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TTB ve Mugla Tabip Odasi YATAGAN'DA

MESLEKTASLARIMIZIN YANINDAY1Z

meslektaslarim yalmiz birakmadi

Olimli is kazasina Acil Serviste miidahale sonrasinda
adli bildirim yaptiklari, ancak "ge¢"  bildirimde
bulunduklar1 gerekgesiyle haklarinda dava acilan 4 Hekim
arkadasgimizin Yatagan adliyesindeki ilk durusmalarinda
TTB MK iiyelerinden Dr. Mehmet Zencir, Dr. Ziilfikar
Cebe, Dr. Filiz incekara, hazir bulundular. Mugla Tabip
Odas1 Yonetim Kurulu Uyeleri, Yatagan'da calisan
hekimler ve Yatagan il¢e temsilcileri de davayi izleyip,
meslektaslarimiza destek oldular.

Davali ve tanik sayisinin oldukca fazla olmast
nedeniyle, durugma aksam saatlerinde sona erebildi.
Mugla Tabip Odasinda Hem MTO, hem de TTB adina iki
ayri basin agiklamasi yapildi.

Karar durugmasinin 18 Ekim 2012 tarihinde olacagi
bilgisi alindi. Tiirk Tabipleri Birligi ve Mugla Tabip Odast
hekimlerinin yaninda yer almaya devam edecektir.

Olaylailgili basin aciklamasi :

25/06/2012 tarihinde Yatagan'a bagli Madenler
Koylinde bulunan benzin istasyonunda meydana gelen
elektrik carpmasi olay1 sonrasinda, 16 yasinda bir hasta 112
Acil Servis ekiplerince ayni giin saat 15:15 civarlarinda
Yatagan Devlet Hastanesi Acil Servisine getirilmis, acil
serviste gorevli olarak bulunan Dr. Seyhan SIMSEK ile Dr.
Ahmet Haluk TORUN tarafindan karsilanmis, gerekli
miidahelere baglanmistir. Hastanin kalbinin durmasi
karsisinda, her iki hekim, hastane anestezi uzmani
Dr.Serdar ADAR"1 ve dahiliye uzmanmi Dr. Mustafa

YENIDEN MERHABA

Eskinin degerini bilmek
giizeldir, eskinin degerini bilip de
daha iyisini yapmaya calismak...
MUGLAk iste boyle bir cabanin &
triini. Belki tamami renkli , parlak,
kalin kagitlarla seslenemiyoruz
size ama Medikarya'y1
aratmamak i¢in
arkadaslarimin nasil canla
basla calistiklarina ben | ] |
sahidim. Ji7. il

Miimkiin oldugunca | I
daha c¢ok kisiden yaz
toplamak, yaz1
¢esitliligini arttirmak,
eskimeyen eskilerimize
yer verip anilart canli, umutlar1 diri tutmak,
tibbiyelinin sanat¢i ruhunu yansitmak, odamiz ile
meslektaglarimiz arasinda bir kdprii kurmakti amag.
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KIZILTAS"1 da yardim ve miidahale i¢in cagirmislar ve adi
gecen her iki hekim de ¢agr iizerine Acil Servis'e gelmis ,
hastaya miidahale etmislerdir.

Hastanin miidahalelere cevap veriyor olmasi ve bu

olasiligin siirmesi nedeni ile hekimler bir an olsun hastay1
yalniz birakmamuslar, kalp masajini ve diger miidahaleleri
devamli surette siirdiirmiislerdir.
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_ SAGLIK MESLEKLERI KURULU
ETiK DEGERLENDIRME YAPABILIR Mi?

2 Kasim 2012'de yiirlirliige giren 663 sayili Kanun
Hiikmiinde Kararname (KHK) ile “Saglik mesleklerinde
egitim miifredati, mesleki alan ve dal belirlemesi gibi
mesleki diizenlemelerde ve istihdam planlamalarinda goriis
bildirmek, mesleki yeterlilik degerlendirmesi yapmak,
mesleki miieyyide uygulamak, etik ilkeleri belirlemek ve
uyumu denetlemek {izere Saglik Meslekleri Kurulu teskil
olunmustur”. Sayfa 13'te
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Hekimlerin Thbar Yiikiimliiliigii

Prof. Dr. Yasemin Balci

Mugla Sitki Kogman Universitesi
Tip Fakiiltesi Adli Tip Anabilim Dah
Bazi meslektaglarimizin “....... bu vakanin ihbar edilmesi
gerekir mi? Hukuksal boyutu nedir? Soyle bir vakada ne
yapalim?.”  tiirlinden sorulari iizerine hekimlerin ihbar
yuktimliligii ile ilgili bildiklerimi paylasmayi1 gerekli
gordiim.

Herhangi bir su¢ ya da suglu ile karsilasildiginda ihbar
edilmesi zorunludur. Thbar yiikiimliiliigii ile su¢ ve suglunun
sorusturulmast, zarar goérenin korunmasi ve toplum diizeninin
saglanmas1 amaclanmaktadir. Thbar yiikiimliiliigi sadece
hekimlere 0Ozgii bir yiikiimlilik degildir. Tirk Ceza
Kanunu'nun (TCK) 278. maddesine gore tiim vatandaglarin,
279. maddesine gore tiim memurlarin sug ve suglulari ihbar
etme ylkiimliiliigli vardir. Ancak meslekleri ve yaptif1 is
geregi saglik personeline dzel bir diizenleme séz konusudur.
TCK'nin 280. maddesi ile ihbar yiikiimliiliigli agisindan saglik
calisanlarina &zel bir diizenleme getirilmistir. Ihbar
ylikiimliiligii ile yasa maddelerini gdzden gegirirsek;

Sucu bildirmeme

MADDE 278. (1) Islenmekte olan bir sucu yetkili
makamlara bildirmeyen kisi, bir yila kadar hapis cezast ile
cezalandirilir.

(2) Islenmis olmakla birlikte, sebebiyet verdigi neticelerin
sinirlandirilmasi halen miimkiin bulunan bir sugu yetkili
makamlara bildirmeyen kisi, yukaridaki fikra hiikmiine gore
cezalandirilir.

(3) Magdurun onbes yasini bitirmemis bir gocuk, bedensel
veya ruhsal bakimdan 6ziirlii olan ya da hamileligi nedeniyle
kendisini savunamayacak durumda bulunan kimse olmasi
halinde, yukaridaki fikralara gore verilecek ceza, yari
oraninda artirilir.

Kamu gorevlisinin su¢u bildirmemesi

MADDE 279. (1) Kamu adina sorusturma ve
kovusturmay1 gerektiren bir sugun islendigini goreviyle
baglantili olarak 6grenip de yetkili makamlara bildirimde
bulunmayi ihmal eden veya bu hususta gecikme gosteren
kamu gorevlisi, alt1 aydan iki yila kadar hapis cezasi ile
cezalandirilir.

(2) Sugun, adli kolluk gorevini yapan kisi tarafindan
islenmesi halinde, yukaridaki fikraya gore verilecek ceza yari
oraninda artirtlir.

Saglik meslegi mensuplarinin sucu bildirmemesi

MADDE 280. (1) Gorevini yaptig1 sirada bir sugun
islendigi yoniinde bir belirti ile karsilagmasina ragmen,
durumu yetkili makamlara bildirmeyen veya bu hususta
gecikme gosteren saglik meslegi mensubu, bir y1la kadar hapis
cezast ile cezalandirilir.

(2) Saglik meslegi mensubu deyiminden tabip, dis tabibi,
eczaci, ebe, hemsire ve saglik hizmeti veren diger kisiler
anlagilir.

Bu maddelere gore hekimler ve saghk personeli, hem
birer yurttas hem de saghk kurumlarinda memur olarak
calisan bireyler olarak, hasta ve yaralilarin muayene ve
tedavisi sirasinda bir suc¢ ve suclu ile karsilasmalari
durumunda ihbar etmekle sorumludurlar.

Hekimlerin karsisina 6rnegin bigaklanma, kursunlanma,
doviilme vb. nedenlerle yarali olarak gelen/getirilen kisiler
yaralanmis olmalarindan dolay1r magdur konumundadir. Bu
kisilere kars1 yaralama eylemini yapan ve onlara zarar veren
kisilerin kovusturulup cezalandirilabilmesi i¢in durumun
ihbar edilmesi gerekmektedir. Bunda bir problem yok ve etik
olarak hasta yarart ilkesi ile de ¢elismemektedir. Ne var ki her
zaman durum bdyle olmamaktadir. Karsimiza yarali ya da
hasta olarak gelen kisi sadece magdur olmamakta ayni
zamanda sanik konumunda ya da emniyet birimlerince aranan
kisi konumunda da olabilmektedir. Bu ihbar yiikiimliligii ile
ilgili hekimlerin sikintiya diistigi onemli durumlardan
biridir. Sahsm aleyhine bir eylem bulgusu var. Ornegin
viicudunda atesli silah yarasi var. Ama durum ihbar edilirse
aynt zamanda samk ya da aranan kisi oldugundan
kovusturmaya ugramasi s6z konusu olacaktir.

Ihbar yiikiimliiliigii ile ilgili tartisilan bir diger konu da aile
i¢i siddet olgularidir. Diyelim ki annesi tarafindan doviilmiis
bir ¢ocuk ya da esi tarafindan doviilmis bir kadin muayene ve
acil yardim talebiyle basvurdu. Aslinda toplumdaki kotii
atasozlerinden biri olan “kol kirilir yen iginde kalir” mantigina
aykirt sekilde kirilan kolun yen disina ¢ikip hastaneye
yansimasi ya cesaret istemekte ya da ciddi bir saglik sorununu
gerektirmektedir. Burada hastamizin aleyhine bir eylem sz
konusu ve yasalar karsisinda suc teskil etmekte. Thbar
edilmesi durumunda da kovusturmaya ugrayacak olan yardim
ettigimiz kisi degil, onun saghfina zarar veren kisi. Yani
kadinin esi ya da cocugun annesi. Normalde ihbar zorunlulugu
olup ihbar edilmesini engelleyecek bir durum yok. Diger
yandan aile i¢i siddete ugrayan gerek es gerek cocuklara
yonelik, onlarin saglik, sosyal ve ekonomik sorunlarina
¢ozlim olabilecek destek kurumlarimiz yetersiz kalabiliyor.
Siddetin magdurlar1 i¢in giivenli bir ortam
saglayamayabiliyoruz. Hal boyleyken ugradiklari siddeti
onlarin itirazlarina ragmen bildirmenin bu kisilere ne kadar

yarar saglayacagl tartigmalidir. Boylesi durumlarin saglik
personelince ihbar edildiginin bilinmesi durumunda da kirilan
hicbir kol hastaneye basvurmayacak ve yapilmasi gereken
saglik yardimi yapilamayacaktir. Her kosulda hekime
basvurunun engellenmemesi ac¢isindan ihbar ylikiimliiliigii ile
ilgili “hastanin rizas1 olmaksizin bildirimin yapilamayacagi”
yoniinde yasal degisiklik yapilmast konusunun hukuk
cevreleriyle tartisilmasi gerekir. Geg kalinmis degildir. Hala
bu husus tartigilip dogru yolun bulunmasi saglanmalidir.

Cinsel su¢ magdurlari, cinsel sug sonrasi tibbi yardima
gereksinim duymakla birlikte, pek c¢ok kisisel, sosyal ve
toplumsal nedenlerden dolay1 hemen her olayda yargiya gitme
yolunu tercih etmeyebilmektedir. Kimi kez oncelikle tibbi
destek alip kendini yargiya basvurmak igin giiglii hissettiginde
yargiya basvurmak istemektedir. Ancak bir cinsel sug
magdurunun bazi mercilere ugramadan direk saglik
kuruluguna bagvurmasma ve gerekli tibbi yardim ve
incelemelerinin yapilabilmesine engel olan yasa maddeleri
vardir. Bunlardan biri, saglik meslegi mensuplarinin sugu
bildirme yiikiimliiliigiidiir. ikincisi de genital muayene
yasagidir. Bu hususta da saglik meslegi mensubunun sugu
bildirmemesi ile ilgili yasa maddesi, meslek geregi edinilen
sirrin ifsa edilmemesi gerekliligi ile celismektedir. Ayrica,
yasalarimizin {istiinde olan Biyotip Sozlesmesi ile de
¢elismektedir.

Eski TCK, saglik ¢alisanlarina, muayene ettikleri hastada,
onun aleyhine bir eylem bulgusu saptadiklarinda, hasta
hakkinda takibata yol agmayacaksa, adli makamlara bildirim
zorunlulugu getirmekte idi. Boylece, yasa maddesi ile
hastanin tedavi hakk: korunmak istenmekte, sug¢lu
konumundaki kisilerin hekime basvurmaktan
¢ekinmemelerini
saglamak
amaclanmakta idi.
Aksi takdirde kisiler
ihbar edilecekleri ve
kovusturmaya
ugrayacaklari
| kaygisiyla hekime
basvurmaktan
cekinecek ve bu
durum olimciil
sonuc¢lara neden
olabilecektir. Bu
anlamda, ihbar
yikimlialigi
hakkinda yeni TCK
ile getirilen
zorunluluk, hem
temel insan haklarindan biri olan ve Anayasamizda da yer alan
“yasam hakki”’nin korunmasi hem de hekimlerin insan
sagligimi koruma sorumlulugunu herhangi bir etki altinda
kalmaksizin 6zerk bir sekilde yerine getirebilmelerini riske
sokmaktadir. Ciinkii doktora bagvuran kimse zorunlu olarak
saghg ile ilgili tiim bilgileri vermek durumundadir. Aksi
halde doktor dogru taniyr koymakta ve gerekli tedaviyi
uygulamakta zorluk g¢ekecektir. Doktora bagvuran kisinin
tedavisinin saglanmasi amaci ile verdigi bilgiler “sir” kapsami
icinde olup dogrudan kisinin 6zgiirliigii ve kisilik haklari ile
ilgilidir. Hekimin, saglik personelinin sir saklama
yiikiimliiliigii Anayasanin 17. ve Medeni Kanunun 23 ve
devami maddelerinde yer alan hastanin kisilik hakkinin

*Saghk calisanlarimmi 'ihbarct'
durumuna diisiirecek bu madde,
hasta haklar1 bakimindan olduk¢a
sakincahdir. Hekimin asil isi hastasimi
tedavi etmektir. Suclu da olsa
herkesin ihtiyac1 olan tibbi bakima
ulasabilmesi, evrensel bir hasta
hakkidir.

korunmasina yonelik hiikiimlerin sonucudur.

Diizenleme bu hali ile; Anayasanm 17. maddesine, Insan
Haklar1 Evrensel Bildirgesinin 25. maddesinde yer alan,
herkesin t1bbi bakim hakkina sahip oldugu hiikmiine,
Ekonomik, Toplumsal ve Kiiltiirel Haklar Uluslararasi
So6zlesmesinin 12. maddesinde yer alan, herkesin en yiiksek
bedensel ve ruhsal saghk standartlarindan yararlanmasi igin
devletlerin hastalik halinde herkese tibbi hizmet ve bakim
saglayacak kosullart yaratma yiikiimliiliigiine, Avrupa
Toplumsal Anlagsmasmin 13. maddesinde yer alan, #bbi
yardim hakkinin etkin big¢imde kullanmasinmin saglanmasma
iliskin diizenlemeye, Birlesmis Milletler Saglik Personelinin
Roliine iliskin Tip Ahlaki Tlkelerinde yer alan “Yararlanan
kisi kim olursa olsun tip ahlaki ile bagdasan tip hizmetlerini
verine getirmekten étiirti  bir kimsenin hi¢bir kosulda
cezalandirilamayacagina” iliskin diizenlemeye uygun
diismemektedir.
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Uzerine

Eski TCK'nin 530. maddesi geregince, sadece Kkisiler
iizerinde islenen suglarin bildirilmesi zorunlu olup, hastanin
kendisi hakkinda kovusturmaya neden olacak bir sugun
bildirilmesi zorunlu degilken, yeni TCK ile bu makul
sinirlama kaldirilip, sugun kapsami asir1 genisletildigi gibi,
onceden On goriilen hafif para cezast da 1 yila kadar hapis
cezasina dondstiiriilmiistiir. Ayrica, eski TCK'de yer alan
'sanatlarinin icap ettigi yardimi ifa ettikten sonra' ifadesi de,
yeni TCK'de yer almayip, aksine bildirim hususunda gecikme
gosterilmesi bile su¢ kapsamindadir.

Boylece, saglik personeli asli isleri olan tibbi bakimi
yapmadan sucgu ihbar etmekle miikellef tutulmaktadir. Bu
hiikiim, bir sugla ilgisi olabilecek her tiirlii magdur ya da
siipheli hastanin tedavi olmasimni engelleyebilecek ve onun
sagligini tehlikeye atabilecektir.

Saglik calisanlarini 'thbarct' durumuna diigiirecek bu
madde, hasta haklar1 bakimindan olduk¢a sakincalidir.
Hekimin asil isi hastasii tedavi etmektir. Suclu da olsa
herkesin ihtiyaci olan tibbi bakima ulasabilmesi, evrensel bir
hasta hakkidir. Bu ayn1 zamanda, hekimlik meslek etiginin de
geregidir. Yine suca bulagmis hastalar, bu durumlariin hekim
tarafindan bilinmemesi icin gergege aykir1 yaniltici bilgiler
verebilecek, bu da hekimin dogru teshis ve tedavi
uygulamasini gii¢lestirecek, yanlis tam1 ve tedavilere yol
acabilecek, mesleginin icrasini engelleyebilecektir. Ayrica bu
diizenleme, hekimlerin tedavi sirasinda hastalarma iliskin
ogrendikleri sirlar1 hicbir sekilde agiklamama borcuna da
aykiridir. Hasta-hekim iligkisi son derece 6zel ve mahrem bir
iliski olup hastalar anne-babalarindan, es ve g¢ocuklarindan
bile sakladiklart bilgileri hekimleriyle paylasirlar. Ciinkii
hayatta kalma diirtiisii gok gii¢liidiir.

Diger yandan hekimlerin temel yasal sorumluluklari
arasinda bir de sir saklama sorumlulugu vardir. Tedaviden
beklenen yararin saglanabilmesi igin hasta ile hekim arasinda
bir giiven iligkisi olmasi, bu iliski c¢ercevesinde hekimin
hastas1 hakkindaki sirlar1 saklamasi gerekir. Yani hastanin
giivenip hekimine anlatmis oldugu ya da hastaligi ya da
durumu geregi paylasilmis olan ve hasta i¢in dnem arz edip sir
niteliginde olan bilgilerin ig¢ilinci sahislara
aktarilmayacagindan emin olmasi gerekir. Bu ayn1 zamanda
yararli olma, zarar vermeme, gizlilik ve hasta haklarina saygi
gibi etik ilkelerin de geregidir. Hekimin meslegi geregi
edindigi bilgileri agiklamakla yiikiimlii tutulmasi, hekim-
hasta iligkisinde giiven unsurunu zedeler. Hekimin meslek
icabr vakif oldugu bu sirlar1 bagkalariyla paylasmasi Yeni
TCK'nin 134-137 maddeleri geregi su¢ kapsamina alinmistir.
Bu maddeler 6zel hayatin gizliligini ihlal, kisisel verilerin
kaydedilmesi, verileri hukuka aykir1 olarak verme ya da ele
gecirme suglart ile ilgilidir. TCK 258. maddesi de hekimlerin
borglarti¢inde olan sir saklama ile ilgilidir.

Goreveiliskin sirrin aciklanmasi

MADDE 258. (1) Gorevi nedeniyle kendisine verilen veya
ayn1 nedenle bilgi edindigi ve gizli kalmasi gereken belgeleri,
kararlart1 ve emirleri ve diger tebligati agiklayan veya
yaymlayan veya ne suretle olursa olsun baskalarinin bilgi
edinmesini kolaylastiran kamu gorevlisine, bir yildan dort yila
kadar hapis cezasi verilir.

(2) Kamu gorevlisi sifatt sona erdikten sonra, birinci
fikrada yazili fiilleri isleyen kimseye de ayni ceza verilir.

Hastalara ait bilgilerin saklanmasi ya da adli olarak
bildirimi ile ilgili sinirlar, bir yandan meslek sirr ile ilgili
olarak TCK 258. maddesi, diger yandan ihbar yiikiimliligi
ileilgili TCK 280. maddesi ile ¢izilmeye ¢aligilmustir.

Etik ile hukukun ¢elistigi durumlarda ikilemler ortaya
cikar. Ulusal ve uluslararasi etik ilkeler agiklamalarinda,
hukuk da dahil olmak iizere diger zorunluluklar nedeniyle
saglik calisanlarinin tibbi etige ve vicdanlarma aykir
davranmaya zorlanamayacaklar1 konusunda yaygin bir uzlasi
mevcuttur. Hastaya gereken saglik yardimin Oncelikli
konumdan ¢ikarilmast, tip etigi ilkeleri ile bagdasmadigi gibi
ilkemizde gergeklestirilen tiim tibbi uygulamalar i¢in
baglayici nitelikte olan Biyotip S6zlesmesine de aykiridir.

Anayasamizin 90. maddesi geregi uluslararasi
sozlesmeler ile yasal diizenleme catisirsa, sozlesmeler
uygulanir. Tiirkiye'nin sdzlesmeye taraf oldugu Biyotip
Sozlesmesi 2003 yilinda Resmi Gazetede yayimlanarak
yurlirlige girmistir. Kanun No:5013 Resmi Gazete:
09.12.2003-2531,  Biyoloji Ve Tibbin Uygulanmasi
Bakimindan Insan Haklari Ve Insan Haysiyetinin
Korunmast Sozlesmesi: Insan Haklari Ve Biyotip
Sozlesmesinin Onaylanmasinin Uygun Bulunduguna Dair
Kanun

Madde 2. (Insanin onceligi)

Insamin menfaatleri ve refahi, bilim veya toplumun
menfaatlerinin tistiinde tutulacaktir.

Madde 10. (Ozel yasam ve bilgilendirilme hakk)

1. Herkes, kendi saghguyla ilgili bilgiler bakimindan, dzel
yasamina saygi gosterilmesini isteme hakkina sahiptir.

Kamu giivenlig¢ine yardimci olma sorumlulugu,
hekimin hastasini tedavi ve saghgini gelistirme gorevinin
oniine gecmemelidir. Arada kalinan ikilemli durumlarda
neyin hasta yararina oldugu sorusunu aydinlatmak yeterli
olacaktir.
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HEK[ME YC")NELiP_( SIDDETE KARSI
MUGLA’'DA HEKIMLER NE DIYOR

Mugla Tabip Odasi Mayis 2012 merkez ve ilge
toplantilarinda kaydedilen, siddet konusunda
hekimlerin ¢6ziim énerileri:

Sozel ve fiziksel siddete bagvuran hastanin sosyal
giivencesi dereceli olarak kisitlanmalidir.

Siddet uygulayan kisi 1-2 ay siire ile hastanede zorunlu
goniilli hale getirilerek personel olarak caligtirilmasi yada
calismazsa hapis cezasina ¢arptirilmast. (Kamu Hizmeti
Cezasi)

Asilsiz sikayetler cezalandirilmali.

Saglik Bakani ve siyasiler tavir, sdylemlerindeki
isluplarmi degistirmelidir.

Hastanelerde hukuk danigmanlari, avukatlar olmalidir.

Ispiyonculuk anlayisina prim verilmemelidir.

Poliklinik kapilarinda hastalara yonelik siddete karsi
uyarilar asilmalidir.

Hasta memnuniyet defteri olmalidir.

Doktor ayn1 anda 184, kaymakamlik, saglik miidiirliigi,
hasta haklar1 ve savciliga sikayet edilebilmektedir.
DUZENLEME SARTTIR !

184'e yapilan sikayetler 6n elemeden gegirilmelidir.

Sozlii siddete maruz kalan hekimin o hastayr muayene
etmeme hakki olmalidir.

Hasta haklar1 komisyonundaki kisiler segilirken uygun
kisiler olmal1 (bunun icin belli kriterler aranmali. Ornegin
egitim diizeyi, isi vb) Tabip odalarindan temsilciler de
olmalidir.

Hasta haklar1 kavrami insan haklarindan ayrilamaz bir
pargasidir. Biz hekimlerin ve caliganlarin haklart yok
sayilarak yalnizca hasta haklarmin 6ne g¢ikarilmasi kabul
edilemez. Kiskirtici niteliktedir. Hastanelerde merkezi
yerlerde olusturulan hasta haklar1 birimleri insanlar gikayet
etmesi gerekliligine ikna eder niteliktedir.

Polikliniklerde bir diigme olmali, yasanan bir siddet
olayinda hekime yardimci olmak tiizere diger (komsu)
poliklinik veya poliklinikler haberdar edilmeli,

Beyaz kod ¢aligmali.

Gilivenlik etkin, aktif ve her yerde olmali (Kap1
girisleri,Acil, servis, poliklinik koridorlar1). Hastaneye
girenlerin istii aranmal1, X- Ray den gegirilmeli.

112 ve Acil servislerde suistimali dnleyici tedbirler
alimmali. Teshise yonelik olarak regetelere acil degil islemi
otomasyonda yer almali. “ACIL DEGIL” kasesi
KALDIRILSIN

Acil olmayan hastalar bedel 6dememek i¢in acil kagesi
basilmadig1 zaman gerginlik yaratiyorlar.

Hekim ile hastay: kars: karsiya getirecek uygulamalara
son verilmeli.

Poliklinikler acil hastalarin muayene alanlari degildir. Bu
yazilar sik¢a kullanilan “benim hastam acil, agir”
sOylemlerine davetiye ¢ikarmaktadir.

Poliklinik kapilari otomatik kilitlenir yapilmalidir.

182 Hasta randevu sistemi kaldirilmalidir.

Tek randevu sistemi KARGASAYI 6nler !

Universiteler ve Ozel hastanelerden istenen tetkikler
hekimler tarafindan yapilmadiginda idarenin tavri “isteseniz
ne olur, vatandasa zorluk ¢ikarmayn, gelirimiz diismesin”
seklinde olmaktadir.

Performans kaldirilmalidir. Niteligi asla 6lgemez!

Yarigma ve geliri artirma istemi tiim tibb1 normlari,
algoritmalari, gereklilikleri ve idealleri silindir gibi ezip
gecmektedir.

CEZALAR caydirici olmalidir.

Siddet uygulayanlarin  cezalar1 para cezasina
cevrilmemeli Asliye CEZA Mahkemelerinde
yargilanmalilar.

Medyada yer alan haberler Saglik Bakanligi ve TTB
ortakligiyla ciddi sekilde incelenerek gerekirse tekzip
edilmesi hatta tazminat davasi agilmalidir.

Medyada yer alan siddet haberlerinin verilis sekli gozden
gecirilmelidir.

Medya dili konusunda iletisim uzmanlariyla birlikte
atolye caligmalar1 yapilmalidir.

HASTALARIN HEKIMLERE SALDIRISININ
PSIKOLOJIK SOSYOLOJIK BIR ANALIZi
UZMANLARCA YAPILMALIDIR

SIDDET UYGULAYAN REHABILITE
EDILMELIDIR.

Yonetimdekilerin her an tanik oldugumuz gergin kavgact
sOylemleri siddetin mesrulastirilmasi hakli gosterilmesi de
siddeti arttirmaktadir.

Ulkedeki gergin ortam siddeti kériikliiyor.

Siddete yonelik tedbirler incelendiginde olaylarin
sebeblerini ortaya cikarmaktan ve risk analizinden uzak,
sorunu kaynaginda izole etmekten ¢cok uzaktir.

Tedbirler ortamda kontrol altina almaya ve kisisel
korunma tedbirlerine dayali olmas1 ¢ok vahimdir. Kisa ve
orta vadede ¢ok ciddi sonuglari olacaktir.
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Dr.Alpay ENGIN
Bodrum Universal Hospital

Isyeri hekimliginin nereye gittigini anlayabilmek icin
once nereden geldigini yani tarihgesini incelemek gerekiyor.
Bu baglamda sizlerle once kisaca diinyadaki tarihsel
gelisimine goz atalim sonra {ilkemizde yani Tiirkiye 'deki en
son halini degerlendirelim.

Isyeri hekimligi ilk olarak Heredotus (M.O. 485-425)
tarafindan ilk kez isgilere yeterli besin verilmesi {izerinde
durarak vurgulanmig, daha sonra Aristotel MO, -
222) kosucularin hastaliklarindan sz etmis, gladyatérler icin
0zel diyet Onermistir.

Plato (M.O. 254-184) bazi esnaf ve zanaatkrlarin
calisma pozisyonlarindan ileri gelen sekil bozukluklari ile
ilgili bilgi vermistir. Hippokrates (M.O. 370) ilk kez
kursunun zararl etkileri {izerinde durmus, kursun koliginden
s6z ederek onu tanimlamis, ayn1 zamanda halsizlik, gérme
bozukluklar1 ve felgler ile kursuna maruziyet arasinda iliski
bulunduguna dikkat c¢ekmistir. Juvenal (M.S. 60-140)
demircilerin goz lezyonlar ile ayakta durarak ¢alisanlarin
varislerinden s6z etmistir. Agricola “De Re Metallica” adli
yapitinda, madencilerde ortaya ¢ikan hastaliklari tanimlamus,
bunlara kars1 korunma 6nlemlerini anlatmis, toza karst maden
ocagmin havalandirilmasindan, is kazalarindan ve korunma
yontemlerinden s6z etmistir. Paracelsus (1493-1514)
madencilerde ve baca temizleyicilerinde meslek hastaliklar1
saptamis, “De Morbis Metallicis” adli kitabinda, bu giin
pnomokonyoz diye bilinen kronik akciger hastaliklarinin
klinik tablosunu ¢izmis ve “meslek hastaliklar1 riskinin
artmasi, endiistriyel gelismenin gerekli ve birlikte olan
sonucudur” demistir. Is saghgmin babasi olarak bilinen
Italyan hekim Bernardino Ramazzini (1633-1714), Modena
Universitesi Tip Fakiiltesi'nde epidemiyoloji profesorii olarak
gorev yapmistir. Daha 6nceki yillarda Modena ve Padua
sehirlerinde doktorluk yaparken igyerlerini ziyaret etmis ve
buradaki gozlemlerini de ekleyerek “De Morbis Artificum
Diatriba” adli kitabini yazmustir.

Ramazzini, o donemde var olan hemen her meslek
grubunun saglik risklerinden, risklere kars1 alinacak giivenlik
onlemlerinden ve hatta is¢inin calisma pozisyonu, is-is¢i
uyumu gibi ergonominin temel ilkelerinden s6z etmistir.
Hipokrat cagindan bu yana, hastalara sorulan klasik sorularin
(anamnez) yanina “ne is yaparsiniz?” sorusunu ekleyerek
genel kural haline getiren Ramazzini, hastalik ile i arasinda
iliski kurarak, etiyolojik faktorii saptamay1 amaglamustir.

Hayret ve tereddiit ediyorum. Acaba, ila¢ ve sinameki
kokan muayenchane ve eczanelerde oturan bu azametli ve sik
goriintiili doktorlarmm burnuna igyerlerindeki pis kokulu
seyleri mi soksam, yoksa onlar1 bu gukurlari gormeye mi davet
etsem.” B. Ramazzini

XVIIL. yiizyilin ikinci yarisinda Ingiltere basta olmak
iizere Avrupa'da sanayi devrimi gergeklesmis, tekstil sanayi
evlerden fabrikalara tasinmis ve dolayisiyla kdylerden

ISYERI HEKIiMLIGIi NEREYE GIDiYOR?

fabrikalarin oldugu kentlere go¢ baslamisti. Bu da batilt
toplumlarin yasaminda koklii degisikliklere yol agmigtir

Robert Owen, iskogya'daki fabrikasinda on yagimnin altinda
kimseyi ¢aligtirmadan, ¢aligma saatini azaltarak, gengler ve
yetiskinler i¢in egitim programlar1 hazirlayarak ve igyerindeki
cevre kosullarini diizelterek ticari basarisinin devam ettigini
gostermistir. 1802 yilinda Ingiltere Parlamentosu'nda
“Ciraklari Saghgi ve Morali” yasasinin ¢ikarilmasinda rol
oynamis, giinliik ¢alisma siiresini 10 saate diisliren yasanin
¢ikmast i¢in, parlamento tiyelerini tesvik etmistir.

Ingiltere;

1833 yilinda “Fabrikalar Kanunu” ile, is miifettislerine ise
giris muayenesi yapmak iizere doktor atama yetkisi verilmistir.

19. yiizyiin sonlarina dogru periyodik muayene ve hasta
isgilerin caligmalarmi erteleme (rapor) yetkisi hekimlere
verilmistir.

Ulkemizde;

Is saghig ile ilgili ilk yasal diizenleme olmasi bakimimdan
6nemli sayilan Eregli Maden-i Hiimayunu Teamiilnamesi veya
yaygin adiyla Dilaver Pasa Nizamnamesi, 1865 yilinda
uygulamaya konulmustur.

Buradaki hiikiimler, is¢ilerin sagligini korumaktan ¢ok,
Eregli komiir madenindeki tiretimi artirmaya yoneliktir.

Dilaver Pagsa Nizamnamesi,

Caligma siiresinin giinde 10 saat olmasi,

Isverenin is¢iye barmak saglama zorunlulugu,

Iscileri muayene ve tedavi icin hekim bulundurma
zorunlulugu,

Iscinin isine son vermeden once isverenin haber verme
zorunlulugu gibi haklar saglamistir.

Maadin Nizamnamesi 1869'da ¢ikarilmistir. Dilaver Pasa
Nizamnamesini tamamlayici niteliktedir. Kazaya maruz
kalanlara veya ailelerine, mahkemece belirlenecek tutarin
isveren tarafindan 6denmesi, havzada diplomali hekim ve
eczane bulundurma zorunlulugu gibi yaptirimlarigermistir.

1923 1.Iktisat Kongtesi (Izmir)

1925 Takrir-i Siiktin Kanunu

1930 Umumi Hifzissithha Kanunu

1946 Calisma Bakanligi

[SGUM, Meslek Hastaliklar1 Hastanesi

YODCEM, Milli Prodiiktivite Merkezi vd.

1980 TTB, Isyeri Hekimligi Sertifika Egitim Programlari

2003 s Kanunu (yeni-Avrupa Birligi uyum ¢aligmalarr)

2012 IsKanunu (yeni)

En son katildigim E.U.T.F Halk Saghg1 A.B.D tarafindan
cok iyi diizenlenmis Isyeri hekimligi yenileme kursunda da ok
degerli akademisyenler ve meslektaglarimla tartigtigimiz
konularin basinda igyeri hekimliginin nereye gittigi yada
gidebilecegi geliyordu.

Birinci konu yeni is kanunu kapsaminda, yonetmelikler
seklinde isyeri hekimi istihdami, denetlenmesi konusunda hala
birtakim belirsizlikler bulunmakta.

Son zamanlarda Isyeri hekimligi kavramimi ilk ortaya
koyan ve yakin ge¢mige kadar sdzlesmelerini ve atamalarini
yapan Tiirk Tabipler Birligi(TTB) bir tarafta, sanki Calisma ve

Sosyal Giivenlik Bakanligi diger tarafta imis gibi bir goriintii
ortaya cikiyor.

TTB nin bir ¢ok olayda ya da sorunda ideolojik bakis
acisindan yaklastigi , Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakanliginin(CSGB)  da objektif yaklagmadigir suglamalart
konusuluyor.

En son kurs doneminde &neriler boliimiinde 6nemli olan Ts¢i
Saghigi ve Giivenligi, Isyerlerinin saglikli bir ortamda ve
kosullarda hizmet vermesi temel amag olarak hatirlanirsa aslinda
higbir kurumun bir taraf degil ayni tarafta bulunmasi
gerekmektedir kararini karsi ¢tkmadan herkes onaylamistir.

Bu yaklasim farkl diisiince ve yaklagimlarin bir ortak ¢alisma
grubu kurularak basarilabilecegi, olumlu sonuglar ve daha iyi
caligma sartlarinin Iscilerimiz i¢in saglanmasi hedefine ulagmak
icin bu birlikteligin ¢ok 6nemli oldugu ortak kararmna varmamizi
saglamistir.

Isyeri hekimligi bu giinden itibaren Bakanligimizin
onayladig: tageron sirketler yada Bakanliga bagli kurulmus yada
kurulacak kurum yada kisiler tarafindan mi1 kontrol altina alinacak
yoksa gerek sendikalar, gerek TTB , gerek akademisyen yada
uzman kisiler gerekse CSGB nin temsilcilerinden olusacak ortak
bir caligma grubu tarafindan mi1 yonlendirilecek.

Isyeri hekimligi gelecekte bir tarafi yok sayarak degil diger
tiim demokratik ve gelismis {ilkelerde 6zellikle Avrupa da oldugu
gibi herkesin ortak katilimi ile objektif bir yaklasimla ancak
saglikli ve problemsiz bir sekilde hayatina devam edebilir.

Yurtdisinda uzun yillar yasayip tekrar iilkeme dondiigiimde
goziime ¢arpan diger bir eksiklik ise akademisyen ya da bu konuda
uzman olan kisilerin goriislerine yer vermemek hatta bu konuda
uzman kisi egitimi konusunda pek bir ¢abanin bulunmadigini ne
yazik ki gdzlemlemekteyim.

Ikinci konu aktif olarak calisan isyeri hekimlerinin bir ortak
dernegi ya da birlikte olusturabilecekleri bir web ¢alisma grubu
yada iletisim agmin bulunmamasi diger goziimiize carpan
ihtiyaglar olarak goriilmektedir.

Fazla yazimi uzatmadan direk ¢6ziim Onerilerine gegmek
istedim ¢iinkii hangi kurum bu konuda yetki sahibi kim olursa
olsun ideolojik bakisla sorunu ¢ézmeye yaklastig: siirece basarili
olunamadig goriiliiyor.

Giinden giine is¢ilerimiz her giin haberlerde izledigimiz gibi
sakatlaniyor yada hayatin1 kaybediyor, sagliklar1 her giin risk
altinda ve gilivenli ortamlarda calisma imkanlarini ¢ogu
bulamryorlar.

Haydi hep birlikte ¢alisip su anda belirsiz olan yada eksik olan
Is kanununun isyeri hekimligi yonetmeliklerini hicbir kesimi yada
kurumu diglamadan daha saglikli ve isler konuma getirelim.

O zaman isyeri hekimligi karanlik yollarda degil aydmlik
yollarda 1s18a dogru hareket edebilir.

Firsat buldukga liitfen toplumun her kesimini isyeri ortami ve
caligma sartlari, Isci sagligi ve giivenligi , isyeri hekiminin gorevi
ve onemi hakkinda bilgilendirmeye , ¢6ziim icin katilimciliga
tesvik etmeye calisalim.

Meslek odamiza da bana bu firsati verdigi icin tesekkiir
ederim.

Sevgi ve Saygilarimla.

Prof.Dr.Yanki Yazgan

Cocuk Ve Ergen
Psikiyatrisi Uzmam

Saglik ve egitime
iligkin konularda iktidar
partisi disindaki
(sosyalistler dahil) siyasi
partilerin gortiglerinin ayrintisiyla ne oldugunu, pratikte
nasil gergeklesecegini yayinlarmma ya da programlara
bakarak anlamak zor. Bir kisim parti zaten iktidara
gelecegine inanmadigi, bir kismi1 muhalefette kalmay1
pek benimsedigi ve dnemli bir kismi boyle konularla
degil biyik islerle ugrasmayi sevdigi i¢in diye
yorumluyorum.

Ben de bir 6gretmen ya da egitimbilimci degilim; tip
fakiiltesi 0gretim tiyeligi kiigiik cocuklarin egitiminden
oldukga uzak bir yerde. Ancak okullardaki egitim ve
0gretim ortaminin (ortamdaki iliskilerin ve
ogretilenlerin) kiiciik cocuklarin ruh saghgi iizerinde
belirleyici etkisi oldugunu diisiiniirsek, ¢ocuk ve
ergen psikiyatrisi uzmani1 olarak bu Kkonuya
deginmekten kacinamiyorum. Son donemdeki egitim
yasalarma iligkin diizenlemeler hakkinda ¢ocuklarin ruh
sagligr agisindan bakmaya calisarak bazi goriislerimi
(twitter diliyle kestirmeden) asagida dizeledim.

Habertiirk'te Balgicek Ilter'in programindaki
konusmamiza dayanarak gikarttigim bu goriisleri mevcut
diizenlemelere ve iktidara doniik ve smurli olarak
degerlendirmeyin. Birkag okurum Tvdeki programdan
sonra 'gorliglerimi belirtmekte ge¢ kaldigimi' sdyledi. Bir
anlamda &yle... Ama egitim diizeninde ayni iktidar

doneminde bile kag kez birbirine zit degisiklik yapildigini,
Omriimiiz boyunca smavlarin (ortaokul bitirmeden ve
USSden LYS'ye en az 10 ayr isim), notlandirma
sisteminin (10 iizerinden mi, 5 Tlizerinden mi), lise
siniflariin (fen/edebiyat? TM, FM, TS, YD ?) okullarin
adlarmin (maarif koleji'nden anadolu lisesi'ne), derslerin
adlarmin (yurttaslik mi vatandaslik mi1, askerlik mi milli
giivenlik mi, inkilap tarihi mi devrim tarihi mi?) heraklina
esen iktidar sahibi tarafindan degistirildigini diistiniirsek,
bundan sonraki degisiklik de yakindir nasil olsa ... Ulkenin
cocuklarina deger ve 6nem veren herkese... ('Senli-benli'
bir islubu yazim kolaylig1 olsun diye kullandim. Kabalik
olarak goriilmesin.)

- Beklemeyi, dinlemeyi, anlamay1 ve baskalarina
sirf insan oldugu i¢in sayg1 géstermeyi dgretemeyen
egitim sistemini 4+4+4 degil 4x4 bile yapsan bos.

- Iyi okul i¢in 6nce smiflar1 kiigiilt. Ogretmenlere
deger ver; bunu davranislarila ve sagladigin gelisim
olanaklar1 ile goster.

- Cocuklara okullarda hareket alani verecek
bahgeler a¢. Apartmanlarin arasina sikismis parklara
bile ingaat yapmaktan, sehrin hayat alanlarmi altiist
gecitlerle, garip binalarla doldurmaktan vazgeg.

- Cocuklarin beyin ve zihin gelisimlerindeki
dogal farkliliklarin olusturdugu dengesizlikleri
esitleyebilmeleri i¢in iyi kotli denkligin olustugu 72
ay1 bekle.

- Tasityamayacaklari yiiklerle yikleyip ¢ocuklar
'egitimden sogutma' sugu isleme.

- Okullarda giicliiniin giicsiizii ezmesi demek
olan sozlii ve fiziki zorbaliga izin verme;

4X 4 BIiREGITIM iCIN UYARILAR

normallestirme, miisamaha gosterme.

- Yoksulluk, go¢ gibi olaylar ve ailelerin mutsuzlugu
¢ocuklarin ruh sagligint bozar. Cocuklari
diisiiniiyorsan, iilkenin iyiligine olan barigc1 ve
demokratik ortami yarat. Ulkemizin kaynaklarini arttir
ve esit dagilmasi i¢in cabala.

- Din ve inang, ailelerin, bireylerin ve ¢ocuklarin
kendine 6zel ve 6zgii alanidir. Okul miifredatinda yer
almasi 6zellikle cogunluga uymayip azinlikta kalanlar
cevrenin baskisina ve istemedikleri uygulamalara
'goniilli' maruz kilar.

- Anneleri ve ¢ocuklarini sahiden diisiiniiyorsan,
isteyene 1 yil licretli izin, isteyene isyerinde giin i¢inde
bebekleriyle fazladan zaman gecirme imkani yarat.
Isyerindeki kres zorunlulugunu uygulat. Annelerin
cocuklarma katiksiz odaklanabilecegi en kiymetli
zaman ilk y1ldir.

- Okul oncesi egitimi yiizde 10, yiizde 50 degil
yiizde 100 cocuk icin gecerli yap. Sonrasini, sonra
diizelt.

- Sinavda ¢ikacak sorularin cevaplarmi ezberletmek
ya da diisiinmeyi unutmak diginda sonuglari olan bir
miifredat gelistirmeyi hedefle.

- Egitim ya da sagliktaki degisikliklerin yiizde 100
ve tiim paydaslarin katilimiyla yapilmasi i¢in cabala.
Tepeden inmecilik ile salt cogunlugun dedigini yapma
arasinda pek az fark var. Halk iradesi ytizde 100'den 1
kisi eksik degildir.

- Ihtiyac1 farkli olan 1 tek cocuk olsa bile onun
ihtiyaclarim karsilamak zorundasin. Farkh gelisim
ihtiyaclari olan, degisik 6ziirleri olan ¢cocuklarin her
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Mugla Tabip Odasi Yeni Yonetim
Kurulu Gorevi Devir aldi

Mugla Tabip Odas1 Se¢imli genel kurulu Nisan aymin
sonunda gerceklesti. Devir Teslim Toplantisindan sonra
ilk Yonetim Kurulu Toplantis1 9 Mayis 2012 tarihinde
gerceklestirildi ve gorev dagilimi yapildi.

2012-2014 donemi kurullardaki gérev dagilimu :
Yonetim Kurulu:

Dr.Murat Akgiil (Baskan), Dr. Nursin Kaynarca Kiilcii
(Genel sekreter), Dr. Mehmet Akarca

(Veznedar), Dr.Caglayan Ugpinar (Sayman), Dr.Hayrettin
Sahin, Dr. Biilent Savran, Dr.Mustafa Sarigh

Onur Kurulu:

Dr. Ferit Turan, Dr. Okay Nazli, Dr.Vehip Keskin, Dr.
Ayse Ferhan Akgiil, Dr. Hakki Turan

Denetleme Kurulu

Dr. Ugur Ozok, Dr.Belgin Dogu, Dr. Suayip Ercan
Biiyiik Kongre Delegeleri

Dr.Murat Akgiil, Dr. Naki Bulut, Dr. Sibel Barut Keskin,
Dr.Mehmet Akarca, Dr. Ferit Turan, Dr. Hakki Turan, Dr.
Nursin K. Kiileii, Dr. Ayse F. Akgiil

5 HAZIRAN 2012
BODRUM ILCE TOPLANTILARI
Sy

Bodrum Devlet Hastanesi, Universal Hospital,
Ozel Bodrum Hastanesi ve Aile Hekimleri ile ayr
toplantilar gerceklestirildi. Hekimlerin Tabip
Odasina bakis1 ve beklentileri tartisildi, sorunlar
ve beklentiler konusuldu ve kurum temsilcileri
secimi yapildi.

9 Haziran TTB EGE BOLGE toplantisina katildik.
Antalya Tabip Odasi'nin ev sahipliginde yapilan
toplantinin giindemi, oda aidatlari, ve yaklasan se¢imli
TTB Genel Kurulu olmakla birlikte, odaya yansiyan
hekim sorunlari, TTBmin durusu vb konular da dile
getirilip tartisildi.

Yazilarmmz i¢in: muglaktabip@hotmail.com Sayfa §

19 Haziran 2012 de Fethiye Ilge Toplantisi: Devlet Hastanesi, Lokman Hekim Esnaf Hastanesi, Letoon hastanesi ve
1.NoluASM 'de Aile hekimleri ile toplantilar ger¢eklestirildi.

26 Haziran tarihinde Tabip Odasi Delege toplantist
yapildi.

30 Haziran-1 temmuz tarihlerinde Ankara'da 62.
Secimli Genel Kurula MTO, tiim delegelerle katilim
sagladi.

7 Temmuz Mugla merkez 1. Basamak hekimleriyle
kahvalti gerceklestirdik.

Tiirk Tabipleri Birligi 62. Biiyliik Kongresi 30
Haziran -1 Temmuz tarihinde Ankara'da
gergeklestirildi. Toplam 497 delegeden 405 delegenin
oy kullandig1 segimlerde , kongrenin 1. giinti 31 adet
karar oOnerisi kabul edildi. EDTTB grubunun
kazandig1 seg¢imlerde, Odamiz delegelerinden, Dr.
Naki Bulut, Yiikksek Onur Kurulu iiyeligine secildi.
Kendisine daha once de yiiriittiigii bu gorevinde
basarilar dileriz. Mugla Tabip Odasi delegeleri olarak
31. maddeyle yaymlanan, ilgelerde de Tabip Odasi
Secimleri i¢in sandik vb kurulabilmesi i¢in gerekli
calismalarin Merkez Konseyince yapilmasini dneren
karar dnerimiz oy birligi ile onaylandi. Ayrica aidatlar,
ve TTB i¢inde aile hekimligi kolu olusturulmast, 6zel
hekimlik gibi konulardaki ortak karar &nerilerine de
imza atilarak destek olundu. 62.Biiyiik Kongreye
Mugla Tabip Odasi'nin se¢ilmis 8 delegesi de
katilmustir.

5 Temmuz 2012 tarihinde YATAGAN ilge toplantilart 3 g & R 1
yapildi. Devlet Hastanesi ve 1 Nolu ASM 'de Aile 29 Agustos'ta Milas Ilge toplantilart yapildi ve kurum
hekimleri ile toplant yapildi. temsilcileri secildi.
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“Diinya sermayesi insan saghgim gozden cikarmistir!"

-Tip Bu degil
Roportaj : Dr Nursin K Kiilcii
Mugla Tabip Odas1 Genel Sekreteri

Degerli okurlarimiz, Tip Bu Degil adli yapit kolektif bir
iiriin olarak ITHAKI yaywnlarindan Haziran 2012
tarihinde ilk baskisini yapti ve basta tip camiasi olmak
tizere genis bir platformda yanki uyandirdi. Yapit
sadece basili bir eser degil bir "hareket" olarak da
algilanmas: gereken  ilk somut iiriin olarak
degerlendirebilir. MUGLAk ' ilk sayisinda TIP BU
DEGIL'in editorii sayin Prof Dr.Ilknur Arslanoglu ile
sizler igin gerceklestirdigimiz soylesiye yer vermek
istedik.Giin  gegtikce  piyasanmin vicdanina terk
edilmeye c¢alisilan saghk sisteminde, biz saglik
hizmetini sunanlarca, buzdagimin goriinmeyen asil
biiyiik kiitlesinin  etkisini anlamaya ¢alismanin
gerektigini diisiiniiyoruz .

Bu baglamda réportaja bashik olarak uygun
buldugumuz, kitabin yazarlarindan Kaan Arslanoglu
'nun sozlerine de yer vererek baslayalim istedik:

"“Tip Bu Degil” kitabimin, olusumunun tezi ise
bambagska. Ne kadar ¢ok saglhk hizmeti, o kadar ¢ok
saghk anlamina gelmez. Tam tersi anlama gelir.
Bugiinkii egemen tip, insanlarin hastalanmasina bile
bile goz yumuyor: Insanlar daha ¢cok hastalansin ki,
daha cok tedavi edebilsin saghk sektorii, daha cok
kazanabilsin. Tek tek kisiler, tek tek hekimler ve toplu
olarak kamuda koruyucu hekimlik iyice
unutturulsun. Rakamlar Tiirkiye'de ve diinyada
gecmise gore c¢ok daha iyi tedavi edildigimizi
gosteriyor. Ama daha ¢ok hastalaniyoruz”

Ilknur hanmim, yogun
temponuzda
gazetemize zaman
aywrdiginiz icin énce
tesekkiir ederek soze
baslamak istiyorum.
Kitapta pek ¢ok
yazar tip adam var.
Ortak bir eser
cikarmak fikri nasil
olustu? Kitabi ortaya
¢ikaran temel
dinamikler nelerdir?
Kitab1 ortaya ¢ikaran
temel dinamikler her
giin yasadiklarimiz
aslinda. Ben ve diger
on bir hekim yazar mesleklerinde yillart geride birakmis ve
degisik alanlarda saglik sistemindeki olumsuzluklari
yasayan kisiler. Gazeteci yazarimiz Mustafa Sonmez ise bir
aydin ve saglik ekonomisinde uzmanlagmis bir gazeteci
olarak konunun kamuoyu cephesinden bakiyor. Saglikta
doniisiim siireci, meslek odalarmin verdigi tepkiler ve sonu
6liimle biten hekime giddet olgulariyla son birkag yildir o
kadar yogun bir gliindem yagandi ki saglik profesyoneli
olsun olmasin herkesin zihinlerinde ve sdylemlerinde saglik
hizmetinin sunulus bigimi 6nemli yer tutmustur. Saglik
hizmetinin sunulus bigimiyle ilgili fazlaca girisim ve buna
fazlaca muhalefet olmakla birlikte, bu sunusun altinda yatan
sistemi ¢Oziimleyici ve sorgulayici bir hareket
goriilmemekteydi. Ancak tek tek bir takim yazarlar olarak
basinda veya e-posta gruplarinda birbirimize ulasan bazi
goriisler mevcuttu. Bu bir grup insan iizerine diigen
sorumlulugu daha genis bir platforma tagimak isteyince
once “tip bu degil” hareketi fikri, ardindan bunun ilk iirtinii
olarak ¢ok yazarli bir kitap yaymlama fikri ortaya cikti.
Kitabimizi1 okurken pek c¢ok soru akla geliyor. Dinamik
bir kitap , cok yonlii. En ¢ok kafa kurcalayan soru ise

. | AT

suydu : Tip kime hizmet ediyor? Sadece hastaya m
?. Okurlarimiza yamtim Kkitapta

bulabilecekleri

sinyalini de vererek
sorunun yanitim 6zet
olarak bir de sizden
dinleyelim.

Gegenlerde ortak bir
radyo programimizda
sayin Prof Dr Tevfik
Ozlii'den duydugum bir
sozle baglayayim. Tip
insanlarin birbirine yardim
etme diirtiisiinden
dogmustur. Fiziksel bir
sorun nedeniyle yardima

muhtag kisiye kars1 dogal ’
olarak i¢cimizde uyanan
merhamet yiizyillar boyu bu
yardim konusunda 6zellikle
yetenekli ve hevesli kisileri
uzmanlastirmig, sonra giderek
baska sosyoekonomik
diirtiilerin de sekillendirmesiyle
tip meslegi ortaya ¢ikmustir.

Dolayistyla tibbin temel amact *
hastaya hizmet etmektir. Buna
eklenebilecek olumlu misyonlar
tibbin bir bilim olarak, daha
dogrusu biyoloji biliminin bir alt
kategorisi olarak insanin dogay1
anlama miicadelesine hizmet
etmesi, ayrica hastaliklarin ve
saglikli yagsamanin dinamiklerini
¢ozerek toplumlarin daha az
hastalanarak daha kaliteli nasil yasayabilecegini ortaya
koymasi, yani koruyucu, dnleyici tip sayilabilir. Bence
olumsuz misyonlari ise bugiin diinyanin en biiyiik sermaye
birikimlerinin yapildig: tip sektdriiniin global sermayeye
hizmeti, insanlarin zayif noktasi olan saglikli yasama
diirtiisiiniin iktidarlarca oy, medya tarafindan rating
malzemesi olarak kullanilmasi, hatta daha ug olarak
bilgilerin biyolojik savas ve iskence gibi kétiiye kullanim
ornekleri, bireysel bazda hekimlerin kendilerine haksiz bir
otorite veya kazang kapisi olarak kullanimi sayilabilir.
Kitabin devam gelecek mi? Coziim énerilerinin
somutlastig1 bir yapit icin caliymalar var mi1? Boyle bir
potansiyelin oldugunu diisiiniiyoruz.

Evet, kitabin devamu i¢in kollar1 stvadik bile. 11k kitap az
degistirilmis yeni baskilariyla siirerken ikinci kitap yeni
yazarlari, yazilar1 ve ¢6ziim Onerilerini igerecek.
Kitabimizin bir tanitim
yazisinda Sayin Kaan
Arslanoglu'nun
Aysberg'in altin isaret
eden ac1 bir saptamasini
okumustum, "Diinya
sermayesi insan
saghgim gozden
cikarmistir !"' diyordu. Bence merkez burasi ve
roportaja bashk olarak kullandik bu saptamayu.
Buradan hareketle emegin sahibi saghk ¢alisanlari ve"
HEKIMLERIN emegi de gozden ¢ikarilmistir” diyebilir
miyiz?

Evet. Sizin ikinci dediginizle ilgili ¢ok ilging yazilar
okuyoruz. Tibba ayrilan sermaye artarken bunun i¢inde
hekimlere ayrilan payin giderek kiigiilmesi, mesleki
inisiyatifin de ikinci plana itilmesini agimlayan. Bu,
kapitalizmin geligsme siireci i¢inde, zaten 6ngoriilmiis olan
sermayenin yayiliminin dogal bir sonucu. Doktorlar
is¢ilesecek. Bu hem kotii, hem iyi. Nesi koti, nesi iyi, bu
uzun bir tartisma konusu olabilir.

Hekimler genel olarak hak kaybi, alan
kisitlamasi, is yiikiiniin agirlastirilmas,
siddete maruz kalma, emegin
degersizlestirilmesi, performans
sisteminin adaletsizligi, siirekli hale gelen
"gecici" gorevlendirmeler, tip uygulama
siirecinde davalar gibi pek ¢ok alanda
yasadiklari sikintilar: dile getirmekteler.
Genel cercevede gelecek kaygisi
yasadiklarim da soyleyebiliriz. Oniimiizii
goremiyoruz.Bu siirecin devaminda da en
¢ok katki sunan ve islerlik kazandiranlar
da bizleriz. Sistemin arizalarim maalesef
OZVERILERIMIZLE gériinmez
Kiliyoruz. TIP BU DEGIL hareketi
bunun i¢in ¢ikis yolunu gosteriyor mu?
Boyle bir misyonu olacak m1 ?

Aslinda 6zverilerimizle goriinmez kiliyoruz
saptamaniza katilmamak miimkiin degil.
Ama sahsen benim kisisel yap1 ve ¢ikis

71p BU DEGIL

L

noktas1 geregi hekimlerden daha
fazla 6zveri bekleyen bir yanim
da var. Ancak bu 6zveri daha
fazla mesai, daha sagliksiz ve
cesitliliklerinden vazgegilmis bir
yasam degil, daha olgun ve
empatik bir yaklagim, ticret
beklentilerinde halkin genel
durumunu goz dniinde
bulundurarak daha adil fakat
daha miitevazi saptamalar gibi
agiklanabilir. Ancak fizyolojik
sinirlar1 asan ¢alisma siireleri,
hasta basina ayrilan siireyi
azaltan poliklinik sayilari,
emeklilige yansimayan
yalanct iicret iyilestirmeleri
ve daha bir¢ok konuda ciddi
kars1 ¢ikislar gerekiyor.
O halde meslek
orgiitlerinin yapisi ve
calismalar: akla geliyor
. bu ¢ikislar icin: Sizce
4 BELH Tabip Odalarinin
L odagina alarak en ¢ok
] enerji harcamasi
gereken olgu nedir? Ne
onerirsiniz?
Tibbin giderek sadece
tedaviyle ilgilenmesi
¢ok ciddi bir sorun.
Toplum daha fazla
hastalaniyor, bizler belki
biraz daha iyi tedavi ederek a¢ig1 kapamaya
calisiyoruz. Dibi delik kova misali her bakimdan. Oysa
koruyucu tip hem devlet politikalari, hem tek tek hekimlerin
giinliik uygulamalar1 hem de tek tek insanlarin
bilinglendirilmesi ve denetlenmesi anlaminda tibbin temel
gorevidir. Birinci gorevidir. Ne zamandir hekim
orgiitlerimiz bu gérevi ihmal ediyor.
Bir de saglik politikalart anlaminda tam kamuculugu
savunmaliyiz. Kamuda muayenehanecilikle sulandiritlmamig
tam kamuculuk. Tam Giin davasi bizim davamizdir. Bu
davay1 Bakanliga birakmamiz ciddi bir iglev kaybina yol
actyor bizler agisindan.
Mugla Tabip Odasi Yonetim Kurulu ve yayin kurulu
adina cok tesekkiir ediyorum yeniden.

Kitabin Yazarlan

Dr. Ahmet Aydimn, Dr. Ahmet Ozdogan, Dr. Ali
Riza Uger, Dr. Biilent Akman, Dr. Biilent Kara, Dr.
Ercan Duman, Dr. Erdogan Ozden, Dr. Giiliimser
Heper, Dr. Hasan Basri Aksoy, Dr. [lknur Arslanoglu,
Dr. Kaan Arslanoglu, Dr. Mutluhan Izmir, Dr. Osman
Elbek, Dr. Osman Giirsel Erkili¢, Dr. Tolga Binbay,
Dr. Ugur Yilmaz ve Dr. Yavuz Dizdar, "Saghk
alaninda dogruyu yanlhstan ayirt etmek sadece
halk icin degil, hekimler icin de ¢ok zorlasti.
Hangisi bilimsel tibbin geregidir, hangisi ticari
tibbin, hangisi sarlatanligin son numarasidir...
bizler i¢in bile ayirt etmesi giiclesti" diyorlar.

BARIS : HER ZAMAN !
MUGLA’DAN HATAY A...

TTB Merkez Konseyi, aralarinda Hatay Tabip
Odamiz'in da bulundugu Suriye'de Emperyalist
Miidahaleye Hayir Patformu'nun 1 Eyliil'de Hatay'da
diizenleyecegi etkinlige TTB Baskan ve Merkez Konseyi
iiyelerinin katihminikararlastirmistir.

Mugla Tabip Odasma konu ile ilgili bilgilendirme
yapilmis .ve destek istenmistir. Tabip odas1 olarak
etkinligi destek mesaji gonderdik.

Vatan savunmasi s6z konusu olmadik¢a savasin
korkunclugunu dile getiren ve 'Yurtta sulh , chanda
sulh" diyerek barnsi yiicelten bir onderin kurdugu
Cumbhuriyet'in- cocuklar1 olarak, baris bayraginin
yiikseltilecegi mitinge katkimiz bizleri fazlasi ile mutlu
etmistir. Mitingin; kardeslik duygularindan farkh duygu
ve diisiinceler ile bulunduklari yerlerde adeta bir teror
ortami yaratan kardes iilkenin mensuplari (?) ile bir
arada yasamak durumunda birakilmis Hatay'da
diizenlenmesi ayri bir anlam tasiyacaktir. Ortadogu'da
smirilarin yeniden ¢izilmeye ve paylasim savasinin
biitiin bélgeye mal edilmeye cahsildigi bu zamanda
katkida bulundugunuz bu miting baris sevdalhlarinin
goniillerinde her zaman taze tutmaya cahstiklar
kardeslik cicekleri icin taptaze bir hava saglayacaktir.
Mugla Tabip Odasi olarak sizi ve mitinginizi saygiyla
selamlariz.
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Aclik ¢cekenlerin, ezilmislerin , acinin ressami| | MUHTESEM SARISIN
KATHE KOLLWITZ DrErsin ALTUN

Acil Hekimi
Fethiye Lokman Hekim Esnaf Hastanesi

Dr. Naciye Giimiissu Erdogan  etkileniyor, yapitlarinda
Bodrum Devlet Hastanesi  gercek yasamda tanik
Biyokimya uzmami oldugu insanlara ve
olaylara yer
Kendine toplumun sorunlarin1 dert edinen veriyor.Biiyiikbabasina
sanatgilar beni ¢cok etkiler. Anlamli buldugum, beni  ait “ Yetenekli olmak
derinden etkileyen, paylastikca c¢ogaldigina insana sorumluluk
inandigim Kathe Koolwitzle tanistirmak istiyorum  yiikler” sdzlerini
sizleri. aklindan ¢ikarmayan
Berlin'e gittigimde en ¢ok sevindigim Kathe Sanat¢iyr caginin
Kollwitz Berlin Miizesini ziyaret etmek oldu. insan ~ yarattigim1” diisiinen
acisini o kadar giizel yapitlarinda yansitabilmis ki, sanat¢1 hep ag¢lik
insan acinin igine giriyor, aci ceken oluyor. Miizede  ¢ekenlerin, ezilmislerin ,
Oyle bir aura icinde gozleriniz kendiliginden horlananlarin yaniacinin
yasartyor. Cikmak istiyor insan  bir yandan; ressami oluyor.1894 de
haykirmak, sesli sesli aglamak... Bir yandan da  bir tip 6grencisi olan Karl Kollwitz'le evleniyor. Onun
Berlin'in yoksul bir mahellesinde agtig1 klinige
bagvuranlar, Kathe'nin oymabaskilarinin,
grafik ve heykel ¢aligmalarinin bagslica
modelleri.Yapitlarinda kadinlarin, ana ve
cocuklarin ozel bir yeri var.Kathe ve Karl'n
ogullarindan Peter , 18 yasinda iken I. Diinya
savaginda yasamini Yyitiriyor. Savasa tim
benligi ile kars1 olan Kathe Kollwitz, oglunun
ve oglu gibi yiizlerce gencin acisint yillarca
iizerinde calistigi yasli anne ve baba
heykellerinde dile getiriyor. Bundan sonraki
yapitlarinda 6liim temasi bir karabasan gibi
pesini birakmiyor ta ki 6liim onu 22. Nisan .
1945 de yakalayana kadar.Yolunuz Berlin'e
diiserse, mutlaka Kathe Kollwitz'in miizesini
goriin. Gegen de gazete de okudum, yurt digina
tatile gidenler basta Isvigreliler, Amerikalilar
olmak tizere birinci tercihleri Almanya'ymas.
Ciinkdi bu iilke; kargasa ve kesmekesden uzak,
rahat ve huzurlu bir ortam sagliyor insanlara..
Her diizenlemenin insan unsuru gozetilerek
yapildigi, yemyesil alanlari,parklari, golleri,
kanallart ile harika bir diizenleme
icinde.Ulagim kolay, miizeler zengin, giinliik

Hani hobi olarak balik avindan hoslanan
her calisanin hayalidir ya! Bir giin emekli
olacagim, deniz kenarina yerlesecegim, oltami
kapip denize agilacagim, biiyiik baligin pesinde
kosacagim. Ben de Oyle yaptim. Emeklilik
kararimi verdikten sonra riizgar bizi Fethiye'ye
att1. Basladim yillardir hayalini kurdugum, vakit
ayiramadigim konularla ilgilenmeye. Uyesi
oldugum amator balik avi sitesinde jigging ile
balik avi yontemini gordiim. Bu yontemi biraz
inceleyince evet dedim, beni biiylik balik ile
bulusturacak yontem bu olmali. Bagladim
derinlemesine analize. Jigging nedir, nasil yapulir,
ne tiir malzemeler kullanilir. Bir bucuk aylik bir
calismadan sonra teorikte bir jigg avcisi

ayrilamayip, hayretler iginde bu
yasam acilarina insanlarin nasil
dayanabildigini anlamaya calisiyor.
Bu kadar duyarl bir sanat¢1, insan
acisini eserlerine aktarmayi o kadar |
basarabilmis ki... Hayranlik i¢inde
basinizi egip kiigiilityorsunuz.Kathe
Kollwitz ; 8. Temmuz.1867
de,Kallingrad'da dogan,Alman
ressam, oymabaski sanat¢isi, ve
heykeltiras.

Sanat¢1 hristiyan, sosyalist bir
aileden geliyor.Kiigiik yaslarda
resim ve grafik egitimi alan Kathe,
19. yilizyilin sonunda is¢ilerin ve
halkin i¢inde bulundugu olumsuz
kosullardan, toplumsal
adaletsizliklerden derinden

olmustum. Hemen kararlastirdigim malzemeleri
bir araya getirdim ve biiyiik baligin hayalini
kurmaya bagladim. Bir giin arkadaglarla hem
balik avlamak, hem de eglenmek amaciyla tekne
kiraladik. Tabii ki normal oltalar yaninda jigg
takimimi da yanima almistim. Daha 6nce 2 kez
kisa siireli denemelerim olmus, eve eli bos
donmiistiim.

Oltalarimiz1 farkli yerlerde deneyerek balik
ararken, balikbulucuda kayalik bir zemine
benzeyen bir yerden gectigimizi gordiim ve
“Kaptan ben burada jigg deneyecegim” dedim. 3.
denememde oltaya bir sey yapist1 ki, 6nce olta
kayaya takildi sandim. Ancak oltayla ugrasirken
bunun biiylik bir balik oldugunu anladim. Daha
once olta ile hi¢ biiyiik bir balik yakalamadigim
i¢in agirhigini tahmin edemiyordum ama
“arkadaslar biiyiik bir balik yakaladim, sanirim 5
kg.in tizerine” diyebildim. 10 dk.lik bir ugrastan
sonra balik tepsi gibi suyun fistiinde
gorlindiigiinde teknedeki cosku muhtesemdi.
Kimse gozlerine inanamadi. Gelen oldukga giizel

yasamin her alanina sinmis
demokrasi herkese giivenli bir
yasam sunuyor. Berlin'e yolunuz
diisiinceye kadar internet ile de
Kathe Kollwitz'i taniyabilir,

eserlerini gorebilirsiniz. bir erkek tranga idi. Kiyiya ¢ikinca ilk isimiz

Daha 6 ay olmustu Kathe balig1 tartmak oldu. Tranga 10.850 gr.geldi.
Kollwitz'le tanisali. Ne zaman bir Sonradan 6grendim ki bizim tranga, Fethiye'nin
olim olayi, haksizlik , aclik, rekor trancasiymis. Evet bu giizel sarigiin
adaletsizlik ve esitliksizle ile resmini sizinle paylasmadan once, kimseyi yanlis
kargilagsam hep aklima geliyor yonlendirmemek adina sunu da belirtmek

Kathe. Olse de onun orada da bu
acilar1 duyumsadigini diisiinii-
yorum.

istiyorum; bu balig1 1 yil kadar 6nce yakaladim
ama ondan sonra baska jigg baligi

Ciinkii o; acty1, insanlik acisini yakalayamadn.n. ..
sliimsiizlestirmeyi basarabilmis ve Hayallerimizi kaybetmeden onurlu
hala yasayan yegane bir kadin, bir bir meslek yasam dilegiyle...Sevgiyle

anne, bir sanatg1. kalin sayin meslektaslarim.
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“UGRADIGINIZ HER TURLD SIDDETE SESSIZ KALMAYIN,
SESSIZ KALMAK SIDDETI KABULLENMEKTIR.”
Maruz kaldigimz siddeti isaretleyin.
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Turk Tabipleri Birligi “Siddete sifir tolerans
calisma grubu” web sayfasi tim Turkiye'deki
bildirileri toplayarak veri tabani olusturuyor.

Mugla Tabip Odasi da fiziksel - s6zIU her trlG
siddete magruz kalan meslektaslarimiza talepleri
dogrultusunda sireg icinde destek saglamaktadir.

Mahkeme sureclerini takip etmekte, istenirse
hukuksal danigsmanlik ve destek hizmeti vermektedir.

Medyada saglk calisanlarina yodnelik siddet
haberlerinin verilis sekliyle ilgili egitici atdlye

calismalari yapiimasi planlamaktadir.
_ Mugla Tabip Odas! her turll ihbari argivleyerek
SIDDET dosyasi hazirlamaktadir.

SIDDETE HAYIR !

Saghk Kuruluglarinda Gorevinizle
ilgili Her Tiirlii Siddeti Bize Bildirin

24 SAAT ARAYABILECEGINIZ
MUGLA TABIP ODASI SIDDET BILDIRIM HATTI

0 533 529 64 89

MUGLAK http://www.muglatabip.org.tr/

Siddetle kargilagtigmizda yapmaniz gerekenler

Oncelikle kisisel giivenliginizi suglaym, saldirgandan wgaklagarak giivenli bir alanda durun,

Hukuksal algoritma

- Olay yerinde ve aninda tutanak tutun ve gorgii
taniklarina imzalatin.

- Hastane polisine/giivenlik birimine bilgi verin.

- Kurum/¢alistigimiz isyeri yetkilisine bilgi verin.

- Saglik durumunuzla ilgili tibbi rapor alin.

- Tabip odanizin siddet bagvuru hattini araym /
Tabip odaniza bilgi verin, kurumsal ve hukuki destek
isteyin.

- Internet {izerinden Tabip odas1 / TTB siddet
basvuru formunu doldurun.Hukuki islem i¢in sikayetci
olmasaniz dahi (olmaniz gerekmez) yine de siireci
izleyin.

- Agilan kamu davasina istediginiz takdirde miidahil
olma hakkiniz oldugunu unutmayin.

- Saldirgandan ya da ¢alisilan kurum yonetiminden
tazminat talep etme hakkiniz oldugundan mevcut
durumu bu yoniiyle de degerlendirin.

- Siddet sonras1 bedensel/ruhsal tibbi destek alin.

Tutanak icerigi

Tutanakta siddete dair olayin gelisimini/6ykiisiinii
konugma diliyle anlatabilirsiniz. Bunu yaparken
asagidaki icerigi/cerceveyi kullaniniz.

1. Saldirmin oldugu tarih
2. Saldir1 saati

3. Saldirtya ugradiginiz yer

4. Saldir1 aninda yaptiginiz is

5. Saldirinin baglama nedeni
6. Detayl1 olarak saldiriin olus sekli, tiirii, kullanilan
araclar
7. Saldirt sonucu viicudunuzda ve ¢evrede olusan
olumsuzluklar
8. Saldirgan/saldirganlarin yas ve cinsiyetleri,
biliniyorsa isimleri
9. Saldirty1 gorenlerin ad ve soyadlari, imzalar1 varsa
iletisim bilgileri

Ersin Arslan'in Oldiiriildiigii Hastane'de
Hekime Yonelik Siddet Siiriayor

Gaziantep Dr. Ersin Arslan Devlet Hastanesi'nde 23
Agustos 2012 Persembe giinii Beyin Cerrahi Dr. Ozhan M.
Ugkun bir hasta yakini tarafindan darp edilmistir. Konuyla
iligli TTB Merkez Konseyi ve Gaziantep-Kilis Tabip Odasi
24 Agustos 2012 tarihinde ortak bir basin agiklamasi yapti.

Ersin Arslan'in Oldiiriildiigii Hastane'de Dahi Hekime
Yoénelik Siddet Siiriiyor

Gaziantep Dr. Ersin Arslan Devlet Hastanesi'nde 23
Agustos 2012 Persembe giinii Beyin Cerrah1 Dr. Ozhan M.
Ugkun bir hasta yakini tarafindan darp edilmistir. Kafasi
dahil viicudunda cam kiriklarindan kaynakli kesiler
olugmus, kan i¢inde kalan yiiziinii beyaz onliigiiyle silmeye,
kanamasini durdurmaya calismistir. Hekimimiz bu
haldeyken dahi saldirgan sakinlesmemis kirdig1 camin
araligindan elini uzatarak Dr. Ugkun'un yakasina yapisip
tehditler savurmaya devam etmistir.

Meslektasimiza gecmis olsun dileklerimizi
gonderiyoruz. Bu olay artik Tiirkiye'de tim hekimlerin ve
saglik ¢aliganlarinin ne sartlarda ¢alistiginin bir diger
gostergesi olmustur. Biliyoruz, Dr. Uckun'un basina gelen
pek ¢ok hekimin basina gelmektedir ve her an gelebilir.

Bu olayin oldugu hastanenin adi neden Dr. Ersin Arslan
Devlet Hastanesi'dir? Ciinkii bu hastanede 17 Nisan 2012'de
Dr. Ersin Arslan bigaklanarak 6ldiirtilmiistiir. Dr. U¢kun'a
yonelik saldir1 bu olaydan sonra ayni hastanede gerceklesen
hekime yonelik tiglincii fiziki saldiridur.

Saldirganin gerekgesi Dr. Ugkun'un gérmeyen yasl bir
hastaya muayene sirasinda 6ncelik vermesidir. O saate

kadar 56 hasta muayene etmis olan ve daha muayene etmesi
gereken onlarca hastasi bulunan, 6zveriyle ¢alisan,
hekimliginin geregini yerine getirmeye caligan
meslektasimiz ve diger saglik ¢alisanlari ne oldugunu
anlayamadan siddete maruz kalmiglardir. Meslektagimiz
yedi giin rapor almak zorunda kalmistir. Bugiin yapmasi
gereken ameliyatlarina girememistir. Bunlardan birisi zor
durumdaki bir beyin tiimorii hastasi, bir digeri anevrizma
(beyin damarlarinda baloncuk olmasi) hastasidir.

Hekime ve saglik ¢alisanina yonelik siddet durmak
bilmemektedir. Sevgili Dr. Ersin Arslan'in 6ldiiriildigi
hastanede dahi siddet durmuyorsa Saglik Bakanlig1 oturup
samimiyetle durumu degerlendirmelidir. Sorunun genel
gecer ifadelerle ¢oziilemeyecegi apagik ortadadir.
Uyarilarimiza ragmen ne yazik ki etkili 6nlemler
alinmamakta, saglik ¢aliganlarini hedef gosteren dil ve tarz
devam etmektedir.

Tiim yurttaglarimiza bir kez daha hatirlatiyoruz.
Hekimler ve saglik ¢alisanlari sizin en zor zamanlarinizda
yardiminiza kosan can dostlarinizdir. Onlar sizin i¢in en
iyisini yapmak amaciyla dzveriyle ¢aligmaktadirlar. Saglik
caliganlarina karsi sozIii ya da fiziki siddete yonelmenizin
hicbir tutar yani yoktur.

Saglik alaninda yasanan sorunlarin sebebi ise hekimler,
saglik calisanlar1 degil bizzat saglik politikalaridir!

Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Gaziantep-Kilis Tabip Odas1

Pﬁ“,‘

ESIISTIYORUZ

tora da acil

~ SAGLIK ORTAMINDAKI
SIDDETTE GELINEN NOKTA VE
SONUCLARI

NE YAPMALI"

BIRLIKTE NASIL YAPMALI 4

Dr.Hiiseyin Giines 27 Mayis 2012'de
Ankara’da Tuirk Tabipleri Birligi’nin
toplantisina Mugla Tabip Odasi’ni
temsilen katilarak bir rapor hazirlardi ve
Mugla hekimlerinin sesini duyurdu.

Mugla Tabip Odasi Komisyonlarina Davet

Orgiitlerin dinamizmi ve giicii {iyelerinin katilimima
baglidir. Nisan ay1 sonunda yapilan se¢imle yenilenen
MUGLA TABIP ODASI'nda komisyonlar yeniden
olusturulacak ve miicadele ve {iretim yeniden
baslayacaktir. Uyemiz olsun olmasin tiim
meslektaslarimizi ve Tip Fakiiltesi &grencilerini
odamiza davet ediyor, asagida belirttigimiz
komisyonlarda ¢alismak iizere iradenizi belirtmenizi
istiyoruz. Adi gegmeyen konularda calisma yapmak
isteyen tiim arkadaslarimizin bu konular:
gerekcelendirmeleri durumunda  yeni komisyonlar
kurulabilecegini, yonetim kurulunun odanin igleyisinin
bir anahtart oldugunu, odanin asil sahiplerinin sizler
oldugunuzu belirtiyoruz.

Daha 6nce ¢alisan ve bizim eklediklerimizle soyle
bir liste olustu:

Isyeri Hekimligi Komisyonu,

Kadin Hekimlik ve Kadin Sagligi Komisyonu,

Tip Egitimi ve Tip Ogrencileri Komisyonu,

Halk Sagligi ve Egitim Komisyonu,

Aile Hekimligi Komisyonu,

Pratisyen Hekimlik Komisyonu,

Turizm Hekimligi Komisyonu,

Ogretim Uyeleri Komisyonu

Ozel ve Serbest Hekimlik Komisyonu

Bizi birbirimizden farkli kilan her seyi bir yana
birakip, meslegimizi uygularken yasadigimiz
kaygilarin, olumlu ve olumsuz duygularin bizleri
ORTAK kildigimi unutmayalim. Yasama gecirmek
istediginiz disiinceleri, projeleri Tabip Odast catist
altinda; komisyonlarda birlikte calisarak, iireterek
somutlastirabileceginizi dikkate aliniz. Coksesli,
¢ogulcu katilimei giiglii bir tabip odast i¢in katkilariniz
bliyilk 6nem tagimaktadir. Tim meslektaslarimizi
Mugla Tabip Odasinda kurulacak komisyonlara
katilmaya davet ediyor, tiim etkinliklerde yer almanizi
bekliyoruz.

Katiliminiz Gliclimiizdiir. Siz yoksaniz bir eksigiz!

Mugla Tabip Odas1 Yonetim Kurulu

Turk Tabipleri Birligi
Mugla Tabip Odasi Adina

Yerel Siireli Yayin, iki ayda bir yayinlanir

Sahibi : Murat AKGUL

Sorumlu Yazi igleri Miidiirii:Nursin KAYNARCA KULCU

Yayin Kurulu : Nursin K.KULCU, Naki BULUT, Ejder SOZEN
Mehmet AKARCA, Naciye GUMUSSU

lletisim Adresi : Mugla Tabip Odasi ;
Adres : Orhaniye Mah. Haluk Ozsoy Cad. No:9/1 48000 MUGLA
Telefon : 0 252 2143747 (pbx)

Fax : 02522122135

E-Mail : muglaktabip@hotmail.com . muglatabip@muglatabip.org.tr
Baski: Devrim Gazete ve Matbaasi / MUGLA

Tel: 0252 212 37 85




MUGLAk http://www.muglatabip.o

Yazilarmmz i¢in: muglaktabip@hotmail.com

YENIDEN MERHABA

Sayfa 1'den devam

Once adi iizerine ¢ok duruldu yaymmm. Medikarya,
Kaktiis, Medigari, Zakkum, Korteks.....Neden Medikarya
olmasin dedik? Medikarya'nin gorsel niteligini simdiki mali
durumla yakalamamiz zordu. Medikarya bir dergiydi,
Medikarya'yt  ayn1 gorsellikte ¢ikarabilecek mali giice
eriginceye dek zihinlerde yer alan sekliyle kalmaliydi diye
diistinlip en son ve Praksis'te karar kilmistik.

Ne demek Praksis? Bunu size en iyi anlatacak kisi isim
anast olan Dr.Nursin Kaynarca Kiilcii. Tlk yaz1 oldugu igin
kisaca sdyleyeyim. Begenmedigin, olmasmi istemedigin
durumlari degistirmek igin ¢aba gostermek, ugras vermek. Bu
isim izerinde anlagsmistik ki, Ankara'da ayni isimle
yayilanmakta olan bir biilten oldugunu 6grendik ve yeniden

5 Temmuz 2012 Yatagan Devlet
Hastanesinde ilge toplantisi

Bir ara, ndbetci hekim Dr. Seyhan SIMSEK, diger hekim
meslektaglarinin yardimindan firsat bularak, olaym adli vaka
olmasi nedeni ile tibbi sekretere durumu kolluk kuvvetlerine
bildirmesi yoniinde talimat vermis ve acilen miidahaleye geri
donmis, hastanin birkac¢ kere kalp durmasindan kurtulmasi
iizerine, sevkinin saglanilabilmesi icin de ivedilikle girisimi
baslatmistir ancak gerekli tiim miidahalelere ragmen hasta
kurtarilamamustr.

Kolluk kuvvetlerine vakanin bildirilme saati 16:15 olarak
kayitlara gecmistir.

Kolluk gii¢lerinin olay yerine ulagsmasina kadar gegen
siirecte olayin meydana geldigi istasyondaki kamera
kayitlarinin yok edildigi iddiasi mevcuttur.

Olay savciliga intikal etmis ve savcilik¢a 4 hekim ile ilgili
olarak adli vakay1 bildirmedeki gecikme nedeni ile Yatagan C.
Bassavciligi tarafindan sorusturma baslatilmig, savcilik
talimati geregince de, 4 hekim meslektasimiz Yatagan
Jandarma Komutanlhiginca gozaltinda tutularak ifadeleri
almmuis ve ayni gilin savciliga da sevkedilerek saveilik ifadeleri
de kaydedilmistir.

27/06/2012 tarihinde savcilikga iddianame hazirlanarak
Yatagan Asliye Ceza Mahkemesi nezdinde TCK 257/2.
maddesi geregince 4 hekim arkadagimiz ve tibbi sekreter
hakkinda kamu davasi ag¢ilmig, durusmanin ilk oturumu
yapilmistir.

Insan onuruna yakisir bir siire¢ icerisinde istisnasiz
herkesin yargilanabilirligini kabul etmemek miimkiin degildir.
Adaletin er gec¢ en dogru karar1 verecegine ve bu kararin da
kamu vicdanina uygun olacagina inanmak durumundayiz.
Bununla birlikte TCK MADDE 257'yi ve hukuki yorumunu bir
kez daha hatirlatarak olay1 kamuoyunun taktirlerine sunuyoruz
.Anilan maddeye gore; Bir kamu goreviyle gorevlendirilen
kisi, bu kamu faaliyetinin yiriitilmesi sirasinda, gorevinin
gerekli kildigir yiikiimliliklere uygun hareket etmek
zorundadirlar. Oyle ki; kamu faaliyetlerinin gerek esitlik gerek
liyakatlilik agisindan adalet ilkelerine uygun yiritildigi
hususunda toplumda hakim olan giivenin, inancin sarsilmamasi
gerekir. Kamu gorevinin gereklerine aykirt olan her fiili cezai
yaptirim altina almak, su¢ ve ceza siyasetinin esaslartyla
bagdagmamaktadir. Bu nedenle, gorevin gereklerine aykiri

MESLEKTASLARIMIZIN YANINDAYIZ
J

birisim arayisina girdik.

Hekimlerin durumu neydi? Belirsiz! Mugla'da hastane?
Belirsiz! Gegici gorevler konusu ? Belirsiz! Ek 6demelerin
durumu? Belirsiz | Tam giin? Belirsiz!... Nerede yastyoruz?
Mugla'da ! Iste isim kendiliginden ¢ikivermisti: MUGLAK .

Degerli meslektaglarim, MUGLAK daha bir bebek, ama
genleri giiglii. Siz okudukg¢a biiyliyecek, gelisecek.
Yazilarmizla , goriislerinizle, elestirilerinizle daha hizh
biiyiimesine katki saglayabilirsiniz. MUGLAk hatira
birakin artik bu “Tabip Odas1 benim i¢in ne yapti ki” laflarin.
Gazetenizi okuyun, okutun, ilginizle besleyin. Sayfalarin
arttk yetmedigini gérmek en biiyiik sevincimiz olacak. O
giinlere bir an once ulasmak dilegi ile , YENIDEN
MERHABA! Murat Akgiil

Mugla Tabip Odasi Bagkani

t

tutumun belli kosullar1 tasimasi halinde, gorevi kotiiye
kullanma sugunun olusturabilecegi kabul edilmistir. Buna gore,
kamu gorevinin gereklerine aykir1 davranisin, kisilerin
magduriyetini sonuglamig olmasi veya kamunun ekonomik
bakimdan zararma neden olmasi ya da kisilere haksiz bir
kazang saglamis olmasi halinde, gorevi kotiiye kullanma sugu
olusabilecektir.

Bu sebeple; MADDE 257 ile suglanan hekim
arkadaglarimizin; tibbi gorevler, mesleki etik degerler, Yatakli
Tedavi Kurumlari Isletme Yénetmeligi ve vicdani degerler de
g6z Oniline alindiginda, yeteri kadar savunma argiimanlarina
sahip olduklarin diisiinmekteyiz. Arkadaglarimizin vekillerine
M.T.O ve T.T.B' den bu yonde bilgi akisi devam edecektir.
Onemli bir kamu gérevini tiim zorluklarina karsin, 6zveri ile
stirdiiren ve diger kamu gorevlilerine, gorevleri geregi yardimi
esirgemedigine inandigimiz hekimlerin, asli gorevlerini
yaparken yani insan hayati ile ugragirken bu tiir bir suglama ile
ve hele sik olarak nitelenemeyecek bir sekilde kargilagmalart
bizleri derinden yaralamistir. Odamiz ve T.T.B. her yonden ve
her kademede davanin ve olaym takipgisi olacak, hekim
arkadaslarimiza destek vermeyi siirdiirecektir.

MUGLATABIP ODASI YONETIM KURULU

Sayfa 9

Miicadele Bitmeyecek

Bayazit Ilhan
Tiirk Tabipleri Birligi Genel Sekreteri

Sayfa 1'den devam

Mugla Tabip Odasi
yeni bir siireli yayina
bashiyor. Her baslangig
gibi hepimize heyecan !
veriyor. Bu firsati
degerlendirerek Muglali
Hekimler'i Tirk Tabipleri
Birligi olarak sevgiyle ve
iyilik dilekleriyle
selamliyoruz.

sksksk

Bu iilkenin hekimleri olarak bir miicadelenin
i¢indeyiz. Bu miicadelede taleplerimizi dort temel
baslikta dillendiriyoruz:

-Gelir giivencesi ve insanca yasayacak ticretler

-Is giivencesi

-Siddetten armndirilmis, sagliklt ortamlarda
galisma

‘Mesleki bagimsizlik

Bu taleplerimizi ¢ok temel bir haktan, saglik
hakkindan, yurttaslarimizin saglik hakkindan ayri
tutmuyoruz.

Bunlarin hakli ve insanca talepler oldugunu,
aslinda herkesin dillendirmesi gereken temel
talepler oldugunu biliyoruz.Miicadelenin zorlugunu
ve hakliligimizin rahatligini yastyoruz.

Hakliyiz c¢iinkii binlerce yillik hekimlik
degerlerine sahip c¢ikiyoruz. Hekimligin ruhunu
kaybetmis, mekanik bir ise doniismesine engel
olmaya calisiyoruz. Boynunda stetoskop asili ama
hekimlikten arindirilmis figiirler olmaya, cerrah
isek ameliyat robotu olmaya direniyoruz. Emek
verdiklerimizin insan oldugunu biliyoruz.
Meslegimizde iyi olmaya, her firsatta kendimizi
gelistirmeye galistyoruz.

Nitelikli tip egitiminin 6nemini hi¢ bikmadan
anlatiyoruz. Cagdas olmayi, bilimin sesini
ylkseltmeyi hedefliyoruz. Liyakati savunuyor,
haksiz yiikselmelere, kadrolasmaya karsi ¢cikiyoruz.

Saglik hizmeti sunarken beraber galistigimiz
hemgire, teknisyen, tageron temizlik iscisi, bilgi
islemcisi tim dostlarimizi kardesimiz sayiyor,
onlarin sorunlarint da kendi sorunumuz biliyor,
sahipleniyoruz. Her tiirli giivencesiz ¢alistirmaya
karsi ¢ikiyoruz.

Kardesligi, iceride-disarida barisi savunuyoruz.
Silahlardan arindirilmig, insanlarin birbirini
bogazlamadig1, doganin katledilmedigi bir diinyay1
ozliilyoruz. Biliyoruz, hekimlik 6niinde sonunda
giizellikleri savunmaktir.

sksksk

Iste tiim bunlar i¢in kendimizi gii¢lii hissediyor
ve micadele ediyoruz. Bunlar i¢in Saglikta
Doniisim Programi'na, saglkta piyasalasmaya,
emek somiiriisiine karsi ¢ikiyoruz.

Muglali hekimlerin bizlerle oldugunu, birlikte
giizelliklere imza atacagimizi biliyoruz. Miicadele
edecegiz ciinkii W. Shakespeare'in yazdigi gibi
“degmez bu yangin yeri, avu¢ agmaya degmez”.

Ancak “tek oliim paklar beni” demiyor her
durumda “inadma yasamak” diyoruz. Oliime kars1
yasami savunuyor, bunu hekimligimizin geregi
biliyoruz.

Ulkemizde ve bolgemizde birlik, beraberlik ve giiven
ortamini sarsma girisimlerinde bulunan terér orgiitiiniin
siirdiirdiigli hain saldirilardan, g¢esitli vesilelerle mezhep
catigsmalar1 ortami yaratilmaya calisilmasindan |,
komsularimizla savas senaryolari Uretilmesinden dolay1
biiyiik rahatsizlik duymaktayiz.

Oncelikle belirtmek isteriz ki; teror bir insanlik sugudur.
Ulkemizdeki diizeni, birligi, beraberligi, kardesligi
bozmaya ¢alisan terdr orgiitleri higbir zaman hain
emellerine ulagsamayacaklardir.

Hain saldirilarla kin ve nefreti kuvvetlendirip baris
ortamini sabote ederek iilkemizin ¢ikmaza gotliriilmek
istendigi gozardi edilemez bir gercektir. Bu saldirilar
karsisinda devletimiz ve halkimizin terdre karsi birlik ve
beraberlik i¢erisinde olmasi gerekmektedir.

Mugla Meslek Odalari Platformu 27 Agustos 2012 Basin A¢iklamasi

Biz bu saldirilarin durmasini, saldirganlarin ve
igbirlik¢ilerinin hak ettikleri cezayr en kisa zamanda
almasini diliyoruz.

Insan haklarina saygili bir ortamin tiim iilkede egemen
kilinmasinin gerekli oldugunu diisiiniiyoruz. Halkimizi ve
toplum oOnderlerini sagduyuya davet ediyor, kiskirtici
sOylemlerden ve bu olaylarin i¢ politikaya malzeme
edilmesinden kaginilmasini bekliyoruz.

Mugla meslek odalar1 platformu olarak, Tirkiye
Cumhuriyetinin kurucusu Ulu Onder Mustafa Kemalin
dedigi gibi "yurtta sulh, cihanda sulh" ilkesinden
hareketle, iilkemizde yasanan terdr saldirilarini siddetle
kiniyor, saldirilarda hayatini kaybeden sivillerimize ve
sehitlerimize Allah'tan rahmet, yakinlarina ve tiim
vatandaslarimiza bagsaglig1 ve sabir diliyoruz.

Pratisyen Hekimlik

Klinik Bagimsizlik ve
Mesleki Egitim Hakki

Kongresi

8-11 Kasim 2012 @ Pine Bay Holiday Resort Hotel / Kusadasi




Sayfa 10 Yazilariiz i¢cin: muglaktabip@hotmail.

MEDICAKIA

MUGLA TABIP ODASI BULTENI

Dabha iyi saglik ortams, daha iyi hekimlik igin!

Bundan tam 18 yil 6nce Mugla'dan bir grup hekim,
Tabip odasina yeni bir miicadeleci gii¢ katmak, meslek odas1
olarak genis bir orgiitliiliik yapisini siirekli kilarak kurumsal
hale getirmek icin bir araya geldiler. Giizel ve dogru
hedefler koydular, ¢ok calistilar bir taraftan 6zelestirilerini
deyaptilar.

Verilen emegin, tiim ¢alismalarin 18 yil sonra ve ilk
glinkii tazeliginde yeniden animsanmasini saglayan en
somut deger yazili kayit ve yaym gelenegi olmustur. O
donemin yonetim kurulu ile birlikte, miithis bir heyecan
ve azimle yaym kurulunda calisan, gelecege
giiliimseyerek bakan o ekibin giiniimiize kadar
tasinan en donemli kalit MEDICARIA dergisi
ve o dergiyle baslayan yaymn gelenegi
olmustur.

Giderek unuttugumuz meslektas
dayanigmasini, bizi bir araya getirecek
degerler biitiinliigiinii saglamada,
birbirimizden haberdar olmamizda,
diisiincelerin aktarilmasinda, yazma
kiiltiirlimiiziin gelismesinde, meslek
odasinin sesini duyurabilmesinde,
hekimlerin de etten kemikten insan
olduklarini animsatmasinda az ya da
cok , katkist inkar edilemez bir gelenektir
stireli yaymlar. Sanal ortamin uguculugu,
direngsizligi ve yanlig anlasilabilirligine,
geciciligine, kolayciligina inat, kalici bir eser
birakmak, arsivin tozlu tarihinde bir giin
meslege belki de yeni adim atmis bir hekimin , onu
eline alarak sayfalarini gevirecegini diislinmek, ge¢cmise
bir koprii kurmak ve gelecege o kopriiyli tasimak ¢ok
onemlidir. Diinyay1 degistiremezsiniz ancak degisim igin
tim araglarinizi kullanabilir, ¢evrenizde farkindalik
yaratabilir, umudu yesertebilir, yasamin solugu praksisin
giiclinii bir sonraki nesile birakabilirsiniz.

Bundan tam 18 y1l 6nce, kapagina eski bir Mugla evinin
yerlestigi masmavi bir ¢erceveyle umudu miijdeleyen dergi
MEDICARIA  basilip, yaymn kurulundakiler ilk kez
sayfalarin1  ¢evirdiginde, yeni dogmus bir
bebegin elini tutmaya benzer duygular
yagamislardirNe tesadiif ki yayin hayatina
gecici olarak son veren MEDIKARIAnm son
sayisinda da eski bir Mugla evinin penceresini
goriintiileyen Dr.Erkan Oymaci'nin fotografi
kapak olmustu .Kimlerdi bu heyecani yasayan
hekimler, hala aramizdalar m1? Peki o heyecan
ve umuda ne oldu? Nereye gitti ?
Kaybolmayacagima emin oldugum o direngli
yirekler, eminim ¢ok yakimimizdalar... Bizi
izliyorlar, aldigimiz bu gorevin hakkin
verebilecek miyiz, yazili basin gelenegini
stirdiirebilecek miyiz? Biraktiklar1 anilar
,eserleri gorebilecek, anlayabilecek, yapmak
istediklerine hak vererek daha iyisini yapmak
zorunda hissedecek miyiz? Eminim, yorgun
ve bilen gozleri {lizerimizdedir. Eminim
gozleriyle izlemekle yetinmeyecek kadar
umut sahibidir onlar. Eminim direnglerini
onca yasanmis yikintilarin arasinda diri
tutmuslardir. Eminim yanimizda olurlar,
elimizi tutar ve deneyimlerini , basar1 ve
hatalarin1 bizimle paylasarak, meslek

unuttugumuz
meslektas dayanismasini,
bizi bir araya getirecek
degerler biitiinliiglinii saglamada,
birbirimizden haberdar olmamizda,
diisiincelerin aktariimasinda,
yazma kiiltiiriimiiziin gelismesinde,
meslek odasinin sesini
duyurabilmesinde,
hekimlerin de etten kemikten insan
olduklarini animsatmasinda az
ya da ¢ok , katkisi inkar
edilemez bir gelenektir

YIL 18... SAYI 29...!
Yapici bir Gelenek:
Siireli Yayinlar

orgiitliliigiinde "azalarak yasamaktansa ¢ogalarak 6lmeyi"
yeg tuttugumuzu bilerek ...

Isim babast ve dergiyi yayina hazirlayan sevgili Hakan
Tokséz simdi Izmir'de hekimlik yapiyor. 18 yil onceki,
heyecan ve enerjisini bilen , gdren ve benzer ¢abalar i¢inde
olan, yaptiklarindan ilham alan meslektaslart var Mugla'da.
Selam olsun Hakan 'a....

Yagmur Savran, Hakan Toksoz, Melih El¢in, Esin Arbil,
Esin Nayim, Cemil Basagan, Hamza Agca, Can Kiris¢i,
Serpil Korkmazgil, Murat Akgiil, Engin Balci. Halen
mesleklerini siirdiiren ¢ok yakinimizda ve verdikleri emek
nedeniyle sayg: duydugumuz ilham aldigimiz
arkadaglarimiz. Medicariay1 siirdiirerek, Medikaria' nin
dogmasina yol agtilar. 2003 'li yillarda Hasan Akpinar, Naki
Bulut , Cagla Isman, Umit Haktanir, Neslihan Agdanli,
dahasonrada Serdar Amca, Bilge K. Uzun, daha dasonra
Onder Yenigeri, Ejder S6zen , Ayse Akgiil ve benim de y1llar
iginde dahil oldugum MEDIKARIA , araliksiz tam 6,5 yil,
cizgisinden, kalitesinden &diin vermeden uzun bir siire
yayin hayatini siirdiirerek hekimlerin ve Tabip odasinin sesi
olmaya devam etti. Mugla'da 6diil de ald1.

Hasan Akpinar ve Naki Bulut'un ise katkilar1 ¢ok biiyiik
oldu dergiye. 5 yillik bir aradan sonra devam ettirmek i¢in
yine ayn1 heyecan emek ve titizlikle yola ¢iktilar. Derginin
cikmasimi, dizgi baski hatast ve kotii bir siirpriz olup
olmadigin1 merakla bekleyenlerden biri de bendim. Sayfa
diizeni ve mizanpaj asamasindaki verilen sorumlulugu en
iyi sekilde ve en hizli sekilde yerine getirmek ¢ok
onemliydi.

Hasan Akpmar her sayfasina emek verir, Naki Bulut

etik, reklam , atif, alint1 konularinda ¢ok
Giderek titizlenirdi. Zaten dergi islerine
girmek konusunda bu mikrobu
bana bulastiran da Naki
Bulut'tur.

Israrla yazi istedigi
ddnemleri
animsadigimda , yillar
sonra elime yeniden
kalemi almama ve
hatta uzaklastigim
edebiyat ugrasisina
yeniden donis
yapmama neden
olmustur. Fikirlerimiz
dergide alan bulmus,
uygulamak istedigimiz
yeniliklere hep acik
olmuslardir. Simdi yaym

sureli kurulu i¢in yeniden
yay|n|ar. toparlanmak gerektiginde -

¢linkii 3 yildir siireli yayin
iretemiyordu tabip odasi-  beraber
¢aligmak i¢in, yayin kurulunda bizlere alan acanlardan
bagka kim aklima gelebilirdi? 3 yil dnce beraber ¢aligtigim
arkadaglar elbette. Minnet borcuyla , yeniden merhaba
dedigimiz bir zamanda.
20'yi gegmis sayisiyla rekor kiran MEDIKARIA
ekonomik krizlerden etkilenen ve para akist gerektiren bir
yayin olma haline geldigi i¢in , onu devam ettirmek isteyen

=
]

-
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Beden Kimin?
Hipertansiyon ve Ergenekon

MUGLAK http://www.muglatabip.org.tr/

MEDICARIA

MUGLA TABIP ODASI BULTENI

Daha iyi saglik ortam, daha iyi hekimlik icin!

ISYERI HEKIMLIGI
OZEL SAYI

yaym kuruluna ragmen, ekonomik nedenlerle yayin
yasamina veda etmisti.

Gergekten de MEDIKARIA kalitesinde, kagit vb teknik
ozellikleri esdeger bir dergi 3500-4500 tl civarinda bir
maliyet gerektiriyor. Tabip Odasinin tek kaynagi ise bir tiirlii
tam 0denmeyen iiye aidatlari. Yillik , 16- 18 000 tl maliyet
icin aktif ¢alisan bir reklam kurulunun da yaym kurulu
icinde ayr1 bir olusum olarak goniillii ¢alismas1 gerekir ki
dergi siirekli hale gelebilsin. O nedenle ¢ok istememize
ragmen MEDIKARIA 'y1 yeniden ¢ikarmak, masrafli ve zor
goriiniiyor. Ancak siireli yayin geleneginin de bu doénem
canlandirilmasi gerektigine hem fikirdik yonetim kurulu
olarak. O nedene niteligin icerikle daha ¢ok ilgili oldugu
diislincesiyle, miitevazi olanaklarimizla gazete ¢ikarabiliriz
diye diisiindiik. Ara vermeden yaym hayatina devam
edecegimize dair umudumuz ve inadimiz varda...

MUGLAk da isim babasi Caglayan'in bir toplantida
adini1 birden bire haykirmasiyla dogmus oldu. Praksis olarak
diistiniilen gazete ismi ayni isimle bir dergi oldugu i¢in
yaymn haklar1 konusunda sikintiya yol agmasi nedeniyle
MUGLAK 'a doniistii. Dergi formati ve yayi haklari hali
hazirda korundugu , ileride devam ettirebilme olasiligt ve
umudunu korudugumuz ic¢in de gazeteye elbette ki
MEDIKARIA diyemiyoruz. Hak saygisizligi olmamasina
dikkat ediyoruz. Bilinmelidir ki MUGLAK; amag ve misyon
olarak genel igerik olarak MEDICARIA ve MEDIKARIA
'"nin devamidir. Tek farki format olarak dergi degil gazete
olarak ve 2 ayda bir ¢ikacak olmasidir.(Bakalim 2 ayda bir
sikilikta basilabilecek mi? Bu da iiyelerimize bagli elbette)

18 yil dnceki dergiden ¢agri yapiliyordu, yazilarmizi
bize gonderin diye...Hi¢ bir sey degismiyor, cagri
yapmaktan bikmayan garip bir direng var ortada, bu iyi mi
kotli mii zaman gosterir...Biz de ¢agrimizi yapalim, ayni
cagriyr 18 yil sonra ! : Yazilarimizi gonderin, sesinizi
duyurun, meslek odaniza sahip ¢ikin,meslegimizin onurlu
gecmisinin bir yerlerinde oldugu gibi gelecekte de onu
stiriiklendigi yerden kaldirmak isteyen Tiirk Tabipleri
Birligi ve Mugla Tabip Odasi'ndan bagka hi¢ bir kurumun
olamayacagini unutmayin !..BEKLIYORUZ, yorgunuz,
kimi zaman umutsuz, kimi zaman kizgm, kimi zaman
sadece kendi i¢imize ve dar ¢evremize
yonelmis yasayip giderken, biz umudun,
direncin, onurlu durusun kalesi olmasi
gereken bir yerdeyiz. O kaleyi yerle bir etseler
de terketmemeliyiz. Dalimizdan sokiiliip
savrulsak da, topraga diisen tohumlar binlerce
fiskiracak yeniden. O nedenle
BEKLIYORUZ. Onurunuza sahip ¢ikin,
mesleginize, Tabip Odasma sahip ¢ikin.
Kalemi elinize alin, yazin.

Meslekteki ilk giin heyecanimizi, emekli
olursaniz yapacaklarinizi, emekliyseniz
yaptiklarinizi, unutamadiginiz meslek
anilarinizi, meslekte sorun ve kaygilarinizi
yazin ki; gelecegi kuranlar saglam taslari
segebilsinler.

18 yil sonra 62 yasina varabilirsem |,
emekli bir hekim olarak, inatla yayimn
gelenegini siirdiiren, farkindaligini,
umudunu ve aydinlik yarinlar davasii
gelecege tasiyan  meslektaglarimi gormek
: isterim. Kimbilir.?
Goouk |stismarn Yaymn Kurulu Adina
Dr.Nursin Kaynarca Kiilcii
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Sayfa 11

Giincel Bir Sorun GECICI GOREVLER !

Gerek Mugla Tabip Odas1 gerekse Tiirk Tabipler Birligi
yillardir saglik calisanlarinin her anlamdaki huzuru ile
miimkiin olabilecek iyi hekimlik degerlerini savuna
gelmistir. Bizce lilkemizin saglik sorunlarinin ¢éziimii igin
baska sistem ve bagka uygulamalar gecerli ise de, hangi
sistemi uygularsaniz uygulaym, c¢alisanlarin refahinin
gergek anlamda saglanamadigi bir sistemin ¢ok basarili
sonuglar doguracagini savunmak gergeklerle bagdasmaz.
Ciinkii saglik calisanlar1 sistemin uygulayicist ve dolayisi
ile hizmeti alanlarla birebir kars1 karsiya olan, sistemin
goriinen yiizii konumundadirlar. Hizmeti alanlar lehine
yapildig1 iddia edilen ancak hakliligi, akilciligi ve
gecerliligi hayatta karsilik bulamayan ve

etkinlik, etkinlik degerlendirmelerinden c¢ok politik
degerlendirmelerle kurulan hastaneler, yetersiz hastane
projeleri, gelecegin ihtiyacina cevap veremeyecek
hastanelerin yapimi, giivenlikten yoksun hastaneler...),
hekim istthdamina ( ihtiyag, olabilirlik, maliyet etkinlik,
etkinlik degerlendirmelerinden ¢ok politik
degerlendirmelerle yapilan atamalar...), politik
atamalardan saglik onceliklerinin yanlis hesaplanmasina
kadar genis bir alan tutan olumsuzluklarin tiimiiniin ortaya
¢ikardig1 bir bagka olumsuz tablodur.

Bu olumsuz tablonun yani hekimlerin gegici
gorevlendirilmelerinin ayrintt ve sonuglarint tek tek

yerlesim bolgesinde her brans hekiminin mevcut
bulunmas1 miimkiin degildir ve gerek te yoktur. Ama bir
yerlesim yerinde, bir brang hekiminin orada bulunmast,
yapilan gozlemler, aragtirmalar sonucu gerekli goriildii ise
istihdamin da gecgici gorevlendirmelere mahal
birakmayacak sekilde yapilmasi gerekir.

6. Gecici gorevlendirmeler bash bashna calisan
motivasyonunu bozan bir etkendir. Bu, insan
psikolojisini bilen herkesin itiraz edemeyecegi bir
gercektir.

7. Gegici gorevlendirmelerde, gorevlendirilen hekime
kalacaklar1 yer temin edilmemekte, bazen gegici
kurumlardaki amirlerin inisiyatifi ile

bununla birlikte saglik calisanlarinin
huzurunu etkileyen uygulamalar iyi
hekimlik anlaminda olumlu sonuglar
doguramaz.

Maaglarin ve emekli maaslarinin

Tedavinin ortasinda siirece dahil olma veya tam tersine
tedavinin ortasinda siire¢ disinda kalma tedavi etkinligini
her halde olumlu etkileyecek bir durum degildir.

kurumlardaki hasta odalar1 tahsis
edilmektedir. Bu kosullarin uygun
niteliklere sahip olduklart her zaman igin
iddia edilemez.

8. Yol, barinma ve yemek ihtiyaglari

disiikligl, uzun ¢alisma ve buna karsin
fillen kisalmig dinlenme siireleri ( bu arada saglik
calisanlarimin  haftalik calisma stirelerinin =~ 40 saat
oldugunu ve dogasi geregi hekimligin mesai saatleri igine
sigmayan bir meslek oldugunu, bunun yoneticiler
tarafindan da cok iyi bilindigini, ¢ok kere yatan hastasi
bulunan bir hekimin giin iginde kesintisiz ¢aligsmak
zorunda oldugunu, bu halde iken mesai bitis saatlerinin 17
'ye alindigini, ¢alisanlar arasinda da uygulama standardinin
saglanamadigini hatirlatmak isteriz ), tiimiine yonelik
elestirilerimiz sakli kalmak kaydi ile performans
sisteminin yanlishiklar1 ve gecici gorevler saglik
¢alisanlarinin huzurunu etkileyen baslica sorunlardir.
Saglik kurumlarinda; izin, hastalik durumu, is yiikii
artist nedenleri ile ortaya c¢ikan hekim agigi, bagka
kurumlardan, 6zellikle il merkezi ve biiyiik ilgelerdeki
kurumlardan yapilan geg¢ici uzman hekim
gorevlendirmeleri ile kapatilmaya calisilmaktadir.
Gorliniigte bu; en dogal ve en kolay ¢6ziim sekli gibi gelse
de, aslinda temel tip egitiminden tutun ( ihtiyag, olabilirlik,
maliyet, etkinlik gibi degerlendirmeler yapilmadan agilan
tip fakiilteleri, yetersiz dgretim iyeleri, pratik egitimin
noksanligi, alet-cihaz eksikligi, kalabalik siniflar, dnem
verilmeyen lisan dersleri gibi etkenlerin olusturdugu
yetersiz tip egitimi ), uzmanlik egitimine ( gercek bilgi ve
yetenegi Ol¢cmeyen TUS, iilke ihtiyaclarina gore
diizenlenmemis egitim programi, uzmanlk egitiminde
standart yoklugu, yetersiz Ogretim {iyeleri, dnem
verilmeyen dil sorunu, yetersiz egitim hastaneleri... )
hastane kurulumlarindan ( ihtiyag, olabilirlik, maliyet

Hekimlik sanati1 ve hekimlik psikolojisi
gecici gorevi biterken kendisine
basvuran bir elektif (acil miidahale
gerektirmeyen) hastanin tedavisine
baslanilmasini kisitlamaktadar.

degerlendirecek olursak:

1. Tedaviye yanitin degerlendirilmesi, takip, gozlem,
komplikasyonlarin saptanmasi, ilave tetkiklerin istenmesi
ve incelenmesi hasta tedavi siirecinin birer parcasidir ve en
azindan hasta taburcu olana dek siirer. Tedavinin
ortasinda siirece dahil olma veya tam tersine tedavinin
ortasinda siire¢ disinda kalma tedavi etkinligini her
halde olumlu etkileyecek bir durum degildir. Hekim —
hasta iliskisinin tedavide ne denli 6nemli oldugu
bilinmektedir. Yukarida bahsedilen durumun bu iliskiye
olumlu katkida bulundugu sdylenebilir mi? Tedaviye yeni
alinacak bir hastaya, hastanin bilgilenme hakki geregi bu
durum anlatilinca hastada olusacak ruh halinin olumlu
yonde olacagini iddia edecek bir kisi var midir?

2. Hekimlik sanati ve hekimlik psikolojisi gecici
gorevi biterken kendisine basvuran bir elektif (acil
miidahale gerektirmeyen) hastanin tedavisine
baslanilmasim1 kisitlamaktadir. Yani bu hastalarin
tedavilerine baslanilmasi bir dlgiide gecikmektedir, diger
yandan elektif hastalar i¢in bu atamaya ne gerek vardi
sorusu da akla gelmektedir.

3. Asil gorev yerinde kendisine randevu verilen
hastalar hekimlerini bulamamakta, tedavilerine
baslanilmas1 gecikmektedir. Yatan ve tedavi siireci
icindeki hastalar bagska hekimlere devredilmektedir.
Bu durum yatan ve tedavi altindaki bir hastanin giiveni
ve psikolojisini nasil etkiler sizlerin takdirlerine
birakiyoruz.

4. Gegici igyerleri hekimler i¢in alistiklari, girdi ve
c¢iktilarina agina olduklari igyerleri degildir, kendileri igin
her anlamda adeta muglak ofislerdir. Muglak ofislerdeki
¢alisma verimini yine sizlerin takdirlerine birakiyoruz.

5. Tipta kural, acil durumlar i¢in, hastanin ana hastaligi
ile ilgili brans hekimi yoksa, o hastalikla ilgili en yakin
brans hekiminin ve hatta o da yoksa tiim hekimlerin acil ve
hayati tehlikeye sokan durumu bertaraf etmek tizere gerekli
miidahaleyi yapmasi ve gerekir ise hastayi ilgili bransa
sevk etmesidir. Tim diinyada gecerli olmak iizere, her

SOSYAL HAKLAR SEMPOZYUMLARININ DORDUNCUSU,
18-19 EKIM 2012 TARIHLERINDE MUGLA'DA DUZENLENIYOR

Sosyal politika, ¢alisma
ekonomisi, is hukuku, kamu hukuku,
siyaset bilimi, felsefe, sosyoloji,
iktisat, sosyal hizmetler, tip (halk
saglig1), psikoloji gibi farkl:
disiplinlerde ¢alisan akademisyen ve
uygulayicilarin bir araya gelerek bilgi,
birikim ve deneyimlerini paylastiklari,
disiplinlerarast bir “yilik bulusma”
niteliginde gerceklesen Sosyal Haklar
Sempozyumlarinin dordiinciisii 18-19
Ekim 2012 tarihlerinde Mugla'da
diizenleniyor. Bu yilki sempozyumun
“ana tema”s1, “Tiirkiye'de Sosyal Hak
Miicadeleleri: Grevler, Eylemler ve
Direnisler”.

Sempozyum, iiretilmesine firsat
verecegi bilgi ve deneyimlerin bilimsel
diizeyde tartisilmasini; tartismalarin
ortaya c¢ikardigl sonuglarin kamuoyu
ile paylasilmasini; hukuk ve
uygulamadan kaynaklanan sorunlarin
¢cozlimiine yonelik somut Onerilerin
ortaya konulmasini; sosyal haklar
alanindaki bilimsel bilgi birikiminin
artirtlmasini ve sosyal haklarin esitlik
kosullar1 icinde eylemli olarak
kullanimin1 saglamak tizere hak
oznelerinin bilgi ve biling diizeyinin

gelistirilmesini hedefliyor.

Mugla Sitki Kogman Universitesi
Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi
Calisma Ekonomisi ve Endiistri
Mliskileri Boliimii'niin ev sahipliginde
diizenlenecek olan sempozyuma
katkida bulunan orgiitlerden biri de
Mugla Tabip Odasi.

Sempozyum sirasinda tartisilacak
bildiri bagliklari sunlardir:

* Neo-liberal Déniisiim ve Calisma
Hakda Iliskisi: Calisma Hakki Miicadelesi
Uzerine Notlar

* Bir Grev Incelemesi: 1990-1991
Zonguldak Grevi

* Metal Is¢ilerinin 2010-2012 Toplu Is
Sozlesmesi Stirecindeki Miicadelesi

* 1980 Sonrast Tiirkiyesinde Sendikal
Hallar ve Egitim Hakkinin Savunulmasi:
Alternatif Bir Orgiitlenme Modeli Olarak
Ogrenci Genglik Sendikasi Geng-Sen

* Saglik Alanindaki Kolektif
Eylemlerin Sosyal ve Bireysel Diizeyde
Analizi- Dokuz Eyliil Universitesi Tip
Fakiiltesi Hastanesi Saglhik Calisanlar
Platformu Ornegi-

* Vakaf Universitesinde Akademik
Kapitalizm ve Akademik Sendikacilik:
Laureate Edu. Inc., Istanbul Bilgi
Universitesi ve Sosyal—Is/DISK Ornegi

» Oziirliiler Dijital Ugurumun

Neresinde? (E-Devlet Ekseninde Bir
Inceleme)

« [syerinde Cinsel Yonelim
Ayrimciligi: LGB Bireylere Yonelik Bir
Alan Caligsmasi

* Sendikalarda Kadin Sesi: Tiirkiye'de
Sendikalar ve Toplumsal Cinsiyet Esitligi

* Anayasa Mahkemesi Kararlarinda
Yoksulluk

* Bir Praksis Alani Olarak Su Hakki

* Sosyal Belediyecilik Sosyal Devlete
ve Sosyal Haklara Bir Alternatif mi?

* Kentsel Doniistim, Barinma Hakki ve
Direnis Miicadeleleri: Ankara ve Madrid
Orneklerinin Karsilastirmali Bir Analizi

Agilis konusmasini Mesut
Giilmez'in yapacagi sempozyuma
bildirileriyle katilacak olan
akademisyenlerin disinda, Arzu
Cerkezoglu, Necla Akgokce, Aziz
Celik, Mehmet Beseli, Ozlem Sahin
Glingor, Erol Soganci, Murat Bekem,
Siileyman Girgin ve Fatih Ergelik de
davetli konusmacilar olarak katkida
bulunacaklar.

Sempozyumla ilgili ayrintili
bilgiler icin
http://www.sosyalhaklar.net/ adresi
giyaret edilebilir.

distinildiginde gecgici
gorevlendirmelerde tahsis edilen iicretler ancak komik
diizeydedir ve bunlarin alimlarinda bile zorluk
yasanabilmektedir veya gecici goreve gitmeden dnce temin
edilememektedir.

9. Hekimlerin de diger insanlar gibi sosyal ve aile
hayatlari, yapmak zorunda olduklan isler, ilgilenmek
zorunda olduklar Kisiler vardir ve hayatlarim baska
mesleklerde oldugu gibi gecici diizenler iizerine
kurgulamamislardir. Dolayis1 ile gegici gorevler,
hekimlerin aile diizenlerini bozmakta, sosyal hayatlarmni
etkilemekte ve iglerinde aksamalara yol agmaktadr.

10. Bilindigi gibi hekimler isleri ile ilgili olarak
dogabilecek tazminat davalar i¢in Zorunlu Mesleki Saglik
Sigortasi uygulamasina tabiidirler. Ancak bu sigorta
tamamen c¢aligtiklar1 asli kurumlari igin gegerlidir, gecici
gorevlerdeki mesleki faaliyetleri kapsam disidir. Bu durum
direkt ve acik olarak, uygulanan sigorta sistemi haliyle
hekimler aleyhinedir.

Sayin Saglik Bakanimmizin ilimize yaptig1 ziyaret
sirasinda yukarida yer alan konular1 da igeren bir yaziy1
kendisine sunmustuk ve bazi maddeler iizerinde
bakanimizin olumlu yaklagimlarint duyumsamistik. Ancak
hali hazirda bir gelisme olmadigini da miisahede
etmekteyiz.

Bugiinkii konumuz olan mesai saatleri ve gegici
gorevler hususunda gerek Saglik Bakanimizin gerekse
diger yoneticilerimizin hekimlerin hakli yakinmalarini
anlayisla karsilayacagini umuyor ve bu anlamda sorunlara
¢ozlimler tireteceklerine inanmak istiyoruz.

Zira saglik calisanlarinin 6nemli bir yektnunu
olusturan hekimler rahatsizdir, huzursuzdur,
yoneticilerimizin kendi sorunlari ile de ilgilendiklerini ve
¢Oziim arayisinda olduklarin1 bilmek istemektedirler.
Ayricakisa vadede, gegici olarak getirilen ( ya da getirildigi
sanilan ) ¢dziimler uzun vadede 6nceden diisiiniilemeyen
saglik sorunlarina yol agabilmektedir.

MUGLA TABIP ODASI YONETIM KURULU

Dr.Taner OZEK
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DAGLARDA BISIKLET SURMEK

Dr. M. Biilent Savran }
Adli Tabip/ MTO Y énetim Kurulu Uyesi

Bisikletle gezerken her seyi, oOteki araglardayken
gordiigiiniizden tiimilyle farkli goriirsiiniiz. Arabayla gezerken
hep kapali bir yerdesinizdir ve alisik oldugunuzdan, araba
penceresinden gordiiklerinizin televizyondakilere benzedigini
fark etmezsiniz. Pasif bir gdzlemcisinizdir ve sizinle birlikte
giden sikici bir kafes icindesinizdir.

Bisiklette bir kafes yoktur. Her seyle dogrudan
temastasinizdir. Artik, izlemekten Ote, sahnedesinizdir.

Ayagmizin altindaki yol gergektir, toprak yolun taslarimni
altinizda bir yerlerde kuvvetle hissedersiniz, oradadir;
istediginiz an ayaginizi asagi indirip dokunabilirsiniz ve
bilinciniz higbir seyi, hi¢bir yasantiy1 kagirmaz.

Virajli dag yollarint tercih ediyoruz, iizerinde ticari

isletmeler ve reklam tabelasi olmayan yollarl. Bu yollarda
agacliklar, otlaklar, bahgeler, cayirlar ve zirveler vardir.
Yanindan gectigimiz ¢ocuklar bize el sallar, insanlar evlerinin
yanindaki bahg¢elerinden bize merakla bakarlar, yol ya da bagka
bir sey sormak ic¢in durdugumuzda yanitlar kisa degil,
istedigimizden de uzun olmaya egilimlidir. Insanlar bize
nereden geldigimizi, kag saattir yolda oldugumuzu sorarlar.
Yalnizca spor yapmiyoruz. Aslinda iyi vakit geciriyoruz.
Dogay1 goriiyor, kokluyor, dinliyoruz. Daglari, ormanlari,
vadileri gériiyoruz. Derelerin, kuslarin seslerini dinliyor, cam
ile sedir ve sigla agaglarinin, otlarin ve kekigin kokularini ayirt
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ediyoruz.Arkamizda i¢inde biraz yiyecek, pompa, onarim
malzemeleri, fotograf makinesi ile dolu c¢antalarla birkag
kafadar, bisikletle, Mugla'dan yola ¢ikip, Dogan Koyii
yolundan Kuyucak Kdyiine agir agir, sicak gilines altinda yol
aliyoruz. Oradan da niyetimiz giineye donerek Gokova
Korfezine inmek ve Sakar yokusundan tekrar Mugla'ya
donmek. Bitmeyecekmis gibi gelen, 800- 1000'li rakimlarda,
uzakta yolun hemen iizerindeki zirveye dogru, kendi
giiciimiizle biraz da mekanigin yardimiyla pedal bastyoruz.
Tepeler yavas yavas arkamizda kaliyor, sonra yeni tepeler
geliyor, agaglar siklasiyor ve goz alabildigine tepeden tepeye
uzanan engin ormanlar ¢ikiyor ortaya ve saatler gegiyor.
Oniimiizdeki bir baska zirveye yaklastikca yeni ormanlar ve
biraz asagida derme catma kuliibeleri ve sayilamayacak kadar
¢ok ari kovanlarini gériiyoruz. Insanlar zeytin bahgelerinde
calisiyorlar. Kan sekerimiz diigiiyor ve yorgunluk belirtileri
basliyor. Arka ¢antadaki armutlar1 paylasiyoruz. Yola devam;
ama galiba hipoglisemide tik, armutlardan fayda saatin
altimetresi 950'yi gosteriyor. Neyse ki oniimiizde giizel bir inis
var. Kuyucak Kdyiine ulagtigimizda sanki en tepede gibiyiz,
ama daha gidecek c¢ok yol var. Cesmeden suyumuzu igip,
matarayr da doldurduktan sonra tekrar yola koyuluyoruz.
Oniimiizde miithis bir korfez manzarasi, masmavi bir deniz ve
sar1 sicak bir glines. Yagsamda bundan daha giizel hak edilmis bir
mutluluk olabilir mi. Tekrar bisiklete binerken gériiyorum, arka
lastik canta yapigmis. Giiniin ilk patlaginin sonuncu da olmasi
dilegiyle, yedek lastigi ¢ikararak kolayca degistiriyorum.

Bisiklet {izerinde insan, viicudunu daha iyi taniyor.
Viicudun glikojen deposu yaklasik 500 gram tutuyor. Kan
sekerinin tam anlamiyla diistiigii durumlarda, ki bu durumlari
bisikletle ¢ok yasadim, pedal cevirecek giic kalmiyor.
Viicudunun sinirlarini bilmek, daglarin tepesinde, insanlardan
uzakta, Oniimiizdeki yolu biraz meyve ve bolca su ile kat
edebilecegimi bilmek bana giliven veriyor. Amortisoriin ayarini
yumusatip bozuk, taslt yolda birakiyorum bisikleti. Takir tukur
yolda 40 kilometre iizerindeki siiratle iniyorum. Yol ne kadar
kot olursa olsun, bisikletimin siispansiyon sisteminin
sagladig kontrol ger¢ekten mitkemmel. Lastikler zemini adeta
penge gibi tutuyor, virajlarda fren yapmadan bisikleti yatirarak
ugarcasina iniyorum asagiya dogru. Bir siire gittikten sonra yol
asfalta doniince hizimiz biraz daha artiyor, artik 55-60
kilometre hizlardayiz. Daglarin tepesinden siiratle asagiya
stiziilen avci kuslar aklima geliyor. Ama ne olur olmaz, ellerim
frende ve V-frenlerimin giiciine gliveniyorum.

Oniimiizde oldukca uzun ve keskin virajli bir inis var.
Kuyucak Koyii geride kaldi. Akyaka Maden Iskelesine dogru
yoniimiiz. Altimetre hizla
diisiyor. Manzara c¢ok
etkileyici. Tepemizde
masmavi bir gokyiizii, hafif
bir diizlikte gidiyoruz, ama
terledigimi pek
hissetmiyorum, hiz yiiksek ve
riizgar bizi serinletiyor.
Birakiyorum bisikleti,
virajlarda yatirarak biraz da
yeni lastiklerin zevkini
¢ikartyorum. Yol sagl sollu
zeytin bahgeleri ile dolu.
Kisin yogun yagmur alan bir
bolge. Fazla gitmeye
kalmadi, yol iizerindeki bir
cikintt beni rahatsiz ediyor,
son anda hafif¢ce kendimi saga
atip seleden kaldirtyorum
kendimi, agirhigimi pedallara
veriyorum. Bu sekilde agirlik
merkezimi bisikletin en asagi
kismina vermis oluyorum
ama ya arkadan gelen
arkadaslarim. I¢im rahat
etmediginden frenleyip biraz
ilerde duruyorum ve arkaya
bakiyorum. Aslinda kafamda
fotograf makinasini ¢ikarmak
da var ama buna zaman
kalmadan Levent goriiniiyor.
Tam da bekledigim gibi
cikintinin iizerinden gegmesi
ile kocaman heybetli
clissesinin havalanmas1 bir
oluyor ve yolun hemen
sagindaki calilik ve kismen
¢im alana disiiyor. Kosup
gidiyorum yanina ve daha
arkadan gelen diger
arkadaslara isaret edip
uyariyorum. Levent bir siire
kipirdamadan yatiyor, sonra
gézini acgip hafifce
kipirdamaya bagliyor. Sagina
soluna bakryorum, kirig1 var
mi diye. Uzerindeki forma
yirtik ve alttaki tayt da bol
tozlu. Sirt1 ile poposundaki
agr1 disinda neyse ki bir seyi
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yok, kasa saglammis diyorum, giiliiyor. Bisiklete bir g6z atinca
on tekerin 8 oldugunu goriiyorum. Gergekten aslinda biiyiik
kaza bu, ama galiba ¢ok ucuz atlatilmis bir kaza. On freni
bosaltip tekerin dondiigiinii goriince, Maden Iskelesine kadar
yola devam edebilecegini sdylityorum. Bu sefer sadece arka
frenle ama ¢ok yavas sekilde gidiyoruz. Inis bitiyor, nihayet
iskele goriindii. Iskeleye iniyoruz ve telefona sariliyoruz.

Kazadan s6z etmeden Didem'i ¢agirtyoruz. Oturup biraz
zaman gegiriyoruz ve Didem geliyor araba ile. Esine baktiktan
sonraki bana bakigini tarif etmek miimkiin degil. Sanki kocama
ne yaptin der gibi, biraz geriye ¢ekiliyorum, ¢ok da dnde olmam
gerekmiyor galiba su an.

Yolcu yolunda gerek. Levent gidince Celal ve Savas ile
birlikte, fazla oyalanmadan tekrar yola koyuluyoruz. Bu sefer
ontimiizdeki ilk yerlesim yeri Akyaka. Yolda sagimda masmavi
deniz ve yer yer cam agaglarinin gdlgesinde seyrediyoruz. Sol
taraf ise yesil, sik bir cam ormani. Akyaka'da molay1 fazla
uzatmadan One atiliyorum. Bisiklet¢inin bisiklet¢i oldugunu
ispatlama zamani geldi. Yolda genisletme ¢aligmasi var.
Niyetim bu sefer biraz tempoyu artirip Sakar yokusunu 1 saatin
altina indirebilmek. Yanimdaki birkag¢ biskiiviyi agzima atip
hizimi artirtyorum.

Hafta sonlar1 pazarlari gittigimiz bu dag yollart gercekten
giizel ve yoldan gevsemis, mutlu bir sekilde ayriliyoruz. Pazar
gezileri diizenli bir aligkanliga doniisiince, aslinda bariz olan bir
seyi, bu yollarin, ana yollardan farkli oldugunu anladik.
Bunlarin ¢evresinde yasayan insanlarin yasam ritmi ve
kisilikleri timiiyle farkliydi. Onlar bir yerlere gidiyor
degillerdi. Aslinda biz de bir yerlere gitmiyorduk; doga ile
biitiinlesmeye gidiyorduk. Bunu bu denli ge¢ anlamis
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olmamiza sagmiyorum. Gormiig, ama gene de gorememistik.
Ya da daha dogrusu, onu gormemek iizere egitilmistik. Fakat bir
kez anladiktan sonra, higbir sey, hi¢bir kimse bizi bu yollardan
uzak tutamazdi. Bizler gercek birer "daglarda bisiklet siirme"
meraklist olarak, o yollarda gittikge, Ogrenecek seyler
oldugunu gordiik. Ornegin, iyi yerleri haritada belirlemeyi
ogrendik. Eger c¢izgi kivriliyorsa bu iyidir, dagdaki virajlari
gosterir. Eger yol, bir kasabay1 bir kente baglayan ana yol ise bu
kotiidiir, trafik yogundur. En iyisi, hi¢bir yeri higbir yere
baglamayan yollardir. En O6nemli ustalik ise, daglarda
kaybolmamaktir. Bu yollar yalnizca, buralar1 iyi tantyan bolge
halki tarafindan kullanildigindan, sapak tabelalar1 yoksa
bundan kimse sikayet¢i olmaz ve genellikle de yoktur.
Oldugunda ise genellikle, agaclarin arasinda gizlenmis kiiciik
tabelalardan ibarettir. Agaclarin arasindaki tabelayi
atladiysaniz, bu bagkalarinin degil, sizin sorununuzdur.

Kan ter iginde Sakar't tirmanirken, géz ucu ile tampon
tampona dizilmis otomobillere bakiyorum. I¢clerinde bana
bakan asik suratlar var. Arka koltukta cocuklar agliyor. Cam
fanus icinden dig diinyaya bakan bu insanlara bir seyler
soylemenin bir yolu olmali, fakat suratlari asik ve aceleleri
varmis gibi gériiniiyor, yani bir yolu yok.

Gergekten hakli ¢iktim, biskiivinin {istiine suyumu da
ictikten sonra, arkadan gelenlere $6yle bir bakip tekrar yola
devam ediyorum. Sicak gilinesin altinda ter igindeyim,
bacaklarim iyi ¢ekiyor ve kendimi iyi hissediyorum. 8§
kilometrelik yokusu bitirdigimde 675 rakimda Sakar zirvesinde
arkadaglarimi bekliyorum ve 65 kilometrelik hafta sonu
gezisini Mugla'da noktaliyoruz.
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DUNDEN BUGUNE TIP FAKULTESI

Prof. Dr. Hayrettin Sahin
Mugla Sitki Ko¢gman Universitesi
Tip Fakiiltesi Uroloji ABD

1992 yilinda kurulan ve bu yil adi
dogru bir kararla Mugla Sitki Kogman
Universitesi olarak degistirilmis olan
Mugla Universitesi biinyesinde Tip
Fakiiltesi kurulmasi, Universite
Senatosunun 20.12.2006 tarih ve 366/4 say1li karart ile teklif
edilmigtir. Bakanlar Kurulunun 14.05.2007 tarihli karariyla
da Mugla Universitesi Tip Fakiiltesi kurulmasina karar
verilmistir. Ekim 2008'de ¢ikilan ilk akademik personel
alimi ilan1 ile 9 Profesor, 3 Dogent kadrosu agilmistir. Bu
ilanla kadroya atanan Kadin Dogum Uzmani Prof. Dr.
Nurettin DEMIR 31.12.2008 tarihinde T1p Fakiiltesi Dekan
vekili olarak atanmustir.

Dekan vekili atandiktan ve Ekim 2008'deki ilanla
atamalar1 yapilan 11 Ogretim Uyesi goreve basladiktan sonra
hem Tip Fakiiltesi binasi, hem de Tip Fakiiltesi'ne bagh
Arastirma Hastanesi kurulabilmesi i¢in yogun calismalar
baslatilmistir. Bu amagla kampus i¢indeki mediko-sosyal
binasinda tadilat yapilarak en azindan mevcut akademik
personelin hizmet vermeye baglamasi amaglanmistir. Bu
arada nakil yoluyla 9 hemsire alinmis, Universite icinden
personel gorevlendirmeleri ile yardime1 personel eksiklikleri
giderilmeye c¢alisilmistir. Tadilat yapilan mediko-sosyal
binasinda saglik hizmeti verilebilmesi i¢cin SGK anlagsmasi
yapilmis ve 1.1.2010 tarihi itibariyla resmen Mugla
Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi saglk
hizmeti vermeye baglanmistir. Bashekim olarak Genel
Cerrahi Uzmani Prof. Dr. Okay NAZLI atanmigtir. Hastane
Midiirii ve diger idare personelin atanmasindan sonra; daha
iyi saglik hizmeti verilebilmesi i¢in eldeki olanaklarla
otomasyon sistemi kurulmasi, bir ameliyathane ve post-op
bakim yeri kurulmasi, acil servis kurulmasi, bazi laboratuar
tetkiklerinin yapilabilir hale getirilmesi gibi calismalar
yapilmigtir. Eldeki olanaklar cergevesinde Mayis 2011
tarihine kadar bu binada ¢ogunlugu poliklinik hizmeti olmak
iizere Mugla halkina saglik hizmeti sunulmaya caligilmstir.
Subat 2011'de Dekanlik gorevine Siileyman Demirel

Yazilarmmz i¢in: muglaktabip@hotmail.com

Universitesi Ogretim Uyesi Biyokimya Uzmani Prof. Dr.
Irfan Altuntas atanmustir.

Bu gegici ¢oziimiin yam sira, kalict Tip Fakiiltesi
binas1 ve Arastirma Uygulama Hastanesi binasi igin proje
hazirlanmis ve onay igin Yiiksek Ogrenim Kurumuna
gonderilmistir. Ancak bu asamada Saglik Bakanligi niifusu
850.000'in altinda olan illerde Devlet Hastaneleri ile
Universite Hastanelerinin ortak kullanimina iliskin
Yonetmelik yaymlamistir. Bu yonetmelige dayanarak
Universite ve Saglik Bakanligi ile yapilan ortak protokol ile
1.5.2011 tarihinden itibaren Tip Fakiiltesi personeli Mugla
Devlet Hastanesi icerisinde ¢alismaya baglamistir. Bu ortaklik
sonrasinda hastanenin adi da degistirilerek Saglik Bakanlig1
Mugla Sitki Kogman Universitesi Arastirma ve Uygulama
Hastanesi olmustur. Bu ortak c¢aligmanm gecici olmast
gerektigi, T1p Fakiiltesine ait 3. basamak saglik hizmeti veren
bir Aragtirma ve Uygulama Hastanesi kuruldugu anda ortak
kullanimin sona ermesi gerektigi hem Devlet Hastanesi
caliganlari hem de Tip Fakiiltesi ¢aligsanlarinin hemen
tamaminca dile getirilmektedir. Buna karsin, su anki mevcut
durumun kalict olacagi Mugla'ya yaptig1 ziyaret sirasinda
bizzat Saglik Bakaninca vurgulanmistir. Su anda,
Universitenin M kapisinin karsisindaki alana 500 yatakl bir
Hastane yapimi igin caligmalar devam etmekte olup bu
hastane bittiginde merkezdeki hastane bosaltilip 2. ve 3.
basamak saglik personeli hep birlikte buraya taginacaklardir.

Devlet Hastanesi ile Tip Fakiiltesinin ortak kullanimi
mevcut Tip Fakiiltesi personelinden yararlanmak amaciyla
gegici ¢oziim igin belki de en mantikli segeneklerden biridir.
Ancak bunun kalici olmasinin c¢esitli sakincalari
bulunmaktadir. Tip Fakiiltelerinin 3 temel goérevi
bulunmaktadir. Bunlar: Egitim-0gretim, arastirma ve saglik
hizmeti sunma olarak sayilabilir. T1p Fakiiltesi Hastanelerinin
oncelikli gorevi higbir zaman daha ¢ok hasta bakmak
olmamali, dncelik her zaman egitim-6gretim ve arastirmada
olmalidir. Bu nedenle tiim saglik ¢alisanlarinin ve halkin
istegi, ortak kullanimin gegici olmasi ve yeni hastane
yapildiktan sonra Tip Fakiiltesi Hastanesi ile Devlet
Hastanesinin olmasi gerektigi gibi ayri ayr1 hizmet vermesinin
saglanmasidir.

Hastane hizmeti kisminda bu gelismeler olurken YOK
2011-2012 egitim-6gretim yili i¢in 6grenci alimina onay

Sayfa 13

vermis ve 43 ogrenci Tip Fakiiltesine kayit yaptirmistir.
Eskiden Saglik Meslek Yiiksek Okulu olarak kullanilan
Devlet Hastanesi yanindaki bina bosaltilarak Tip Fakiiltesi
binas1 haline getirilmistir. Ogrencilerimiz kendi Ogretim
Uyelerimizce ilk yildan itibaren Universitemiz i¢inde egitime
baslamislardir. Bu yil gelecek ogrencilerle birlikte Tip
Fakiiltesinde ilk 2 simnifta egitim-dgretim siirdiiriilecektir.
Ogretim Uyesi sayis1 da giderek artmakta ve su anda 13
Profesor, 25 Yardimci Dogent, 1 Uzman olmak iizere 39
akademik personel gorev yapmaktadir. Nisan 2012
TUS'undan itibaren de YOK'iin uygun gordiigii Anabilim
Dallarina asistan alimi basglamistir.

OTOPSI

SAGLIK MESLEKLERI
KURULU ETIK
DEGERLENDIRME
YAPABILIR Mi?

Dr. Naki BULUT

TTB Yiiksek Onur
Kurulu Uyesi

2 Kasim 2012'de §
ylriirliige giren 663 sayili
Kanun Hikminde
Kararname (KHK) ile
“Saglik mesleklerinde
egitim miifredati, mesleki
alan ve dal belirlemesi gibi
mesleki diizenlemelerde ve
istihdam planlamalarinda
goriis  bildirmek, mesleki

Bu yonii ile 663 sayili KHK, anayasal olarak meslek
orgiitlerine verilmis bir yetkiyi hukuka aykir1 bir sekilde
Saglik Bakanligina aktarmaktadir. Etik ilkeleri belirlemek
sadece meslek oOrgiitiiniin sorumlulugudur. Saglik
Bakanligi meslek orgiitlerince belirlenen etik ilkeleri
kabulii gerekir.

Bir hekimin mesleki degerlendirilmesi ancak
meslektaslar tarafindan saglikli bir sekilde yapilabilir.
Ozellikle etik degerlendirmenin meslek mensubu olmayan
kisiler tarafindan yapilmasi ciddi sorunlar yaratabilir. Etik
degerlendirme yapilirken konu hakkinda hekimlerin genel
tutumu, mesleki uygulama kosullari, hekimin iginde
bulundugu durumun dikkate alinmasi gerektiginden
meslek ortamimi bilmeyen, tanimayan farkli meslek

mensuplarinca saglikli bir sekilde etik degerlendirme

yeterlilik degerlendirmesi

Secimle belirlenmemis, meslek
mensubu olma zorunlulugu olmayan,
bagimsiz olmayan biirokratlardan
olusacak bir Kurulun etik ve mesleki
yeterlilik degerlendirmesi ile miieyyide
karari vermesi kabul edilemez.

yapmak, mesleki miieyyide uygulamak, etik ilkeleri
belirlemek ve uyumu denetlemek iizere Saglik
Meslekleri Kurulu teskil olunmugtur”.

6023 sayili TTB Yasast mesleki deontolojiyi
koruma gorevini meslek orgiiti TTB ve Tabip
Odalarina vermistir. Bununla birlikte meslek etik
kurallarini belirleme sorumlulugu da bulunan TTB
ve Tabip Odalar;; uygulamada gerceklesen etik
ihlalleri saptay1p yaptirim uygulama sorumlulugunu
bagimsiz seg¢ilmis kurullar1 (Onur Kurulu, Yiiksek
Onur Kurulu) ile yerine getirmektedir.

Anayasanin 135. Maddesinde, kamu kurumu
niteligindeki meslek kuruluslari; ... belli bir meslege
mensup olanlarin miisterek ihtiyaclarini karsilamak,
mesleki faaliyetlerini kolaylastirmak, meslegin genel
menfaatlere uygun olarak gelismesini saglamak,
meslek mensuplarinin birbirleri ile ve halk ile olan
iliskilerinde diiriistliigii ve giiveni hakim kilmak iizere
meslek disiplini ve ahlakint korumak maksadi ile
kanunla kurulan ve organlart kendi iiyeleri
tarafindan kanunda gosterilen usullere gore yargi
gozetimi altinda, gizli oyla secgilen kamu tiizel
kisilikleri” olarak tanimlanmstir.

yapilabilir mi?

Tip dis1 diger meslek orgiitlerinde mesleki disiplin
islemleri meslek orgiitleri tarafindan yapilir iken Saglik
Bakanliginin TTB ve Tabip Odalarinin bu yetkisini gasp
etmesini anlamak miimkiin degildir.

Saglik Meslekleri Kurulu mesleki yetersizlige de karar
verebilen bir kuruldur. Heniliz mesleki standartlarin
tanimlanmadig1 iilkemizde, mesleki yetersizlik
degerlendirilmesi hangi kriterlere gore nasil yapilacaktir?
Mezuniyet sonrast mesleki egitim konusunda bugiine
kadar bir politika olusturamamig bir Bakanligin mesleki
yetersizligi cezalandirict diizenleme yapmasi anlasilabilir
degildir.663 sayili KHK da 23.maddenin 11.fikras1
“Kanunla kurulmus meslek odalarinin ve birliklerinin
kurulus kanunlarindaki disiplin hiikiimleri saklidwr. Ancak

fiilin her iki kanuna gore de miieyyide gerektirmesi halinde

bu Kanun hiikiimleri uygulamir.” demektedir. Bu ifade
TTB Disiplin Yonetmeliginin uygulanamaz hale
getirecektir.  TTB Disiplin Yonetmeligi'nde malpraktis
4/t)  “Sonugta hastamin dliimiine, sakathigina sebep
olmayp da saghgimin kisa siireli gegici bozulmasina yol
acan t1bbi hata ve ihmalde bulunmak,” ve 5/p) “Meslekte

bilgi ve beceri yetersizligi, 6zen eksikligi, dikkatsizlik ve
benzeri kusurlardan dolayr eksik ya da yanhs tani ve
tedavide bulunarak hastaya kalict zarar vermek,”
maddelerinde tanimlanmastir.

TTB Disiplin Yonetmeliginde para cezasma karsilik
gelen; ” 4/tnin KHK de karsilig1 3 aydan bir yila kadar
meslekten men, 15 giinden 6 aya kadar meslekten mene
karsilik gelen 5/p'nin karsilig1 ise bir yildan ii¢ yila kadar
meslekten men” cezasidir. Bu durum daha agir olan KHK
cezalarinin uygulanacak olacagini TTB'nin verdigi
cezalarmuygulanamayacagini gostermektedir.

23. Madde 7.fikra ¢ ve ¢ bentlerinde cezalandirma
sadece hastanin agir derecede olmayan/olan oziirliiliigiine
veya 6liimiine baglanmaktadir.

Bu daha ¢ok cerrahi branslar1 kapsayacagidan bu alan
calisanlarini magdur edecektir. Bir dermatoloji uzmanti, bir
fizik tedavi uzmani, bir adli tip uzmani boyle bir cezayla
kargilagsmayacaktir. Yine sahte rapor vermek, kamu
kuruluslarint dolandirmak, hasta sirrim1 ifsa etmek,
meslektaslarina siddet uygulamak, bilim dis1 tedavi
uygulamak, insan haklarina aykiri tutumda bulunmak gibi
agir etik ihlalde bulunan kisiler meslekten men cezasi
almadan sadece hasta haklar1 ve etik ilkeler konusunda
egitim alarak kurtulacaklar.

Tim kamu g¢alisani memurlarin disiplin islemleri 657
sayil1 yasaya gore yapilirken saglik calisanlarina farkli
uygulanmasi esitlik ilkesine aykiri bir durum
olusturmaktadir.

Sonug olarak segimle belirlenmemis, meslek mensubu
olma zorunlulugu olmayan, bagimsiz olmayan
biirokratlardan olusacak bir Kurulun etik ve mesleki
yeterlilik degerlendirmesi ile miieyyide karari vermesi
kabul edilemez.

Saglik Bakanliginin gegmisteki uygulamalari dikkate
alindiginda (Uglii Protokol ile Hasta Mahremiyeti ihlali,
Hakim ve Savcilara poliklinik hizmetlerinde 6ncelik
taniyarak- hastalar arasinda ayirimeilik yapma, mesleki
yiikseltme, terfi ve atamalarda kayirict uygulamalar); etik
konusunda sicili zaten bozuk olan bir bakanligin etik ilke
belirleme, uygulama ve denetleme konularinda giiven
olusturamayacagi agiktir.

Meclisin agik oldugu bir donemde meslek orgiitimiiz
dahil toplumun higbir sekilde katkis1 alinmadan etik dis1
bir yontemle bir kanun hiikmiinde kararname ile saglik
alanin1 diizenleyen Saglik Bakanmin saglikli bir etik
degerlendirme yapabilecegine inanmamiz mimkiin
midiir?




Sayfa 14 Yazilarimiz icin: muglaktabip@hotmail.com

Sayln Bakan,

12 Temmuz 2012 tarihinde, Mugla Tabip Odas1 Yonetim Kurulu,
hekimlik uygulamalarinda giincel ve genel sorunlarini igeren bir metin
hazirlayarak, yaklasik 500 kisiyle gerceklestirilen, "saglik personeli
saglik bakanima soruyor" toplantisinda sayin Akdag'a sunmustur. Ad
gecen toplantida Saym saglik bakani saglikta doniisiim 'iin devrim
oldugunu belirterek ve icraatlarini anlattiktan sonra sorularimiza yanit
verdi.

Asagidaki metinde yer alan 6zellikle emeklilik konusundaki talep ve
beklentilerimize net bir sekilde "olumsuz" yamit verdi. Hiikiimet
politikasi olarak, daha 6nce erken emeklilik uygulamalarinin yiikiiniin
sirtimizda oldugunu ve buna "kaynak" aymrilamadigim dile getirdi.
Emeklilik maaslar1 igin 6niimiizde MUCADELE EDECEGIMIZ bir
alan oldugunu sdylememiz gerekiyor.

Performans sistemi hakkindaki diisiincelerimize katildigini belirtti
ancak hali hazirda bu konuda bir diizenlemenin giindemde olmadigini
goriliyoruz.

Adalet uygulayicilarmin kimi zaman hekimlere karsi sik olmayan
tutumlarmi dile getirdigimiz son maddedeki bildirimizle 6zellikle
ilgilenmislerdir. Ozellikle giindemimizde YATAGAN DURUSMASI
olarak yer alan konu hakkinda ayrintili bilgileri kendisine ilettik.Bu
konuda oldukga duyarli bir yaklasim sergiledi ve bunun siirekli ve
¢Ozlime yonelik bir tutarlilikta stirmesi en biiyiik temennimizdir.

Saglikli yasam igin YURUYUVERIN GARI diyerek tamamladigi
MUGLAYURUYUSU igin sunu séylemek isteriz.:

SAYIN BAKAN HEKIM SORUNLARI VE SAGLIK
CALISANLARIICIN DEYURUYUVERIN GARI!

Iste Sayin bakana sundugumuz bildiri:

Sayin Bakanim;

En uzun 6grenim siiresine , nobet ve icaplar disiniildiiginde de
belki de en uzun caligma siiresine sahip bir meslegi icra etmeye
caligtyoruz.

Ozellikle iilkemiz kosullarinda bu meslegi icra etmenin zorluklari ,
degerli bir meslektasimiz olmaniz nedeni ile sizlerin de taktirleri
igindedir. Insan hayati gibi kutsal bir varligin temel alindigi
meslegimizin yiiritilmesi , bilylik 6l¢lide meslektaslarimizin dzverileri
ile miimkiin olabilmektedir. Tiim bunlara karsin, uygulanan saglik
politikalarinin halk katindaki yansimalarinin tartigmasini gercek
muhataplarina birakacak olursak, meslektaslarimiz biiyiik oranda
hakketmedikleri bir ekonomik ve yine hakketmedikleri bir sosyal
konumda olduklarini diisiinmektedirler.

Durumu somutlastirmak amaciyla meslektaslarimizdan
derledigimiz baslica sorunlar asagida gosterilmistir ;

*Performans sisteminin tiimiine yonelik elestiriler sakli kalmak
kaydiyla, branglar arasinda puanlamalar agisindan adaletsizlik
gozlenmekte, herhangi bir tibbi girisimde bulunmaksizin sadece
poliklinige dayanan bir hizmet sunumu daha yiiksek oranlarda ek 6deme
ile karsilik bulabilmektedir.

*Ek 6demelerin emekli ayliklarina yansir sekilde diizenlenmesi en
onemli talepler arasindadir.

*Performans sistemi y1llik izin alimlarini biiyiik 6l¢iide kisitlamis ,
bu nedenle fiziksel ve ruhsal anlamda  “yorgun” bir saglik calisan1
kitlesi olugsmustur.

*Hasta azligi ve benzeri nedenlerle hastane ortalamasinin, 6z
puaninailave olar %70 inden faydalanabilen hekimler bir giin bile izin
kullansalar bu haklarindan feragat etmis sayilmaktadir. Bu insan
haklarima yakisir biruygulama olarak goziikmemektedir.

*Kamu sektoriinde calisan pratisyen hekimlerin ek &deme
katsayilari oldukga diigiiktiir.

* Aile hekimlerinin is yiikii giderek artirilmaktadir. Cogu kez etik
kurallara aykiri isteklerle karsilagmakta, meslek ilkeleri- etik kurallar —
hasta kaybi — siddet olasiligi gercekleri arasinda sikisarak hizmet
vermeye mecbur kalmaktadirlar.

*Son zamanlarda saglik c¢alisanlarma karst uygulanan siddet
artmistir, artmaya devam etmektedir. Saglik Bakanlhiginin da dahil

Saghk Cahsanlarl Icin de,

YURUYUVERIN GARI !

MUGLAK http://www.muglatabip.org.tr/

oldugu siire¢ igerisinde  teklif
edilen, kismen hayata gegcirilen
onlemler ve kurallar heniiz siddeti
Onleyebilecek dizeyde
goziikmemektedir. Ozellikle
politikacilar tarafindan kullanilan
dil ve sdylemler saglik ¢aliganlarina
yonelik siddet uygulamalarini adeta
Ozendirir haldedir.

*(Ozel saglik alaninda ¢alisma
biyliik oranda kisitlanmis
durumdadir. Ozel hastanelerin
kontenjan sinirlamalari,
muayenehane agmay1 zorlastiran
kurallar ve ucuzlatilmig hekimlik
igglici baslica engelleyici
unsurlardir.

* Acil servislerde biiyiik hasta
yigilmalar1 ortaya c¢ikmis, acil
servislerin ger¢ek anlamda
¢alisabilmesi i¢in olanaklar
daralmistir. Acil servisler regete
yazmak gibi bir is yiiki ile karst
karstya birakilmistir.

* Bakanligimizin personel
istihdam politikalart ( 4924- 4/b-
4/c-vekil vb ) personel arasindaki
efektif ¢aligma imkanini ortadan
kaldirmakta ve personel arasinda
huzursuzluk ¢ikarmaktadir.

*Hekim maaslarinin verilen
emek —is zorlugu , insan hayatinin
manevi agirligi ve meslegin hata
affetmezligi goz 6niine alindigin da
diger meslek gruplarinin maaslari
ile  karsilagtirdiklarinda oldukga
yetersiz oldugu hekimlerin ortak
kanisidir.

*Calisma barisinin
saglanabilmesi, ¢alisan
memnuniyet oraninin artirtlmasi bir
Olgiide de olsa liyakat esasina
dayanan meslekte yiikselme
olasiliginin ¢alisanlara
hissettirilmesi ile miimkiin
olacaktir.

*Bu kadar zor ve yipratici bir
meslek i¢in yipranma pay1
uygulamasiin giindeme gelmemis
olmast sasirtici oldugu kadar tiziicii
bir durumdur.

* Nifusa bagli olarak tip
fakiilteleri ~ ve devlet hastanelerinin birlikte kullanilmasi , iyi
diizenlenmemis alt yap1 ve fiziksel yapi nedenleri ile hedeflerine ulagmis
gozikmemekle birlikte , tip fakiiltelerinin birer akademik ortam
olmalar1 hasebi nedeniyle, ozerkliklerinin kaybolmasi gibi pratik
sonuglar da dogurmustur.

*Bransinda tek uzman hekim olarak ¢aligan hekimlerin siirekli icap
nobeti tutmalari kimsenin insafina birakilmayacak sekilde, insan
haklarina ve adalete uygun bir genel yazili diizenleme ile
¢Oziilebilmelidir.

*Hasta Haklar1 Birim ve Kurullarinda sendika temsilcileri yer
almakta, ancak herhangi bir sendikaya bagli olamayan hekimlerin
temsili zay1f kalmaktadir. Bu nedenle, temsiliyet ve savunma giiciinii de

20122013 Egitim-Ogretim yili
kayitlarimiz baslamistir.

Adres: Muslihittin Mahallesi
Ethem Serim Sokak No:11 MUGLA
Telefon: 0 252 213 07 55

arttirmak {lizere , Tabip Odasi temsilcilerinin adi gegen birim ve
kurullarda gérev alabilmelerinin saglanmasi hekimler arasinda Saglik
Bakanliginin attig1 olumlu bir adim olarak algilanacaktir.

*Baz1 Adalet Bakanlig1 mensuplarinin hekimlere yonelik olarak, en
hafif deyimi ile ¢ok ta sik olmayan ve giderek daha fazla sayida
gozlemlenen ve odalarimiza bildirilen tutumlari ( ayrintilar
odalarimizda saklidir ) i¢in Saglik Bakanligimizin da girisimlerde
bulunmasi, hekimler arasinda bir beklenti olarak karsimizda
durmaktadir.

Mugla Tabip Odas1 Y 6netim Kurulu

Kamu Ozel Ortakhig:: 5 Yildizh Soygun!

Saglik Bakanlig: Tiirkiye'yi 29 saglik bolgesine ayirdi.

TTB'nin saghk kampiisleri ile ilgili actigi davalarda yiiriitmeyi
durdurma karari ¢cikt1

Danistay 13. Dairesi Ankara-Etlik, Ankara-Bilkent ve Elazig'daki “Kamu
Ozel Ortakligi” yontemiyle agilan saghk kampiisleri ihalelerinin
yiiriitmesini durdurdu. Yiriitmesi durdurulan kamu — &zel ortakligi
yontemi Saglik Bakanligi tarafindan biitin kamu hastanelerine
yayginlastiritlmaya c¢alisiliyor. Bu yontem hastane binasinin, kamu
tarafindan tahsis edilen arazilerde ozel sirketler tarafindan yapilarak
devlete kiraya verilmesi, devletin de hem sirketlere kira 6demesi hem de
bu tesiste verilecek “cekirdek hizmet” disindaki otopark, otel, banka
subesi, restoran, kafeterya, konferans ve kiiltiir merkezi, yash bakimevi,
kres, personel servisi, taksi hizmetleri, zayiflama ve diyet merkezi gibi
alanlar1 ile tibbi destek hizmetleri, bilgi islem, hasta danigmanligi,
sterilizasyon, camasirhane, temizlik, giivenlik, yemekhane, arsiv,
binalarin tamiri, bakimy, isletilmesi, park ve bahge bakimi, ambulans gibi
biitlin hizmetlerin, yirmi bes yildan kirk dokuz yila kadar, bu sirketlere
devredilmesidir.

Bu yéntem diinyada Ingiltere basta olmak iizere kimi iilkelerde uzun y1llar
énce uygulamaya konuldu. Kamu Ozel Ortakhigi'min (Public Private
Partnership-PPP) yaklasik 20 yildir uygulandig: Ingiltere'de hastaneler
kiralarmi 6deyebilmek icin hekimlerin de aralarinda bulundugu gok
saylda ¢alisani isten ¢ikarmaya basladi. Kirasini karsilayabilmek igin
yiiksek gelir elde edecegi hizmetleri verip diger gelir getirmeyen
hizmetlerden vazgegmeye basladi. Bu yontemle isletilen kimi hastaneler
toplum i¢in gerekli ancak sirket i¢in karli olmayan saglik hizmetlerini
vermemeye yatak sayilarini azaltmaya basladilar. Greenwich'te 2001'de
kamu ozel ortakligmim ilk hastanesi olarak yapilan Queen Elizabeth'in
2005 yilinda teknik olarak iflas ettigi agiklandi. Gelismeler ve elestiriler
iizerine ingiliz Parlamentosu, yolsuzluk, hatali muhasebelestirme, kamu
maliyesi agisindan ciddi risk olusturmasi, kamu yararma aykiri
uygulamalar konusunda yogun sikayetleri dikkate alarak Nisan 2011'de
bir Arastirma Komitesi kurulmasimi kararlastirdi. Kanada'da ve
Iskogya'da halkin tepkisi iizerine son yillarda bu yolla yapilmasi
planlanan projelerden vazgecildi. Tiirkiye ise ilk kamu 6zel ortaklig:
ihalesini Nisan2011'de yapti.

Bes Hastane: 22.5 Milyar TL Bor¢

Saglik Bakanligi Tirkiye'yi 29 saglik bolgesine ayirdi. Aralarinda
Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu ve Tiirkiye ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu
idari binalarinin da bulundugu, toplam 45 proje igin Kamu Ozel Ortaklig1
ihale siireci devam ediyor. Bugiine kadar Kayseri, Ankara-Etlik, Ankara-

Bilkent, Manisa, Konya-Karatay, Yozgat, Elazig, Istanbul-ikitelli ve
Mersin kampiislerinin ihalesi yapildi.

Bugiine kadar yapilan ihaleler ile sirketlere 6denecek kira bedellerinin ne
oldugu resmi olarak agiklanmamustir. Kayseri 137.73 Milyon, Ankara-
Etlik 319 Milyon, Ankara-Bilkent 289 Milyon, Manisa 64.25 Milyon,
Konya-Karatay 88.79 Milyon TL yillik kira belirlendigi basin yoluyla
6grenilmistir. Yozgat, Elazig, istanbul ve Mersin ihalelerindeki tutara
iligkin higbir bilgi bulunamamistir. Kira bedeli &grenilebilen bes
ihaledeki yillik kiralar toplami1 bugiiniin rakamlariyla 898 Milyon 770
Bin TL'dir. Burakam 25 yilda toplam 22 Milyar 469 Milyon 250 Bin TL
olacaktir. Toplam 45 projenin kira bedeli ve ihale karsiligmm ise
yiizlerce milyar TL tutacagi tahmin edilmektedir. Oysa Erzurum'da, 2011
yilinda 1.200 yatakli devlet hastanesinin yapilmasi isi 193 milyon 270
bin TL'ye ihale edildi. Ayni yil Kamu Ozel Ortakligi yéntemi ile 1500
yatakli Kayseri Entegre Saglik tesisi ihalesinde ise sadece bir yillik kira
bedeli 137 milyon 73 bin TL olarak belirlendi. Yani Kayseri'de 6zel
sirkete ddenecek bir buguk yillik kira ile 1200 yatakli bir hastanenin
yaptirtlmast miimkiin.

Saglik Bakanligi'nin 2012 y1l1 biitgesinin 14 Milyar TL, doner sermaye
biitgesinin ise 16 Milyar TL oldugu ve sadece bes hastane insaat1 i¢in
ddenecek kira miktart degerlendirildiginde, 45 kamu 6zel ortakligi projesi
icin Saglik Bakanligi'nin biit¢esi ve doner sermaye gelirlerinin toplamimin
yillik kiray1 6demeye yetmeyecegi anlasiimaktadir.

Tiirkiye'de Ingiltere'de uygulanan yontemden farkl olarak sirketlere bazi
yeni avantajlar da saglanmistir. Saglik Bakanlig1 kamuya ait hastaneleri
kapatarak yerlerini aligveris merkezi veya otel yapmak iizere ozel
sirketlere devrediyor. Goriintiileme ve laboratuvar hizmetlerini de ihaleyi
alan firmalara veriyor.

Hekimler ve Saghk Calsanlari Sozlesmeli Isci, Hastalar Miisteri,
Soygun 5 Yildizh

Ihaleler yoluyla saglik alani tiimiiyle doniistiiriiliirken, hekimlerin, saglik
personelinin  sozlesmeli caligmasi, giderek taseron isgisi olmasi
Ongoriiliiyor. Yapilacak saglik kampiislerinin yillik kiralar1 doéner
sermayeden Odenecek. Kiralarin 6denmesi i¢in hekimlerin, saglik
personelin doner sermayeden aldiklari ticretleri “azaltilacak”. Ayrica bu
hastanelerde egitim ve arastirma yapacak asistan hekimlerin statiistiniin
ne olacagi, 6zel sirketlere devredilen egitim birimlerinde nasil egitim
alabilecekleri de belirsiz.

Ustelik Saglik Bakanligi “bes yildizli otel konforunda hastaneler” olarak
tanitim yapiyor, ancak Sosyal Giivenlik Kurumu 5510 sayil1 Yasanin 73.
Maddesine gore “Kurumca belirlenmis standartlarin iistiindeki talepleri

karsilayan otelcilik hizmetlerinin” hizmeti alanlarca karsilanmasini kabul
ediyor. Yani SGK “5 yildizli otel konforunu” degil pansiyon odasinin
iicretini 6diiyor. Aradaki fark ise vatandasin cebinden alacak. Ustelik
Kamu 0Ozel ortakliginda hastanelerin morg, gasilhane, tibbi destek
hizmetlerinin de 6zel sirketler tarafindan verilmesi kararlastiriliyor. Ozel
sirketlerin dogrudan verdigi bu hizmetlerin parasinin nasil ve kim
tarafindan odenecegi de belirsiz. Bu durumda vatandaslarin “devlet
hastanesi” diye basvurduklari saglik tesisinden taburcu olurken ¢ikarilan
faturalar sayesinde yeniden hastaneye yatmalar1 s6z konusu olabilecektir.
Danistay: Ihaleler Hukuka, Diizenleme Anayasaya Aykirt
Tirk Tabipleri Birligi'nin agtigi davalarda Danistay 13. Dairesi Etlik,
Bilkent ve Elazig saglik kampiisii ihalelerinin yiiriitmesinin
durdurulmasima karar verdi. Mahkeme kararinda mevcut hastanelerin
ihaleyi alan sirketlere ticari alan olarak devrinin agik¢a hukuka aykirt
oldugu ve ihale sartnamesinin mevzuata aykiri oldugunu belirledi.
Mahkeme ayrica Kamu Ozel Ortakligi diizenlemesinin yapildigi 3359
Sayili Yasanin Ek/7. maddesinin 8. fikrasmm Anayasa'nin 2. ve 7.
maddelerine aykiri olduguna iliskin TTB itirazlarin1 degerlendirmistir.
Damistay Itiraz Yolu ile Anayasa Mahkemesi'ne basvurulmasma karar
vermistir. Kararin gerekgesinde; Kanunda yeterli belirlemenin yapilip
siir ¢izilmedigi, yiiriitmeye simirsiz bir alanda ilk elden diizenleme
yetkisi verildigi, uygulamaya konulacak sistemde Ongoriilen kira
iliskisine esas olan temel ilkelerin, taraflarin hak ve yikiimliiliiklerinin,
uygulanacak ihale usulii ve sisteminin genel ger¢evesinin, sdzlesmenin
niteligi ve kapsamina iligkin temel belirlemelerin yapilmadigi, bu
durumun Anayasa'ya aykir1 oldugu belirtilmistir.
Saghk Bakanligi'na Cagrimizdir: Biitiin Thaleleri Durdurun
Danistay 13. Dairesi'nin verdigi kararlar 1s181nda, tespit edilen hukuka ve
Anayasa'ya aykiriliklar nedeniyle yapilmis ve yapilmasi diisiiniilen biitiin
ihalelerin durdurulmasi gerekir.
Kanada'da ve Iskogya'da oldugu gibi Saglik Bakanlhigi'nin da Kamu Ozel
Ortaklig1 adi altindaki yanlis yoldan bir an 6nce doénmesi i¢in ¢agri
yapiyoruz. Ulkemiz, Ingiltere gibi zarar1 fark etmek igin 20 y1l beklemek
zorunda degildir. Ustelik igsizligin ve yoksullugun tirmandig1 iilkemizde
sirketleri zengin etmek i¢in ayiracak kaynagimiz yoktur.
Birbiri ardina getirilen sayisiz katki pay1 uygulamalari, cepten 6demeler
ve yurttaslarin 6dedigi vergilerden olusan kaynaklar1 konsorsiyumlara
rant olarak dagitmaya ¢alisanlar her zaman i¢in Tiirk Tabipleri Birligi'ni
karsilarinda bulacaklardir. Kamuoyuna saygilarimizla duyururuz.
TURK TABIPLERI BIRLIGI MERKEZ KONSEYI
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