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Merhaba

Dr. Giizide Elitez

Degerli Meslektaslarimiz

ekimce Bakis’in 79. sayisi 78
H sayinin yayimindan kisa bir

sUre sonra elinizde. Bu kisa
arada bile saglk alanindaki hizli
degisim tanikhigimiz devam etti. Artik
yabanci hekim meslektaslarimiz ile
birlikte calisacagiz. Ontimuzdeki
aylarda 663 nolu Kanun
HUkmundeki Kararnamenin
yénetmelikleri yayinlanmis ve
saglikta 8zellestirme sUreci bitirilmis
olacak. Bir kamu gorevi yuruten aile
hekimi arkadaslarimiz, Bakanh@in
“organik yonden kamu saglk kurum
ve kurulusuna bagli calismadigi”
degerlendirmesi ile derin bir yara
aldilar. Performans, uzun mesailer,
hekime yonelik siddet, hekimligin
degersizlestiriimesi... glndemin
devam eden maddeleri.

Bursa Tabip Odasinin gindemi ise
bir kez daha genel kurul ve secim
hazirliklar ile yogunlasiyor. Yonetim
Kurulunun gindeminde 2010-2012
degerlendirmeleri uzun bir gtindem
maddesi olarak yer aliyor. Bir
déneminin ardindan yasananlar,
bizleri mutlu eden ya da Uzen,

zaman zaman c¢alisma azmimizi
azaltan bazen de arttiran olaylar
konusuluyor. Belki bunlarin bircogu
hekimlerden anilar kitabina bir 6yku
olabilir ama Yonetim Kurulu olarak,
bizi en ¢cok onurlandiran olay
gectigimiz hafta gerceklesti. Devlet
Hastanesinden bir grup hekim
Yoénetim Kurulunu ziyaret ederek,
yénetimimizin iyi hekimlik adina
yaptigi calismalar igin tesekkurlerini
ilettiler. Duygu ve dusuncelerini
samimiyetle dile getiren
meslektaslarimiz, bu dénemin tim
olumsuzluklarini silerek bizlere
duygu dolu anlar yasattilar. Bu
bizlerin, bu dénemde ¢alismalarimiz
icin aldigi en glzel armagandi.
Kendilerine tesekkUr ederiz.

Degerli Meslektaslarimiz, Bursa
Tabip Odasi Segimli Genel Kurulu
28 Nisan Cumartesi gunt, Bursa
Tabip Odasi Segimleri ise 29 Nisan
Pazar gunu yapilacak. Bursa Tabip
Odasl Yonetim Kurulu olarak ttim
hekimleri, meslek érgutlerine sahip
clkmak ve katilimci tabip odalari
icin, genel kurula katilmaya ve
secimlerde oylarini kullanmaya
davet ediyoruz.

Hekimce
Bakis
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ki yilin ardindan

Prof. Dr. Kayihan Pala

Yonetim Kurulu Baskani

ursa Tabip Odasr’'nin 2010-
B 2012 dénemine aday olurken

yénetim anlayisimizi ve o
dénemde yapmak istedigimiz
calismalari kisaca sizinle paylasmis
ve sizlerden destek istemistik.
Gecgen iki yilin ardindan, simdi
hesap verme zamani; ne yapabildik,
neyi yapamadik bizim
penceremizden yine paylasmaya
calisacagiz. Karar sizin.

“Iyi ybnetim”

Uyelerimizin karar streclerine
katiiminin saglanmasini ¢ok
Onemsedigimizi sdylemistik. Bu
baglamda, yonetim kurulumuzun
ve komisyonlarimizin toplantilar tim
dyelerimizin katiimina agik
gerceklestirildi. Bununla yetinmeyip,
karsimiza ¢ikan énemli sorunlarin
timunde gerek Oda’da
gerceklestirdigimiz toplantilarda,
gerekse de birim ziyaretlerinde
dyelerimizin gorUslerini almaya
calistik. Ancak Oda’da
duzenledigimiz toplantilara gok
yUksek katim olmadi; bizler de
basta ilcelerde calisanlar olmak
Uzere meslektaslarimizi cok sik
ziyaret edemedik.

Uyelerimiz ile 6zellikle cagimizin
araclarindan yararlanarak etkin
iletisim kurmaya calistik.
Gonderdigimiz e-posta ve cep
telefonu mesaji sayilarini Calisma
Raporumuzda okuyunca

BU:=A

sasirabilirsiniz. Hekimce Bakis icin
bir web sayfasi acarak, yayinlarimizi
elektronik ortamda erisilebilir hale
getirdik.

Uye olmayan meslektaslarimizin
Oda’ya tye olmalarini saglamak igin
harcadigimiz ¢cabalarin tamamiyla
bosa ¢cikmadigini; ancak halen
¢ogunlugu asistan olmak tzere 500
kadar meslektasimizin Oda’nin dyesi
olmadigini sdylemeliyiz.

Tabip Odamiz tarafindan gegmisten
buglne ydrutdlen iyi hekimlik ve
saglik hakki ile ilgili calismalarin
tumunua surdurmeye calistik. Bu
baglamda mevcut komisyonlarimizi
ve ¢calisma gruplarimizi koruduk,
hatta cogalttik ancak
glclendiremedik.

Oda’nin battn uygulamalarinda

saydam olmaya; Tabip OdasI’nin
kaynaklarini akilci ve verimli
kullanmaya calistik. ilk kez bu
dénemde, yénetim kurulu kararlari
Oda’nin web sayfasindan duzenli
olarak duyuruldu.

Calismalarimizi web sayfamizdan,
posta yoluyla, e-posta ile ve
Hekimce Bakis dergimizle surekli
ve duzenli olarak Uyelerimize
duyurduk. Basta il Saglik Madurlagu
olmak Uzere saglik alanindaki kurum
ve kuruluslarin timuyle etkin bir
iletisim kurmaya 6zen gosterdik.

Meslektaslarimizin haklarini korumak
ve gelistirmek

Meslektaslarimizin haklarini korumak
ve gelistirmek icin hem kamuda
hem de 6zel sektdrdeki saglik
yoneticileri ile etkin iletisim kurmaya
calistik; meslektaslarimizin




saglklarini korumak icin 6zellikle
hastanelerde isyeri saglik
birimlerinin kurulmasi amaciyla
ulusal ve yerel dlzeyde caba
tUkettik. Basta siddet ve 6zIUk
sorunlari olmak tzere,
meslektaslarimizin gereksinim
duydug@u konularda kendilerine
orgutsel ve hukuksal destek
saglamaya calistik. Hukuk
bUromuzun bu dénemdeki
calismalari hem nicelik, hem de
nitelik olarak ¢ok artt.

Bursa saglik durum raporlan
hazirlamak ve kamuoyu ile paylagsmak
Bu dénemde, Bursa'daki saglik
hizmetleri ile ilgili olarak |.Basamak
raporumuzu hazirladik ve saglik
alanindaki ¢alismalarimizi
toparladigimiz “Kent ve Saghk
GUndemi” adli kitabimizi yayinladik.

Bursa’da saglik ile ilgili bilimsel
secenekler 6nermek

Basta yeni saglik yatirmlari ve insan
gucl planlamasi olmak Uzere
Bursa’da saglikla ilgili konularda
bilimsel secenekler dneren
raporlarimizi yayinladik ve
kamuoyunun dikkatine sunduk.

Saglik alanindaki esitsizliklerin
azaltilmasina ydnelik girigsimler
Yasamin her alanindaki esitsizlikleri
azaltmak amaciyla, basta saglik
hizmetlerine erisim haklari olmak
Uzere dezavantajli gruplar

03 yonetim kKurulundan

desteklemeye calistik. Bu baglamda
mevsimlik tarim iscileri ile ilgili
hazirladi§gimiz rapor yalnizca yerel
dizeyde degil, ulusal dlzeyde de
ses getirdi.

Akademik odalar ve emek drgiitleri ile
ortak miicadele

Saglik hakkinin saglanmasi,
korunmasi ve gelistiriimesine yonelik
etkinlerimizi akademik odalar ve
emek orgutleri ile birlikte
gerceklestirmeye calistik. Bursa
saglhk meclisinin kurulmasi
calismalarina etkin bir bicimde
katildik ve katki sagladik.

Cevreye duyarhlik

Basta Istanbul 2020 plani ve otoyol
projesi olmak Uzere, Bursa'da
cevreye yonelik tehditlerin timUne
karsi etkin bir mucadele yuritmeye
calistik.

Bilimsel etkinlikler

Hekimlerin timudne yoénelik
mezuniyet sonrasi strekli egitim
etkinlikleri ile uluslararasi katilimli
ve ulusal/yerel dlizeyde
sempozyumlar dtzenledik.

Kiiltiir-sanat etkinlikleri

Kaltur ve sanatla ilgili var olan
etkinlikleri surdtirmeye calistik. Hem
meslektaslarimizi, hem de Bursa’da
yasayan sanatseverleri saglik ile
ilgili etkinliklerle bulusturmaya
calistik.
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Hekimlerden Anilar kitabi ile hekimlik
sanatinin puf noktalarini gelecek
kusaklara aktarmak icin caba
gosterdik.

Yeni ¢caligma gruplari

Bu dénemde, var olan Oda
komisyonlarina ek olarak dileyen
tum meslektaslarimizin katilimina
aclk olmak Uzere aile hekimligi, 6zel
hekimlik, asistan hekimlik, ¢cevre ve
mezuniyet sonrasl surekli egitim
alanlarinda bes yeni ¢alisma grubu
kurduk.

Yaptigimiz isler elbette bunlarla
sinirli degil. Ayrintilari galisma
raporumuzda bulabilirsiniz. Ancak,
tum bunlar, “saghgimizi yitirmeden,
is glvencesi icerisinde calisarak,
gelecek kaygisi duymaksizin
yasamak ve evrensel etik kurallara
bagli olarak meslegimizi
uygulamak” hedefimize ulasmak
icin Uyelerimize ne kadar katki
sagladi diyorsaniz; basta da
sOyledigim gibi, karar sizin.

Esen kalin.

bilgi@hekimcebakis.org

adres bilgilerinizi gdncelleyin.

www.bto.org.tr  bursa@bto.org.tr
Tel:453 52 10  Fax: 453 52 40




T

® . )
Hekimce
Bakis

haberler 04

TTB Toplumsal Barigi Tartisiyor

istanbul Toplantisi

TB Toplumsal Barigi Tartisiyor
toplantisinin ikincisi 21 Ocak 2012
Cumartesi giini istanbul'da
gergeklestirildi. ilki 4 Eylul 2011
yllinda Hatay’da duzenlenen "TTB
Toplumsal Barigl Tartisiyor" baslkli
toplantiya, odamizi temsilen Prof.
Dr. Kayihan Pala, Dr. GUzide Elitez
ve Dr. Cetin Tor katildi. istanbul
Tabip Odasini ev sahipliginde
Seving Ozguner Toplanti Salonu'nda
yapilan toplanti, TTB Merkez
Konseyi Bagkani Dr. Erig Bilaloglu
ve Istanbul Tabip Odasi Baskani
Prof. Dr. Taner Géren'in agis
konusmalariyla acildi. Prof. Dr. Cem

Kaptanoglu'nun "Hakikat Arayisi
Olarak Baris" ve Cenk
Saragoglu'nun "Taniyarak Diglama’
baslikli sunumlariyla Ulkemizde ve
dunya 6rnekleri ile toplumlarda
ayrimciligr olusturan nedenleri fark
etme, barigi arama ve olusturma
cabalari anlatild.

istanbul Tabip Odasi Genel
Sekreteri Dr. Ali Cerkezoglu'nun
kolaylastiriciliginda tabip odasi
baskanlarinin konustugu "Toplumsal
Gerginlik ve Hekimlik Ortami" baglikli
oturuma gecildi. Kolaylastincihgini
Dr. Metin Bakkalci'nin Ustlendigi
"Baris Dili ve insa Sureci" baslikli
oturum ve Dr. Eris Bilaloglu'nun

"Baris ve Demokrasi MUcadelesinde
Topluma ve Hekimlere Karsi
Orgutsel Sorumluluk" baslikli
sunumu ile program son buldu.

Tabip odasi baskanlari ve hekimlerin
konuyla ilgili kisisel tanikliklarindan,
duygu ve dusuncelerini paylasmaya
kadar ictenlikli ve katilimli bir
bicimde gerceklestirilen toplantt,
catismasiz ve baris dolu bir ortam
dilekleriyle sona erdi.

TUZ ODASI
reklamina
mahkemeden
ceza

Yildinm Belediyesi’ne bagl, Aziziye
Sosyal Tesisleri'nde astim, bronsit,
egzama, sedef, kronik kulak burun
boJaz hastaliklar, uykusuzluk ve stres
gibi sorunlarin tedavisinde alternatif
olarak “Tuz OdasI” uygulamasi
baglatildigi, basinda “ASTIM VE
BRONSIT HASTALARINA MUJDE !”
TUZ ODASI reklamlart ile duyurulunca
Bursa Tabip Odasi Yénetim Kurulu
olarak, Yildinm Belediye Bagkanlig
adina Bagkan Ozgen Keskin ve
tesisin isletmecisi hakkinda
Cumhuriyet Bassavciligi'na, su¢
duyurusunda bulunulmustu.

Tabip Odalari, tabipligin kamu ve kisi
yararina uygulanip gelistiriimesini

saglamak, halkin saghgini korumaya
yonelik calismalar yapmakla
yUkUmluddr. Hekimlik, dogrudan
doruya insanin en temel hakki olan
yasama hakki ve dolayisiyla da saglid
ile ilgili kamusal bir meslektir. Hekimlik
meslegdini ve hastaliklarin tedavisini
hekimler disinda bagka kimse
yapamaz.

Yildinm Belediyesi'ne ait Aziziye
Sosyal Tesisleri'nde, “Alternatif Tip”
adi altinda ve higbir hekim goérev
yapmaksizin, bircok hastaligin tedavi
edildigi halka duyurulmaktadir.
Yasada ¢ok acik bir sekilde
duzenlendigi Uzere herhangi bir tip
dalinda uzman olmayan hekim dahi
ancak ve ancak genel olarak
hastaliklarl tedavi edebilecekken,
Yildirm Belediyesi'ne ait bir sosyal
tesiste bir¢ok hastaligin tedavi edildigi
iddia edilmistir. Bahsi gegen yer, bir
hastane degil “Sosyal Tesis” tir.
Hastaliklarin tedavisi, hekim tarafindan
tani konulduktan sonra, hastaligin
seyri ve hastanin durumuna goére
evde ya da hastanede hekim
kontrolinde yapllabilir. Ancak

Belediyeye ait bir sosyal tesiste
hastalik tedavisi mumkun degildir.

Yargl, Yildinm Belediye Bagkan
Ozgen Keskin hakkinda
“Kovusturmaya Yer Olmadigina” dair
karar vermig, sosyal tesisin isletmecisi
hakkinda da Bursa 4.Asliye Ceza
Mahkemesinde “Hekimlik diplomasi
olmadidi halde hasta tedavi etmek”
sucundan ceza davasi aclimistir.

Yapilan yargilama sonucunda,
sanigin Aziziye Sosyal Tesislerinde
astim, bronsit, egzama, sedef, kronik
kulak, burun-bogaz hastaliklari,
uykusuzluk ve stres gibi sorunlarin
tedavisinde alternatif olarak tuz odasi
uygulamasi baslattigi, minhasiran
doktor tarafindan yapilmasi gereken
isleri yaptigi, boylece isnat edilen
sugu isledigi tim dosya kapsamindan
anlasiimakla, sanik hakkinda
cezalandirmaya gidilmis, daha énce
mahkumiyetinin bulunmamasi
nedeniyle hUkmun agiklanmasinin
geri birakiimasina ve 5 yil stre ile
denetim suresine tabi tutulmasina
karar verilmistir.




2011 yih Turkiye ve Bursa'nin

Saglik Giindemi

Bursa Tabip Odasi Yonetim Kurulu
2011 yilinin Turkiye ve Bursa
6lceginde saglik gundemini
degerlendirmek Uzere 2 Subat 2012
Persembe gunt Celik Palas Otelde
basin toplantisi dizenledi.

Basin toplantisinda éncelikle
sehrimizin saglik sorunlari
vurgulanarak, gerekli dnlemlerin
alinmasi gerektigi belirtilerek, c6zim
Onerileri getirildi. Bursa Tabip Odasl
bir yandan “iyi hekimlik” ile ilgili
degerleri savunurken, diger yandan
da “saglik hakk!” i¢in toplumun tim
kesimleri ile birlikte mtcadele
vermeyi sdrddrmektedir. Bu
baglamda “Cekirge Cocuk
Hastanesi Kapatiimasin!” adiyla
yurattlen kampanya, Niltfer'e
erigkinler igin ikinci basamak bir
devlet hastanesi acilmasi igin
yUrutulen bir diger kampanya,
Samanli’'ya yapilmasi planlanan
saglik kampusunun yanlighgina
iliskin dizenlenen basin toplantilar
ve agllan davalar, kamu hastane
birlikleri sempozyumu, kamu-6zel
ortakhiginin etkilerini ortaya ¢ikarmak
igin dizenlenen sempozyum, Niltfer
Belediyesi ve Uludag Universitesi
Tip Fakdltesi Halk Saghgi Anabilim
Dali ile birlikte “Esitsizlikler
Kaginilmaz midir?” basligiyla
dizenlenen sempozyum,
Bursa’'daki saglik yatirnmlarinin
yetersizligini gdéz dnlne ¢ikaran
basin bultenleri, Bursa’'daki saglik
gostergeleri ile ilgili sorunlari
gosteren aciklamalar ve her yil 14
Mart gint didzenlenen “Saghk
Hakki YartyUsleri”, saglk hakki
mucadelesine katkida bulunmak
amaciyla yarutulen ¢alismalardan
bazi drnekler olarak kamuoyuna
aktarild.

L1

Basta Bursa’'nin saglik yatirimlari ve
yurt capinda saglk alanindaki
siralamasi olmak Uzere,
Kentimizdeki saglik tartismalarina
katkida bulunmasi ve Bursa’'nin
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| il
saglik gindemine iligkin yurattlen
galismalari bir araya getirmek
amaciyla “Kent ve Saglik Gundemi”

adl kitap hazirlandi ve basin
toplantisina katilanlara dagrtild.
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Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi Baskani
Dr. Eris Bilaloglu Bursa'daydi

Turk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Bagkani Dr. Eris Bilaloglu 17 Subat
2012, Cuma ginu hekimlerle
bulusmak amaciyla Bursa’dayd. Bir
tamgUunu Bursa’ll hekimlerle geciren
Turk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Bagkani galigmalarina Uludag
Universitesinde 20 kadar hekimle
bir kahvaltil toplantida bir araya
geldi. Universitenin ve Ulke ve saglik
gundemi ekseninde yapilan

paylagimlar ardindan Uludag
Universitesi rektoru Prof Dr. Kamil
Dilek Bursa Tabip odas! Yénetim
Kurulu tyeleri ve Uludag
Universitesi Tip Fakultesi 6gretim
Gyeleri ile birlikte ziyaret edildi. Dr.
Erig Bilaloglu’nun Uludag
Universitesi Tip Fakultesi ziyareti
rektorlik A salonunda Uludag
Universitesi Tip Fakultesi 6gretim
dyeleri, tip fakultesi 6grencileri ve

hekimlerin katilimi ile yapildi. Tlrk
Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Baskani burada yaptigr Turkiye'nin
saglk gindemini &zetleyen
glndemin ardindan, sorular ve
katkilar ile toplanti sonlandi. Ogle
saatlerinde Muradiye Devlet
Hastanesindeki toplantiya katilan
Dr. Eris Bilaloglu hekimlerin
sorularindan daha ¢ok hekimlerin
sorunlarina yaklasimlarini, ¢6ztm
Onerilerini ve beklentilerini 6grenmek
icin caba harcadi. GUnun ikinci
yarisinda birinci basamakta ¢alisan
hekimlerle gegiren Dr. Eris Bilaloglu
once heykel Toplum Saghg!
merkezini, daha sonra yine heykelde
bulunan aile sagligr merkezini
ziyaret etti. ZUmrUtevler Aile saghgi
merkezi ve ... Aile sagligi merkezi
ile ziyaretlerini tamamladi. Bu
ziyaretlerin her birinde bu
merkezlerde ¢alisan hekimlerle
tanisan ve onlarin alanda yasadig!
sorunlari tartisan, énerilerini dinleyen
Dr. Erig Bilaloglu konak
Kalturevinde Dr. Tarik Zafer
KOCABEY “Kagittan Cocuklar”
Sergi Acllisini yapti.

Kurumlarda yapilan toplantilardan
sonra saat 18.00'da Bursa Tabip
Odasr’nda yapilan toplantida
“Turkiye’de saglik ve hekimligin
mevcut durumu” hekimlerin Tlrk
Tabipleri Birligi'nden ve TTB'nin
hekimlerden “Ne yapmali” ve “Nasill
yapmali” ile ilgili olarak beklentileri
ele alindi.




“Kagittan Gocuklar” Sergi Aciligi

Bursa Tabip Odasi tarafindan
duzenlenen; daha 6nce 2-4 Aralik
2011 tarihlerinde Ankara'da yapilan
Is Saghgr ve Guvenligi Kongresinde
sergilenen Dr. Tarlk Zafer'e
Kocabey ait fotograflardan olusan
“Kagittan Cocuklar” sergisi 17
Subat 2012 Cuma gund Konak
Kualtar Evinde Niltfer Belediye
baskani Mustafa Bozbey ve Turk
Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Bagkani Dr. Eris Bilaloglu tarafindan
acildi.

Sergide ¢opten geri doénusebilen
atik toplayarak gecimini saglayan
insanlarin hayatlarindan kesitler
sundugunu ifade eden Kocabey,
“Bu sergi bir hayat micadelesini
gozler 6nline sermekte. Yeniden
kullanilabilir atiklar bir geri déntsum
sektéru dogurmustur. Birgok kez

yanlarindan gelip gectigimiz ve
yUzUne bile bakmadigimiz atik
toplayicilarin hayatlarina dair kesitler
yer aliyor bu sergide. Ik kez
oturdugum bir sokakta bir ¢op
konteyniri yaninda dinlenen
Ramazan ile konustuktan sonra o
ve onun gibilerinin hayatlarina dair
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6grendiklerimi bir fotograf projesi
haline getirdim ve sizlerle
paylastim”dedi. Sergide ayrica
Bursa Tabip Odasi adina, Baskan
Bozbey tarafindan Kocabey’e
anlamli bir projeye imza attigi igin
tesekkur plaketi de verildi.

“Kimyasal Risk Etmenleri” egitimi yapild

Bursa Tabip Odasl Is¢i Saghgi ve
isyeri Hekimligi Komisyonu
hekimlerle deneyim paylasimlar i¢in
“Kimyasal Risk Etmenleri”
konusundaki teorik-pratik bilgileri
gugclendirmek igin 25 Subat 2012
Cumartesi gund Bursa Tabip Odasi
Toplanti salonunda Dr. Meltem
Karaca'nin egitimci oldugu bir
etkinlik duzenlendi. Egitimin amaci:
isyeri hekimlerinin “Kimyasal Risk
Etmenleri” bilgi, beceri ve tutumlarini
kazanmalarini saglamak olarak
belirlenmisti. Bu dersin sonunda
katilimcilarin; isyerinde saghg
etkileyen kimyasal risk etmenleri
hakkinda bilgi sahibi olmak, alinmasi

gereken is sagligr ve guvenligi
tedbirlerini gdézden gegirmek,
kimyasal risk etmenlerini
tanimlamak, kisiye ve ortama
uygun 6lgtim yoéntemlerini
belirlemek, Uluslararasi
standartlarda izin verilen degerleri
tanimlamak, maruziyetin yiksek
oldugu is kollarini gézden gegirmek,
isyeri hekiminin gérev ve
yakuamlultklerini agiklamak,
sanayide kullanilan kimyasalin
risklerini ve alinacak is guvenligi
tedbirleri hakkinda bilgileri
derleyebilecegimiz kaynaklari
aktarmak, kimyasal maruziyet risk
analiz yéntemleri, yasal mevzuatlari

ve tuzukleri anlatmak, bu konuda
tecribe sahibi hekim arkadaslarin
deneyimlerini paylagsmalarini
saglamak, kimyasallarin tasinma-
depolanma sartlari ve risklerini
okumak igin risk kodlari hakkinda
bilgi sahibi olmalarini hedeflemistir.
Etkinlik hekimlerin deneyim
paylasmalari ile sonlandi.
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Tiirkiye Biiyiik Saglik Meclisinin aciligi igin

Ankara'daydik

Turkiye Buytk Saglk Hakki Meclisi
(TBSHM) acillis téreni, 11 Mart 2012
Pazar gunt Ankara’da Ahmet Taner
Kislali Spor Salonu’'nda
gerceklestirildi.

Bursa Tabip Odasi olarak 20 kisilik
bir katiimla mecliste yer aldik.
Toplantiya daveti, 9 Subat 2012
tarihli basin toplantisinda imzasi
olan saglik érgutleri; (Turk Tabipleri
Birligi/Turk Dighekimleri Birligi/Turk
Hemsireler Dernegi/Saglik ve Sosyal
Hizmet Emekcileri
Sendikasi/Devrimci Saglik is
Sendikasi/Sosyal Hizmet Uzmanlari
Dernegi/Tum Radyoloji Teknisyenleri
ve Teknikerleri Dernegdi/Turk Medikal
Radyoteknoloji Dernegi/Saglik
Teknisyen ve Teknikerleri
Dernegi/Saglik Hizmetleri Sinifi
Calisanlari Dernegi/Tibbi
Laboratuvar Teknisyen ve
Teknikerleri Dernegi/Saglik ve
Sosyal Hizmet Calisanlarinin S6zu
Sendikasi) yapti.

Torene, 38 ilin saglik hakki meclisi,
cok sayida meslek érgutl, sendika,
siyasi parti ve hasta hakki
derneklerinden temsilciler katildl.
TBSHM, il saglik hakki meclisleri
temsilcilerinin sabah erken saatlerde
Ankara’ya ulagmasinin ve Ankara I
Saglik Hakki Meclisi'nin Anadolu
Gosteri Merkezi 6nunden yurlyuse
gecerek Ahmet Taner Kiglali Spor
Salonu’nda toplanmalarinin
ardindan basladi. Hacettepe Band
grubunun mini agis konseri ve Divan
Heyeti’'nin olusturulmasinin ardindan
basta GSS olmak Uzere saglk
alaninda yillardir vatandaslara
yasatilan aldatmacanin 6zetlendigi
“Bize Yalan Séylediler; Saghk
Sistemi Soygun Sistemine DénUsty”
baslikl video-sunuma gegildi. TTB
Merkez Konseyi Baskani Dr. Eris
Bilaloglu’nun konusmasinin
ardindan, Cankaya Belediyesi
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Hoytur Halk Danslari Toplulugu,
Anadolu’nun tim ydrelerinden
olusan halk danslar gdsterisi sundu.
TBSHM daha sonra, saglik alaninda
yasanan surecle mucadeleye déntk
olarak kararlar aldi. Alinan kararlar
toplantinin sonunda sonug¢ bildirgesi
olarak agiklandi. Il Saglik Hakki
Meclisi temsilcilerinin saglik
ortamina iliskin konusmalarinin ve
Hacettepe Band'in kapanis
konserinin ardindan TBSHM’nin
acilis téreni sona erdi. Acglilis
toreninden sonraki hedeflerle iligkili
olarak illerde Saglik Hakki
Meclislerinin etkin bir galisma
sUrecini baslatmayi planlayan
Turkiye Buyuk Saglik Hakki Meclisi
bilesenleri, basta Genel Saglik
Sigortasl, 663 sayill Kanun
HUkmUnde Kararname ve Kamu
Hastane Birlikleri olmak Uzere
uygulanan saglik politikalarindan
dogan/dogabilecek magduriyetler
ve bu politikalara karg! ydrutulecek
saglik hakki mtcadelesinin
platformu oldugunun alti gizilen
konusmalardan sonra aclklanan
sonug bildirgesinde, ttm emekgiler,
halkin 6rgtld kurumlari “Herkese
Esit, Parasiz Saglik Birlesik
Mucadelesi’ne katilmaya davet
edildi.
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TURKIYE BUYUK SAGLIK HAKKI
MECLiSi SONUC BILDIRGESI

TBSHM;

1- Katki-katihm paylarini,

2- GSS primini 6deyemeyen
hastalarin hastane kapilarindan geri
gevrilmesini,

3- Ozel hastanelerde “ilave Ucret”
adi altinda alinan bicak parasini,
4- Vicdanin, ahlakin, insanhgin sifir
noktasi “istisnai saglik hizmetleri’ni,
5- “Yesil alan uygulamasi” adi
altinda acil servislerin bile parali
hale getirilmesini,

6- Saglik Bakanhgrnin Teskilat ve
Gorevleri Hakkinda 663 sayili Kanun
HUkmunde Kararname ile Saglk
Bakanligrnin saglik hizmeti
sunumundan ¢ekilerek saglik
holdinge déntsmesini,

7- Devlet hastanelerini sirket
hastanelerine dénusttren kamu
hastane birliklerini,

8- Kamu-6zel ortakhg adi altinda
riski devletin alip kari yerli/fyabanci
tekellerin/konsorsiyumlarin
toplayacagi, katrilyonlarca liralik
soygunu,

9- Kamu saglik butcesinin ¢zel
hastanelere peskes ¢ekilmesini,
10- Saglik hizmetlerinin meta haline
getirilmesini, saglk alaninin




piyasanin vahsi kosullarina terk
edilmesini, saglikta 6zellestirmeyi
oylamis ve reddetmistir.

TBSHM, sonradan yapilacak
katkilarla birlikte hep birlikte
gogaltmak Uzere, sagdlikla ilgili temel
goruslerini su sekilde belirlemistir:
1- Saglik, butdn insanlarin dogustan
kazandigi temel bir haktir.

2- Saglik hizmetleri herkes igin esit,
ulasilabilir, nitelikli ve parasiz
olmalidir.

3- Butun saglik harcamalart,
baskaca hicbir katki-katilim payi,
ilave Ucret, saglik primi kosulu
olmadan genel vergilerden
karsilanmalidir.

4- Odaginda kar degil toplumsal
yarar, piyasa degil insan olan kamu
saglik hizmetleri devletin
vazgecilmez ve zorunlu goérevidir.
5- Saglik 6rgutlenmesinin her
duzeyleri toplum katilimina agik
olmalidir.

6- Bedensel, ruhsal ve sosyal bir
iyilik hali olan sagligin korunup
gelistirilebilmesi icin koruyucu saglik
hizmetlerine dncelik verilmelidir.

7- Saglik igin ayrilan bdtiin kamusal
kaynaklar kamu saglik sistemi i¢in
kullaniimalidir.

8- Saglikta taseron c¢alisma
yasaklanmalidir.

9- BUtlin saglik emekgileri glvenceli
istihdam, insanca yasayabilecekleri
ve emeklilige yansiyan guvenceli
Ucret ve grevli, toplu sdézlesmeli
sendikal haklara kavusturulmalidir.
10- Saglik calisanlarinin mesleki
bagimsizliklarini yok eden her tarlt
idari-mali kisitlamalara son verilmeli;
kamuda performansa dayali déner
sermaye, 6zelde ciro baskisi gibi
saglik mesleklerinin insani dogasina
aykirr olan uygulamalardan
vazgecilmelidir.

Meclisimiz;

Basta GSS, 663 sayill KHK ve KHB
olmak Uzere uygulanan saglk
politikalarindan dogan ve

dogabilecek magduriyetler ve
politikalara karsi yurattlecek saglk
hakki mUcadelesine iliskin birlikte
mucadele kararliligini géstermistir.
Bu cercevede;

- |l saglik hakki meclislerinin butin
Turkiye sathinda kurulus
calismalarina hiz verilmesine, var
olanlarin genigletiimesine,

- Hazirlanmis olan ve hazirlanacak
yazili, gbérsel materyallerle halkin
bilgilendiriimesi i¢in etkin bir faaliyet
yUrUtulmesine,

- Magduriyetlerin izlenerek
raporlandiriimasina, belli periyotlarla
kamuoyu ile paylasiimasina,

- Prim, katki-katilm payi ve ilave
Ucretlerin olmadigi nitelikli,
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ulagilabilir saglik hakki ile
TUrkiye'deki herkesin guvenceli is
ve guvenceli gelir hakki i¢in imza
kampanyalari, referandum,
mitingler, grevler de dahil yerel ve
merkezi eylemler yapilmasina, 14
Mart Saglik Haftasrnda illerde saglik
mudurldkleri, Ankara’da Saglik
Bakanligi 6niine yurunerek taleplerin
dile getirilmesine,karar vermistir.
Bu talepler icin emekgileri, halki,
halkin 6rgutlt kurumlarini “Herkese
Esit, Parasiz Saglik Birlesik
Mucadelesi’ne katilmaya davet
ediyoruz.

TORKIYE BUYUK SAGLIK HAKKI
MECLIS
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Tiirk Tabipleri Birligi Ozel Hekimlik Kolu kuruldu

Uzun bir stredir 6n galigmalar
yUrttdlen Ozel Hekimlik Kolu, 5 Subat
2012 tarihinde 11 tabip odasi ve 21
temsilcinin katiimr ile kuruldu. Bursa
tabip Odasini temsilen toplantiya Dr.
Dervis Alp Gazitepe ve Dr. Ali Ugar
katildilar. Ankara'da TTB Merkez
Konseyi Uyelerinin de katilimi ile
gerceklesen toplantida katilimci
odalar 6zel hekimlik alanina 6zgu
sorunlara kargl TTB bunyesinde
birlikte micadele etme kararini
verdiler. Ayrica o gun toplantiya
katilamayan odalarin da kol
calismalari icerisinde yer almasinin
6nemi vurgulandi. Toplantida alana
6zgU ortak sorunlar degerlendirildi
ve olusturulan ¢6zUm dnerileri
dogrultusunda ¢alismalarin
baslatimasi karari alindi. Alinan bu
kararlar icerisinde hekimlerin serbest
meslek calisma haklarina ve ¢alisan
hekimlerin ¢calisma bigimleri ve
muhasebelestirme yontemleri Uzerine
yonelik toplantilar organize edilmesine
oncelik taninmasi dusincesi
benimsendi. Toplantida ayrica 7 kisilik
YUratme Kurulu da olusturuldu.
Toplantinin sonunda Merkez konseyi
Baskanligina talepleri ve calismalari
ileten calisma bildirisi hazirland.

Kol Bagkani - Dr. Hasan Ogan -
Istanbul Tabip Odasi

Kol Baskan Yardimcisi - Dr. Atila
liman — Ankara Tabip Odasi

Kol Genel Sekreteri - Dr. Abdullah
Yeniocak - Adana Tabip Odasi

Uye —Dr. Dervis Alp Gazitepe — Bursa
Tabip Odasi

Uye — Dr. A. Levent Demir — Antalya
Tabip Odasi

Uye — Dr. Cemil Tugay - izmir Tabip
Odasi .

Uye — Arda Saygili — Istanbul Tabip
Odasi

TURK TABIPLERI BiRLIGi .

MERKEZ KONSEY BASKANLIGINA
Turkiye'de, Dunya Bankasi ve Uluslar
arasl sermayenin direktifleri ile 1980
tarininde baslayan ve 2002 tarihi ile
hizlanan “Saglikta Déntsum
Programi” sonucu saglik hizmetinin

%30-35' artik “6zel saglik sektoru”
tarafindan veriimektedir. DonUsUMUN
temel hedefi de saglik hizmetinin
tamaminin 6zel saglik sektoriince
verimesidir. 663 Sayill KHK bu hedefi
aclkga ortaya koymakta ve Turkiye'de
ki yeni saglik hizmetini
belgelemektedir.

Saglikta Donusum Programi
sUrecinde ¢zel sadlik sektoriinde
calisan saglik emekgilerinin;

- Emekleri degersizlestiriimis

- Is gtivenceleri ortadan kaldinimig

- OzIUk haklarr yok sayiimig

- Ucretleri Gzerinde nitelikli-sistematik
Ucret gaspl uygulanmigtir. Bunlarin
yani sira 6zel saglik sektérinde
calisan saglik emekgileri; esnek
galismaya, performans ve hak edis
kavramlariyla etik disi calismaya
zorlanmistir. Ayrica tim hekimlerin
mesleki serbest ¢alisma hakki
ellerinden alinarak ya da bu hakkin
kullaniimasina karsi anti demokratik
uygulamalar yapilarak hekimler
zorunlu olarak 6zel saglik sektérinde
calismaya zorlanmis, zorlanmakta;
saglik sermayesine karsi alternatifsiz
birakilmaktadir.

Onumizdeki stire¢ agisindan
yukarida sayilan olumsuzluklarin daha
da artacagi aciktir.

TUm yasananlar karsisinda bugtne
dek 6zel saglik sektérinde TTB
onderliginde yurdtulen mucadele
genelde odalarin etkinligi, gicu
oraninda strdurdimas, yarGtdimastar.
Sorunun devasa boyutlara
ulasmasina ragmen bugin ne yazik
ki cok az tabip odasi komisyon

duzeyinde aktif galisma
yUratmektedir.

663 Sayill KHK géstermistir ki; 6zel
hastanelerin yani sira Aile Hekimligi,
Kamu Hastaneleri Birligi ve Kamu
Ozel Ortakligr uygulamalari ile Devlet
saglik alaninda ticarilesmekte,
sirketlesmektedir. Sonugta tim
hekimler dzel saglik sektérd ve de
taseron sistemi icerisinde calisma
kosullariyla karsi karslya kalacaktir.

Ozel saglik sektdrt alaninda yer alan,
calisan biz hekimleri zor kosullarin
bekledigi acik olup, yasanan ve
yasanacak olan tim olumsuzluklara
karsl ancak 6rgutl mtcadele ile kars!
durulabilecegimiz, yasadigimiz
deneylerin ortaya ¢ikardigi bir
gercektir. Bu nedenle biz asagida
imzalari bulunan tabip odalari olarak
6zel hekimlik alanina 6zgu gerek
komisyon gerekse de temsilci
dUzeyinde yurattdgumuz TTB
onderligindeki mucadelemizi bundan
sonra daha etkin ve kapsayici olarak
ve de ortaklagtirarak Turk Tabipleri
Birligi banyesinde “TTB Ozel Hekimlik
Kolu” yapisi icerisinde strdurme karari
almis bulunmaktayiz.

Turk Tabipleri Birligi bunyesinde dzel
hekimlik alanina 6zgu 6zel hekimlik
kolunun kurulabilmesi yéntnde
gereginin yapilmasini arz ederiz.

ADANA TABIP ODASI, ANKARA TABIP ODASI,
ANTALYA TABIP ODASI, BURSA TABIP ODASI,
ESKISEHIR TABIP ODASI, GAZIANTEP TABIP
ODASI, ISPARTA-BURDUR TABIP ODASI,
iISTANBUL TABIP ODASI, iZMIR TABIP ODASI,
MANISA TABIP ODASI, TEKIRDAG TABIP ODASI




{4 Mart Etkinliklers

Futbol Turnuvasi

Bursa Tabip Odasi tarafindan 14
Mart etkinlikleri cercevesinde her
yil dizenlenen Geleneksel Futbol
Turnuvasi gerceklestirildi.
ZUbeydehanim Dogumeyvi Hastane
MUduard Hakan Subasi'nin
katkilariyla dtizenlenen Bursa
Tabip Odasi Turnuvasi'na ilimizde
degisik saglik birimlerinde calisan,
hekim ve saglik calisanlar yogun
ilgi gosterdi. Metropol Hali Saha
Tesisleri'nde yapilan turnuvaya
ilimizdeki hastaneler, degisik saglk
kurumlari ve 6zel sektor ilac
firmalar katildi.

Turnuvada gengler kategorisinde
Yildiz sporu yenen “Zubeydehanim
Dogumevi” sampiyon olurken,
olgunlar kategorisinde ise, Dis
Hekimleri Odasini yenen “Seref
Nisanci” takimi sampiyon oldu.
Turnuvada Gengclerde “Tetikcan”
3. olurken, olgunlarda ise “Dis
Hastanesi” 3.oldu.

Turnuvada konusma yapan Bursa
Tabip Odasi Baskani Prof. Dr.
Kayihan Pala tum hastanelere,
katiimcilara tesekkUr ederek,
dereceye girenlere kupalarini verdi,
basarilar diledi.
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20.Yilinda Sanatci Hekimler Sergisi

Her yil dizenlenen Sanatci Hekimler
Sergisinin yirmincisi 9 Mart 2012
Cuma gunu Konak Kdultdrevinde
aclldr.

20. yil sergisine Dr. licin Kadiroglu,
Dr. Ferhunde Ozturk, Dr. Bulent
Fidansoy, Dr. Yucel Gizdes, Dr. Ali
Bircan, Dr. Nurver Tekin yagliboya
resimleri, Dr. GUven Atasoy, Dr.
Ceyhun Irgil, Dr. Tayfun Agikgoz,
Dr. Alev Ferah Ozkmeg, Dr. Erol
Sesi, Dr. Haluk Erttrk, Dr. Gulay
Derman, Dr. Eylem Yenturk, Dr.
Celile Yerliyurt, Dr. Ozkan YUnuk,
Dr. Mukaddes Ozcan, Dr. Emine
Yarser Tungug, Dr. Tulin Kimya, Dr.
Rahmiye Tanrisever, Dr. Tarik Zafer
Kocabey, Dr. Omer Yaglidere, Dr.

ismail Seker, Dr. Ferhunde Oztirk,
Dr. Sevhan Tuban, Dr. Murat Sait
Tuban fotograflari, Dr. Meri¢ Utku
giirleri, Dr. Tulin Kimya ebrulari ve
Dr. Selguk Onart ahsap kolaj ile
katildi.

Sergide Dr. Osman Onder ve esi
Arzu Onder tarafindan hazirlanan
“Kentimden Kendime Yansimalar”
konulu dia gbsterisi yapildl,
ardindan eserleri ile sergiye renk
katan meslektaslarimiza tesekkur
belgeleri verildi.

54 fotograf, 19 resim, 3 siir, 2 ebru
eserin yer aldigi sergi 15 Mart
aksamina kadar izlenime acik kald.
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Sahnesinde yapildi.

52 kuguk sanatcinin katiimi ile gergeklestirilen resital, renkli géruntulere
sahne oldu. En az ¢ocuklar kadar heyecanli olan yetiskinler cocuklarin
piyano ezgilerini zevkle dinlediler.

Resitalin ardindan katilan cocuklara ani olarak kitap armagan edildi.

Siir aksami

14 Mart Tip Haftas’'nda 12 Mart'ta

duzenlenen siir aksaminda Dr. Yilmaz
Ata, Dr. Kenan Ergus, Dr. Hisamettin
Olgun, Dr. Metin Tekcan siir okudular.

Oftalmoloji Dernegini salonunda
dlzenlenen gecede gitar esliginde
kimi kez kendi siirlerini, kimi kez de
sairlerin siirlerinden drnekler dinlettiler
izleyicilere. Bu 14 Mart'ta diger siir
gecelerinden farkli olarak, geceye
siirleri ile katilan tip fakultesi 6grencileri
de oldu. Izleyenleri blyUk bir keyif

Hekim Gocuklan Resitali

Hekim Cocuklari Resitali 10 Mart Cumartesi giini Ugur Mumcu

Hekimce Bakis
Dergisi Kapak
Sergisi acildi

i

1987 yilinda bu yana yayinlanmakta
olan Bursa Tabip Odasi yayin organi
Hekimce Bakis Dergisi'nin, 79
sayisinin kapaklarindan olusan
Hekimce Bakis Dergisi Kapak
Sergisi, 13 Mart Sali gunu
duzenlenen kokteyle Bursa
Akademik Odalar Birliginde acildi.

Hekimce Bakis kapaklari
yayimlanma sirasina gore
izlendiginde klg¢Uk bir tabip odasi
tarihgesi niteligine taslyan sergide
en ¢ok heyecanlanan hekimler,
ge¢mis sayllarda emegi olan yayin
kurulu Gyeleri oldu.

Serqi, iki hafta Yerleskede izlenime
acik kald.

aldigi gecede Uludag Universitesi
Tip Fakultesi 6Frencileri arasinda
duzenlenen siir yarismasinda "Maviler
icinde Adamlar" siiriyle ikinci olan
Mehmet Eldemir'e, "AnI" siiriyle
UcUncU olan Atalay Aktung’a plaket
verilirken, "Nerede" ve" Umutsuz
Umut" siirleriyle Fatma Bahar Firat’a,
"Milletimin Aski" siiriyle mansiyon alan
ilhan Yildinm'a belge verildi.

Siir yarismasina katilan geng
meslektaslarmiza kitap hediye edildi.
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Hekimlerden Anilar
Kitabi Imza Giinii

Bursa Tabip Odasi tarafindan
hekimlerin bilim ve sanati ile ilgili
deneyimlerinin gelecek kusaklara
aktariimasi ve kendilerinde iz
birakan anilarin okuyucuyla
paylasiimasi amaclyla hazirlanan
Hekimlerden Anilar kitabi, 14 Mart
etkinlikleri cercevesinde 13 Mart
2012 Sali gunu duzenlenen imza ve
soylesi etkinligiyle hekimlerle
bulustu.

Dr. Cetin Tor, Dr. Anmet ihsan
Futaci, Dr. Nurettin Celikaksoy, Dr.
Aydin Bilgig, Dr. Nejla Kitay
Yazicioglu, Dr. Nevzat Ispir, Dr. Mitat
Yildinm, Dr. Turgut Ozeke, Dr. Refik
Tuncay, Dr. Ulku Balban, Dr.
Mustafa Yesil, Dr. Murat Kacar, Dr.
Nevzat Pehlivan, Dr. Hilmi Glven,
Dr. Umniye Leloglu, Dr. Ferhunde
Ozturk, Dr. Aydin Ozbilgin, Dr.
Nuran Ozbilgin, Dr. Ergtn Cil, Dr.
Sirem Aydinlar, Dr. Zlfiye Altindag
Gunoéven, Dr. Omer Faruk Tabar,
Dr. Birsen Ergus, Dr. Kenan Ergus,
Dr. Bulent Kavusturan, Dr. Gondl
Malat, Dr. Dilek Yegin, Dr. Meri¢
Utku'nun yazari oldugu kitabi
imzalatmak icin hekimler yazarlarin
onunde kuyruklar olusturdular.

En az imza alanlar kadar yazar
hekimlerimiz de bu etkinlikten buyuk
keyif aldilar.
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Bursa'nin Saglik Cinarlan 2 Belgeseli Gosterimi

Bursa’'nin saglik ortamina emegi
gecen hekimleri s6zIU tarihini
olusturmak amacli hazirlanan ve
gecen yll biricisinin gosterimi yapilan
Bursa'nin Saglik Cinarlari
Belgeselinin bu yil ikincisi gekildi.

Dr. Osman Nuri Afsar, Dr. Tanyu
Akmenek, Dr. Hamdi Atalay, Dr.
Teoman Cordan, Dr. Ragip Capan,
Dr. Erkan Degim, Dr. Halil GUzelsoy,
Dr. lbrahim lidirm, Dr. Zeynep
Karaosmanoglu, Dr. Ayhan Kizil, Dr.
Turgut Ozeke, Dr. Ziya Gokalp Ozer,
Dr. Bilgen Taneli, Dr. Hikmet Tez,
Dr. Refik Tuncay'in katiimiyla
gerceklestirilen Bursa'nin Saglik
Cinarlari 2 Belgeselinin gésterimi,
13 Mart 2012 tarihinde BAOB
toplanti salonunda yapild.

Gosterimin ardindan belgeseli
hazirlayan Line TV ekibine ve
program yapimcisi Ozge Kolay'a
tesekkUr plaketi verildi.

2010-2012 Bursa Tabip Odas1 D6neminde;

Yapilan, 97 yonetim kurulu toplantisina gériisiilen 3876 giindem, alinan 1748 kararda,
yapilan 45 Basin Aciklamasinda, gonderilen 350 adet sms, 287 adet e-postada, diizenlenen
4 adet sempozyum, basilan 7 kitap, yayinlanan 3 belgesel, 17 hastane ziyareti, 5 eylem, 221

TV programi, 461 gazete haberi, 51 il dis1 toplanti, Line TV’de yayinlanan Saghk Bilgisi
programina 63 konuk hekim destegi, yayinlanan 3 Hekimce Bakis, 1 Genel Pratisyen Dergisi,

www.hekimcebakis.org web sayfasinin acilmasi ve 69 hekim toplantisinda:

Bizlerle beraber canla basla cahsan, basta Saliha olmak iizere Selda’ya, Nurten’e, Cigdem’e

ve bu cahsmalar sirasinda bizlere cay kahve tasimaktan yorulmayan Hacer Hamima

TESEKKURLER...

Bursa Tabip Odas1 Yénetim Kurulu
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Saglik Hakki Yirilyuisii

14 Mart Tip haftasinda; geleneksel olarak her yil Setbasi’'ndan baslayarak Heykel'de sona eren Saglik Hakki
YarUyUsu bu yilda yapildi.

Hekimler kadar, diger meslek orgutd temsilcileri, sendikalar, bazi siyasi parti ve sivil toplum érgutlerinin de
katildigr yaruyUs, balonlar ve mizik esliginde Heykel 6ntine kadar devam etti. Istiklal marsi ve saygi durusunun
ardindan Ataturk anitina ¢elenk konuldu.

Bu yil hekimler istiklal Marsini Bursa Kiz Lisesi Bandosu esiginde sdylediler, bandonun minik konseri ile téren
sona erdi.

..._‘ o~

-

iYi HEKIMLIK ,
SAGLIK HAKKI

TABIP ODASI
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14 Mart Tip Haftasi Kutlama Toplantisi

14 Mart etkinlikleri gergevesinde
duzenlenen Kutlama toplantisi saat
14.00'de Bursa Akademik Odalar
Yerleskesi Oditoryumunda yapildi.
Aclilista Uludag Universitesi Devlet
Konservatuari Yayll Calgilar Dortlust
kisa bir konser verdi ve ardindan
Bursa Tabip Odasi tarafindan
hazirlanan "14 Mart Kisa Film
Gosterimi" gergeklestirildi.

ilk ®nce Bursa Tabip Odasi Bagkan
Prof. Dr. Kayihan Pala, ardindan
Uludag Universitesi Tip Fakultesi
Ogrencisi Ekin Ozgur Eken, Uludag
Universitesi Tip Fakultesi Dekani
Prof. Dr. Mustafa Gullul, Bursa |l

Saglik Mudur Vekili Dr. Sibel Pasin, - p|aketlerinin verilmesinin ardindan, ~ 40. ve 30 yilini dolduran

Uludag Universitesi Rektord Prof. By 14 Martta Cevre Odulunt alan  meslektaglarimiza plaket sunumu
Dr. Kamil Dilek 14 Mart ile ilgili Bursa Barosu Gevre Komisyonu ile toplant sona erdi.
konusmalarini yaptilar. tyelerine plaketleri verildi. Meslekte

Konusmalarin ardindan bu yil 2.
hazirlanan Bursa’'nin Saglik Cinarlari
Il Kisa Film Gosterimi
gerceklestirildi. Meslekte 60. ve
50.yilini dolduran meslektaslarimiza
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14 Mart Yemegi

14 Martlar'in geleneksellesen
yemegdi bu yil Celik Palas
Oteli’nde duzenlendi.

Hekimlerin ve Uludag
Universitesi Tip Fakultesi
oQgrencilerinin katlldig1 yemege,
danslari ile Niltfer Halk Danslari
Grubu ve pop muzik sanatgisi
“Baybora” katildi. Gecenin
sUrprizi ise Uludag Universitesi
Tip Fakultesi 6grencileri
tarafindan kurulan “Bulut” adli
orkestranin konseri idi.

Dr. Dervis Alp Gazitepe, Kibris Tiirk
Tabipleri Birligi seref odiiltinii alc

Yonetim Kurulu tyemiz Dr. Dervis Alp Gazitepe, Kibris Turk Tabipleri
Birligi (KTTB) tarafindan “Seref Odult” ile onurlandirildi.

14 Mart Tip Bayrami etkinlikleri cergevesinde Lefkosa’da dizenlenen
térende, plaketini Kibris Turk Tabipleri Birligi Baskanindan ald.
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Bursa Tabip Odasi Tiirk Sanat Miizigi Korosu

10.Y1l Konseri

2002 yilinda Dr. Murat Derin’in
yonetiminde kurulan ve on yildir
galismalarini araliksiz strddren Bursa
Tabip Odasi Turk Sanat MUzigi
Korosu; 14 Mart etkinlikleri
cergevesinde duzenlenen 10yl
konserinde, klasik eserlerin yaninda
tangolar da seslendirerek
dinleyicilerine unutulmaz anlar yasatti.

Konserin sonunda Bursa Tabip Odasi
Bagkani Prof. Dr. Kayihan Pala, Sef
Dr. Murat Derin’e tesekkur plaketi
verdi. Koro Uyelerine Hekimlerden
Anilar kitabr hediye edildi.

Dunya Muzik Dernegi Cocuk
Korosunun seslendirdigi 4 eserle
baglayan konser, Suat Sahin
yonetiminde DMD Cok Sesli
Korosunun seslendirdigi parcgalarla
devam etti. Bursa Tabip Odasi
Baskani Prof. Dr. Kayihan Pala
koronun sefi Suat Sahin'e ve verdikleri
destek nedeniyle Dunya Muzigi
Dernegine tesekkir plaketi sundu.
Geng koro Uyelerine ve Cok Sesli
Koro Uyelerine ani olarak Hekimlerden
Anllar Kitabi hediye dildi.
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Vatandaslarinin baris icinde yasadigi gtvenli bir lke.

Silahsiz bir yasam ve benligine islenen intikam, nefret
ve kin duygularini yenebilmis bir toplum...

24.02.2012

Iki giin énee, ayni gin igerisinde
yasadigimiz iki olay bir kez daha
bireysel silahlanmanin sakincalarini
gbzler 6nune serdi. Antalya'da bir
benzin istasyonunda cevreye ates
acan bir kisiyi durdurmak isteyen
Konyaalti lige Emniyet Mudirt Ugur
Gokecan yasamini yitirdi. Osmaniye'de
bir saldirgan 6nce servis minibustine
ates acip iki kiz 8grenciyi 6ldurdu,
ardindan da ayni silahla intihar ederek
kendi yasamini sonlandirdi.

Emniyet Mtdurimaz ile
ogrencilerimizin yasamlarini
yitirmesinden buydk Uzdntd duyduk.
Basta aileleri ve yakinlari olmak tzere,
Emniyet ve Milli Egitim Camiamiza
sabir ve bassagligr diliyoruz.
Benzer 6lumler yasanmasin istiyoruz!

Son on yil icerisinde, Ulkemizde giin
gectikce artan ve hemen her giin
medyada sik¢a yer alan silah
kullanimina bagl siddet, yaralama ve
6lddrme olgularinin artis géstermesi
toplumsal bir boyut almakta ve ciddi
bir sosyal problem olarak karsimiza
¢clkmaktadir. Bu sorunun ulastigi
korkutucu boyutu bireysel
silahlanmanin ulastigi dehset verici
rakamlardan goézlemek mumkunddr.
Son nUfus sayimi verileri baz
alindiginda Turkiye'de ortalama her
65 kisiden biri silah tagimakta ya da
bulundurmaktadir. Ulkelere gére,
silaha sahip olma siralamasinda
TUrkiye tim dinya Ulkeleri
siralamasinda 20. sirada yer
almaktadir. Ulkemizde ruhsatli ve
ruhsatsiz silah sayisi son 10 yilda
yaklasik 10 kat artmistir. Halen
Turkiye'de 2,5 milyon’un Uzerinde
ruhsatli silah oldugu bilinmektedir. Bu

sayinin, iki katindan daha fazla
ruhsatsiz silah oldugu tahmin
edilmektedir... Silaha bagl sug
oranlarinda da benzer artis
gortlmektedir. Ruhsatl silahlarla
islenen suclarin sayisi da her gegen
gun giderek artmaktadir.

Silahlanma cilginliginin ulastigr dehset
verici boyutlarin gunliik yasamda
sik¢a karsimiza ¢gilkmasindan endise
duymaktayiz. Tum yayin ve uyarilara
ragmen, toplumda silahlanma merak
ve istedi her gegen gun artmaktadir.
Bunda, siyasi énderlerin atesli
silahlarla olan uygunsuz goéruntuleri,
film ve dizilerdeki kahramanlarin
sorunlari ategli silahlarla ¢ézUyor
goértinmeleri, insanin kendine
yabancilasmasi ve ategsli silahlara
ulasmanin giderek kolaylasmasi vb.
faktorlerin etkili oldugu séylenebilir.

Bu veriler 1siginda, Ulkemizde silah
kullanimina bagl suc¢ ve siddet
olaylarinin arttigi bilinmesine karsin,
bireysel silahlanmayi engelleyici yasal
duzenlemeler yapilimiyor aksine
kolaylastirici yasal dUzenlemelere
oncelik verilmektedir. Gerekli yasal
duzenlemeler acil olarak yapiimadigi
takdirde silah kullanimi ve buna bagl
siddet olaylarinda artis olacagini
ongdrmekteyiz.

insan yasaminin kutsalligina inanan
bir meslek érguti olarak; insan
yasamini sonlandiran bu gidise dur
demek igin Onerilerimizi agikliyoruz:
e Oncelikle ttim bu Gztcl sonuglarin
ondne gecilmesi icin temel amag ve
strateji, bireysel (sivil) silahlanmanin
kontrol altina alinmasi degil bireysel
silahlanmanin énlenmesi, kisaca
bireysel silahsizlanma olmalidir.

e Bireysel silahlanmayi 6nlemek

amaclyla uzun erimli ve etkili bir egitim
programinin gelistiriimesi ve
gecikmeden yasama gegciriimesi
gerekmektedir. Bu genis kapsamli
egitim programinda okuldan aileye,
medyadan politikacilara, sivil toplum
kuruluslarindan silahli kuvvetlere
kadar her kurum ve ortamda
silahlanmanin riskleri, baris toplumu
olmada silahsizlanmanin rolu
islenmelidir.

¢ Ruhsatlandirmada pratik ve teorik
egitimi kapsayan sertifika programi
tartismaya aclilip gelistiriimeli ve
zorunlu hale getiriimelidir.

e Ruhsatsiz silahlarin kayit altina
alinabilmesi icin acil énlemler alinmali
belirli bir stre icerisinde ruhsatsiz
silahlar kayda alindiktan sonra,
ruhsatsiz silahlarla ilgili mevzuat
agirlastinimalidir.

e Toplumun bu amaca hazir hale
gelmesini saglarken ilk adim olarak;
silahsizlanmaya yénelik yasal
dUzenlemeler hazirlanarak hayata
geciriimelidir. Bu yasada silah
bulundurma yasi, silah edinecek
meslek gruplari, silah edinmenin
gerekgeleri olabildigince
daraltiimalidir.

e Var olan atesli silahlarin
toplanmasina yonelik yasal
duzenlemeler beklenmeden yapilmall,
yapilacak yasal dlizenlemelerle silah
edinmek ve bulundurmak
zorlastinimali, silahlarin iade
edilmesiyle ilgili 6zendirici énlemler
alinmalidir.

e Silah kagakgilgr ve ruhsatsiz silah
edinmenin ceza karslliklari arttinimall,
emniyet birimlerinin etkin mucadelesi
saglanmalidir.

* ilgili meslek érgutlerinin ve
demokratik kitle ¢rgutlerinin konu
hakkindaki gorusleri ve hazirladiklari
raporlar degerlendirmeye alinmalidir.




® Medya, siddeti 6zendiren ve tesvik
eden yayinlara izin vermemeli, bu
konuda duyarli ve sorumlu
davranmali, bireysel silahsizlanmayi
6ne cikaran etkinliklerde bulunmalidir.
e Konuyla ilgili dogrudan ve dolayli
her tUrlt reklam ve benzeri programlar
yasaklanmal, televizyon
programlarinda silahlarin ¢zellikle bir
sorun ¢bzme araci olarak
gosterilmesinin 6éndne gecilmelidir.
¢ DuUnyanin gelismis hicbir Ulkesinde
olmayan “silah ruhsatlandirmasinda
hekimlerin sorumluluk almasi”
uygulamasi kaldiriimali, silah ruhsati
almak isteyen kisilerin muayeneleri
ve silah edinme kararlari tek hekim
sorumluluguna birakilmamali, temel
sorumlulugun emniyet birimlerinde
oldugu, Turk Tabipleri Birligi
tarafindan belirlenecek hekimlerin ve
Ozellikle Ruh Sagligi ve Hastaliklar
Uzmanlarinin muayene ve bilirkisilik
uygulamalarini yarattagu ayri bir
kurumsallasma yapisl tesis ediimelidir.

Sorunlar siddetle degil tartisarak,
konusarak, uzlasarak ve hukuki
yollarla ¢6zmeyi 6grenmis ve
benimsemis yeni kusaklar yetistirmek
hepimizin toplumsal sorumlulugu ve
gbrevi olmalidir.

Toplumun timune ulasan
kampanyalarla SILAHSIZLANMANIN
ozendirilmesi gerektigini
dusuntyoruz.

Toplumun tim kesimlerini, siyasi
partileri, milletvekillerimizi, Demokratik
Kitle Orgutlerini ve Devlet Kurumlarini
gbreve cagiriyoruz.

Saygilarimizla.

Bursa Tabip Odasi
Yoénetim Kurulu
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Ithal Hekime Evet, Kendi Hekimine Ret!

24.03.2012

Saglik Bakanhidi tarafindan 11 Subat
2012 tarih ve 28201 sayili Resmi
Gazete'de yayinlanarak yurarlige
giren “Ozel Hastaneler
Yoénetmeliginde Degisiklik
Yapilmasina Dair Yonetmelik” ile
ihtisaslarini bitirdikten sonra kendi
uzmanlik alanlarinda Ust intisas (yan
dal) yapan meslektaslarimizin ¢zel
hastanelerde calismaya
baslayabilmeleri neredeyse
olanaksiz hale getiriimektedir.

27.03.2002 tarih ve 24708 sayili
Resmi Gazete’de yayinlanan Ozel
Hastaneler Yénetmeliginin 19.
maddesinin ikinci fikrasinda yapilan
degisiklikle, yan dal uzmanhgi
bulunan meslektaslarimizin, ancak
kurulusun o yan dal uzmanhginda
kadrosu bulunmasi halinde ise
baslayabilecekleri hikme
baglanmaktadir.

Bu hidktm ile érnedin ¢ocuk saghgi
ve hastaliklar uzmani olduktan
sonra herhangi bir yan dalda (gocuk
endokrin, cocuk noéroloji, cocuk
kardiyoloji vb.) ihtisas yaparak
uzmanlk belgesi alan
meslektaslarimizin uzmani olduklari
yan dal disinda; gocuk saghgi ve

hastaliklari uzmani olarak ana
dallarinda 6zel hastanelerde
calismaya baslamak olanaklari
bulunmamaktadir.

Ozel hastanelerin yan dal
kadrolarinin da Saglik Bakanligi
tarafindan veriliyor olmasi ve 6zel
hastanelere bu kadrolarin
neredeyse hi¢ veriimemesi,
meslektaslarimizin istihdam
olanaklarini sinirlandirmaktadir.
Oysa 6zel hastanelerde istihdam
edilen yabanci hekimler i¢in boyle
bir kisittama s6z konusu degildir!

Saglk Bakanhigr'ndan, hekimlerin
istihdamini zorlastiracak
uygulamalardan uzak durmasini ve
yan dal uzmanlarinin uzmani
olduklari ana dallarda da
calisabilmelerinin saglanmasini
istiyoruz.

Bu amacla ¢érgutsel ve hukuksal bir
mucadele yUrUtecedimizi
kamuoyuna duyuruyoruz

Saygilarmizla,

Bursa Tabip Odasi
Yoénetim Kurulu




T

¢ ~_ J
Hekimce
Bakis

haberler 22

Cocuklanimizin Gelecegi ile Oynamayin!

26.03.2012

iktidarda bulunan Adalet ve
Kalkinma Partisi, saglik sisteminden
sonra egitim sistemini de kendi
ozlemleri ve ideolojik/siyasal
¢izgisine uygun bir bicimde
sekillendirmeye calismaktadir.
Adalet ve Kalkinma Partisi’nin “12
Yil Zorunlu EGitim” gorintusu altinda
getirmek istedigi 4+4+4 kademeli
egitim modeli, gercekte kesintili
egitim modelidir. Adalet ve Kalkinma
Partisi, milyonlarca 6grencinin
gelecegini ilgilendiren sz konusu
yasayl gundeme getirirken, egitim
konusunda yetkin hi¢bir kisi ve
kuruma danismamis, gorts
almamistir. Yasa teklifinin Turkiye
Bayudk Millet Meclisi Egitim
Komisyonu’ndan Uzerinde yeterince
tartisiimadan, nasil gegirildigi
herkesin malumudur. Yasa teklifi,
dnumuzeki gunlerde Turkiye Buyuk
Millet Meclisi Genel Kurulu'na
getirilecektir.

Adalet ve Kalkinma Partisi’nin asil
amac! yurdrlukteki “8 Yil Zorunlu
Kesintisiz Egitim” uygulamasi
nedeniyle kapatilan, Imam Hatip
Okulu orta kisimlarinin yeniden
aciimasidir. Bu duzenleme ile
Basbakan’in “dindar nesiller
yetistiriimesi” istedi hayata
gecirilmektedir. Diger yandan saglik
hizmetlerinde oldugu gibi egitim
hizmetlerinde de piyasalasmanin
ve dzellestirmenin 6nU aciimaktadir.
Adalet ve Kalkinma Partisi'nin éne
strdtgu, halen uygulanan “8 Yil
Zorunlu Kesintisiz Egitim”in 28 Subat
déneminin Grunu oldugu ve bu
nedenle 28 Subat'in son kalintisini
temizledikleri” savi gercekleri
yansitmamaktadir.

“8 Yil Zorunlu Kesintisiz Egitim”
modeli, 1970'li yillardan beri
Uzerinde tartigilan ve nihayet 1997
yilinda gorus birlidi ile yasalasan bir
egitim modelidir.

YurtrlUkte olan “8 Yil Zorunlu
Kesintisiz Egitim” modelinin alt yap!
eksiklikleri nedeniyle elestirilecek
yonleri olmakla birlikte, bu uygulama
ile ilkdgretimde okullasma oraninin
arttigi bir gercektir.

1997-1998 egitim-6gretim yilinda
%87.74 olan ilkégretim okullasma
orani %98.41’e, ortadgretim (lise)
okullagsma orani ise %37.87'den
%69.33’e ¢lkmigtir. 1997-1998
egitim-6gretim yilinda ilkbgretime
devam eden kiz 6grenci orani
%78.97’yken, 2010-2011
déneminde oran %98.22'ye,
ortadgretimde (lise) ise %34.16'dan
%66.14’e cikmistir. Bu rakamlar “8
Yil Zorunlu Kesintisiz Egitim”in
okullagsma oranini azaltuigi iddialarini
cUritmektedir.

“8 Yil Zorunlu Kesintisiz Egitim”in
mesleki egitimi zayiflattig iddialari
da gercek disidir. 1997-1998 egitim-
6Qgretim yilinda mesleki ve teknik
ortadgretimde (lise) 950 bin 6grenci
6grenim goértrken, 2010-2011
yiinda bu sayi %111 artarak 2
milyon 73 bine artmigtir.

Adalet ve Kalkinma Partisi’'nin “12
Y1l Zorunlu Egitim” gérinttsa altinda
yasalastirmaya calistigi gercekte
“4+4+4 Kesintili Egitim”
duzenlemesi ile zorunlu egitim 12
ylla citkmamakta, fillen 4 yila
inmektedir.

Okul 6ncesi egitim zorunlu egitim
kapsami disinda birakiimaktadir.
iIkégretime baslama yasi 60 aya (5
yas) indirilmektedir.

llkégretimin “devlet okullarinda
parasiz oldugu” ifadesi yasadan
cikariimakta, Anayasa’da yapilacak
bir degisiklikle ilkdgretimin parali
olmasinin énuU agiimaktadir.




“4+4+4” seklinde formule edilen
kesintili egitim modeli kiz
¢ocuklarinin okullagsma oranini
azaltacak, 6rgun egitim kiz gocuklari
agisindan fiilen 4 yila inecektir. ilk
4 yildan sonra kiz gocuklari, agik
ogretime yonlendirilecekleri
gerekcesiyle okuldan alinacak, eve
kapatilan kiz gcocuklari bir stire sonra
evlendirileceklerdir. Sistem “Cocuk
Gelinler” sorununu korukleyecektir.
“4+4+4 Kesintili Egitim” sistemi,
daha oyun ¢aginda olan 10
yasindaki cocuklar “meslege
ybneltme” gerekgesi ile meslek
tercihi yapmaya zorlamaktadir.

Dunya ulkelerinin e@itim modelleri
incelendiginde “meslede yoneltme”
nin daha ileri yaslarda yapildigi
gorulecektir.

10 yasindaki ¢cocuklari mesleki
alanlarda tercih yapmaya
zorlamanin hic¢bir bilimsel dayanag

9
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BTO: Cocuklarimizin

gelecegiyle oynamayin!

Bursa Tabip Odasi, tartisma yaratan
44+ egiim modelim elestirerek. soz
konusu sistemin kz cocuklanmn okul-
lagma oramm azaltacagm bildirdi

Bursa Tabip Odasi’'ndan yapilan vaah
agiklamada Adalet ve Kalkimma Parti

si nin eginm sistemini de saghk sistemi
gibi kendi ideolojik cizgi-
sine uygun bir bigimde
sekillendirmeve calistg
savunuldu. * 12 Yil Zorun-
lu Egtim” giriintiisi al-
unda genrilmek istenenin
gergekie kesintili egitim
modeli oldugunu belirten
Tabip Odas), stz konusu
yasa glindeme getirilirken
egitim konusunda y
highir kisi ve kuruma da-
msdmamasin elestirdi.
Agiklamada dnimizdekd
gunlerde Turkiye Blytik Millet Meclisi
Genel Kurulu'na getirilecek vasa ile asil
amacin yuriirlikteki “8 Yil Zorunlu Ke
sintisiz Pgitim” uygulamas) nedeniyle
kapanlan Imam Hatip Okulu orta ki-
simlanmin yeniden agilmas: oldugu
vurguland.

28 SUBAT URUNU DEGIL
Yeni dizenleme ile egitimde piyasa-
lasmanin dniiniin aglacagini ifade eden
Tahip Odasi, Adalet ve Kalkinma Parti-
si'nin one stirdigi, halen uygulanan "8

Yil Zorunlu Kesintisiz Egiim”™im 28 Su
bat doneminin urunu oldugu ve bu ne-
denle 28 Subat'in son kalinuising temiz
ledikleri” yintindeki agiklamalanm da
elestirdi. Bu modelin, 1970'1 yillardan
ben Gzerinde tartisilan ve nihayet 1997
yilinda giiriis birligi le yasalasan bir
egitim modeli oldu-
gunu agiklayan Oda
Yonetimi, ytirtrliik-
teki modelin alt yap

elestirilecek yiinleri
olmakla birlikte, bu
uygulama ile ilkgre-
timde okullasma
oranimin arttigina
dikkat gekti.

“8 Yl Zorunlu Ke-
sintisiz Egitim®in
mesleki egitimi za-
yiflatug iddialannin da gercek dis: ol-
dugunu vurgulayan Tabip Odasi, 1997-
1998 egit gretim yilinda mesleki ve

eksiklikleri nedeniyle

kapsami diginda birakilmaktadir. llkog-
retime baglama yag 60 aya (5 yas) indi-
rilmektedir. lkigretimin “deviet okulla-
nnda parasiz oldugu” ifadesi yasadan ¢i-
kanlmakta, Anayasada yapilacak bir de-
gisiklikle ilkogretimin parah olmasimn
oni aglmaktadir.”

COCUK GELINLER ARTACAK
Diizenleme ile kiz cocuklanmin fiili
olarak ilk 4 yildan sonra evlere kapanla-
cagim ifade eden Tabip Odas: bu duru-
mun 'Cocuk Gelinler’ sorununu kirik-
leyecegine dikkat geki. Aynca yine dii-
zenleme sonucunda heniz 10 yasindaki
cocuklara ‘meslege yonelme' gerekge-
siyle meslek tercihi yapunimasinin hig-
bir bilimsel dayanag olmadiginin altin
gizdi. Diizenleme ile paralel olarak girak-
lik yasirun 11'e indirilmesinin ¢ocuk isgi-
I@mn artmasina nl'den {Il:lcal?,‘l nin vur-
“suir-
sz s-ay!da sta;yu r meslek lisesi digrencisi
a hakkl taminmasinin da mes-

teknik ortabigretimde (lise) 950 bin 6g-
renci dgrenim ghriirken, 2010-2011 yi-
Iinda bu sayimin yizde 111 artarak 2
milyon 73 bine yilkseldigini beliri.
PIYASA EGITIMI

Agiklamada yeni dilzenleme ile egi-
tim sisteminde degistinlen uygulamalar
soyle ifade edildi

Okul dncesi egitim zorunlu egitim

lek li okuyan ngrennk'nn
“ucuz ve giivencesiz is gicli” olarak kul-
lamimalanna neden olacag belirtildi.
Milyonlarca gocugun geleceginin
olup bittive getirilmesini istemediklerini
belirten Bursa Tabip Odas: 'Saghk hiz-
metleri igin oldugu gibi giin gectikee pa-
rah hale gelen egitim hizmetlerinden
herkesin esit ve parasiz olarak yararlan-
masim talep ettiklerini’ ifade eri.

yoktur. llgi, yetenek ve becerilerin
yeni sekillenmeye basladigi bu yas
grubu ¢ocuklari “meslege yoneltme”
zorlamasi bu ¢ocuklara yapilacak
en blyuk katdlik olacaktir. ik 4 yillik
egitimin Uzerine énerilen bu sureg,
cocuklarin bedensel ve ruhsal
sagliklari bakimindan da
sakincaldir.

“4+4+4 Kesintili Egitim”
duzenlemesine paralel olarak
ciraklk yasinin 11’e indirilmesi,
cocuk isciliginin artmasina,
isletmelere “sinirsiz sayida stajyer
meslek lisesi 6Jrencisi galistirma
hakki” taninmasi ise meslek
liselerinde okuyan 6grencilerin
“ucuz ve guvencesiz is gucl” olarak
kulanilmalarina neden olacaktir.
“4+4+4 Kesintili Egitim” sistemi 6zel
egitim almasi gereken ¢ocuklarin
durumlari ile ilgili bir dizenleme
getirmemektedir.

“4+4+4 Kesitili Egitim” sistemi,
sinava hazirlanma yasinin
dismesine dolayisi ile dershane
sektérundn buyltmesine neden
olacaktir.

Bursa Tabip Odasi olarak:

Saglik hizmetlerinde oldugu gibi,
guin gectikce parali hale gelen
egitim hizmetlerinden de herkesin
esit ve parasiz olarak
yararlanmasini talep ediyoruz.

Egitim sistemi Gizerinde yapilacak
degisikliklerin bilimsel olarak en
genis platformlarda tartigiimasini,
milyonlarca gocugumuzun
geleceginin bir olup bittiye
getirilmemesini istiyoruz.

Saygilarimizla,

Bursa Tabip Odasi
Yoénetim Kurulu
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Bursa Saglik Hakki Meclisi Basin toplantisi

N

11 Mart gunu, Bursa Saglik Hakki
Meclisinin, Turkiye BlyUk Saglk
Meclisi'nin, (TBSHM) almis oldugu
kararlar paylasmak icin dizenledigi
basin toplantisi Bursa Tabip
Odasr’'nda yapildi.

SES, KESK, Saglik Teknisyen ve
Teknikerler Derneg@i, TMMOB,
meslek drgutleri, kurum ve siyasi
partilerin de yer aldigi basin
aciklamasinin sézculugunu Saglk
Teknisyen ve Teknikerler Dernegi
Baskani Ahmet Aslan yapti.

Saghigin piyasalastirildigini saglikta
doénusumun halk sagligina verdigi
zararlara dikkat ceken Ahmet Aslan,
TBSHM'nin bunlari oyladigini ve
reddedildigini dile getirdi. Meclis’in
basta GSS, 663 sayill KHK ve KHB
olmak Uzere uygulanan saglk
politikalarindan dogan ve
dogabilecek magduriyetler ve
politikalara kars! yurattlecek saglik
hakki mUcadelesinin iginde yer
alacagini ifade etti.

Alinan su kararlari aktardi:

e il saglik hakki meclislerinin butin
TUrkiye sathinda kurulus
calismalarina hiz verilmesine, var
olanlarin genigletiimesine,

e Hazirlanmis olan ve hazirlanacak
yazili, gorsel materyallerle halkin
bilgilendiriimesi i¢in etkin bir faaliyet
yUrutulmesine,

e Magduriyetlerin izlenerek
raporlandiriimasina, belli periyotlarla
kamuoyu ile paylasiimasina,

F

e Prim, katki-katihm pay! ve ilave
Ucretlerin olmadigi nitelikli,
ulasilabilir saglk hakki ile
Turkiye'deki herkesin gtvenceli is
ve guvenceli gelir hakki igin imza
kampanyalari, referandum,
mitingler, grevler de dahil yerel ve
merkezi eylemler yapilmasi.
“herkese esit, parasiz saglk”
vurgusunu yaparak basin
toplantisini sonlandirdi.




Donlistim™ “Saghikta”

Hazirlayan: Dr. GOn(il Malat

Halk Saghgi Uzmani

2003 yilindan beri “Saglikta
Dondsum” programlarini sik duyar
olduk. “Dénustim” kelimesini
duydugumda, anilarim beni Franz
Kafka’nin 1912 yazini ugurlarken
Vltava nehri kenarinda, gunesin
Prag’i sar, turuncu, pembe karigimi
renge boyadigi siralarda yazmis
oldugunu dusindugim “Déndsum”
romaninin satirlar arasina tasidi.

Kafka, bu romanina, gocukluk ve ilk
genclik yillarinda babasinin
kendisine uyguladigi otoriter ve
baskici davraniglar sonucu olusan
fobisinden kaynaklanan degersizlik
ve yetersizlik hisleri nedeniyle
yasadigl asagilik duygusunu
yansitmasi dikkat ¢ekiyor, ruhunun
saliniglar duyumsaniyor.

“Doénusum” romaninda, Gregor
SAMSA isimli delikanl, dort kisilik
ailesinin calisan tek ferdi, evin
ihtiyaclarini ve kardesinin okul
masraflarini karsilayan tek gelir
kaynagidir. Gregor bir sabah
yataginda gézlerini actiginda
kendisini kocaman bir bécege
“dénlismus” olarak bulur. Basta
babasi olmak Uzere tum ailesi
kendisinden igrenmekte ve bu
hislerini acik¢a belli etmektedirler.
Dondsumunuan ilk gunlerinde
gecmis gunlerin minnet duygusu ile
kendisine iyi davranmaya calisip
yemek getiren kardesi Greta’nin da
tiksintisini acik¢a ortaya koydugu
gunlerin birinde Gregor odasindan
¢ikar ve salon duvarlarinda
yUrdmeye baglar. Onun bu halini
goren ve tiksinme duygulari i¢cinde
ylzen babasi, elinde tuttugu elma
sepetinin icindeki elmalari bir mermi
gibi kullanarak duvarda kocaman
siyah bir nokta gibi hareket eden
Gregor’a dogru firlatir. Bu

elmalardan biri Gregor'un kalin siyah
kabugunu kirarak bedenine gémdaltr
ve yaralanmasina sebep olur.
Gregor acl iginde odasina kagar
ancak kabugunu yaralayip i¢ine
gébmulen elma ¢Urumeye ve pis
kokular yaymaya baslamistir. Bu
curtime, zavall Gregor’'un bécege
déntsmus bedenini de ¢lrlterek
6lumUune sebep olacaktir.

Gelelim bizim “dénusum”tmuze;
kanimca “saglik sistemimizin
doénusumu”, yetmigli yillarin ikinci
yarisinda yasanan ekonomik
bunalima ¢6zUm olmasi beklentisi
ile ABD'’li Milton Frieddman
tarafindan ortaya atilan neo
liberalizm politikalarinin 24 Ocak
kararlari alinarak tUlkemizde
uygulanmasi ile molekuler diizeyde
baslamistir. Hem bu kararlarin
mimari olan ve hem de 1980 darbesi
sonrasl kurulan sivil hikumette
bagbakanlik gérevini Gstlenen
Turgut OZAL’In, DUnya Bankasi ve
¢ok uluslu sirketlerin baskisi ile 1983
yilinda Gazi Universitesi Tip
Fakultesi bunyesinde Aile Hekimligi
Anabilim Dalinin kurulmasini tesvik
etmesi ile de genetik degisiklikler
gbzle gorulur hal almistir. Aslinda
1983 ten 2003 ‘e kadar uzanan 20
yillik strecgte uygulan tim saglik
politikalari ile “déntstim”dn alt yapisi
olusturulmus, 2003 yilindan sonra
saglk hizmeti sunumuna dair
yapilan tim uygulamalar ile de fark
edilir hale gelmigtir. “Saglikta
Donusim”, bir sabah aniden gézle
gorulur hale gelmedigi igin
KAFKA'nIn “Dénustim” kadar
carpicl olmamakla birlikte “Aile
Hekimligi Uygulamasi”, “SSK
Hastanelerinin Saglik Bakanhgina
Devri”, “SGK’nin Olusumu”, “Ozel
Saglik Sektérundn Tesviki”,
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“Universite Hastanelerinin
¢Okertilmesi” vb. uygulamalar ile
salon duvarlarinda yurtyecek kadar
dénusmdusttr. Saglik Bakanhginin
teskilat yapisini kdkten degistiren
663 sayill kanun hikmunde
kararname ile uygulanmasinin yolu
acilan “kamu hastane birlikleri” ise
kabug@a isabet eden “elma mermi”
olmustur. Artik odaya kagip pis
kokular yayarak ¢urtyup olumu
beklemektedir.

“Saglikta Sosyalizasyon”un mimari
olan hocamiz Prof Dr. Nusret FISEK
ve 1983 yilindan sonra 6 yil boyunca
baskanhgini yartttdgu meslek
6rgutumuz TTB yasanan sUrecin
beklenen sonuglarini dogru sekilde
ongorerek ileride kokusacagdi cok
belli olan sisteme kargl daha o
yillarda toplum ve saglik ¢alisanlar
adina insanogluna yakisir sekilde
muUcadele baslatmislardir. Bu
mucadele halen sirmektedir. TTB
tum organlari ile saglikta ¢trimenin
kokularinin hem saglik calisanlari
hem de kendine yabancilastirimis
toplum tarafindan algilanmasini
saglamaya c¢alismaktadir. Gelinen
noktada, toplum, hentiz odanin
disinda bulundugundan ve etrafta
pek ¢ok aldatici glzel koku
oldugundan ¢urime kokusunu
duymamakla birlikte odanin icinde
bulunan saglik ¢alisanlari arasinda
pis kokuyu duyanlarin sayisi hizla
artmistir. Kanimca toplumun ¢ogu
kokuyu duydugunda pek ¢ok sey
icin olduk¢a gec olacaktir.

Kaygilarimla...**

*Bazi cevirmenler Kafka'nin bu romanini ‘Degisim’ olarak
yayina sunmuslarair. Oziinde bir metamorfozu (baskalasim,
dénuistim, tirtihin kelebege dénismesi gibi) anlatma amaci
vardir romanin. O nedenle ‘Degisim’ adi romanla
ortismemektedir.

**M. Balbay'dan alintiyla
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“Saglik Bakanhaq ile diyalog

ne kadar mumkun?”

Dr. Eris Bilaloglu

Soru su haliyle ¢ok sik karsilagtigim
bir soru: Neden sorunlarimizin
¢6zUmu icin Bakanlikla diyalog
kurmuyorsunuz?

Bu soruya ictenlikle yanit vermek icin
yaziya baslarken elimde Saglik
Bakanligi Halkla iligkiler
Koordinatérligd’nden 14 Mart 2012
de postaya verilmis, 16 Mart'ta
TTB’ye gelmis, Saglik Bakanhgi
MUstesari Prof. Dr. Nihat Tosun imzali
Saglik Bakanliginca 14 Mart gunu
saat 18.30'da yapilacak téren
davetiyesi var. Ayni gin sabah
Ankara’daki tip fakUltelerinin
dtzenledigi 14 Mart térenlerinde
Ankara Tabip Odasi Bagskanrndan
sonra Sayin Saglik Bakani konusmus
ve “Oda Bagkaninin konusmasini
dikkatle dinledim, ilag olsun diye bir
tane iyi seyden bahsetmedi; boyle
olmaz” demis.

Gercekten de insan yaptigi her seye
karsi ¢ikiimasindan hosnut olmaz.
Daha 6tesi kendisine kotu niyetli
yaklasildigini ve surekli bir “agiginin
arandigini” dusundr. Sayin Bakan
bu duslncesini zaman zaman ifade
etmistir: TTB’yi sniper’a benzetmis
“sipere yatmis, karsisindaki birisi
kafasini gikarinca onu alnindan
vurayim mantigiyla hareket ediyor”
diyerek tanimlamistir.

Sayin Bakan'in TTB’ye yonelik ruh
halini ya da diyalogun bir tarafi olarak
beklentisini gostermesi agisindan bu
ornekleri aktarmakta yarar gérdim.
Style deniyor: Diyalog kurmak
istiyorsaniz karsinizdakine dair
(yaptiklarnyla ilgili) olumlu géruslerinizi
(de) soylemelisiniz. Kotu niyetli
yaklagsmamali, olumlu/yapici
olmalisiniz.

Aslinda insan iligkisinin basit, olmasi

gereken yanlari bu
bahsedilenler.
Kuskusuz Saglik
Bakani icin de
gegerli. Ancak
bilinmesi gereken
TTB ile Saglk
Bakani iligkisi
—dogasi geregi-
esit bir iligki

degil ve yine
dogasi geregi kurumsal

bir iliski.

Mevcut Saglik Bakaniyla TTB
iliskisinin dykust AKP’nin iktidara
geldigi 3 Kasim se¢imlerini izleyen
gunlerde baslar ve yandaki Tip
Dunyasi gazetelerinde de yer aldigi
gibi hemen surecin basinda “sicak
ve samimi”dir (1 Aralik 2002). Ancak
ne oluyorsa oluyor ve bir bicimde/bir
nedenle bozuluyor (15 Temmuz
2003).

Diyalog nedir, nasil olur vb. uzun
uzun degerlendirmelere ihtiyag yok,
farkindayim. Turkiye'de hekimlerin
sorunlari var, hatta giderek artan
sorunlari var, bunlarin ¢6zdmu icin
-cok acik ki- akilcr yaklasim sorunlari
cozebilecek irade (iktidar) ile
goérismek, konusmak, talepte
bulunmak. Bunu yaparken buna
uygun bir dil, Uslup, vtcut dili ile
davranmak. Her talebin
gerceklesmeyecegini bilmek, makul,
olabilir, iyi hazirlanmis (mumkinse
secenekli) dneriler gbtirmek. ..
uzatilabilir.

Bu yaziya sigmayacagi ve herhangi
bir yanlis anlamaya yol agmamak
icin yukarida stylediklerimizin esas
olarak yapildigini sdylemeliyim.

O nedenle “Neden sorunlarmizin
¢OzUmU icin Bakanlikla diyalog
kurmuyorsunuz?” sorusu siklikla

eksik
bilgilenmeye dayali oluyorama  ne
yazik ki algi bu. Ayrica
Bakanlik/iktidar tarafindan da bu alg
besleniyor (Ornegin kendisine 2009
yilinda saglikta siddeti 6nlemeye
gorece katkisi olabilecek bir yasa
tasaris teklifi ilettigimiz TBMM Saglik,
Aile ve Sosyal Isler Komisyon
Baskani Prof. Dr. Cevdet Erdél’in
kimi toplantilarda “daha TTB’den bir
tane dneri gelmedi bize” dedigini
duyuyoruz). Kuskusuz “Saglk
Bakanligi ile Diyalog ne Kadar
MUmkUn?” sorusunun yanitini
bulabilmek icin “analitik” bir
degerlendirmeye ve birlikte karar
vermeye gerek var.

Saglik Bakanligr (AKP Hukdmeti) bir
politikanin uygulayicisi.

Bu politika 1980’lerde yurutrluge
girmis bir politika.

2003’'den sonraki etabinda AKP
sorumluluk almis durumda.

Bu politikanin hedefleri,
destekleyenleri, sahipleri belli. Bu
ifadeler bir 6n yargi degil, kitaplar
yaziyor, sbyllyor. Ama uzatmayalim,
hekimler kismina gelelim. Hekimler
igin politikanin dénemsel ve orta
vadeli hedefleri belli: (olabildigince)
ucuz is gucu olarak istihdam. Bu
nedenle yapilmasi gerekenler de U¢
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sarsiimasi, direnclerinin

tuketilmesi vb. Ancak AKP’nin 2002
secim bildirgelerine bakarsaniz
mechburi hizmete karsidir, tip
fakultelerinin sayisinin/hekim sayisinin
yetersizligi, bttun kéttltklerin
muayenehanelerden ve 6gretim
Uyelerinden kaynaklandigi gibi
dramatik iddialari yoktur, hekimlere
yonelik rencide edici sdylemler
(6rnegdin hekimin elini vatandasin
cebinden gekecegiz gibi), secim
vaatleri yoktur. Bu durumda gérinen
yUz nedeniyle basta iligkiler sicaktir.

Diyalogun ne kadar mtumkun
oldugunu su rakam bize soyleyebilir:
2002-2006 arasi tip fakultesi sayisi
50, 2011 sonunda 83'tur!
Diyalogun ne kadar mumkun
oldugunu ve AKP’nin uygulamak
zorunda oldugu politikanin ne kadar
belirleyici oldugunu mecburi hizmet
Uzerinden de “okuyabiliriz”.

Mecburi hizmeti kaldirirken séyle
demis AKP: “2514 sayill Kanunla, ...
hekimlere baska higcbir meslekte
olmayan bir yakdmltltk getirilmistir.
Yine bu Kanunun 22 yillik uygulamasi
sonucunda; hekimlerin yurt sathinda
dengeli ve adil dagiliminin
zorlamalarla saglanamayacagi,
personelin &zIUk haklarinin bélgelere
gore 6zendirici hale getirilerek
gonulltltik esasina dayali bir istihdam
politikasinin benimsenmesinin etkin
ve kaliteli saglik hizmeti sunmak
agisindan daha uygun olacagt...
kanaatine variimistrr... Kaldi ki, 2514

saylll Kanunun yurdrldkten kalkmasi
ile tabip istihdaminda herhangi bir
sorun olmayacak, yasal bosluk da
dogmayacaktir. Zira halen yurdrlikte
olan Saglik Bakanlgi Atama ve Nakil
Yoénetmeligine gére uzman ve
pratisyen tabipler de dahil olmak
Uzere, saglik hizmetleri sinifinda
gbrev yapan tim personelin ilk
atanmalarinda personel isthdaminda
gUcltk ¢ekilen Dogu ve Glneydogdu
Anadolu bélgesi illeri ile kalkinmada
oncelikli illere d6neelik veriimektedir.”
(Av. Mustafa GULER sunusundan
alinmistir). iste bunu diyen AKP ¢gok
degil kisa sure sonra yine mecburi
hizmeti getirdi.

lyi de bu érnek bize ne soyliyor:
Muhatabimizin bir politikasi var, bu
politikayr onaylarsak diyalog
mUmkudn. “E olsun onaylayalm”. Eger
hekimlerin yararina olacaksa hi¢
kuskusuz. Sizce agllan niteliksiz tip
fakulteleri, s6zlesmeli calisma,
performans sistemi, emeklilikte dtstk
emekli maaslari vb. hekim yararina
onaylanmasi gereken politikalar mi?
Ornegin Saglik Bakanhgr global
butce kosullarinda mevcut
performans sistemini iyilestirme
Onerileriyle ilgili diyaloga agiktir. Bu
mUmkunddr. Bize gére bunun anlami
bataklikta hareket etmektir, talebimiz
ise guvenceli bir Ucret talebidir.

Saglik Bakanhg@r ile TTB arasinda
kurumsal bir diyalogdan

Hastanm cehindeki el kimin?

bahsediyoruz ve biliyoruz ki biz bir
siyasi parti degiliz. Bir meslek 6rgutu
olarak esit olmadigimizin da
bilincindeyiz. Ancak temel
sorumlulugumuz bireyin ve toplumun
saghgini gézeterek hekimlik/hekimler
yararina gaba harcamak. Mevcut
politikalari biz yapmiyoruz ama
herkesin aleyhine olan uygulamalara
karsl clkmakta bir sikinti gérmuyoruz.
Bu tutumun diyaloga zarar verdigini
de dustnmuyoruz. Temel sikinti
Avrupa Tabip Birlikleri toplantilarinda
da dile getirildigi gibi “Huktmetler
elestiriimelidir” cumlesini ve
muhalefeti dismanlastiran bir iktidar
kaltdrinde yatmaktadir. Muhalefet
ya da karsl ¢cikmak gok dogal, olmasi
gereken bir “seydir”. Bunu “sug”
haline getirmek bir iktidar tutumudur.
Ornegin Saglik Bakani tabip
odalarina hastanelerde toplanti
yapmak i¢in izin veriimemesini “ama
onlarda muhalefet ediyor” diyerek
savunabilmekte, onaylamaktadir.

isin 6z diyalog mUmkuin ve olmal.
TTB bu ¢abanin bir znesidir. Gorevi
hekimleri kandiran, sahte, anlik ¢ikar
odakli bir gizgi dedil, sahici, kalici
ve acik bir tutum izlemektir. Bu
tutumu izleyerek, hekimlerin
birlikteligine dayanan guctmuze
glvenerek her zeminde her zaman
diyalogun tarafiyiz. Sorun Bakanligin
buna hazir olmamasidir.
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Saglikia Dondgim Programi:
Nasil Bir Miicadele, Nasil Bir Orgiitlenme...

Saglikta Sendikal Orgtitienme

Dr. Getin Erdolu

Sagilik Ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi Genel Baskani

Orgutlenmenin nasil ve nerede
olaca@ina karar vermek
mucadelenin ihtiyaglari Gzerinden
belirlenmelidir. Ondmuzdeki
dénemin mucadelesinin nasil
olacagina karar verir, nasil
olaca@ina dair éngoérude
bulunabilirsek, bunun ihtiyaglari
Uzerinden &rgutlenme modelini
belirleme sansina sahip oluruz. Bu
orgltlenme;

e Sendikal Orgutlenme mi”?

e Dernek-Meslek Odasi seklinde
orgutlenme mi? olmalidir, buna
yanit aramallyiz.

Su anda mucadelenin iginde;
zaman zaman birlikte, bazen de tek
basina micadele veren sendikalar
(SES, Dev-Saglik Is), TTB (Tabip
Odalar) ve saglk alanindaki
mesleklerin dernekleri (Tark
Hemsireler Dernegi, Saglik
Teknisyenleri-Teknikerleri Dernekleri
vb.) var. Hekimlerin en eski 6rgutd
olan TTB ve Tabip Odalar’'nin
yarittugt mucadele, son
dénemlerde, 6zellikle Saglikta
Doénlstm Programi sdreci icinde
bUyUk dlgude “Hekim Sendikas!”
gibi, aslinda meslek odasi sinirlari,
meslek odasl mUcadelesi sinirlarini
asan bir perspektifle yurttalmastar.
Buna ragmen sendikal
orgUtlenmenin énlne gegen ve
onun yerini alan bir mtcadele
olmadigini, en azindan elde edilen
kazanimlar acisindan boyle bir
noktaya gelinemedigini sdylemek
mumkun. Bu sonug sendikal
orgUtlenmeyi 6n plana ¢ikariyorsa
da, sendikal érgutlenmeyi dayatan
baska nesnel durumlar da mevcut.

Saglikta Donldsim Programi’nin
saghgin HAK olmaktan ¢ikariimasi
yaninda, saglk emekgilerine olan
yansimalari da sendikal
orgutlenmeyi dayatmaktadir, elbette
buna karsi verilecek micadele de.

Kamu Hizmetlerinin tasfiyesi ile,
kamuda yeni bir yapilanma
getirilirken, kamu calisanlarinin da
istihdam bicimi degistiriimis,
istihdam parcalanmistir. Asagidaki
piramitte bu parcalanmislik agikca
gorulmektedir:

—
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S calikin

& Giivenceli
calisanlar

Giivenceli giivenceli
calisanlar

Giivencesiz ¢alisanlar

Bu piramitte, is glivencesi
Uzerinden, saglk alaninda oldugu
gibi, tim kamu alaninda ¢ok parcali
istihdamin varligini gértyoruz.
MUcadeleyi kirmak ve 6rgutlenmeyi
engellemek amaciyla olusturulmus
bu pacala(n)ma da butunltklu
mucadele agisindan sendikal bir
orgUtlenmeyi gerektirmektedir.
Saglik alaninda taseron, 4/B, 4/C,
4924 sdzlesmeli, 657 4/A, asistan,
ogretim Uyesi gibi farkli statide
calisan var ve tim bu calisanlari
catisi altinda toplayacak, farkl statu
ve 6rgut aidiyetini ortadan
kaldiracak drgutlenme sendikal

orgutlenmedir, micadeleyi
glclendirecek drgutlenme de.

Saglikta Do6ntsum Programi’nin
geldigi noktada artik kamusal-yari
kamusal bir saglik hizmeti ve
calisanlarin is-Ucret ve gelecek
guvencesinden s6z etmek mumkun
degil. Bu durumda, 6teden beri
istedigimiz ve micadelesini
yurattigumuz;” Nitelikli, ulasilabilir,
Ucretsiz saglik hizmeti"nin kamu
tarafindan, kadrolu-gtvenceli saglik
calisanlari eliyle verilmesi igin
mucadeledir verilmesi gereken. Bu
mucadele de farkl statd, konum,
meslek ve farkli érgttlenmeyi
ortadan kaldiracak butunluklu bir
mucadele olmalidir. Bu micadele,
saglk alaninda mevcut tim
calisanlari kapsamali, hatta tim
emekcileri kapsayan bir sinif
micadelesi olmalidir. isgi sinifini
bélen calisma yasalarina,
6rglUtlenme mevzuatina ve farkli
statlide galistirmaya karsi dogrudan
cephe almayan bir hareketin igcinden
sonug alici, degistirip dénUsturici
bir micadele ¢ikmaz, ¢cikamaz.
Bdyle bir mucadele, hem emek
mucadelesi, hem de politik bir
muUcadeleyi icermek zorundadir.
Bunun da 6rgitti SENDIKA'dIr.

Herkesin, tum saglik ¢alisanlarinin,
meslek, statd, konum, farkli 6rgut
aidiyetine bakmaksizin sendikada
orgutlenmesiyle basaril olabiliriz.
Tersi durumda; 6rgut mucadele
sinirlarini zorlayarak da olsa, parcali
ve ciliz bir micadeleden 6teye
gidilemez, sonug¢ alinamaz.




Yahanci
Hekim
Galigtirma
Hevesi

Prof. Dr. Hamdi Aytekin

Ulkemizdeki siyasi iktidarlar isbasina
geldikten sonra programlarindaki
hedefleri gerceklestirmek, bir diger
deyisle vaatlerini yerine getirmek
icin calismalarini baglatirlar. Ancak
bunda her zaman basarili olduklari
stylenemez. Cunku vaatler
verilirken, programlar hazirlanirken
¢ok fazla 6zen gosteriimez ve bunlar
cogu kez yapilabileceklerin
yapllmasina, mevcuda razi olmaya
gelir dayanir.

Parti programlari hazirlanirken, daha
da 6nemlisiicraata gecildiginde
neler yapilabilecegini Basbakan’a
Bakan’a tavsiye eden gesitli gruplar,
danismanlar, ¢ikar ¢evreleri vardir;
bunlar ulusal boyuttan uluslararasi
boyutlara kadar degisik buytklukte
ve degisik etkinliktedirler.

Bakan, islerini Bakanhgin
burokratlari ile yuratdr, ancak
yaninda musavirleri, resmi ve 6zel
danismanlari vardir. Bu danisman
kesiminin gérevi Bakanin énerilerini
degerlendirmek, sonugclarini tahmin
etmek ve goruslerin olabilirligini
Bakana arz etmektir.

Bakan, bu deg@erlendirmeleri gz
o6nUne alip kararini verir. Ancak bu
her zaman boyle olmamaktadir.
Genellikle danismanlar ve digerleri,
Bakanin dediklerinin gerceklesebilir
ya da gergeklesemez olduklarini,
sonuglarinin beklentileri saglayip
saglayamayacagini, beklenen
yararin maliyetine degip

dedmeyecegdini acik acik ortaya
koyma yerine Bakanin &nerilerinin
nasil gerceklestirilecegi
dogrultusunda yogun ¢aba
harcarlar. Ancak bu gabalarin her
zaman basarili sonuclar vermesi
muUmkun olmuyor, o zaman Bakan
ve burokratlari yeniden bazi
duzenlemeler yaparak eski
istenmeyen sonuglarin ¢aresini
bulmaya calismakta, ve de yeniden
yanlislar yapma tehlikesiyle karsi
karsiya kalmaktadirlar.

Bu davranis bi¢imi bu gunlere 6zgu
olmamakla birlikte uygulamada ¢ok
onemli artiglar gértlmektedir. Yasa
,yonetmelik, genelge ve diger resmi
metinlerde ¢ok kisa araliklarla
degisiklikler yapilmakta, yapilan
degisikligin sonuclari tam
irdelenmeden yeniden degisikliklere
gidilmektedir.

Bunlara bir 6rnek yabanci hekim
galistirma hevesidir. Bakanlik bu
tasarrufuyla bir yandan Turk
hekimlerine gézdagi vermekte bir
taraftan saglik alanini énce isglcune
hemen sonra dogrudan yabanci
yatirnma agmak istemekte hatta
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bunun icin ‘Saglik Serbest Bolgeleri’
kurmay! dustnmektedir. Bu projeye
katkida bulunan burokratlarin
LOZAN ANLASMASI nin ilgili
hikUmlerine bakmalarini éneririm.

Turkiye’'de yabanci hekim
calistirmak igin 1219 sayili kanunu
degistirmek, YOK’ten uydurma
yeterlilik belgesi almak sorunu
¢dzmez. Lozan Anlasmasi
hukdmlerine gore Turkiye'de ancak
Turk vatandaslari saglk alaninda
calisabilirler. Bu hekimlerin 6zel
hastanelerde calistirilacagi da
duyumlarimiz arasindadir.
Sermayesi yabanci da olsa o
hastaneler de TUrkiye'dedir.

Kapittlasyon belasindan ¢ok ¢ceken
Ulkemiz, o gunlerin hekim ihtiyacina
bakmaksizin bu karari anlasma
hukUmlerine koydurmussa
bugunlere gelindiginde aksini
dustnmek hem hukuken yanlis hem
de Turk hekimlerine yapilan
haksizliklara bir yenisini eklemek
anlamindadir.
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Kamu Ozel Ortakhiji Nedir,

Ne Degildir?

Ozgiir Erbag

Avukat, Tiirk Tabipleri Birligi

Bes hastane icin 22.5 Milyar borglandik
Kamu 6zel ortaklidr, devletin bir 6zel
sirket grubuyla uzun sureli (49 yila
kadar) stzlesme iliskisi kurmasi
esasina dayanir. Bu sdzlesmenin
konusu, kamu hizmeti verilecek tesisin
(hastane, okul, hapishane, otoyol vb)
6zel sirketler tarafindan yapilarak
devlete kiraya verilmesi, devletin de
hem sirketlere kira 6demesi hem de
bu tesiste verilecek “cekirdek hizmet”
disindaki hizmetleri bu sirketlere
devretmesidir. TUrkiye'de ydntemin
6zU aslinda uzun yillardir yap-islet-
devret modeli olarak bilinmekte ve
daha ¢ok otoyol ve enerji alaninda
kullaniimaktadir. Ancak kamu 6zel
ortakligr ydontemi, riskin ve maliyetin
kamu Uzerine birakilmasina neden
olmakta, &zel sirketlere kiralar yoluyla
yatinm finansmani ve hizmet devriyle
de gelir garantisi vermektedir.

Tarkiye'de 3359 Sayili Saglik
Hizmetleri Temel Kanununa Ek/7.
Madde eklenerek “kiralama karsiligi
saglik tesisi yaptirimasi” adiyla kamu
6zel ortakligl kamu hizmeti sistemine
girmistir. 2006 yilinda uygulama
Yénetmeligi ¢kmis ve daha sonra
Ozel sektdrin elestiri ve intiyaclarina
uygun olarak 2007, 2010 ve 2011
yilinda degisiklikler yapilmistir. Bu
kapsamda ilk ihale Kayseri entegre
saglik tesisi igin Nisan 2011°de
yapiimis ve ardindan Ankara-Etlik,
Elazi§, Manisa, Ankara-Bilkent,
Yozgat ve son olarak Konya-Karatay
ihaleleri tamamlanmistir. TUm ihale
ilanlarinda Yoénetmelik htktmlerine
aykiri olarak gérunttleme ve
laboratuar hizmetleri de ihaleyi alan
firmalara verilmektedir. Bunun yani
sira 3359 Sayili Yasanin Ek/7.
Maddesine gdre belirlenen kiralar

déner sermayeden karsilanacak
olmasina karsin érnegin personel
paylari ile kiralar arasinda bir denge
ongdrulmemektedir. Ihalelerde
yonetmelik hikdmlerine aykiri
yontemler uygulanmakta, kamuoyu
bilgilendiriimemekte, sézlesme
icerikleri aciklanmamaktadir.

Bugune kadar yapilan ihalelerde
Kayseri(1.500 yatak) 137.73 Milyon,
Ankara-Etlik (3.056 yatak) 319 Milyon,
Ankara-Bilkent (3.056 yatak) 289
Milyon, Manisa (400 yatak) 64.25
Milyon, Konya-Karatay (800 yatak)
88.79 Milyon TL yillik kiralar basin
yoluyla 6grenilmistir. Yozgat (400
yatak) ve Elazig (950 yatak)
ihalelerindeki tutara iliskin hicbir bilgi
bulunamamigstir. Kaldi ki Elazi§ ihalesi
tek teklifle tamamlanmis, ihalenin
bittigi Kamu Ozel Ortakhi@i Daire
Baskanligrnin web sayfasinda
projenin “teklif asamasinda”
olanlardan “stzlesme asamasinda”
olanlar arasina alinmasi yoluyla
ogrenilebilmistir. Kira bedeli
6grenilebilin bes ihaledeki yillik kiralar
toplami buglnun rakamlariyla 898
Milyon 770 Bin TL'dir. Bu rakam 25
yllda toplam 22 Milyar 469 Milyon 250
Bin TL olacaktir. Saglik Bakanligrnin
2012 yil butcesinin 14 Milyar, déner
sermaye butgesinin ise 16 Milyar TL
oldugu dustinultrse sadece hastane
insaatlari icin 6denecek kamu
kaynaginin baytklugu ve aslinda
harcanabilir kamu kaynaginin tutari
da ortaya ¢ikmaktadir. Ancak bunun
yani sira 8rnegin Saglik Bakaninin
memleketi Erzurum’da klasik ihale
yontemiyle 1.200 yatakli hastane
insaati 193 Milyon TL bedelle
sonuglanmistir. TOKI'nin GATA igin
Etlik'te yapacagi 800 yatakll hastane
ve ek binalara dair ihalede verilen en
yUksek bedel 130 Milyon TL’dir. Yani
bir ya da iki yillik kira bedelleriyle,

kiraclilik iligkisi olmayan hastaneler
yapmak mUimkuinken, neden 25 yil
boyunca “kira” adi altinda 6deme
yaplldiginin kamu yarari agisindan bir
aciklamasi yoktur. Bu nedenle, Saglk
Bakanl@i bu politikasinin gerekgesini
yani en basit soru olan neden
sorusunun yanitini vermemektedir.

Saglk Bakanligrna Bilgi Edinme Hakki
Kanunu ¢ercevesinde Turk Tabipleri
Birligi'nin yaptigi basvurular, “neden”
sorusunun yaniti olabilecek konularin
tumu icin “6zel hayatin gizliligi” ve
“ticari sir” gibi gerekgelerle yanitsiz
birakilmigtir. Tedavi Hizmetleri Genel
MUduarlugd'nden gelen yazida ise tim
saglik alanini ilgilendiren bu
yapllanma ve ihaleler “henliz distnce
asamasinda olan ve kamuoyunu
ilgilendirmeyen yapim igleri” olarak
nitelenmigtir. Turk Tabipleri Birligi'nin
Saglik Bakanl@i tarafindan yapilan
kamu 6zel ortakligi ihalelerine karsi
actigi davalarda bu yéntemle
yapilacak hastanelerdeki saglik
hizmeti sunumunun sartlari, saglk
calisanlarinin haklari, hastanelerin
sehir planlama ilkelerine uyumu,
doner sermaye kaynaklarinin yanlis
kullanimi, ihale kurallarina aykirilik gibi
pek cok baslik altinda farkl tartismalar
yapilmaktadir.

Ozellestirmenin Truva Ati

Kamu ¢zel ortakliginin “mucidi”
Ingiltere’de akademisyenler “Kamu
Ozel ortakhigi, 6zellestirme ya da
imtiyaz kelimelerinin olumsuz etkisinin
yarattigi politik ve psikolojik kargl
durusu engellemek icin bulunmus bir
kelime oyunudur” tespitiyle konuyu
acikliga kavusturmuslardir. Yontemi
elestirmeyip tersine timuyle
destekleyen ABD'li akademisyen E.S.
Savas da acgikga bunun bir
Ozellestirme oldugunu ifade
etmektedir. Ozetle, kamu 6zel ortaklig




yap-islet-devret modelinin kamu icin
daha buyUk risk, 6zel sektor icinse
daha garantili hale getiriimis seklidir.
Saglik Bakanhgi Kamu Ozel Ortaklidi
Daire Bagkanligrnin bu ydnteme dair
acikladigi “nedenler” listesi de aslinda
ceviri metinlerdir. Yontemin yaklasik
20 yildir uygulandigi ingiltere ve
Kanada gibi Ulkelerde yapilan
arastirmalar, iddialarin gergek
olmadidini ortaya koymaktadir.
Arastirma sonuglarina gére kamu 6zel
ortakligiyla yapilan altyapi yatirmiari
normal ihale yontemlerine gore daha
pahalidir (Avrupa Yatinm Bankasi
verilerine gére ylzde 24 daha pahali
, bu yéntem i¢in alinan krediler ise
devlet bor¢lanmasina gore ylzde 83
pahall ), bu yontemle isletilen tesisler
daha verimli degildir, hizmetler daha
etkili degildir.

Kamu 6zel ortakligi yonteminin
giderek yayginlagsmasini Dinya
Ticaret OrgUtd’'nin s¢zlesmeleri ve
kurallarindan da bagimsiz didstnmek
mumkdn degildir. Cekirdek kamu
hizmetleri alanina da ¢zel sektérin
girmesi ve bu alanin rekabete agimasi
konusunda Israr devam etmektedir.
Son olarak kamu ihalelerine iligkin de
kurallar kabul edilmistir. Burada
benimsenen kurallarin ulus devletlerin
mevzuatina da yansitildig
bilinmektedir. Ornegdin AB, birlik olarak
da DTO uyesidir. Dolayisiyla AB
mevzuatinin bu kurallardan bagimsiz
olmasi mumkun degildir. Kamu 6zel
ortakh@r da AB tarafindan
benimsenmekte, ancak uygulamanin
belirlenen ilkeler cercevesinde
yUratdlimesi icin Yesil Kitap adi altinda
AB Komisyonu tarafindan hazirlanan
rehber/kural kitap¢igi bulunmaktadir.

Yontem Yaraticisini Vurdu

Kamu 6zel ortakliginin uygulamasina
bakildiginda ingiltere saglik
sisteminde (NHS) geri déntlmez
hasarlar yarattigina iligkin pek gok
bilgi bulunmaktadir. Oyle ki
ingiltere’de Parlamento, yolsuzluk,
hatall muhasebelestirme, kamu
maliyesi agisindan ciddi risk
olusturmasi, kamu yararina ayKiri
uygulamalar konusunda yogun

sikayetlerin oldugu KOO
uygulamasina yonelik olarak bir
Arastirma Komitesi kurulmasini
kararlastirmigtir. Nisan 2011’de
yayimlanan Avam Kamarasi
raporunda Quenn Alexandra
hastanesinin KOO kira 6demelerinin
neden oldugu mali gtglukleri asmak
icin 700 personeli isten ¢ikardig
belirtiimektedir. Peterborough ve
Stamford Hastaneleri Birligi kira
ddemelerinin yaratigr mali krizi asmak
icin aralarinda hekimlerin ve
hemsirelerin de bulundugu 300
personeli isten ¢ikarma karari almistir.
Greenwich'te 2001'de kamu 6zel
ortakliginin ilk hastanesi olarak yapilan
Queen Elizabeth'in 2005 yilinda teknik
olarak iflas ettigini agiklanmigtir. Bu
dénemde hastane butcesinin 2005
yilinda 19.7 Milyon Sterlin olan
aciginin, hukimet tarafindan borclarin
yeniden yapilandirimamasi
durumunda 2008-2009 yillarinda 100
Milyon Sterline ulasacagr agiklanmig
ve 2007 yilina gelindiginde ise
hastane Klinik servislerde yizde 10’luk
kesinti yapildigini agiklamak zorunda
kalmistir.

Hastane birliklerinin en blyUk sorunu
yillik enflasyona endekslenen ve
stzlesmede 6ngdrulen artislarin ¢ok
Uizerinde artan kira bedelleridir. ilk
yillarda kira 6demeleri birliklerin
gelirlerinin ortalama %6'sini
olusturmakta iken ilerleyen yillarda
bu oran ortalama %18’e dek ¢cikmistir.
Hastane birlikleri, hukimetin 6demeler
konusunda yardim etmemesi ve
2013-2014’e kadar saglik
hizmetlerinde 15-20 milyar Sterlin
kisintiya gidilmemesi durumunda
saglik sisteminin kamu 6zel ortaklid
hastanelerinden kaynakli ciddi bir kriz
ile karsl karslya kalacagindan s6z
etmektedirler. Ingiltere’de ulusal saglik
hizmetleri alaninda Subat 2008'de
imzalanan toplam 93 sézlesmenin
toplam yatinm tutari 10 Milyar Sterlin’in
biraz Uzerindedir. Bu anlasmalar
gercevesinde Ulusal Saglik Hizmeti
(NHS) tarafindan 38 sene boyunca
Ozel sektdre yillik 6deme yapilacaktir.
Yapllacak yillik 6demeler toplami 2029
yilinda 2 Milyar Sterlin’e ulasacak ve
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toplamda yapilacak édemeler ise 57
Milyar Sterlin olacaktir. ingiltere’de
Ulusal Muhasebeciler Birligi Gyesi iki
yUz muhasebeciye kamu 6zel ortaklid
uygulamalar hakkinda anket yapiimisg
ve sadece %1'i modelin geleneksel
yontemlere gére daha ucuz oldugunu
belirtmistir. Muhasebecilerin %57’si
kamu finansmani ile okul ve hastane
yapiminin ¢cok daha az maliyetli
oldugunu belirtmektedir. Birligin Kamu
Sektord biriminin yoneticisi maliyetler
ve muhasebelestirme boyutlaryla
kamu &zel ortakligi projelerine buyuk
bir siphe ile yaklastiklarini dile
getirmigtir.

Ote yandan ingiltere Parlamentosu
Saglik Komitesi'nin konuya iliskin
raporunda, yenilenen kamu 6zel
ortakligr sbzlesmelerindeki fiyat artiglar
da incelenmis ve “kapitalizmin kabul
edilemez yUzU bu stzlesmelerle
ortaya ¢ikmaktadir” tespiti yapilmistir.
Son olarak Kanada'nin en buytk
kamu calisanlar sendikasi olan
CUPE’nin Nisan 2011 tarihli “Yanlis
Yon” bagslikli raporunda da kamu 6zel
ortakhdgr uygulamalarinin yarattig
zararlar (klinik hizmetlerin sayisinin
azalmasi, isten cikarmalarin
yayginlasmasi, hastanelerin isletme
mantigiyla ¢alismasinin yarattig
zararlar) dile getirilmistir. Kanada'da
buna karsi yapilan eylemlerde kamu
Ozel ortakhgr “¢zellestirmenin Truva
At” olarak nitelenmektedir.

Kamu 6zel ortakliginin ingiltere,
Kanada, Avustralya gibi Ulkelerde
hem hizmet alanlar, hem de hizmet
sunanlar acisindan buyUk zarara
neden oldugu, kamu ¢alisanlarinin
emekleri ve vatandaslarin giderlere
ortak katilimiyla yaratilan kamusal arti
deger ya da kamusal stok degerin,
Ozel sektdre aktarimina yol agtigi, mali
acidan zarara, saglik gibi en temel
haklardan birinin metalasip pazar
haline gelmesine neden oldugu
aciktir. O halde Turkiye Cumhuriyeti
Saglik Bakanligi bu konuda neden
Israr etmektedir? Bu sorunun yaniti
henulz verilmemigtir.
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Saglik Algisi

Yrd. Dog. Dr. Alpaslan Tiirkkan

Nasllsiniz? Kdltdrlerde iletisim
baslangici olarak ve genelde yanit
beklenmeden, bir selamlama ifadesi
olarak kullanilan bu soru aslinda
¢ok dnemli bir gostergedir. Alisildik;
“lyiyim”, “iyi diyelim iyi olalm”,
“iylyim demek aligkanlik olmus”,
sekildeki yanitlar dikkat cekmez.
Durumunu saka ile karisik “i¢
guveysinden hallice” seklinde
yanitlayanlarin nasil oldugunu
kestirmek oldukga gugtdr. Sik
olmasa da “¢ok iyiyim” ya da
“kétlyum” yanitlari ile de karsilasiriz.
Bu iki yanit u¢ noktalari isaret etmesi
nedeniyle digerlerine gore daha ilgi
cekicidir ve genellikle nedeni
sorgulanir. Hal hatir sormanin yolu
olan “nasilsiniz?” sorusu iletisimin
baslangici olmasi, yaygin olarak
benzer sekilde yanitlanmasi
nedenleriyle yeterince
degerlendirilememektedir. Yazinin
amaci bireyin kendi bildirimi ile
saglik algisina dikkat cekmek olup
saglgr degerlendiren diger Olgutleri
icermemektedir. Bu hali ile makale
“bilimsel” olma iddiasindan uzaktir.

Dunya Saglik Orguti (DSO)
tarafindan 1948 yilinda yapilan
saglik tanimi gegen sure iginde
yalniz saglik ¢alisanlari deg@il tim
toplum tarafindan iyi bilinir hale
gelmistir. Buna karsin tanima
gonderme yapilacagindan yeniden
hatirlatmakta yarar vardir. DSO
saghgi; hastalik ve sakatlk
olmamasinin yani sira bedensel,
ruhsal ve sosyal tam bir iyilik hali
olarak tanimliyor. Bu tanimdaki “tam
bir iyilik hali” belirsizligi, ideali
tanimladigi ve dlgme-
degderlendirmedeki guglukleri
nedeniyle elestiriimistir. DSO bu
tanimlama ile insan yasaminin btdn
alanlarini kapsayan saglik kavramini
genisletmis, insani toplumsal ve
fiziksel cevresi ile politik, ekonomik

acidan incelemek gerektigini
vurgulamig, toplumsal dinamiklere
dikkat cekmigtir. Bireysel ¢zellikler
disinda, sosyo-ekonomik, cevresel,
kultGrel etmenlerin saglik Gzerine
etkileri bilinmektedir. Bu tanimla
saglik, hastalik/sakatlik olmama hali
olan zitliklari ile degil kendi unsurlari
ile tanimlanmaya calisimistir. Her
ne kadar ginumduzde saghgin bu
tanimina yonelik elestiriler sirmekte
olsa da yaygin kabul gérmektedir.

Tanimdaki “tam bir iyilik hali” objektif
bir degerlendirmeyi
engellemektedir. Tedaviniz altindaki
hasta kendini tam bir iyilik halinde
“saglikli” olarak degerlendirebilir.
Ya da tam tersi; saglikli birey
kendisini hasta olarak algilayabilir.
Hekimler bu bireysel farkliliklari
meslek yasami boyunca gozleme
firsatina sahip olmuslardir. Ayni
hastaliga sahip bireylerde yakinma
sayisi, sikligl, siddeti, hastaliklarinin
seyri ile iyilestikleri dustincesi farklilik
gosterir.  Bunu etkileyen ¢ok sayida
degisken olmakla birlikte hastalik
farkindaligi, hastalik hakkindaki bilgi
ve algi farkliliklari ile toplum, aile
destedi 6nemli etmenler arasinda
sayllabilir.

Saglik yazininda bireylerin kendi
bildirimlerinin dogru kabul edilmesi
gerektigi saptanmistir. Bireyin kendi
bildirimi ile nesnel dlgulebilen saglik
durumlariin értustugu
duasuntlmektedir.

Aslinda toplumsal yasantinin sonucu
olan bireyin saglik durumunu;
dolayisi ile o élgulemez “tam iyilik
hali” nin degerlendiriimesinde en
dogru yaklasimin bireyin kendisine
basvurmak oldugu s®ylenebilir. iste
bu noktada akla gelen soru da
“nasilsiniz?” dir. Ganluk yasamin bir
parcgasl, nezaket ve iletisim becerisi

goOstergesi olan bu soru aslinda
sagligr degerlendirmenin énemli bir
aracl olarak karsimiza ¢ikar. Bu
yaklasim ile saghgin
deg@erlendiriimesi 1980’lerin
basindan beri yaygin olarak ve
gittikge artan bigimde
uygulanmaktadir.

Saghgin stbjektif bir bicimde bireyin
kendisi tarafindan
deg@erlendiriimesine dayali ¢lctt
yabanci yazinda “self-rated health”
olarak gecerken biz “algilanan
saglik” olarak adlandirmaktayiz. Bir
gostergenin kullanilabilmesi igin
bilimsel olarak gecerlilik ve
guvenilirliginin, dil farkhliklarinin
degerlendirilmesi gerekir. Algilanan
saglik dlgedinin Turkce gegerlilik,
guvenilirlik degerlendirmesi
yapilmig, kullanilabilir uygun bir
6lcek oldugu ortaya konmustur.
Algilanan saglik gostergesi bizim
nasilsiniz? sorumuza benzer sekilde
tek sorudan olusur. Soru sudur:




Saghginizi, son 1 ay(15 gun) iginde
nasll tanimlarsiniz?”. Bu basit ancak
6nemli sorunun yanitini
degerlendirmekte kolaydir. Sorunun
yanit secenekleri genellikle “cok iyi”,
“iyi”, “orta”, “kotlu” ve “gok kotu”
olarak belirlenmektedir.

Son otuz yildir yartttlen calismalarla
bireyin algiladigi saglk durumunu
etkiyen etmenler oldukga iyi bilinir
hale gelmistir. Algilanan saghgi
etkileyen etmenleri incelemeye
baslamadan énce bunun hem
saghgin toplumsal boyutunun
anlasiimasi hem de gdstergenin
kavranmasi agisindan degerli
oldugunu belirtmekte yarar var.

Oncelikle yas saglik algisini
etkileyen dnemli bir degisken olarak
gorulmektedir. Yas arttikga saglk
algisi kétulesmektedir. Yasllar
genglere gore sagliklarini daha kétd
algilamakta ve tanimlamaktadir. Bu
beklendik sonug tum cografya ve
sosyal gruplar icin gegerlidir. Olgek
bireysel saglk algisini sorgularken
yas etmenini g6z ardi etmektedir.
Algilanan saglik sorusu ile kargilasan
yasli, saghgini yasitlarini degil, kendi
genclik yillarini dustinerek
yanitlamakta, dogal strecin yol
actigi kayiplarini sagliksizlik olarak
degerlendirebilmektedir. Ancak
yasin etkisi istatistik yontemlerle
duzeltildiginden degerlendirmede
sorun olusturmamaktadir.

Calismalar, farkli seviyelerde olsa
da kadinlardaki saglik algisinin
erkeklerden kot oldugunu
gbstermistir. Bu farklilk
arastirmacilar tarafindan genel
olarak kadinin sosyal statlistine
baglanarak aciklanmaktadir.
Saghgin sosyal belirleyicilerinden
baslicasi olan sosyo-ekonomik
durum ile algilanan saglik 6lgegi

iliskisi de yaygin incelenmistir.
Sosyo-ekonomik agidan kotu
durumda olanlar iyi durumdakilere
gore kendilerini daha sagliksiz
hissetmektedir. Sosyo-ekonomik
durum belirleyicilerinden eg@itim de
benzer sekilde etki etmekte, mezun
olunan okul ya da egitim alinan yil
seviyesi yUkseldikgce saglik algisi
iyilesmektedir. Saglik algisindaki
farklliklar cografi olarak da
calisiimis, dezavantajli Ulke, sehir
ya da mahallede yasayanlarin da
saglik algisinin kétu oldugu
gosterilmistir. Toplumun dezavantajli
kesimlerinden; saglik hizmetine
ulasamayanlar ile olumsuz
kosullarda ¢alisanlarin da sagliklarin
daha kéta algiladiklari bilinmektedir.

Medeni durum da saglik algisini
etkileyen degiskenlerdendir. Saglik
algisi evlilerde, bekar ve dullara
gbre daha iyidir. Calismalar
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algilanan saglik gostergesinin
mortalite ve morbidite ile yakin iligki
icinde oldugunu gostermistir. Felg,
hipertansiyon, diabetes mellitus,
depresyon, KOAH, kalp hastaliklari,
kanser ve epilepsi gibi cok sayidaki
uzun sureli ve ciddi hastalik ile saglik
algisi iligkisi incelenmis, bireyde
hastalik varliginin saglik algisini
bozdudu saptanmistir. Hastallk
varligina ek olarak hastaligin siddeti,
ilac kullanma durumu ve kullanilan
ila¢ sayisi da saglik algisini etkiler.

Tek sorudan olusan saglik algisi
goOstergesi gecerlik ve guvenilirligi
belirlenmis, kolay uygulanabilir ve
uygun bir degerlendirme araci
olarak yaygin olarak kullaniimaya
devam edecek gibi gérinmektedir.
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Diinya Bankasi projesi adim adim...

Dog. Dr. Murat Civaner

Saglik Bakani Aksam gazetesine
verdigi roportajda séyle soyledi (1):
“Simdi de hizmet kalitesini randevu
sisteminden takip edecegiz.
Hastalarin bir kismini arayip
'Doktorunuzdan memnun kaldiniz mi?"
diye soracagiz. Sonucu doktorun
geliriyle karsilastiracagiz.”

Oysa uzun zamandir sdyleniyor,
yazilip ¢iziliyor, arastirmalarla
saptaniyor: Niceligi temel alan
performansa dayall 6deme sistemi;
* mesleki degerleri yozlastiriyor,

e sunulan hizmetin niteligini olumsuz
etkiliyor,

e hastalarin sagligr icin kesinlikle géze
alinamaz riskler olusturuyor,

e calisma barisini bozuyor,

e adalet duygusunu derinden
yaraliyor,

e harcamalari gereksiz yere ve 6nemli
oranda artiriyor.

Hekimler buttin bunlart her firsatta
dile getiriyorlar. Bu konuda yapiimis
birkag arastirmayi animsayalim:

1. Hekimler performans
uygulamasinin hekimlik meslegi
Uzerine olumsuz etkilerini sdyle
belirttiler (Anketi yanitlayan hekim
sayisi 1,469) (2):

e DUrUst calismayi azaltti: %96.7

e Bilimsel arastirma yapmaya ilgiyi
azalttl: %78.2

¢ Topluma daha iyi saglik hizmeti
verme olanagini azaltti: %64.9

¢ Mesleki doyum saglayarak
calismay azaltti: %88.0

2. Hekimler bir baska arastirmada,
performansa dayall 6demenin
zararlarini veciz sekilde dile getirdiler
(Anketi yanitiayan hekim sayisi 2,194)
(3):

“1 giinde 100'den fazla hastaya teshis
ve tedavi yapan hekim hata
yapmazsa incelenmelidir!
“Performans adi altinda hekim-musteri
iliskisi yaratilmakta; bu énlenmeli...”
“Ne kadar ¢cok hasta o kadar gok

puan” diye dzetleyebilecegimiz bu
sistemnde maalesef hastamiza
ayirdigimiz zaman iyice azalmistir.”
“Kotayi tutturmak icin ¢ok sayida
hasta bakmasi gereken hekim, ideal
hasta bakma suresinin ¢ok altinda
bir strede hasta bakmak zorunda
kaldiginda malpraktise dusmesi
kaciniimazdir.”

3. Kamu Gérevlileri Etik Kurulu'nun,
Saglik Bakanlig'ndan destek alarak
Saglik Bakani danismanlarina
yaptirdigi bir arastrmada; “hekimlerin
buyUk boIima meveut déner sermaye
sistemindeki katsay! sisteminin yanlis
oldugunu ifade etmistir” (Odak grup
goértsmelerine katilan hekim sayisi
85) (4).

“Ayni ameliyati bdyle yazinca bu
kadar, soyle yazinca su kadar
aliyorsun. Denetleme yok. Devlet
soyuluyor.”

“Mevcut performans — déner sermaye
uygulamasi yan yola sapmaya
yonlendiriyor, “sen abuk subuk is
yapip para alabiliyorsan tamamdir”
diyor.”

“Hirsizlikta mal aciktaysa ya da asir
intiyag varsa hafifletici sebeptir. Deviet
bunu azaltacak énlemler almalidir.”
“Burada ikilemde kaliyoruz.
Dogrusunu mu yapacagiz, yoksa
masteri memnuniyeti mi
saglayacagiz. Musteri memnuniyetini
se¢ti devlet, biz de dolayli olarak onu
secmis olduk.”

4. Saglik Bakanhgrnin yapip
yayimladigr “Saglik personeli
memnuniyet arastirmasi’nda
incelenen tum tutum ve dasunceler
icinde hekimlerin tumuyle olumsuz
yaklastigi tek bir madde var:
Performansa dayall 6deme (Anketi
yanitlayan hekim sayisi 4,983) (5):
“(...) incelenen tutum ve goruslerden,
performansa dayall ek 6deme disinda
kalan diger tum degiskenlerin
ortalama puanlari, dlgegin olumiu
yarisinda (...) 6lgulmustdr.”
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Yukaridaki arastirmalarin son ikisi
Bakanlik'ca yaptirnldi. Sonuglar diger
calismalar tumdyle destekler bicimde,
performansa dayall 6demenin
olumsuz etkileri oldugunu goésteriyor.
Ancak Bakanlik israrla; performansa
dayall 6deme sisteminin “stylenenin
aksine” olumlu oldugunu, “hekimlerin
is verimliligini de hastalara ayrilan
sUreyi de” artirdigini ileri sdrdyor.
Neden? Neden saglik hizmetlerini,
meslegimizi, kamu harcamalarini bu
kadar olumsuz etkileyen sistemde
israr ediliyor? Neden bu sistem “yeni
bir asamaya” gegiriliyor? Yanit agik:
Dunya Bankasi projesinde dyle
yaziyor da ondan...

Bu bir “ideolojik” yorum degil, bu bir
akil yUrdtme degil, bu bir tahmin degil.
Bu acik bir gerceklik bilgisi: Her ne
kadar Saglik Bakani réportajinda
“Bizimki 6zgln bir Turk modeli...”
dese de, DUnya Bankas’'nin internet
sayfasinda durum agikga
belirtiliyor:http://www.worldbank.org
/projects/P102172/health-
transformation-social-security-reform-
project?lang=en




Uretken olmak

Prof. Dr. Ergiin Gil

Her gln etrafimizda yapilan
konusmalara bir dikkat ettigimizde
gorecegiz ki, isci isinden, memur
memurlugundan, doktor
doktorlugundan, 6grenci
6grenciliginden, 6gretmen
6gretmenlikten, 6gretim Uyesi 6gretim
Uyeliginden, yonetici yéneticilikten
sikayetcidir. Nedenini sordugumuzda
ise genelde aldigimiz yanit, sistemin
iyi islememesi, verimli olamayis,
emegin karsiliginin alinamayisi veya
isin cokluguna bagli asir yoruima gibi
nedenlerle isinden zevk alamama
seklindedir. SUphesiz bunlar genelde
dogrudur. Gergekten de Ulkemizde
bazi iyi yonetilen 6zel sirketler ve
kurumlar haricinde, ¢alisanlari mutlu
etmeye ve bdylece motivasyonu ve
dogal olarak verimi artirmaya c¢alisan
yerler pek fazla degildir. Fakat bu gibi
islerde ¢alisanlarin da ¢ok blyUk bir
kismi, bu ¢ok sikayetci olduklari igi
birakip, arzusuna uygun baska bir is
aramaya da galismamaktadir. Gerci
toplum birlesik kaplar gibi oldugundan
isini de degistirse, yeni isinin veya is
yerinin eskisinden pek farkli
olmayacag! da beklenebilir.

Peki, durumumuza ve ortamimiza razi
mi olalm? Boynumuzu bdkup
buldugumuzla mi yetinelim? Tabii ki
degil. Fakat hi¢cbir zaman,
mazeretimiz ne olursa olsun, sistem
ne kadar verimsiz olursa olsun,
emegimizin karsihgini alamamamiz
bile bize bos vermislik, Umitsizlik,
“bizden ne kdy olur ne kasaba”
dusuncesi, kisaca tembellik igin
gerekge olusturamamall. Biz
sikayetimizi yine yapalim, demokratik
ortamlarda haklarimizi yine savunalim,
ama bir yandan da elimizde olanlarla
sistemden miumkun oldugunca
yararlanmaya, elimizden geldigince
de Uretken olmaya, cevremize de iyi
6rnek olmaya calismaliyiz diye
dusuntyorum.

DUsunUrsek; etrafimizda takdir
ettigimiz, sempati duydugumuz Kisiler
genellikle her seyden sikayet eden,
fazla bir sey Uretmeyen, ama bunun
nedenlerini de hep bozuk sisteme ve
baskalarina yikleyen kisiler midir?
Yoksa ayni ortam ve ayni sistemde
calismasina karsin, elinden geldigince
ve glctnun yettigince verimli olmaya
calisan, bir seyler Uretmek igin
ugrasan kisiler midir? Peki neden tum
toplumlarda, genellikle toplumun
yaklasik % 90'l birinci guruba
girmektedir? Bunun cevabl gayet net
ve aclk: gUnku o yol daha kolaydir.
Ikinci yol ise zordur, zahmetlidir, daha
fazla gayret, daha fazla 6zveri ister.

Yolun yarisini goktan gecmis biri
olarak hayatin tahminimizden de hizli
gectigini sdyleyebilirim. insan bu
yaslarda ge¢misin muhasebesini
daha fazla yapmaya baslar dogal
olarak. Zaman zaman durup arkamiza
dogru sdyle bir baktigimizda, icimizde
bir tedirginlik, bir hGizUn hatta
pismanlik duymak istemiyorsak
secmemiz gereken yol bellidir.

Yazimi ¢ok takdir ettigim ve kitaplarini
herkese dnerdigim bir yazar olan
Sayin Dogan Cuceloglu’nun bir
kitabindan gutzel alintiyla bitirmek
istiyorum. Saygilarmia...

YASAM ViZYONU OLUSTURMAK

Eger yasaminizi anlamlandiracak, sizi
heyecanlandiracak bir vizyon
olusturmak istiyorsaniz, kendinizin
85. Yas gundntzde oldugunuzu hayal
edin ve iliskide bulundugunuz kigilerin
sizin hakkinizda ne séylemelerini
istediginizi disindn. Ben Dogan
Clceloglu olarak sunlarn duymak
isterdim:

Ogretim tyesi: Sizin dersinizde
zamanim iyi de@erlendi. Derse hep
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iyi hazirlanmis olarak geldiniz.
Dersinizde anlattiginiz kavramlari hep
gunltk hayattan érneklerle
somutlastirarak kavramamizi
kolaylastirdiniz. Dersinizde
6grendigim yeni bilgilerle hem
kendimi, hem digerlerini ve toplumsal
olaylart daha iyi anlayan,
degerlendiren bir insan oldum.

Anne/Baba: Bize duslnce, sbz ve
davranisinizla 6érnek oldunuz.
Kendimizi degerli gérmemize,
yasamimizin anlamini kavrayarak,
sorumlu, dengeli insanlar olarak
yetismemize yardimci oldunuz.
Yasamda neyin 6nemli, neyin
dnemsiz, neyin dogru, neyin yanlis
oldugunu goérebilmemizi sagladiniz.
Yasamimizin kafa, gondl ve cep
liderliginden bizim sorumlu
oldugumuzu anlamamiza yardim
ettiniz.

Arkadas: Sana her zaman
guvenebilecedimi biliyordum. Seninle
gecen zamanimin bos ve anlamsiz
gecmesine izin vermedigin, surekli
gelismekte olan insan gérmek
istedigin i¢in yasamima ¢ok katkilarin
oldu. Benimle beraber iken hep
kendin idin, kisisel butdnlUk icinde
idin.

Es: Daima kisilik haklarima saygi
gosterdin. Beni sdzle ve
davranislarinla sevdigini gdsterdin.
Bana karsi nazik, musfik ve 6zverili
oldun. Benim insan olarak gelismeme
firsat tanidin ve zaman zaman 6gretici,
zaman zaman yardimci oldun. Beni
her konuda yUreklendirdin,
destekledin, hatalarima karsi hos
gorult oldun. Hayatimi seninle birlikte
paylastigim icin cok mutluyum.
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Hekimler ve Medya

Dr. Ali Ozyurt

Istanbul Tabip Odasi lletisim ve Sosyal Medyadan Sorumiu
Yonetim Kurulu Uyesi

Sevgili Bursali meslektaglarm.

Hekimce Bakis dergisi icin degerli
meslektasim Bursa Tabip Odasi
Baskani Prof. Dr. Kayihan Pala,
benden hekimler ve medya ile ilgili
yazmami istediginde uzun uzun ne
yazacagimi ddstndum. Sonra beni
secme nedenini tahmin ederek ona
uygun yazmaya karar verdim.

Ben iki yildir Istanbul Tabip
Odasr'nin sosyal ortamda goértnen
yluztytm. Geleneksel medyada
saglkla ilgili ¢cikan yazilarin énemli
bir bélumua asparagas haber olup
ger¢egdi saptirarak rating kaygisiyla
yazilmis yazilardir. Yine odamizca
yapllan bir arastirmaya goére saglikla
ilgili yapilan haberlerin % 60'i daha
cok saglik hakkinda bilgilendirme
degil, estetik, zayiflama ve kanser
ve benzeri hastaliklarla ilgili magazin
yonU agir basan unlulerle ilgili
haberlerdir. Hal bdyle olunca
hekimlerin medyaya bakisi
zedeleniyor ve medya guvenilirligini
yitiriyor.

Diger yandan medyada yazan
hekimlerin énemli bir kismi kendi
reklamlarini yapmaktan éteye
gitmiyor. Bu da bir yandan etik
sorunlara yol agarken diger yandan
nesnel olmayan, bilimsellikten uzak
saglik bilgileri halka sunuluyor. Yazili
medyada Ucret almadan yazan
hekimler bunun karsihgini kendi
reklamlarini yaparak almaya
calisiyorlar.

Gorsel medyaya gelecek olursak
durum daha da karmasiklasiyor.
Orada da saglik programlarina
¢clkmak icin astronomik Ucretler
odemek gerekiyor. Genellikle zincir

hastaneler bunun igin ayirdiklari
butcelerinden o kurumlardaki
hekimleri televizyona cikararak gizli
reklam yapiyorlar. Bu hem rekabete
hem etige aykiri olarak yaygin bir
sekilde yapilan bir uygulamadir.

Kendini 6zgur ve dokunulmaz
hisseden medya ve medya
calisanlar sansasyonel, gercek disi
haberleri ile televizyon seyircilerini
sanal yolla kurban haline
getirmekten ¢ekinmeyip pervasizca
agzina geleni sdylemeyi kendinde
bir hak olarak goérebiliyor.

Halkimizin televizyon izleme oranlari
¢ok yuksek oldugu icin ve saglik
haberleri ilgi ¢cektiginden dolayi
hayal Urdnu saglik haberlerinin
kurbanlari sadece seyirciler degil
bazen de hekimler olabilmektedir.
Hayali gercek sanan halk,
basvurdugu saglk kurulusunda
gergeklerle karsilastiginda hayal
kirkligina ugrayarak faturayi
genellikle hekimlere ve saglik
calisanlarina siddet uygulamak
yoluyla kesiyor.

TUm bu nedenlerden dolay
hekimlerin; saglikl haberlerin
verilecegi, saglikla ilgili dogru
bilgilerin sunulacagi, bagimsiz,
6zgUr ve editdryal stizgecgten gecen
haberlerin yer aldigi bir medyaya
intiyaci vardir.

Sosyal medya tam da bu anda
imdadimiza yetisen bir mecra olarak
karsimizda duruyor. Gerek saglik
haber siteleri (www.hekimedya.org
vb) gerek internet tabanli televizyon
yayincih@r (www.tabip.tv vb)
hekimlerin dogrudan bilgi aktarimi
yapabilecekleri yeni medya olma

sansini koruyor. Facebook, twitter
gibi sosyal aglarin yaninda bloglar
da hekimlerin kullanimina acik
sosyal medya araclaridir. Twitter
sosyal medyanin saglik agisindan
en etkili araclarindan biri olarak
kabul edililiyor. Medpedia.com,
AskDrWiki.com gibi bazi wiki
sayfalar ve bloglar birgok hastalik
hakkinda genis kapsamli bilgi
bankasl 6zelligi tasimasinin yaninda,
hastalarin hekimlere ulasabildigi bir
platform 6zelligi de tasiyorlar.

Hekimler bircok medikal bilgiyi ve
saglikli yasam 6nerilerini bu
kanaldan iletiyorlar. Burada da
karsimiza etik sorunlar ¢ikiyor.
Hekimler ve ilag firmalari pekala
reklam amacl kullanabilirler bu
mecray...

Her seye ragmen halkin énemli bir
balimu saglikla ilgili bilgileri internet
Uzerinden alirken hekimler de sosyal
aglar ve haberlesme kanallar
yoluyla hastalarinin takip ve
tedavilerini dizenleyebilmektedirler.
YUlz ylUze goérusme gerektirmeyen
durumlarda yararli bir ydontem
olmakla birlikte geleneksel
yontemleri goz ardi etmemekte yarar
vardir.

Gerek internet gerek sosyal medya
yasamimiza daha ¢ok girecektir. Bu
mecralari kullanirken gereki
regulasyonlari yapmanin yasamsal
bir 5neme sahip oldugunu séylemek
istiyorum. Kurallari konmayan bir
internet mecrasi ¢cok olumsuz
sonuglar dogurarak yarardan ¢ok
zarar getirebilir.




Dr. Engin Demiriz

NOBEL’DEN DE OTE

ispanyol gazeteci Xavi Ayen, Unli
fotograf sanatcisi Kim Manresa'yla
birlikte 2009 yilinda Nobel 6dulld
16 yazarla yaptigi séylesi ve
fotograflarin yer aldigi bir kitap
yayinlar: NOBEL'DEN DE OTE.

Kitabin ispanyolca ismi Nobelin
Asileri diye cevrilebilir. Secilen
yazarlar da kitabin 6zgtn adina
uyan isimler: Wole Soyinka, Gabriel
Garcia Marquez, Jose
Saramago,Doris Lessing, Necip
Mahfuz, Nadine Gordimer, Toni
Morison, Gunter Grass, Dario Fo,
Orhan Pamuk, V.S. Naipaul,
Wislawa Symborska, imre Kertesz,
Derek Walcott, Kenzaburo Oe, Gao
Xingjian.

Gazeteci Xavi Ayen, pek cogunu
politik karsi duruslariyla tanidigimiz
bu UnlU yazarlarla yasadiklari
Ulkelerde goérusmus, sevdikleri
ortamlari birlikte dolasmig, Kim
Manresa da fotograflarini gekmis.
Ispanyol gazetesi La Vanguardia'nin
kulttr sayfasini hazirlayan Xavi Ayen
ve fotografci Kim Manresa sectikleri
yazarlarla yaptiklar ilk séylesilerden
sonra farketmigler ki hepsinin bir
ortak noktasi var: Bagkaldiri.

Yapitlaryla toplumsal yargilari, dilin
yapisini dinamitleyen, insanlarin
gundelik yasamini sorgulayan bu
yazarlar, bulunduklar tlkelerde
edebiyatin da 6tesinde toplumsal
sorunlarla ilgilenmis, zamanlarinin
cogunu politik micadelelere
adamiglar. Bu nedenle de yazar
kitabin adini Nobelin isyancilari
koymus. isyandan edebiyata,
edebiyattan Nobele...

Her yazarin boélum basligi onun dert
ettigi konuyu ¢agristiriyor.

NOBEL'DEN DE OTE

Nobel Edebiyat Odullii 16 yazarla saylegiler

Xavi Ayén

Fotograf:

OlaganUstu siyah beyaz
goruntulerin yer aldigi kitapta
yazarlarin yasamlariyla ilgili yurek
burkan, hayranlik uyandiran cesaret
oykuleri de anlatiliyor. Ornegdin
kendisiyle yapilan sdylesiden kisa
bir stre sonra dlen Misirli yazar
Necip Mahfuz 1994 yilinda
kdktendinci bir saldiri sonrasi isitme
ve gérme duyusunu yitirmis.

Yazmaya devam etmesi
arkadaslarinin yardimiyla mumkdn
olmus. Gazetecilerle birlikte cok
sevdigi ve esinlendigi Kahire
sokaklarini, kahvehanelerini dolasip
yasaminin zorluklarini nasil astigini
anlatmis. Nadine Gordimer, beyaz
bir aileden gelmesine karsin Glney
Afrika Cumhuriyetinde Apartheid
yani siyahlara uygulanan ayrimci
acimasiz politikaya karsi savasmis;
yazdiklariyla ezilen kara Afrikalinin
sesi olmus. Onunla birlikte hapis
yattigi hucreyi gezmek gazetecileri
cok etkilemis.

Beyazlarin iktidar! yikildiktan sonra
da Ulkesinde kalip demokrasinin
gelismesi igin calismis. Soylesiden
kisa bir stre sonra kendisini
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bagdlayarak evini soyan hirsizlarin
daktilosunu ¢almadiklarina ¢ok
sevinip yazmaya devam etmis.
Ulkesinin petrol kaynaklarinin
somUrdsuane karsi ¢cikan, ishirlikgi
hukUmetleri korkusuzca elestiren
ve zaman zaman da solcu
gerillalarla hukimet arasinda
arabuluculuk yaparak rehine
kurtaran Nijeryal yazar Wole
Soyinka Nijeryanin Nelson
Mandelasi olarak aniliyor. Aldig!
Nobel édultne karsin dagda kuguk
ve tum konfordan uzak bir kullibede
yasayan yazarin algakgonulligu
gazetecileri sasirtiyor.

Nazi toplama kamplarinda sag
kalmayi bagsaran imre Kertesz bu
deneyimini romanlarina aktararak
pekcok masum insanin éldugu
kiyimdan kurtulmanin yarattig
sucluluk duygusundan ariniyor.

italyanin mizah ustasi, muhalif
solcusu, esi oyuncu, yazar Franca
Rame'nin "Nobeli sen aldin ama en
¢ok sahnelenen eser benim" diye
takildigi Dario Fo, Tokyo metrosunda
yasanan siddeti romanlastiran
Kenzaburo Oe, gittigi her tUlkede
ezeli gbgcmen Naipaul, gencliginde
Nazi partisine Uye oldugu i¢in derin
pismanlik duyan ama bunu
aciklamaktan cekinmeyen Gunter
Grass, her yanda kitap ve gazete
yiginlariyla dolu evinde soylesi
yapllan Doris Lessing, Lizbon'un
dimdik yokuslarinda gazetecileri
nefes nefese birakan ihtiyar delikanli
Saramago ve digerleri.

Kim Manresa'nin olaganustu siyah
beyaz fotograflariyla ve sevdigimiz
anlu yazarlarin icten sotylesileriyle

Nobelden De Ote bir basucu kitabi.
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Hiizniin Evrensel Simgesi

Elen1 Karaindrou

Bildiginiz Uzere usta yonetmen Theo
Angelopoulos’u bu yil kaybettik. Bu
yazini konusu onun filmleri degil
tabii ki, onlar sinema sanatinin
unutulmaz filmleri arasinda gok uzun
sUreden beri yer aliyor. Fakat onun
6luma ve bu filmlere yenilerini
ekleyemeyecek olmasi bana derin
bir huzun yasatiyor. Usta
yénetmenin filmlerini selamlamak
icin, konugumuz, bu Hekimce Bakis
sayisinin Detone kdsesinin konusu,
bu filmlerin muziklerini yapan, belki
de filmlere ruhunu veren Eleni
Karaindrou.

Bu unutulmaz filmleri en az
yénetmeni kadar unutulmaz kilan,
Eleni Karaindrou, ¢ocuklugunu
daglarin arasindaki ktiguk bir
kasaba olan Teichio'da gecirmis.
Sinema ile tanisikh@r bu dénemde
yatak odasini penceresinden izledigi
filmlerle baslyor. BuyUkbabasiyla
kucuk yaslarda mandolin ¢alan ve
kendisinden sarkilar 6grenen
besteci, yedi yasinda ailesiyle
Atina’ya tasinmis. Piyanoyla ilk defa
Atina’daki muzik okulu Hellenikon
Odeon’da tanismis. Atina’'ya
tasinmalarindan birka¢ ay sonra
annesini kaybetmis olmasi

nedeniyle sanatgi icin piyano, bir
avuntu kaynagi haline gelmis ve
sekiz yasinda emprovize yapmaya
baslamis. Yunanistan Devlet
Konservatuari ve Atina Universitesi
Felsefe Fakultesi'nden mezun
olduktan sonra, 1967 yilinda
Yunanistan'da diktatérligun bas
goOstermesiyle, askeri baskidan
dolay! bavulunu toplayip, oglunu da
yanina alarak Paris’e kagmis.
Burada Fransiz hukimetinin verdigi
bursla Geleneksel Sanatlar Ulusal
MUzesi'nde etnomuzikoloji egitimi
alarak calismalarina devam etmis.
Klasik muzikten, jazz’dan ve otantik
muzikten etkiler alan Eleninin Paris
doénemi ‘dinya muzigini’
calismasina olanak saglad.
Atina'ya dontstinde ORA Kultdr
Merkezi'nde geleneksel
enstrimanlar laboratuarini kurmus
ve Hacidakis'le birlikte Third Radio
programinin etnomuzikoloji
departmaninda ¢alismalarini
strdUrmastar.

Giizide ELITEZ %

Yaptigl radyo programlarinda Turk
muzigine de sikga yer vermistir.
Besteci Ulkesine dondugunde ilk
olarak, tiyatroda bir Shakespeare
oyunu igin muzik yapmis. Film i¢in
muzik yazmaya, bir arkadasinin
kendi filmine beste yapmasini rica
etmesi Uzerine baslamis. Film
sahnelendiginde muziginin bir
atmosferi, etkisi ve karizmasi
oldugunu fark ettigini séyltyor Eleni.
1979 yilinda Christoforo Christofis’in
Wandering filmi icin yaptigi mtzik
kendisini tam anlamiyla sinemaya
tasiyan bir déndm noktasi olmus.
Daha sonra 1982’de Theo
Angelopoulos’un Rosa filmine
yaptigl muzik ile hepimizin keyifle
takip ettigi eserlerin dogusunun ilk
adimi atilmis.

Angeopoulos ile strdtrdtugu
sanatsal iliskiyi izi ‘paralel isleyen
iki sanatgl’ olarak tanimhyor. Basit
bir sinema-muzik birlikteliginden
ibaret olmayan bu ortakh@r Eleni




Karaindrou c¢alisma yéntemlerini
“Aramizda Angelopoulos’la gok
blyUk benzerlikler var, mantiken,
politik, estetik anlamda. Cok ortak
noktamiz ve &zel bir iligkimizin
olmasi bizi ‘paralel isleyen iki
sanatc!’ yapiyor. Mesela Voyage
filmi Uzerinde cgalisirken bana
senaryoyu anlatti, ben de ertesi
glne eseri besteleyip getirdim.
Cekimler sirasinda da bilgi aligverisi
yapariz. Ornegin Beekeeper filmi
icin Angelopoulos, benim film i¢in
besteledigim eserin, atmosferi
yaratabilmesi ve oyuncularin
duyguyu tam anlamiyla hissederek
rollerini oynayabilmeleri amaclyla,
fonda c¢alinarak gekim yapiimasini
istemistir.”seklinde anlatiyor.

Eleni’nin mizigi kendini bagl basina
ifade etme glictine sahip. Bestelerini
yaparken esinini nasil aldigini ise
sdyle anlatiyor.“Senaryoyu
cogunlukla okumam bile. Kisinin
‘vizyon'u ile iletisim kuruyorum ve o
fikri, vizyonu kendi icimde bulmaya
calisiyorum. Ornegin Angelopoulos
bana Eternity And A Day’in
hikayesini anlattiginda, onun
imgesinin, yarattigi senaryonun ve
anlatis tarzinin bende ne etki
yarattigini anlamaya ¢alistim ve
kafamda tek bir muzik cimlesi
olustu: The Lost Theme’in temasi.
Cok kesin ve etkili bir sekilde geldi.
Bu son derece kisisel ve 6zel bir
strec. Ben beste yapmak igin
tamamiyla ‘6zgur olma’
dustncesinden ilham aliyorum”.
MUzigi, hizUn evrensel simgesi olan
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Eleni Karaindrou Theo Angeopoulos
filmlerine mizik yazma sUrecini
anlatirken Uretim surecini birlikte
yasayacag! kosullarda calistigini
soyltyor. Bu sure¢ Eleninin film
sahnelerini izlemesinden ya da
senaryo okumasindan daha ¢ok
yénetmenin sesini izlemesinden
geciyor. Film ¢ekilmeden yaziyor
muzigi, Oykuyl anlatmasini istiyor,
sesini kaydediyor, sonra beste
ortaya ¢ikiyor. MUzigini mesajlar
vermek i¢in kullanmadigini sdyleyen
besteci, yasadigi ddénem icerisinde
cevresine baktigini ve muziginin
gevresinde olanlarin iginde
olusturdugu etkiyi, dinyaya bakigini
yansittigini séyldyor. Mtziginin bir
mesaj degil, bir aci ve bu aci otantik
bir duygu yogunlugu oldugunu,
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insanlarin siklikla muzigini
dinlediklerinde kendilerini aglattigini
soylediklerini belirtiyor.

Sanatgl, 1975'ten bu yana 19 film,
42 tiyatro oyunu ve 15 televizyon
ve radyo programi icin besteler
yapmistir. 1983 yilindan bu yana
Angelopoulos'un ttm filmlerinin
muziklerini besteledi.

Calismalarindan bazilari: Music For
Films /1992, The Suspended Step
Of The Stork /1992, Ulysses Gaze
/1995, Rosa - Wandering — lyra/
1996, Eternity and A Day /1998,
Trojan Women /2001, The Weeping
Meadow /2004 dur. 2000 yilinda
Dusseldorf Operasi, Karaindrou'nu
muzigini yaptigl "Phaedra" balesini
sahneledi. Zurich Senfoni
Orkestrasindan Tayvan Ulusal
Senfoni Orkestrasina, pek ¢ok
orkestra ve UnlU seflerle konserler
veren Karaindrou'nun New York'tan
Tokyo'ya dunyanin doért bir yaninda
cok sayida hayrani var. Ulkemizde
de 6nemli bir hayran kitlesine
sahiptir, 6zellikle gecmis yillarda
istiklal Caddesi onun muzikleri ile
uzun sure senlenmistir.

pos1\t}1ve

7000 1900 7000 1900

Petrol Ofisi “Positive Card” uygulamasi

Petrol Ofisi ile yapilan "Positive Card" igbirli§i anlagmasi sonucu, Tiirk Tabipleri
Birligi iiyelerine, akaryakit aliminda indirim orani %3’e ¢ikarilmistir. Uyelerimizin
kartlarini aktive etmeleri igin yalnizca sms géndermeleri yeterli olmaktadir. Kredi
kart otomatik 6demesi yapilmasi isteniyorsa kartla birlikte verilen belgenin doldurularak
PO bayisine teslim edilmesi gerekmektedir. %3 oranindaki bu indirim, mevcut
banka kampanyalarina ek olarak uygulanmaktadir. Bu karti kullanmak istemeyen
tlyelerimiz, karti teslim almig olsalar dahi herhangi bir islem yapmalarina gerek
yoktur. Aktive edilmeyen kartlarin gecerliligi veya herhangi bir sorumlulugu yoktur.
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Hazirlayan: Dr. Ersan Tasci

SOLDAN SAGA

1) 1980’lerde Tv'de yayinlanan ve
finalinde tim oyuncularin hayallerinin
gerceklestigi dizi. 2) “Louis.....”
Dadaizm ve Surrealizmin
onculerinden olan Unlt Fransiz sair.
3) Belagat , glizel konusma sanati-
Geberin kibarcas! 4) Kemiklerin
yuvarlak ucunun tersinde bulunan
element simgesi- Rastafarian (Bkz.
Bob Marley’in sagl) 5) ParasUtle
atlarken parasutl agma zamaninin
geldigini gosteren alet 6) Carsidan
taneyle alinan yolda mitoz bélinen-
Képekmekten emir- Bir sayi

7) Ottoman- Eyaletin kiigugu 8) Aslen
kdpeklerde bulunan larvalari memeli
canlilarda buyUyerek hidatik kistleri
yapan bir parazit ttrd. 9) Tersi
zikreden- Col kafeteryasi 10) Tersi
1. DUnya savasinin meshur
Hollandali Alman casusu

YUKARDAN ASAGI

1) Tarlada izi olmayanin
gelemeyecegi yer (Iki sdzcik)

2) Papilla mammae’nin gevresindeki
koyu renkli alan - Hygeia’nin bas
dusmani 3) Katlarla bir araya gelince
zenginlik gostergesi sayilir.-
Yunanistan’ karistiran Rus Kizagi
4) “Olumden 6te kdy var mi?” diye
sorabilecegdiniz kimsenin durumu-
Tersi Alman Mehmet'i. 5) Dokuntu
peynir- Bahar'in simgesi sari
cicekleriyle bilinen sarkilara, siirlere
konu olan agag 6) isegiraC suR

7) Secim doénemlerinde gikilan,
deprem dénemlerinde altinda tost
olunan sey - Cuce yildiz patlamasi
8) Ermin- “... Lanka” - Gulelim
oynayalim “...” alalim dunyadan.
(Nedim) 9) Bizim gibi distinmeyen,
bizim gibi olmayan. 10) Tersi idrak-
Perisi var ama dis degil.
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