-Saghk Is ve SES, DISK ve
KESK’in 29 Kasim’da Ankara’da yapila-
cak “Krize, Issizlige, Yoksulluga ve Zamla-
ra Karsit Emek, Baris ve Demokrasi Mitin-
gi"ne katilacaklarim agikladh.

Tip Diinyas1 — ISTANBUL
— Tiirk Tabipleri Birligi, Dev-
Saglik-Is ve SES, DISK ve
KESK’in 29 Kasim’da Anka-
ra’da yapilacak “Krize, Issiz-
lige, Yoksulluga ve Zamlara
Kars1 Emek, Baris ve De-
mokrasi Mitingi”ne katila-
caklarini agikladi.

TTB, Dev-Saglik Is ve
SES tarafindan Istanbul Ta-
bip Odasi’nda diizenlenen
basin toplantisinda, uygu-
lanan politikalarin saglik
hizmetini giderek ticari-
lestirdigi, krizle birlikte
bir¢ok saglik ¢aliganinin
igsizlik, gelir kayb1, sos-
yal giivencelerini yitirme gibi
tehditlerle karsi karsiya olduguna dikkat cekildi. Basin
toplantisinda, 1 Ekim’de yiiriirliige giren Genel Saghk Si-
gortasi uygulamasi ile birlikte saglik hizmetlerine ulagma-
nin daha da zor olacag: belirtilirken, kriz bahanesiyle ek
sorunlarin da yasanacagi uyarisinda bulunuldu.

Toplantida, kamu ya da 6zel, saghk calisanlarimin hak
kayiplarina ugratilmasina géz yumulmayacagi belirtile-
rek, DISK ve KESK’in 29 Kasim’da gerceklestirecekleri
mitinge, TTB, Dev-Saglik Is ve SES’in de katilacag: bil-
dirildi.
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Bakanlik kamu
hastanelerini
lizerinden atiyor

Tip DUnyasi — ANKARA - Ka-
mu Hastane Birlikleri Pilot Uy-
gulomasi Hakkinda Yasa Tasa-
nsi, alt komisyona sevk edildi.

TBMM Plan ve Butce Komis-
yonu, kamu hastanelerinin &-
zellestirilmesini dngéren tasariy
ele aldi. Goériosmeler sonucu,
tasarinin bir alt komisyona gén-
derilmesine karar verildi. Tasa-
riya gére, kamu hastanelerinin
2012 yihna saghk igletmeleri
haline getirilmesi 6ngériluyor.
Turk Tabipleri Birligi, kamu has-
tanelerinin butinUyle &zellegti-
rilmesi anlamina gelen tasari-
ya, gundeme ilk getirildigi gin-
den bu yana kargi ¢ikiyor.

Tiirk Dighekimlepi
Birliii'nde yeni
donem

Tip Dinyasi — ANKARA - Tork
Dighekimleri Birligi'nin (TDB)
12. Olagan Genel Kurulu yapil-
di. Genel Kurul’da yapilan se-
¢im sonucu, Prof. Dr. Murat A-
kaya TDB baskanligina secildi.
TDB’'den yapilan agiklamaya
birligin yeni dénem Y&netim
Kurulu Uyeleri séyle:

Prof. Dr. Murat Akkaya (Bas-
kan), Tomay imre (Baskan Veki-
li), SUha Alpay (Genel Sekreter),
Tarik ismen (Genel Sayman).

Muayenehanelerde
tetkik yapiimas

Tip Dinyasi — ANKARA - Da-
migtay 10. Dairesi, Dr. Mehmet
Sukri Guner tarafindan acilan
davada, Ayakta Teshis ve Teda-
vi Yapilan Ozel Saglk Kurulus-
lari Hakkinda Yénetmelik’in 7.
maddesinin 2. fikrasinin yUrit-
mesinin durdurulmasina karar
verdi. Dava dilekgesinde, sz
konusu fikranin “cerrahi ve giri-
simsel iglemlerin daha dona-
nimli ve fiziki kosullari uygun o-
lan saglik kuruluslarinda yapil-
masi” hUkmUny icerdigi, ancak
muayenehanelerde yapilabile-
cek cerrahi ve girisimsel iglem-
ler konusunda bir aciklama ya-
pilmadigina dikkat cekilerek,
muayenehanelerde yapilabile-
cek tibbi ve cerrahi iglemlerin
yine yénetmelikte agikg¢a belirtil-
mesi gerektigi talebine yer veril-
di. Danigtay 10. Dairesi bu tale-
bi hakli bularak, séz konusu fik-
ranin yOrUtmesini durdurdu. Ay-
ni davada, yénetmeligin 4.
maddesinin 1. fikrasinin § ben-
di ile 17. maddesinin 1 fikrasi-
nin ilk cimlesinin de iptal ve yi-
rOtmesinin durdurulmasi istenir-
ken, Mahkeme bu
talepleri ise reddet-
ti.

Sinema
soylesileri

Tip Dinyasi — IS-
TANBUL - istanbul Ta-
bip Odasi’'nca dizen-
lenen Kadikéy Sinema
Sdylesileri'nin GgiincUsi
20 Kasim'da gergekles-

tirildi. Her ay, sinema ile
ilgili bir konunun secile-
rek anlatldigi, Kadiksy
Sinema Séylesileri’nin bu
ayki  konusu Charlie
Chaplin ve “Modern Zao-
manlar” filmi idi. Sinema Séyle-
sileri Yoneticisi Abdul Lama’nin
sunumunun ardindan, toplanti
saghk gindemine iligkin deger-
lendirmeler ve siirlerle sona er-
di. Aralik ayr bulugmasi da 25
Aralik 2008 Persembe aksami
gerceklestirilecek.
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Hekime yonelik siddet-
kamunun rolii-
sorumlulugu

Hekimlere yonelik siddetin nedenleri ve
onlenmesine iligskin yapilan ¢alismalarda, sid-
detin yogun olarak kamu kurum ve kurulusla-
rinda calisan hekimlere yoneldigi saptanmis-
tir. !

Bu ¢alismalarda siddetin nedenleri arasin-
da; politikacit ve yoneticilerin olumsuz tutu-
mu, medyanin rolii, toplumsal siddet ortamu,
sosyo-kiiltiirel diizey, saglik politikalarina ve
hizmetlerine yonelik tepki, neoliberal politika-
larin hastay1 miisteriye indirgeyen etkisi, acil
servislerde yasanan eksiklikler, icerigi bosal-
tilan hasta haklari, ¢alisma kosullarinin olum-
suzluklari, hekim-saglik c¢alisanlar1 eksikligi
say1llmigtir.

Tabip Odalarinin raporlarina goére hekim-
lerin en ¢ok maruz kaldig1 ve Tiirk Ceza Ka-
nunu kapsaminda sug olusturan eylemler; Ol-
diirme, Yaralama,Hakaret, Tehdit ve Cebir’dir.

Gilinlimiizde hekimin calistigi kurum ve
kurulus tarafindan saldirilara karsi korunma-
dig1 ve siddetin her gegen giin artarak devam
ettigini hepimiz yasayarak goriiyoruz.

Oysa giivenli ve saglikli ¢caligma kosullari-
nin saglanmasi hekimler agisindan bir hak i-
dare agisindan da bir sorumluluktur.

Hekimlerin ¢alisan olmaktan kaynaklanan
giivenli ve saglikli calisma kosullarina sahip
olma haklar1 gerek uluslararasi sozlesmeler
gerekse de Anayasa ile giivence altina alin-
migtir. Tiirkiye Cumhuriyeti’nin tarafi oldu-
gu Avrupa Sosyal Sarti’nin II. boliimiiniin 3.
maddesiyle akit taraflar, tiim calisanlarin gii-
venli ve saglikli caligma kosullar1 hakkini et-
kili bir bi¢imde kullanabilmesini saglamakla
yilikiimli kilinmagtir.

Yine insan Haklar1 Evrensel Beyanname-
si’nin 23. maddesinde herkesin elverisli ko-
sullarda ¢aligma hakki oldugu diizenlenmistir.
Ayni sekilde Anayasa’nin 48. maddesinde
devletin ¢aligsanlar1 korumakla yiikiimli oldu-
gunun alt1 ¢izilmistir.

Giivenlikli ve saglikli ¢alisma ortami ¢ali-
sanlar i¢in bir hak olmanin yani sira bir kamu
hizmeti olarak sunulan saglik hizmetinin ve
hasta haklarinin da bir geregidir. Hekimlerin
giivenli ¢alisma kosullarinda sunacagi saglik
hizmeti, tedaviye ulagma ve saglik hakkinin
bir diger deyisle hasta haklarinin korunmasini
da beraberinde getirecektir.

Saglik Bakanligi, Bakanlia bagh kamu
saglik kurumlarinda hizmetin yiiriitilmesin-
den bizzat sorumlu olup kurumlar bazinda i-
se yetkilendirdigi amirler sorumludur. Saglik
Bakanlig1 diger saglik kurumlarinda ise saglik
hizmetinin planlanmasindan ve geregi gibi is-
lemesinden, denetiminden sorumludur.

Saglik mevzuat1 yoniinden konuya bakti-
gimizda da amirlerin kamu gorevlisi hekimle-
ri siddete kars1 koruma ve koruyucu mekaniz-
malar1 harekete gecirme gorevi bulunmakta-
dir.

Sonug olarak;

- Hekimlere yonelik siddet, esasen hizme-
tin ylriitiiciisii olan idarenin kusuru nedeniyle
ortaya ¢ikmakta ve onlenmesi i¢in ¢ok yonlii
caligmalar gerektirmektedir.

- Giivenli ve saglikli ¢aligma ortami, bir
kamu hizmeti olan saglik hizmetinin sunula-
bilmesinin, bireylerin tedaviye ulagma hakla-
rin1 kullanabilmesinin bir diger deyisle hasta
haklariin korunmasinin da 6n kosuludur.

- Siddet olaylarinda saldirganlarin yargi-
lanmasi sirasinda hekimler yalniz birakilmak-
ta ve kotil isleyen saglik hizmetinin sorumlu-
su haline getirilerek daha ¢ok hedef alinmak-
ta ve tehdit altinda birakilmaktadir. Bu du-
rum, kamu gorevlisi olan hekimlere zarar ver-
digi gibi saglik hizmetinin yiiriitilmesindeki
kamusal yararmi ihlal etmekte ve kamu hiz-
metini aksatmaktadir. Kamu kurum ve kuru-
luslari, saldiridan sonra hekimlerin daha ¢ok
hedef haline getirilmemesi, haksiz saldirilar-
dan korunmasini gézeterek siddet olaylarinda
sikayetci ve miidahil olarak ceza yargilama-
sinda aktif olarak yer almalidir.

- Hekimlere yonelik siddette, Saglik Ba-
kanlig1’nin ve kamu saglik kuruluslarinin, ¢a-
lisanlara giivenli ve saglikli ¢alisma ortamini
saglama Odevini yerine getirmemesi, saldiri
sonrasi saldirganlarin cezalandirilmasi siireci-
ne aktif olarak katilmamasi hizmet kusuru o-
larak degerlendirilebilir. Bu nedenle idarenin
maddi ve manevi zararlar1 tazmin sorumlulu-
gunun yani sira kamu gorevlisi amirlerin go-
revlerini yerine getirmemeleri nedeniyle cezai
sorumluluklarinin da dogmasi gerekir.

! Ankara Tabip Odasi 'nin, Hekimlere-Saglik
Calisanlarina Yonelik Siddet, 12.03.2008 tarihli
calismast ile Gaziantep -KilisTabip Odaswin Saglhk

Sektoriinde Siddet Raporu,
Nisan 2008 tarihli ¢calismasi

Yeniden

Tip Diinyas1 — ANKARA -
Tiirkiye radyolarinin en uzun so-
luklu saglik programi Merhaba A-
cil, 10 y1l araliksiz olarak 96.6 Yo6n
Radyo’da yayimlandi. 2008-2009
yayin doneminde bir kag ay ara ve-
ren Merhaba Acil, yine Dr. Musta-
fa Siitlag’in koordinatorliigiinde a-
ma daha genis katilimla tekrar bas-
liyor. Merhaba Acil’i ve 11 yilin
Dr. Mustafa Siitlas ile konustuk...

- Merhaba Acil’in 11. yas1
kutlu olsun...

Tesekkiirler. Gergekten “kutlu
olsun”. Oradan ses veren ve oranin
sesini dinleyen herkese bu soziim.
Simdi disaridan bakinca bunun ¢ok
onemli bir ¢aba oldugunu diisiinii-
yorum.

- “Radyolarin en uzun soluk-
lu saghk programi” diyoruz;
dogru mudur bu? Merhaba A-
cil’i “en uzun soluklu saghk
programi” yapan nedir?

Tiirkiye Ozgiiliinde bir “saghk
konulu radyo programi” olarak,
ozellikle “kesintisiz” yani “siirek-
li” yayin yapmasi bakimindan dog-
ru gergekten de. TRT’de benzer bir
program var ama zaman zaman ke-
sintiye ugramis. Merhaba Acil, ba-
z1 yillar yaz donemleri verilen “zo-
runlu tatil aralar1” diginda siirekli
yayindaydi.

Bunun bdyle olmasinin bence
li¢c 6nemli nedeni var:

Birincisi bu alanda sdylenecek
sOziin, yakiilacak konunun, ileti-
lecek bilginin, verilecek mesajin,
aktarilacak disiincenin ¢oklugu.
Her programdan ¢ikarken “bu ko-
nuda surasim yeterince konusa-
madik, bunu sonra yeniden ko-
nusalim” dedik siirekli.

“Internet iizerinden
yayin yapacak, hem
hekimlere hem de tiim
topluma sesini
duyuracak bir TTB
radyosunu bir an énce
yayma sokmak igin ¢aba
sarf edilmeli. Ciinkii
internet gelecegin
medyast ve radyo da
gergek sahibi olan
halkin sesini en iyi ve en
yaygin bir sekilde duyu-
racak tek

alternatif.”

Ikincisi radyonun dinleyenleri-
nin sabir ve talebiydi. Onlar bizi
dinlemekten bikmadilar asla. Bu
bize gii¢ verdi. Tabii onlarin bu is-
tegi ve destegi radyo yoneticileri-
mizin de onlar gibi diisiinmesini ve
programa sahip ¢ikmasi sonucunu

dogurdu. Bize daha ¢ogu i¢in des-
tek oldular, katki sundular.

Ucgiinciisii ise bu konuda ¢alisan
cekirdek ekibimizin israriydi. Bag-
larken bes kisiydik. Sevgili Dr. A-
bidin Ozcelik ve Dr. Emel Gok-
men de bizlerle birlikteydi. ilk
programlarda Saglik habercisi sev-
gili Sibel Giines de destek olmus
ve katkida bulunmustu bizlere.
Sonrasinda sevgili Ecz. Mustafa
Turung, Dis hekimi Mehmet Ak-
bulut, Dr. Beyza Celenligil (sonra-
dan ‘Kutay’ soyadi da eklendi adi-
na) ile siirdiirdiik uzun siire. Meh-
met arkadasimiz ayrildiktan sonra
iic kisi biiylik 1srarla devam ettik.
Mustafa Turung¢ da bagka orgiit-
lerdeki yogunlugu nedeniyle deste-
gini azaltti. Beyza ile ikimiz siir-
diirdiik uzun stire. Biliyorsun ben
hekimligi biraktiktan sonra Istan-
bul digina ¢iktim ve biraz dolastim.
O doénemde sevgili Beyza tek basi-
na programi neredeyse bir yil siir-
diirdii. Bu ¢ok 6nemli bir noktadir.
Ciinkii Beyza bu isin profesyoneli
olmamasina karsin biiyiik bir du-
yarlilikla ve keyifle yapiyordu
programi. Onun bu yaklagimi ol-
masayd1 sanirim bu kadar uzun siir-
mezdi. Yaptiklar i¢in ¢ok tesekkiir
ediyorum ona.

- Neleri giindem yapti1 bugii-
ne kadar Merhaba Acil?

Aslinda ¢ikis noktamiz bagka
olsa da, zaman i¢inde temel basligi-
miz tahmin edebileceginiz gibi
“saghkta doniisiim” oldu. Bunun
saglik alanina ve saglik hizmetine
neler getirecegi, daha dogrusu neler

+
@ T1p Diinyas

“Merhaba Acil”

1 Aralik 2008

Tiirkiye radyolarinin en uzun soluklu saglik

programi Merhaba Acil, yine Dr. Mustafa

Stitlas in koordinatorliigiinde ama daha genis
katilimla tekrar baslyor. Merhaba Acil’i ve
11 ythimi Dr. Mustafa Siitlas ile konustuk...

gotlirecegi ve neler gotlirdiigiini
ortaya koymaya calistik. Genel ola-
rak soylersek, saglik egitimi ve
saglik calisanlarinin egitimi, temel
saglik hizmetleri, 6zellikle de pra-
tisyen hekimlik, sagligin eko-
nomi politigi, ozellikle fi-
nansmani, saglik hizmet
bigimleri, tiim boyutla-
riyla ilag konusu, ec-
zacilarin yagadiklari,
¢ektikleri sikintilar,
basli basina ¢ok 6-
nemli alanlar o-
lusturan “dis
hekimligi” ile
“hayvan sag-
Iig1 ve veteri-
nerlik  hiz-
metleri”, bu-
lagict hasta-
liklar, bu
baglamda
ozellikle tii-
berkiiloz ve AIDS, kronik hastalik-
lar, engellilere yonelik saglik hiz-
metleri ve onlarin saglik sorunlari,
saglik medyasi, saglik hakki ve
hasta haklar1 konusu ve bir dolu
baska konu. Merak eden benim ki-
sisel internet sayfamdaki Merhaba
acil’le ilgili boliime bakabilir. On
yilin listesi orada var.
(http://www.sutlas.gen.tr/mera-
cilst.htm )

“Saglik¢ilar, ozellikle de
hekimler, saglik
hizmetinden
yararlananlarla,
hastalarla ve
yvakinlaryla “karsit”
taraflar degiller.

Yan yanalar ve
yvaptiklart igi
“isbirlikleri” cok daha
ivi kiliyor. Iste medya
konusunda da bu
isbirliginin
gerceklesmesi ve
gelismesi

gerekli bana gore.’

)

“Saghk Hakki ve Hasta Hak-
lar1” konusunda “Merhaba Acil”
icinde dnce on bes gilinde bir, sonra
ayda bir yayinlanan 6zel bir boliim
olusturduk. Adina “Hastayim hak-
kim var” dedik. O bolimde de
sevgili arkadaglarim Leyla Hacios-
manoglu ve Tun¢ Demircan prog-
ramin hazirlanmasinda ve sunu-
munda gorev istlendiler. O bolim-
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yeri — Makbul bir sicak
iilke meyvesi. 9- ince dan-

tel — Yunan mitolojisinde,

giizel sanatlarin dokuz pe-

risinden biri. 10- Bir iilke-
de, kentte ya da semtte o-

turanlarmn tiimii — Tip di-

linde “aniisle ilgili” anla-
minda kullanilan sozciik.
11- Ozellikle Meksika’da
yaygm sert bir icki —

“Melali anlamayan nesle

e

...... degiliz” (Ahmet Ha-

11

sim). 12. Unsiizle biten
bir s6zciigiin linliiyle bas-

12

layan sozciige baglanarak

Soldan Saga

1- Kayseri ilinde tinlii bir hoyiik —
Hafif alkollii bir igki. 2- Faiz — Gorii-
len bir seyi ya da benzerini edinme is-
tegi. 3- Romanya’nim para birimi — O-
zellikle Ayvalik ilgesiyle 6zdeslesmis
olan bir balik. 4- Tifo gibi baz1 hasta-
liklara eslik eden kas zayifligi — Sat-
rangta bir tag. 5- Laboratuarlarda yiik-
sek 1s1 elde edilen ara¢ — Bagsaglig1 di-
leme. 6- Siper, hendek — Diyarbakir
yoresine 6zgii, siitle yapilan bir hamur
tatlis1 — Kiiciik magara 7- Asalak bir
bocek — Uzaklik isareti — flenme, bed-
dua. 8- Eski Yunan kentlerinde pazar-

okunmast — [zmir’in bir
ilgesi.

Yukaridan Asagiya

1- Eskisehir’in Seyitgazi ilgesinde,
Bati Anadolu’nun ilk kenti sayilan bu-
luntu yeri — Iskambilde koz. 2- Viicut-
ta biriken azotlu bilesik — Dondurul-
mus krema — Bir organimiz. 3- “Gece-
ler” anlaminda eski sozciik — Biikerek
germek icin iki kat edilmis bir ipin u-
cuna gegirilen tahta parcasi. 4- Tiirk-
menistan’m plaka imi — Erzurum yore-
sine 0zgii, yogurt ve yarmayla yapilan
¢orba — Koruyan, actyan, merhamet e-
den. 5- Palamut bagliginin iri bir tiirii —

Bulmaca...Bulmaca... Bulmaca... Bulmaca...

Hazirlayan: Sedat Yasayan

Karisik renkli. 6- Tropikal iilkelerde
goriilen, frengiye benzer bir hastalik —
Eski Misir’da giines tanris1 — “Go6l sa-
nirdik ne zaman dalsak ..... gézlerine”
(F. N. Camlibel). 7- Bireyin kendini
baskalarinin yerine koyabilme yetisi —
Nazilerin politikasinda Germen 1rkin-
dan kimselere yakistirilan ad. 8- Unlii
bir Hint destan1 — Dilbilgisindeki soz-
cik tiirlerinden biri. 9- Orta Ameri-
ka’da bir iilke — Bir elgilige bagl uz-
man. 10- Kii¢iik erkek kardes — Yarati-
cisinin adi bilinmeyen yapit. 11- Eski-
den ticret karsiligi 6liiniin arkasindan
aglayan kadin — Kars’in dogusundaki
tinlii eskicag kenti. 12- “Cilizamli” an-
laminda kullanilan sézcik — Sebze,
meyve satmak ic¢in kurulmus, derme
catma diikkan.
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de ben de mikrofon basinda olaca-
gim. Yaklasik iki yildan fazladir,
“Merhaba Acil’in bdyle bir “yav-
rusu” vardi. Bu yildan baglayarak
da bu “yavrular” ¢ogald1.

- Ben de onu soracaktim: Ye-
ni donemde neler var?

Evet; bazi degisiklikler var.
Dogrusu programin ozellikle rad-
yoculuk teknigi acisindan bazi ek-
siklikleri oldugunu goriiyorduk. O
eksiklikleri tamamlamak istedik.
Programin iginde ve biitiinlinde
tekrarlar1 azaltmak, konular1 ve ko-
nusanlar1 ¢esitlendirmek, daha ¢ok
dinlenir hale getirmek, bu anlamda
da hareketlendirmek ilk aklimiza
gelenlerdi.

Bir de ekibi genisletmek istedik.
Ulastigimiz yapilardan fi¢iindeki
arkadaglarimiz sagolsunlar, olumlu
karsilik verdiler taleplerimize.

Bu donemde aym her haftas
baska bir grup mikrofon baginda o-
lacak. Ornegin her ayin ilk haftast
“Saghgin Ekonomi Politigi” daha
bir derinlemesine konusulacak. In-
san Saghig1 ve Egitimi Vakfi’ndan
(INSEV) arkadasimiz Fatih Artvin-
li iki halk sagliker arkadasinin des-
tegiyle “Herkes icin Saghk, He-
men Simdi!” diyerek bu alanin
dogrularini, yasananlarim dile geti-
recek.

Her aym ikinci pazartesi giinil
“Tiirkiye Sakatlar Dernegi” Yon
Radyo dinleyicileriyle birlikte ola-
cak. Kendisi de bir ortopedik en-
gelli olan Av.Turan Hancerli arka-
dasimizin organizasyon ve sunu-
muyla “Esit bir yasam ve olanak-
lar icin” diyerek engellilerin sesini
duyuracak.

“Pozitif Yasam Dernegi”nden
Didem Unsiir her aym iigiincii pa-
zartesi aksami toplumumuz igin
risk yaratan, ama bir o kadar da ay-
rimciliga ugrayan bir kesim igin,
HIV(+) ve AIDS hastalig1 i¢in hem
herkesin bilgisini ¢ogaltarak, baki-
sin1 ve yaklasimini degistirmeye
calisacak, hem de bu hastalik siire-
since ¢esitli “sikintilar” yasayan-
larin seslerini hepimize getirecek.

- Yine Yon Radyo’da mi ya-
ymnlaniyor? Hangi giin ve saat
kacta?

“Merhaba acil” Yon Radyo’da
her pazartesi aksami 20.00-21.00 a-
rasinda yaymlaniyor. Yon Radyo
Marmara Bolgesi’ne yayin yapiyor.
Ayrica uydudan yaymlaniyor ve
bununla diinyanin her yerine ulasi-
yor. Tabii radyoyu internetten canli

olarak dinlemek de olasi.
http://www.yonradyo.com.tr adre-
sini tiklamak yeterli programi din-
lemek i¢in. Bizimle iletisim ig¢in
de merhabaacil@yonradyo.com.tr
adresini kullanabilirler.

- Siz medya-saghk iliskisi
konusunda c¢ok calismalari,
¢ok deneyimleri olan birisiniz.
Medya-saghk iliskisi iizerine
neler soylersiniz? Merhaba A-
cil program bu iliski icerisin-
de nasil bir yerde duruyor?

Izin verirsen &nce “radyo-sag-
lik” konusunda bir saptama yap-
mak istiyorum. Bagimsiz iletisim
Ag1 (BIANET)'nin yaymladig
“Radyo ve Radyoculuk” kitabin-
dan 6grendigim, benim “tiyatro
yaptigim sirada” usta kabul etti-
gim insanlardan birisi olan
Brecht’in soyle bir sozii var:
“Radyo bir iletim araci olmak-
tan cikip, iletisim araci haline
gelmeli. Eger sadece mesaj gon-
dermeye degil, almaya; dinleyi-
cilerin sadece isitmelerine degil,
konusmalarma imkian vermeye
ve onlar1 birbirinden yalhtmak
yerine iligkiye sokabilseydi, rad-
yo, kamusal hayatta hayal edile-
bilir en harika bag olusturabi-
lirdi insanlar arasinda. Ancak

teknolojik gelismelerin berabe-
rinde getirdigi dogal imkanlarla
ilgili bu onerilerin, mevcut top-
lumsal sistemde gerceklestirilme-
sine imkén yok” diyor.

1932°de bunu sdylemis. O gii-
niin teknolojik olanaklartyla simdi
arasinda biiyiik fark var. Ama onun
sOyledikleri simdi de gecerli. Biz
kendi o6l¢egimizde bunun tersini
yapmaya calistik. En azindan yapi-
labildigini gordiik. Radyo, saglik a-
laninda ¢ok biiyiik bir olanak. Bunu
etkin bigimde kullanarak pek g¢ok
sey yapabiliriz. Bu agidan da
“Merhaba Acil”in ¢ok 6nemli bir
ornek oldugunu diisliniiyorum.

“Saglik-medya
konusuna gelince.

Bu konuda soyleyecek
cok sey var. Ozellikle
medya tarafinin pek ¢ok
yvanlisi, eksigi, alisildik
deyisle
“dez-enformasyonu ve
mis-enformasyonu” var.
... Ama benim 10 yil1
askin deneyimim;
medyanin bunu yalniz
yapmadig yolunda.

En biiyiik yardimcilar
“saglik alaninin
insanlary’’; ozellikle de
hekimler.”

Saglik-medya konusuna gelin-
ce. Bu konuda soyleyecek cok sey
var. Ozellikle medya tarafinin pek
cok yanlisi, eksigi, alisildik deyisle
“dez-enformasyonu ve mis-en-
formasyonu” var. Bunu herkes go-
riiyor ve sOyliiyor. Ama benim 10
yili askin deneyimim; medyanin
bunu yalniz yapmadigi yolunda. En
bliylik yardimcilart “saghk alam-
mn insanlar1”; 6zellikle de hekim-
ler. “Saglikli bir saglik medyas: i-
¢in, saglik¢ilarin tipki saglik hiz-
meti i¢in Onerdigimiz yerde durma-
lar1 ve boyle bakmalar1 gerekli:
Hastaliklar1 ve olumsuzluklar1 de-
gil, sagligi ve olumlulugu diisiin-
meliler. Medyayla iligkilerinde bu
bakis agisin1 benimsemeliler. O za-
man medya tarafi bu alam1 daha
dogru gérme olanagina kavugacak.

Tabii bir de medyanin “ahcr”
tarafi var. Onlar da “haberin alici-
s1” olduklarimi degil de “haberin
kaynag1” olduklarin1 fark ettikle-
rinde yine ¢cok daha saglikli bir sag-
lik medyasina sahip olabiliriz. Sag-
likgilar, 6zellikle de hekimler, sag-
lik hizmetinden yararlananlarla,
hastalarla ve yakinlariyla “karsit”
taraflar degiller. Yan yanalar ve
yaptiklari isi “igbirlikleri” ¢ok da-
ha iyi kiliyor. Iste medya konusun-
da da bu isbirliginin gerceklesmesi
ve gelismesi gerekli bana gore.

- Eklemek istedikleriniz var
mi?

Cok tesekkiirler. Tip Diinyasi
okurlari igin iki 6nerim var. Birinci-
si bu iletisim kanalin1 onlar da kul-
lanmaya ¢aligsinlar, kosul ve olana-
g1 olanlar ise bulunduklar1 yerlerde
benzerlerini gerceklestirmeye c¢a-
ligsinlar. Bir de TTB yoneticisi ve
calisanlarina bir Onerim olacak.
Oncelikle yukaridaki Onerilerim
konusunda etkin ¢aba gdstermeli-
ler, destek olmali ve 6zendirmeli-
ler. Ikincisi bir¢ok iilkede olan, bu
tiir kanallara sahip olma konusun-
daki isteklerini ve istekliliklerini
“Kkarar vericilere” yonelik taleple-
riyle belli etsinler. Ugiinciisii de bu
olanak saglanana kadar da internet
tizerinden yayin yapacak, hem he-
kimlere hem de tiim topluma sesini
duyuracak bir TTB radyosunu bir
an Once yayina sokmak icin c¢aba
sarf etsinler. Cilinkil internet “gele-
cegin” medyas1 ve radyo da “ger-
¢ek” sahibi olan halkin sesini en i-
yi ve en yaygin bir sekilde duyura-
cak tek alternatif. Size de ¢alisma-
larinizda kolayliklar diliyorum.

- Cok tesekkiirler...
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5. Uluslararasi i§ Saghgi ve Giivenligi Bélgesel Konferansi 1-3 Kasim’da Istanbul’da yapild

ISIG Taslaij yeterince tartisiimadi

Tip Diinyas1 — ANKARA -
5. Uluslararasi Is Saghig1 ve Gii-
venligi Bolgesel Konferansi, 1-3
Kasim tarihlerinde Istanbul’da
gercgeklestirildi. Caligma Bakan-
ligr’nin hazirladigi is Saglig ve
Is Giivenligi Yasa Taslagi (iSIG),
konferansin acilis giini TTB,
DiSK, KESK ve TMMOB tara-
findan diizenlenen basin agikla-
mastyla protesto edildi.

Marmara Universitesi Tip Fa-
kiiltesi Halk Sagligi Anabilim
Dal1 6gretim iiyesi Dog¢. Dr. Na-
di Bakirel, konferansi ve is sag-
l1g1 alaninda yaganan gelismeleri
Tip Diinyasi’na degerlendirdi.

- Son donemde is saghgi ve
giivenligi alaninda neler olu-
yor?

Aslinda son yillarda 6nemli
gelismeler oldu. Is saghg ve gii-
venliginin yasal diizenlemelerini
de icinde barmdiran Is Kanunu
yenilendi. Bu kanuna bagli ola-
rak bir¢ok yonetmelik ¢ikarildi.
Bunlar 6nemli oOlgiide Avrupa
Birligi diizenlenmelerinden alin-
di. Yasal altyap1 yenilendi ancak
kurumsal yapilanmalar halen ye-
tersiz. Calisma Bakanligi’na
bagli olarak is saglig1 ve giivenli-
&i isleri bir Genel Miidiirliik ya-
pilanmasi altinda toplandr. IS-
GUM yeniden yapilanma siireci-
ne girdi. Altyapist yenilendi. A-
ma bu degisiklikler iscilerin sag-
ligina ne dl¢iide yansidi, is sagli-
81 ve giivenligi hizmetleri ne 6l-
¢lide iyilesti? Bizim sormamiz
gereken sey budur. Teknik dii-
zeltmeler, iyilestirmeler toplum
sagligini ilgilendiren konularda-
ki diizelmeler i¢in en 6nemli et-
ken degildir. Kald1 ki, yapilanlar
teknik agidan da yeterli ve geger-
li bulmak da ¢ok zor. Evet, isci
sagligindaki iyilesmeler de tii-
miiyle bu alana 6zel yasal ve ku-
rumsal iyilestimelerin sonucunda
olmayacaktir. Boyle bir iyilesme
is¢ilerin yasam ve ¢alisma kosul-
lar1 ile beraber sosyal ve ekono-
mik kosullarimin da diizelmesi ile
miimkiin olacaktir. Gliniimiizde-
ki politikalar ve uygulamalar hig
umut verici gorlinmiiyor. Top-
lumda yoksulluk ve esitsizlik art-
tikca, sosyal giivenlik anlayisi
zayifladik¢a, ¢alisanlar ¢ok daha
riskli ve diisiik {icretli sosyal gii-

etti.

Basta Istanbul, Kocaeli ve Tekirdag ol-
mak tizere bir¢ok ilden igyeri hekimlerinin
de katildig1 basin agiklamasi, Calisma Ba-
kanligi’nca besinci kez diizenlenen “Ulus-
lararas1 Is Saglig1 Konferans1”nin yapildig
Istanbul Liitfi Kirdar Kongre Salonu 6niin-
de, 1 Kasim Cumartesi giinii gergeklestiril-

di.

Isyeri hekimligi alaninda hekimlerin ¢a-
lisma kosullar1 ve 6zliik haklarini1 olumsuz
etkileyen ve sertifikasyonda TTB’yi devre
dis1 birakan, is¢iler i¢in hicbir deger tasi-
mayan bu tasartya karsi, miithendisler, ter-
sane iscileri, kot taglama magduru silikozis
hastas1 is¢iler, sendikacilar ve bir¢ok de-
mokratik kurumun temsilcisi katildi. Yiiz-
lerce kisinin katilimiyla gerceklesen basin
aciklamasinda basin agiklamasini kurumlar
ve platform adina TTB Merkez Konsey {i-
yesi Dr. Ali Cerkezoglu okudu. Tuzlada is
kazalarima maruz kalan iscilerin, Kizi-
lay’dan atilan saglik ¢alisanlarinin ve kot
taglama (silikozis) magdurlarinin da konug-
tugu basin agiklamasi sonrasinda; yaptirim-
lar1 olan, “Once insan, once saghk, once
isgiivenligi” anlayisina sahip ve bu alanda
meslek odalarinin birikimini yok saymayan
bir “Is¢i Saghg ve Giivenligi” yasanin ¢1-
karilmasi i¢in ¢aligmalarin kararlilikla yii-

riitiilecegi ifade edildi.

5. Uluslararasi
Is Saghgi ve Giivenligi
Bolgesel Konferanst,
1-3 Kasim
tarihlerinde
Istanbul da
gergeklestirildi.
Calisma Bakanligi 'nin
hazirladigi Is Saghg
ve Is Giivenligi Yasa
Taslag: (ISIG),
konferansin agilis
giinii TTB, DISK,
KESK ve TMMOB
tarafindan diizenlenen
basin agiklamasiyla
protesto edildi.

vencesi olmayan iglerde ¢aligma-
y1 goze aliyorlar. Yani, i sagligi
ve giivenligi toplumsal geligme-
lerden bagimsiz diisliniilmemeli.
Bu agidan bakildiginda yeni libe-
ral ekonominin bu alan i¢in ciddi
hasarlara yol agtigini sdyleyebi-
liriz.

- Uluslararasi Is¢i Saghg
Konferansi kisa siire énce Is-
tanbul’da yapildi. Konferan-
s1 icerigi, amaclar1 ve sonuc-
lar1 acisindan degerlendirir
misiniz?

Benim i¢in birka¢ a¢idan 6-
nemli bir toplant: oldu bu. Tlki te-
mel is saglig1 hizmetlerinin kon-
feransta bir sekilde tartigilma fir-
sat1 bulmasi idi. Son yillarda te-
mel saglik hizmetleri Diinya
Saglik Orgiitii basta olmak iizere
bir¢ok uluslararasi saglik orgiit-
leri tarafindan yeniden dile geti-
rilmeye baslandi. Yeniden diyo-
rum ¢ilinkii bu kavram 1978’de
Alma Ata’da ilgi ve cosku ile
karsilanarak tamimlandi. Oziinde
saglikta esitsizlikleri gidermeye
yonelik olarak saglik hizmetleri-
ni oOrgiitlemekti. Tabii o yillar
sosyal devlet anlayisinin hakim
oldugu yillardi. Son yillarda yeni
liberal politikalarin yikict etkisi
bu alanda da goriildii. Biliyorsu-
nuz bu durum saglik hizmetlerin-
de reform programlarinin basla-

tilmasina neden oldu. Serbest pi-
yasa ekonomisi saglik hizmetle-
rinde daha fazla alan buldu ken-
dine. Temel saglik hizmetlerinin
Oziine aykirt bir durumdu bu ve
belki de temel saglik hizmetleri-
nin uygulamadaki basarisizligi-
nin asil nedeni oldu. Ciinkii yok-
sul toplumlar i¢in saglik 6ncelik-
lerini karsilayacak, hizmetlere u-
lasmada dezavantajli gruplarin
saglik hizmetini kullanmalarini
saglayacak, icerik agisindan as-
gari diizeyde olan ve yerel kay-
naklarla karsilanabilen hizmet-
lerdi bunlar. Cikis noktas1 sagli-
gin bir hak olmasi idi ve sonuna
kadar hakli ve adil bir istekti.
Saglik hizmetlerinin diger 6zel
kosullarin1 hesaba katmasaniz
bile (dissalligi, ertelenemezligi,
arz ve talep edenlerin bilgilerin-
deki asimetrik yapis1 gibi) saglik
hakki ve hakkaniyet 6ziinde sag-
lik hizmetlerinin kamusal olmas1
gerektigi vurgusunu yapar. Eko-
nomik yonelimler saglik hizmet-
lerinin kamusal yoniinii eritti son
20-30 yildir. Ancak bu siralarda
bu yeni liberal sistemlerin One
stiriildiigii gibi toplumlarin refa-
hin1 artirmadigi, yoksullar1 zen-
ginlestirmedigi ortaya ciktr. One
siiriilenin tam tersi durumlar o-
lustu. Bu artik sistemin iginde de
goriililyor ve ciddi bir sekilde e-
lestiriliyor. Demek istedigim, te-
melde adil olmaya ve saglikta e-
sitsizlikleri gidermeye yonelik o-
larak planlanan temel saglik hiz-
metleri yeniden glindemimizde.
Bu is sagligi hizmetleri i¢in de
tartisilmaya ve uygulanmaya ca-
lisihyor artik. Is sagligi hizmeti-
ne hi¢ ulagamayanlar i¢in énemli
bir konu bu. Iste bu konularin ar-
tik Tiirkiye’de de tartigiliyor ol-
mas1 ve glindeme girmesi sevin-
dirici.

Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg
Anabilim Dali 6gretim iiyesi Dog¢. Dr. Nadi Bakurct,
konferansi ve is saghgialaninda yasanan geligsmeleri
Tip Diinyasi 'na degerlendirdi.

- Isyeri hekimlerinin kon-
feransa bakisi, konferansa
yonelik tutumlari nasildi? is-
yeri hekimleri ac¢isindan bu
konferans bir sey ifade etti
mi?

Isyeri hekimlerinin bu tiir
konferanslarda daha aktif olma-
ya baslamalarinin bir gdstergesi
olmasini umdugum gelismeler
oldu. Isyeri hekimleri kurduklar
dernegin caligmalarin1 sundular.
Aktif olarak bilimsel sunumlara
katildilar. Bu da yeni birsey. Sa-
nirim artik igyeri hekimleri bu a-
lanin sahadaki uygulayicilar1 o-
larak bilimsel bir ¢alisma igine
giriyorlar. Bunu gérmek de be-
nim i¢in hos oldu dogrusu.

Ve tabii, TTB’den hekimlerin
goriislerini konferansta dile ge-
tirmesi, aktif katilmalar1 ve hatta
konferans 6ncesi bunu bir eylem-
le ifade etmesi de dnemliydi. Bu
tiir konferanslarda boylesi eyle-
melere pek rastlamiyoruz.

- is Saghg ve is Giivenligi
(ISIG) Yasa Tasaris1 Tasla-
gr’na iliskin degerlendirme-
ler nasild1?

Bu taslakla ilgili uzun siiredir
bir tartisma yiiriiyor. Bu tartig-
malarin ¢ok az kismi kongredeki
oturumlara yansidi. En azindan
benim izledigim oturumlarda
boyleydi. Bende bir hayal kirikli-
g1 yaratti. Daha fazla tartisilaca-
gin1 umuyordum. Taslagin tim
yonleri ile, bilimsel temelleriyle
tartisilmasin1  tercih ederdim.
Ciinkii, bu taslak hem igerigi,
hem de hazirlanis siireci agisin-
dan is saglig1 ve giivenligi alani-
na ait yaklagimlar tartistiracak
bir olgu niteliginde. Gergekten,
is saglig1 derslerinde olgu olarak
tartigilabilir.

- Bir grup akademisyenin
imzasiyla, iSIG taslaginin ¢6-
ziim getirmeyecegine ve yeni
sorunlar yaratacagina yone-
lik bir bildiri aciklandi. Siz

Bu yasayl kahul etmlyoruz'

Tip Diinyas1 — ISTANBUL - DiSK-
KESK-TMMOB ve TTB’nin de aralarinda
bulundugu Herkese Saglik Giivenli Gele-
cek Platformu, Caligma ve Sosyal Giivenlik
Bakanligi’nin gikarmaya calistigi “Is Sag-
Iig1 ve Giivenligi” yasa tasarisini protesto

bu bildiriyi hazirlayanlardan
ve imzalayanlardan birisiniz.
Bu bildiri hakkinda bilgi ve-
rir misiniz? Boyle bir bildiri
yayimlanmasina nasil karar
verildi?

Bdyle bir bildiriyi hazirlamak
aslinda sorumlulugumuzdu. Bi-
zim sorumlulugumuz bu alana
yonelik olarak yapilan miidahale-
leri bilimsel bilgi ve deneyimler
1s181inda degerlendirmek ve poli-
tika yapicilart yonlendirmektir.
S6zkonusu yasa taslagl Onerisi
yayimlandiginda birgok Orgiit
tepkilerini dile getirdi. Bu yasa-
nin is sagligi hizmetlerini serbest
piyasa sartlarina agan bir yasa o-
larak degerlendirildi, kimi zaman
igyeri hekimlerinin 6zliikk hakla-
i1 zedeleyecek bir uygulamaya
yol agacag1 nedeniyle tepki gos-
terildi. Akademisyenlerden de
farkl tepkiler geldi. Bizim ama-
cimiz liniversitelerde is saglig1 a-
laninda calisan akademisyenlerin
ortak goriislerini bir arada ifade
edebilecekleri bir metin ile poli-
tika yapicilan etkilemektir. Bil-
miyorum bu ne kadar etkili olur!
Ciinkii simdiye kadarki gézlem-
lerimiz gelen elestirilerin tasla-
gin gelistirilmesi ve iyilestiril-
mesinde ¢ok da fazla dikkate a-
limmadig1 yoniinde. Aslinda be-
nim onemsedigim baska bir du-
rum var. Is saghgi alaninda gali-
san akademisyenlerin bu alana
yonelik bir politika olusturma sii-
recinde ilk defa biraraya gelmesi
ve tartismasi. Bunun 6lii topragi
serpilmisg iiniversiteler agisindan
bir siireci baslatacagi umudunu
tagtyorum. Bu bildiride 6zet ola-
rak sundugumuz goriigleri bir
yandan simdiye kadar azimsan-
mayacak Olgiide birikmis bilim-
sel referanslarla ve kanitlarla di-
ger yandan uluslararasi sozles-
melere de yansiyan evrensel ka-
bullerle genisleterek gerekgelen-
dirme siirecini baslattik. En kisa
zamanda genis bir makale ile bu
calismay1 sunacagiz.

(ke

d tsaridan
0Z ...

Saglikta doniisiim ve eczact

Ecz. Betiil Bilgetekin*
aglikta doniisiim adi altinda baslatilan ve ilagta

S doniistimii de igeren tiim ¢alismalar insani, he-

kimi, hastayi, eczaciyi, ilact yok saymaktadir.
Once sistemi i¢inden ¢ikilamaz hale getirip, tepki olustu-
rup sonra degisim-doniigiim-yenilik sozciikleriyle siisle-
yerek yok etme cabalarinin olumsuzluklarini eczacilar
yogun bir sekilde yasamaktadirlar.

Eczaci bugiin yalnizca 6deme gecikmelerinin sikinti-
styla bogusmuyor; siirekli degisen kurallar, regete kont-
rol sistemlerindeki belirsizlikler, hastay1 ve saglik elema-
nint yok sayan saglik hizmetini satin almacak bir nesne
gibi goren bir ihale sartnamesi anlayisiyla hazirlanan
saglik uygulama tebligi, adeta gasp noktasina gelen hak-
s1z recete kesintileri, regete iadeleri, bilgiye ulagmaktaki
giicliikler ve kargasa eczacty1 meslegini yiiriitemez hatta
yasayamaz hale getirmigtir.

Yaymmlanmasindan iki giin sonra yiirlirlige giren
2008 Y1li Saglik Uygulama Tebligi’nin (SUT) en ¢ok so-
run yaratan hususlarindan bazilar1 sunlardir: Muayene
katilim pay1, endikasyon uyumu, raporlarin gegerlilik sii-
releri, kan {irlinii regetelerinin dagitimi ve de en dnemli-
si TEB ile SGK arasinda imzalanan protokoliin gegerlili-
gi.Her yil tebliglerde eczanelerle yapilacak anlagmanin
TEB ile yapilan protokol hiikiimlerine gére olacagi belir-
tilirken bu yil tebligde TEB ‘in adi bulunan tiim boliim-
ler ¢ikartilmistir. Yasa’nin verdigi yetkiyle TEB bu y1l da
SGK ile protokol imzalamistir. Ancak gelinen noktada
SGK bazi durumlarda bu protokolii hice sayarak sadece
SUT hiikiimlerini dikkate almakta eczaci da ¢ok ciddi si-
kintilar yagamaktadir.

Muayene katilim pay1, 2005 yilindan itibaren emekli-
lerin maasindan kesilerek, calisanlardan da regetelerini
alirken eczaneler tarafindan tahsil edilmekteydi. Bu uy-
gulamaya ilk basta tepki gosterilmis ancak o donemde
rakamlarin kii¢likliigii nedeniyle daha sonra sessiz kalin-
mistr. Ancak 2008 Y1l SUT un muayene katilim pay1 bo-
limiinde ilan edilen rakamlarin fazla olusu sorun yeni
yasaniyormus gibi herkes tarafindan tepki duyulmasina
neden olmustur.Ozel tip merkezleri ve 6zel hastanelerde-
ki muayenelerden alinan katilim pay1 10 YTL oldugun-
dan bunun altinda olan ilaglar1 hasta kendi parasiyla al-
mak istemektedir.Ancak kurum bunun muayene katilim
pay1 oldugu gerekgesiyle hasta ilacini alsin almasin daha
sonraki regete alis1 sirasinda bunu tahsil etmektedir.Ec-
zanelerde muayene yapilmadigir halde muayene katilim
payinin eczaci tarafindan alinmasini anlamak ve de an-
latmak da oldukg¢a zordur.Ayrica raporlu hastalarin mua-
yene katilim pay1 6demeyecekleri yasada ve yonetmelik-
te acikca ifade edildigi halde hala bu hastalardan muaye-
ne katilim payr alinmaktadir.Bu konuda ne hastalar ,ne
tilketici orgiitleri ne de meslek orgiitiinden bir ses ¢ikma-
mistir.

Recetelerde yazilan ilaglarin hangisinde endikasyon
uyumu aranacagi protokolde acikca ifade edildigi halde
SGK bu konuda da farkli aciklamalar yapmaktadir. Ra-
porlarin gegerlilik siireleri konusunda da degisik goriis-
ler bildirilmektedir.

Eczaneler, iilkenin her yanina dagilmis olan, halkin
en kolay ulasabilecegi birer saglik merkezidir. Bugiin ya-
pilmak istenen ise bu 6zelligi yok edip eczaciy1 hasta ve
ilactan uzaklagtiran, ilaca yalmzca 6denip-ddenmeyen
bir nesne olarak bakan bir anlayisi i¢eren provizyon ec-
zacilif1 sistemini kalic1 kilmaktir. Bu sistemde ise tam
bir kargasa yasanmaktadir. Bilgi ¢caginda bilgiye ulagi-
min bu kadar zor olmasi, bilgilerin ve kurallarin anlagil-
maz ve yanlis bir ifadeyle agiklanmasi, bilgisayarin ec-
zanelerde bu kadar yayginlastigi bir donemde biirokrasi-
nin ve evrak isinin eskisinden daha fazla olmasi anlasila-
bilir bir uygulama degildir. Biitiin bu olumsuzluklarin
tek bir hedefi vardir; o da eczacilik meslegini ve eczane-
leri yok ederek sirket ya da zincir eczanelerin kurulusu-
nu saglamaktir.

* Tiirk Eczacilart Birligi 1995-2001Dénemi Genel
Sekreteri

Meslektasimiza saldiri

Tip Diinyas1 — ANKARA - Sanlurfa’da, Beykapi-
s1 Saglik Ocaginda gorevli pratisyen hekim 28 yasinda-
ki Venhar Onat, bir hasta yakininin saldirisina ugradi.
Onat, viicudunun cesitli yerlerinden aldigi darbeler
sonrasl1 hastanede tedavi altina alindi.

TTB Merkez Konseyi Baskani Prof. Dr. Gencay
Giirsoy, Dr. Venhar Onat’1 telefonla arayarak, ge¢mis
olsun dileklerini iletti. Giirsoy, hukuki siire¢ de dahil
olmak tizere gereken her tiirlii destegin, meslektagimiz-
la birlikte degerlendirilerek yapilacagini bildirdi.

TTB Merkez Konseyi Genel Sekreteri Dr. Eris Bi-
laloglu da, Dr. Venhar Onat’in yasadig1 olay ilgili ola-
rak Sanlurfa Valisi Yusuf Yavasan ile bir telefon go-
riismesi yapti. Bilaloglu, goriismede hekimlerin bu tiir
siddet olaylarindan duydugu endiseleri dile getirdi ve
bu tiir olaylarin 6nlenmesi, hekim ve saglik ¢alisanlari-
nin magduriyetlerinin giderilmesi konusundaki goriis-
lerini aktardi. Vali Yusuf Yavasan da, bu tiir olaylar1 en-
gellemek icin birlikte yapilabileceklerin gdzden gegiril-
mesine hazir olduklarini bildirdi.

Sanlurfa’da gegen ay da, Surug ilgesi Onbir Nisan
beldesindeki saglik ocaginda gorevli hekim Sultan Ka-
ra, muayenesini yapip ilacin1 yazdig: erkek hasta tara-
findan siddete maruz kalmasti.
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“Yagmurun sahibi yoktur”

Tip Diinyasi — ANKARA — A-

rastirmact Gaye Yimaz, “suyun Te -
metalastlrllmaslnlp” yeni bir olgu miz
olmadigini, kapitalizmin 1970’ler- SOOI
deki krizinden bu yana suyun me- 4
talastirilmas1 yoniinde ¢ok ce- ana kay -

sitli adimlar atildigini soyle-
di. Su iizerinde miilkiyet
iddia edilemeyecegini
vurgulayan Yilmaz,
temiz suyun ana
kaynaginin yag-
mur oldugunu be-
lirterek, “Yag-
murun sahibi
yoktur” diye ko-
nustu. Yilmaz, e-
ger boyle bir miil-
kiyet iddia edile-
cekse, diinyada en
fazla buharlasmanin ya-
sandig1  Afrika kitasinin,
diinyadaki tiim temiz sularin sahibi ol-
dugunu iddia edebilecegini soyledi.
Gaye Yilmaz, 3 Kasim’da Anka-
ra’da gergeklestirilen Prof. Dr. Nusret
Fisek’i anma etkinlikleri kapsaminda
“Suyun Metalastirilmas1 ve Karsi
Miicadeleler” baslikli bir konferansa
katildi. Y1lmaz, burada yaptigi sunum-
da tarihsel siire¢ iginde suyun metalag-
tirtlmas1 yoniindeki girigimleri, giinii-
miizde su sorununa dair ¢oklu boyutla-
r1 ve suyun sahibinin olup olamayaca-
gini tartigtl.

gini soyledi.

Su kithgi kapitalizmin
yarattigi sorun

Gaye Yilmaz, bugiin diinyada yasa-
nan “su kithgi/temiz suya erisim” so-
rununun “zengin-fakir/kuzey-giiney”
sorunu olmadigini, dogrudan kapitaliz-
min yaratti§1 bir sorun oldugunu vur-
gulayarak sozlerine bagladi. Catisan ¢i1-
karlarin ortak miicadeleyi 6nledigine i-
saret eden Y1lmaz, burada ortak miica-
delenin ancak kapitalizm karsithig ile
ylriitiilebilecegine dikkat gekti.

Kapitalizmin 1970’lerde yasadig:
krizle birlikte kar oranlarinin diistiigii-
nii ve sermayenin agir1 biriktigini anla-
tan Yilmaz, bu siirecte “iiretken ser-
mayenin uluslararasilasmasi” ve “su
da dahil olmak iizere kamu mal ve
hizmetlerinin metalastirilmasi”nin

¢oziim(!) olarak bulundugu-
nu

naginin
“vagmur” oldu-
gunu belirten Arag- 9
tirmact Gaye Yilmaz, e-
ger su tizerinde miilkiyet
iddia edilecekse; bu durum-
da diinyada en fazla buhar-
lasmanin yasandigr Afrika
kitasumin diinyadaki tiim te-
miz sularin sahibi oldu-
gunu iddia edebilece-

aktardi. Yilmaz,
1972°den bu yana olusturu-
lan gesitli ¢ok uluslu ya-
pilarin suyun metalas-
tirtlmasi siirecinin
adimlarini hizlan-
dirdigin1 soyle-

klor kullanimu,

Su kithig:
sorununun
¢Ozimii me-
talastirma de-
gil

nesi olarak),

Gilinlimiizde, su sorununun c¢oklu
boyutlart oldugunu belirten Gaye Yil-
maz, bunlar1 sdyle siraladi:

* Suyun kalitesi: Su kaynaklarinda
kirlenme, aritma proseslerinde asir1

* Su kithig1/Temiz suya erisim prob-
lemi: Tarim, sanayi, evsel kullanim,

» Iktisadi Kalkinma(?)/Sermaye Bi-
rikimi: Enerjiye duyulan ihtiyacin art-
mas1 (hem bir meta hem de {iretim nes-

 Tarimsal sulama: Geleneksel tarim
iretimi bi¢imlerinden endiistriyel ta-

Gaye Yilmaz

rim {iretim bigimlerine gegis dolayisty-
la giderek daha biiyiik topraklarin tari-
ma agilmasinin gerektirdigi ilave sula-
ma ihtiyaci.

Gaye Yilmaz, bu sorunlarin ¢ozii-
miiniin “suyun metalastirilmasi” ola-
mayacaginin altini ¢izdi.

Kapitalizm-su tuketimi
iligkisi

Yilmaz, suyun metalastirtlmasi so-
rununun 50 yil once degil de, bugiin
giindeme gelmesinin gercek nedenleri
ile ilgili olarak soyle konustu:

“OECD iilkelerinde sanayi iireti-
minde kullamlan temiz su miktar:
1960-2000 arasinda bes kat artarak
yiizde 12°den yiizde 59’a ulasmistir.
Giiniimiizde OECD blogunda, temiz
suyun yiizde 60’dan fazlasi sanayi ii-
retimi icin cekilmektedir; fakat sa-
nayide kullanilan su Kirletilmis bir
bicimde tekrar dogaya desarj edil-
mektedir. Silah sanayinde muazzam
su kullanilmaktadir. Temiz sudan
geriye kaldig1 zannedilen yiizde
40’1n 6nemli boliimii de sanayi tara-
findan kullanilamaz hale getirilmek-
tedir. Hiikiimetler, Kirli sanayi sula-
rinin aritilmadan dogaya desarjim
yasaklayan yasal diizenlemeler ¢ika-
rabilir mi? Hayir ¢cikaramaz. Ciinkii
tahkim ve diger serbest ticaret an-
lasmalar buna izin vermiyor. Biiyiik
para cezalar veriliyor ve tek seferde
odenmesi isteniyor.”

ABIS Tanitim ve Egitim Toplantisr’nin ikincisi yapild

LIS

Tip Diinyas1 — ANKARA - Tiirk Tabipleri Birligi
ile tabip odalar1 arasinda yazigmalarinin web tabanlt
yapilmasini ve izlenebilmesini amaglayan Acik Bilgi
Sistemi (ABIS) tabip odalar1 calisanlarimiza
tanitildi.

Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi ile tabip
odalar1 arasindaki yazigma yogunlugu gozetilerek 16
Ekim 2008 tarihinde bir grup tabip odamiz ¢aligan-
lar1 TTB ABIS programinin tanitim ve egitim toplan-

p..i_ i jl i r... _ 1.

it

tisina gagrilmugt1. Tkinci toplant: ilk toplantiya katil-
mayan tabip odalarimizi kapsayacak bicimde 12
Kasim 2008 tarihinde yapildi.

TTB Bilisim Koordinatérii Dr. Orhan Odabasi
toplantida tabip odalarinda ¢alisan arkadaglarimizin
degerlendirme ve onerileri dogrultusunda gelistirile-
cek programi tabip odasi yoneticilerine de benzer
toplantilarla tanitacaklarimi soyledi. Odabasi, ilk
toplanti sonrast1 TTB ile tiim yazigmalarii web

tabanli yapmaya baslayan odalarimizin olmasi,
oniimiizdeki y1l icinde tiim yazismalar1 ABIS
tizerinden yapma hedefimize ulasabilecegimizin
belirtisi oldugunu dile getirdi.

Tabip odalarimizda c¢alisanlar ig¢in olusturulan
haberlesme ag1 iizerinden gereksinimleri karsilaya-
cak ABIS Programi ve Merkezi Uye Kayit
Programi’nin gelistirilmesi karar1 alindi. Bir sonraki
toplantida bulugsma umudu ile toplanti tamamlandi.

Prof. Dr. Nusret Fisek

antldi

TTB eski baskanlarindan Prof. Dr. Nusret Figek,
olvimiiniin 18. ytlinda, Tiirk Tabipleri Birligi ve
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg
Anabilim Dali’nca diizenlenen etkinliklerle anildl.

Tip Diinyas1 — ANKARA -
TTB eski baskanlarindan Prof.
Dr. Nusret Fisek, o6liimiiniin 18.
yilinda, Tiirk Tabipleri Birligi ve
Hacettepe Universitesi Tip Fa-
kiiltesi Halk Sagligi Anabilim
Dali’nca diizenlenen etkinliklerle
anildi.

Prof. Dr. Nusret Fisek’in 6lim
yildoniimii olan 3 Kasim 2008
Pazartesi giinii gerceklestirilen
etkinlikler, saat 11.00’de mezar1
basinda diizenlenen anma ile bas-
ladi. Nusret Fisek’in ailesi, ya-
kinlar1 ile TTB ve Hacettepe Uni-
versitesi Tip Fakiiltesi’nden tem-
silcilerin katildig1 anma etkinlik-
leri saat 12.30’da Nusret Fisek O-
diil Toreni ile devam etti. Prof.
Dr. Nusret Figek’in anisina her yil
Bilim, Hizmet ve Saglik Ocaklar1
olmak iizere ti¢ baslikta verilen 6-
diillere, bu y1l bilim ve hizmet da-
linda deger bulunan olmadi. Nus-
ret Fisek Saglik Ocaklar1 Odiilii i-
se Aydin Kocarlh Cakirbeyli
Saghk Ocag ile Aydin Kusada-
s1 Ferit Demirel-Ali Call Saghk
Ocagr’na verildi.

Odiil toreni, Hacettepe Uni-
versitesi T1p Fakiiltesi Halk Sag-

lig1 Anabilim Dali Bolim Baska-
ni Prof. Dr. Zafer Oztek’in ko-
nusmasi ile basladi. TTB Ikinci
Baskani Prof. Dr. Feride Ak-
su’nun konusmasinin ardindan 6-
diil torenine gegildi. Aydin Ko-
carli Cakirbeyli Saglik Ocag1 so-
rumlu hekimi Sevil Uysal’a 6dii-
liinii Prof. Dr. Nusret Figek’in 0g-
lu Dr. Giirhan Fisek; Aydin Ku-
sadast Ferit Demirel-Ali Calli
Saglik Ocagi adina ise sorumlu
hekim Serap Demirel’e de odiilii-
nii TTB Genel Sekreteri Dr. Eris
Bilaloglu verdi.

Prof. Dr. Nusret Fisek etkin-
likleri, saat 17.00’den sonra 10.
Saglik¢1 Ressamlar Sergisi Agilig
ve Kokteyli ile siirdi. Saat
18.00’de Arastirmaci Gaye Yil-
maz’in konusmact oldugu “Su-
yun Metalagsmasi ve Kars1 Mii-
cadeleler” konulu konferans ger-
ceklestirildi. Konferansta Ankara
Tabip Odast Yonetim Kurulu ii-
yesi Do¢. Dr. Dilek Aslan da,
“Ankara Deneyimi”ni aktardi.

Nusret Fisek etkinlikleri, Sev-
da Cenap And Miizik Vakfi’nca
diizenlenen “Nusret Fisek Anisi-
na Baris Dinletisi” ile sona erdi.
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Hekime bisey olmaz !?

Ucretlerimiz, Fazla
Calisma, Nobetler:
Tiirk Tabipleri Birligi, sirket

elemanindan  s6zlesmelisine,
biitiin ¢alisanlarin tek bir ¢alig-
ma rejiminde, tam siire, giiven-
celi, gelecek endisesi olmayan,
nitelikli bir saglik hizmetinin a-
dil ve esitlik¢i bir yonetim anla-
yist ile verildigi bir ¢aligma reji-
mini talep etmektedir. Haklari-
mizin lituf gibi verilmesine,
toplumun sadaka kiiltiiriine alig-
tirllmasina, “piyasa”ya gore
hizmet verme anlayigina karsi-
dir. Bu brosiirde dile getirdigi-
miz, biitlin saglik calisanlarin
da kapsayan taleplerimizin ya-
sama gecirilmesi hep birlikte
yliriitecegimiz miicadeleye bag-
lidir.

Ozel Saghk Kurum ve
Kuruluglarinda Galisan
Hekimlerin Yapacaklari
Hizmet Sozlesmesi:
Bugiin hekimlerin 6nemli bir
bolimii 6zel saglik kurum ve
kuruluslarinda gorev almakta-
dirlar. Bu tiir kurum ve kurulus-
lardaki is iligskisinde, calisma
kosullarinin agirlikli olarak is-
veren tarafindan belirlendigi,
hekimlerin bu iliskide “giiven-
cesi olmayan” taraf olarak yer
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aldiklar1 gozlenmektedir. TTB,
bu brosiirde 6zelde calisan he-
kimlerin isveren ile arasindaki
is iliskisinin ne sekilde diizenle-
necegi yoniindeki ornek sozles-
meye yer verdi.

Sosyal Giivenlikte
Hak Kaybi Donemi:
Olumlu bir doniisiim gibi su-
nulmaya calisilan sosyal giiven-
lik ve genel saglik sigortasi ala-
nindaki diizenlemelerin zorunlu
degil, daha da o6tesi Tiirkiye’de
yasayan biiylik bir ¢cogunlugun
aleyhine oldugu bilinmelidir. Bu
amagla Osman Oztiitk ve Aziz
Celik arkadaslarimizin 2008
sonbahari itibariyla bir kez daha
glincelleyerek  olusturduklari
¢alisma, bu brosiirde sunulmus-
tur.

Saglik Calisanlarinin
Meslek Riskleri:

Arzumuz, igyerlerimizde is-
yeri saglik birimlerinin kurul-
mast ve sorunlarin olabildigince
azaltilmasi igin sistemli bir ca-
lismanin  yiritilmesidir. Bu
brogiirle saglik c¢alisanlart ola-
rak farkindaligimizi artirmak ve
hep birlikte taleplerimizin ger-
¢eklestirilmesi i¢in ¢aba harcan-
mast hedeflenmektedir.

Twp Diinyast Gazetesi’ne www.tth.org.tr adresinden ulasabilirsiniz




