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COVID-19
HEKIM ILETISIM
HATTI

Degerli meslektasimiz,

Bu hat Istanbul Tabip Odasi tarafindan sizlerle dogrudan iletisimi saglamak, soru ve
sorunlarninizia ilgili katkilanimizi sunabilmek ve sizlerden gelecek onerileri 6grenebilmek
amaciyla clusturulmustur,

Calistiginiz kurumda Covid-19 pandemisi surecindeki gelismeleri ve yasadiginiz,
karsilastiginiz sorunlan web sitemizdeki formu doldurarak bize ulastirabilirsiniz.

(Hisisal bilgileriniz sadece sizinle iletisim kurabilmek icin istenmekte olup herhangi bir sekilde paylasiimayacalktr.)

iSTANBUL
TABiP ODASI
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Hazirhiksi1zhgin bedel....

Siyasi iktidar bugtinlerde meslek orgutleri tize-
rinde yeni bir operasyona hazirlaniyor.

Oylarin yiizde 25’ini alarak Istanbul Buytksehir
Belediye Bagkani, oylarin yazde 52,6’sin1 alarak
Cumhurbaskan: olan AKP Baskani Tayyip Er-
dogan’a gore oylarin yizde 70’ini alanlarin tabip
odalarini yonetmesi antidemokratikmis. Se¢imler
“nispi temsil”le yapilmali; yillardir iktidarin battin
destegine ragmen hekimlerin oylariyla se¢imleri
kazanamayan yandaslar da Yonetim Kurullarinda
yer almaliymis.

Taslaklar henuz ortaya ¢ikmadig i¢in ne olacagini
bilemiyoruz ama asil amacin hekim orgutlerini
etkisizlestirmek, hekimlerin ekonomik, 6zliik
haklari taleplerini susturmak oldugunu biliyoruz.

Istanbullu hekimlerin her ahval ve seraitte
Istanbul Tabip Odasi'na sahip gikacaklarindan
ve iktidar yanlilarina gecit vermeyeceklerinden
kuskumuz yok.

EEEY

Yillardir kamu saglik sistemini yerden yere vuran
politikacilar hi¢ hicap duyuyorlar m1 bilmiyo-

ruz ama bugtnlerde yurt diginda “Turkiye nin
koronavirtise karsi biytik basarisi” diye 6viin-
dukleri saglik kurumlarinin arasinda tek bir 6zel
hastane olmadigini, hepsinin kamu hastaneleri
oldugunu goriyoruz.

Oysa, bir zamanlarin Saglik Bakani Dr. Recep
Akdag’'in soylediklerini hatirliyor musunuz?
Kamu hastaneleri ne kadar da hantal, ne kadar
da verimsizdiler. Kaynak israfindan baska bir ise
yaramiyorlardi. Zaten doktorlar da hastane yone-
timinden ne anlardi?

Care belliydi. Saglik Bakanligi hizmet sunu-
mundan ¢ekilmeli, yonettigi hastaneleri elinden
¢ikarmali; “kiirek ¢eken degil, diimen tutan
Bakanlik” olmaliyd:. Hastaneleri de bashekim-
ler degil CEO’lar yonetmeliydi. Bu arada Capa
ve Cerrahpasa da acilen bolunmeli, kiymetli
arazilerine el konulmali, yerlerinden yurtlarindan
sokilerek sehir disina tasinmaliydi.

Hedef, elinde tek bir hastanesi bile olmayan bir

Saglik Bakanligi, koklerinden koparilmis tip fakil-
teleri, piyasanin vahsi kosullarina terkedil-
mis bir saglik sistemiydi.

Neyse ki btttin bu girisimler akamete ugratildi.
Yoksa su vahim Korona gtnlerinde halimiz ne
olurdu?

EEEY

Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Cum-
hurbaskani Recep Tayyip Erdogan ve Japonya
Basbakani Sinzo Abe tarafindan hizmete acildi.
Turkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligi'na bagli
bir hastanenin acilisinda Japonya Bagbaka-
n1'nin ne isi var diye soracak olursaniz, belli ki
“Paray1 veren hastaneyi acar!” kural: igliyor.
Hep soyliiyoruz; Kamu Ozel Ortakligi Modeli
“yerli ve milli” bir proje degil, yeni tip bir kapitii-
lasyon modelidir.

Pandemi “bahanesi”, sahra hastanesi “gerek-
cesi” ile AKP'nin gozdesi Ronesans Holding'e
yaptirilan Yesilkoy ve Sancaktepe Acil Durum
Hastaneleri de hizmete agildi. Hastanelerin hangi
“acil durum”lar i¢in kullanilacag: ise hala bilin-
miyor.

EEEY

COVID-19 ilk olarak gegtigimiz yilin sonunda
ortaya ¢ikmig, Mart ayinin ortalarinda hastanele-
rimizi tsunami gibi vurmustu. Aradan gecen iki
buguk aylik stirede gerekli hazirliklar yapilmamuis,
gerekli onlemler alinmamis; hekimler, saglik cali-
sanlar1 yeterli maske, onlik, eldiven gibi en basit
kisisel koruyucu ekipman bile temin edilmeden
en on cepheye suralmusti. O hazirliksizligin ve
yanlis politikalarin bedelini simdilerde canlarimiz-
la 6diyoruz.

Dr. Murat Dilmener, Dr. Tahir Bababeyli,
Dr. Ugur Ertugrul, Dr. Salih Cenap Cevli,
Dr. Sinan Kaki.

Son iki ayda yitirdiklerimizle birlikte Istanbul’dan
COVID-19 nedeniyle kaybettigimiz meslektaslari-
mizin sayisi ne yazik ki on dort oldu.

Hepsini saygtyla, sevgiyle aniyoruz.
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ir salginin i¢inden yeni sayimizla sizlerle birlikteyiz. Dosyamizda

salgin ortaya ¢ikmadan once dinya nasil bir haldeydi, salgin sirasin-

da dunyada ve tlkemizde neler yasandi, Covid sonrasinda nasil bir
dunya bizi bekliyordu, irdelemeye calistik.

3300 y1l once, salginlarla ilgili ilk yazili belgelerde Hitit Krali 2. Mursili,
tanrilara yakarirken soyle der; “Ben ise ginah islemedim. Boyle oluyor. Ba-
basinin ginahi ogluna gegiyor...ben Firtina Tanrisina... itiraf ettim. Baba-
min sugunu itiraf ettigimden... bana tekrar aciyin. Salgini Hatti tlkesinden
tekrar kovun......... bana ayrica bir tazminat ytiklerseniz, onu bana riiyada
soyleyin. Onu size verecegim” Gortuldagu gibi binlerce yildir, insanlhigin
pandemiyle muicadelesinde degismeyen sey, bilgi sahibi olunmadan yapi-
lacak tim tedavi ve onlemlerin yetersiz kalacagidir. Salginin baslangicinda
kimilerinin kelle paga ile korunma onerilerinde bulundugunu, kimileri
tarafindan da “grip salgininda daha buyik bir sey degil bu canim, niye
abartiltyor ki...” dendigini unutmadik. Pandeminin bize neler dgrettigini
derleyerek, bilimden siyasete her yonuyle genis bir dosya olusturduk.

Halkin ihtiyaglarindan dogan kamusal birer kurum olan Odalarin, salgin
doneminde halka dogru bilgiyi ulastirmada, salgin dnlemlerine uyulmasin-
da ozellikle TTB’nin, ne kadar 6énemli rol oynadig: bir kez daha anlasildi.
Bilim Kurulu'na ve Saglik Bakanligi'na yapilan elestirilerin bir bir hayata
gecirilmesi halkin Odalara giivenini pekistirdi. Buna karsin artik muhalif
seslerin susturulmasi amaciyla meslek orgutlerinin yapisi degistirilmeye,
yok edilmeye ¢alisiliyor.

Salgin ortaminda getirilen infaz yasasinda mahpuslarin yasam ve saglik
hakkinin korunmasi dncelenmemistir. Devlet kendine karsi suglari kap-
sam disinda tutarak, katili, tacizciyi, gaspg¢iyr sokaklara salmis, gazete-
cileri, avukatlari ve siyasi suglulari hapiste tutmustur. Ustelik hapishane
kosullarinda salginla ilgili bilgiler seffaf olarak paylasiimamaktadir. Zaman
icinde sakincalar: daha net anlasilacak ayrimecilik uygulanmistir. Adaletsiz-
ligin ytziint tim yonleriyle tekrar gormus olduk. Hak savunucularinin bu
konuda ytrtitmus oldugu calismalar sizlerle paylastik.

Kadina yonelik siddetin, ayrimciligin tarihsel olarak incelendigi bugtne
kadar sanilanin aksine siddetin toplumun ya da bireyin “6z"tnden degil,
ekonomiden ve Gretim tarzinin radikal degisiminden kaynaklandigini orta-
ya koyan Dr. Gulsim Kav'in “Yasasin Kadinlar” kitabr tzerinde durduk.
Zorbaligin bittigi esitlik¢i bir dinyanin, kendinden baskast i¢in bir sey
yaparak mumkun olacagini bir kez daha hatirlatmak istedik.

Bu sayimizda da sinema elestirisi, bulmaca ve karikattr sayfalarimizi zevk-
le okuyacaginizi distiniyoruz.

Salgin esnasinda bir¢ok saglik emekgisi arkadasimizi ne yazik ki kaybet-
tik. Ogretim tiyesi, uzman, pratisyen hekim, hemsire, saglik teknisyeni,
laborant, ATT degerli bir cok saglik emekgisi meslegini uygularken bu
hastaliga yakalandi. Ulkede yetismis insana, bilime deger verilmezken,
etik, ilkeli, iyi hekimlik degerleriyle, bu topraklarda yasamaya yasatmaya
yemin etmis bir meslegin onurlu tyeleri olarak “hekim s6zt” dergisinin bu
sayisini yitirdigimiz canlarin aziz hatiralarina adadik.

Firtina Tanris1 riyalarinizda géruntrse, saglik ¢calisanlarinin insanlik i¢in
neler yaptiklarini anlatin...
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1k olarak 31 Aralik 2019’da Cin’in
IWuhan sehrinde tespit edilen
Koronaviriis pandemisi diinyada
ve Ulkemizde buttin hiziyla devam

ediyor.

Bu gercevede Istanbul'daki saglik
kurumlarinda 13-19 Nisan hafta-
sinda yasananlara dair sahadaki
meslektaslarimizdan topladigimiz
bilgi ve gozlemlerimizden 6ne
¢ikanlari paylasmak istiyoruz:

11-12 Nisan gtnleri uygulanan iki
gunltk sokaga ¢ikma yasaginin
ertesinde Istanbul sokaklarinin énceki
ginlere gére daha canli oldugu; keza
Saglik Bakani Dr. Fahrettin Koca'nin
14 Nisan aksami salginin yayilma hizi-
n1 kontrol altina aldiklarini agiklama-
sinin ertesinde de sokaga ¢ikan insan
sayisinin arttig goralda.

Algoritma degisikligi nedeniyle hasta-
neye yatirilan hasta sayist azalmakla
birlikte Istanbul'da salginin baglangi-
cindan bu yana COVID-19 nedeniyle
yatan/¢ikan hasta sayist 10.000’i

asty; hastaneler hekimlerin ve saglik
calisanlarinin buytk gayretleriyle ilk
haftalarda yasanan buytk kaosa gore
genel olarak daha organize olmakla
birlikte ciddi sorunlar devam ediyor.

Gegtigimiz hafta i¢inde hayatini
yitiren Istanbul Tip Fakiiltesi
Uroloji Anabilim Dali emekli
ogretim uyesi Prof. Dr.

Sedat Tellaloglu ve Nisanca
Aile Sagligi Merkezi (ASM)
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aile hekimi Dr. Yavuz Kalayci ile bir-
likte salginin baslamasindan bu yana
Istanbul’dan kaybettigimiz meslektas-
larimizin sayisi dokuza yikseldi. (Acili
ailelerine, mesai arkadaslarina ve he-
kim camiasina bir kez daha bagsagligi
diliyoruz.)

Saglik kuruluslarinda maske, on-
luk, eldiven gibi koruyucu donanim
eksikligi ilk haftalara gore azalmakla
birlikte devam ediyor; bir¢ok hasta-
nede vardiyali ¢alismaya gecilmekle
birlikte bazi hastanelerde ozellikle
asistanlar hala daha araliksiz 36 saat
caligtiriliyor.

Pandemi mucadelesinin en 6n
saflarinda yer alan hekim-
ler, saglik ¢alisanlari

icin testler, filyasyon
calismalari duzenli ve
yeterli 6lgtide yapil-
miyor; Istanbul’da
bugtne kadar enfekte
olan saglik ¢alisani sayisi
2.000’e yaklasti.

Pandemiye karsi sahada filyasyon

calismalarini ytraten Ilge Saglik

Mudurlugu ekipleri ve rutin faaliyetle-

rini yurtten ASM c¢alisanlari arasinda

enfekte saglik calisani sayisinda artis
surdyor.

Covid-19 dist hastalarin er-
telenemez saglik hizmeti
ihtiyaglari i¢in sikintilar
giderek buytyor, bu has-
talar hizmet alacak saglik

Istanbul Tabip Odas1 Yonetim Kurulu

kurumu bulmakta

zorlaniyorlar.

Toplu bulunulan mekanlar-

da maske takma zorunlulugu getirilip
maske satisi yasaklanmasina ve mas-
kelerin eczanelerden temin edilecegi
duyurulmasina ragmen yeterli ve du-
zenli dagitim yapilamiyor, vatandaslar

magdur oluyor.

Danya Saglik Orgiitii'niin 6nerdi-

gi kodlama sistemine uyulmuyor;

batin klinik bulgulart uymasina

ve COVID-19 olarak kabul edilip

tedavi gormelerine ragmen PCR testi

pozitif ¢tkmayan hastalara ve

olimlere Saglik Bakani

Dr. Fahrettin Koca’'nin
agiklamalarinda yer

verilmiyor.

Istanbul II Saglik
Mudurligu 13 Nisan ta-
rihli yazisiyla hastanelerde

Mudurlakten izin alinmadan
COVID-19'1a ilgili bilimsel arastirma

yapilmasini yasakladi. (Yorumsuzdur.)

Ozetle; Covid-19 pandemisinin altinci
haftasinda da Istanbul’daki saglik ku-
rumlarinda ciddi sikintilar yasanmaya;
yanlis politikalarin ve organizasyon
bozukluklarinin bedelini hekimler,
saglik calisanlari 6demeye devam
ediyor.

Kamuoyuna duyururuz.



lkemizde biitiin hiziyla

devam eden Koronavirts

pandemisiyle ilgili degerlen-
dirmelerimizi ve Istanbul’daki saglik
kurumlarinda 20-26 Nisan haftasinda
yasananlara dair sahadaki meslektasla-
rimizdan topladigimiz bilgi ve gozlem-
lerimizi ve paylasmak istiyoruz:

Gegtigimiz hafta iginde Istanbul'da iki
saglik emekgisini, Okmeydani Egitim
ve Arastirma Hastanesi calisani Ismail
Arslan ve Istinye Devlet Hastanesi ca-
lisan1 Seyfettin Karakaya'y1 Covid-19
nedeniyle kaybettik. Acilt ailelerine,
calisma arkadaslarina ve saglik emek-
cilerine bagsaglig1 diliyoruz.

Istanbul'un da iginde bulundugu 31
ilde 23-27 Nisan arasinda dort gin
sokaga ¢ikma “kisitlamasi” uygulan-
masina ragmen acil, temel, zorunlu
sektorler disindaki tretim durdurulma-
dig1 i¢in milyonlarca emek¢i agisin-
dan risk devam ediyor.

Saglik Bakani Dr. Fahrettin Koca va-
kalarin bolgesel dagilim, yas, cinsiyet
gibi bilgilerini paylasmamakta 1srar
etmekle birlikte Istanbul’un stre¢
boyunca Turkiye nin Wuhan'ina don-
dugunt acikladi; siireg icinde neden
gerekli onlemlerin alinmadigini ise

izah etmedi.

[stanbul’daki hastanelerden edindigi-
miz bilgiler 65 yas alt1 ve eslik eden
hastaligi olmayan, hafif- orta siddetli
olgularin hastaneye yatirilmayip eve
gonderilmesinin de etkisiyle yatan

ODAMIZDAN

hasta sayisinin 6nceki haftalara gore
azaldigi yoninde. Covid-19 dist
hastalarin ertelenemez saglik hizmeti
ihtiyaglari i¢in sikintilar ise giderek
btytyor.

Hastanelerde kisisel koruyucu ekip-
man eksikligi ilk haftalara gore azalsa
da surtyor; Aile Sagligi Merkezleri
acisindan sikinti daha once oldugu
gibi devam ediyor. Hastaneler hekim-
lerin ve saglik calisanlarinin ozverili
cabalariyla genel olarak daha organize
olmakla birlikte sorunlar devam edi-
yor. Saglik emekgilerinin saglikta 6zel-
lestirmeye karsi otuz yildir strdirdik-
leri mucadeleyle kamu hastanelerinin
korunabilmis olmasinin degeri salgin
ginlerinde daha iyi anlasiliyor.

Bolge/nufus tabanli degil liste tabanli
aile hekimligi siteminde temasli/hasta
takibi zorluklar: stirtiyor; ayni evde
oturan aile bireylerinin bile farkls

aile hekimlerine bagli olmalari, son
infaz diizenlemesi sonrasinda sali-
verilenlerin aile hekimi kayitlarinin
eski adreslerine gore yapilmasi takibi
zorlastirtyor.

Herhangi bir kanuni dizenleme
olmamasina ragmen maske satisinin
Cumhurbagkan: Tayyip Erdogan’in
sozli “emriyle” yasaklanmasi, dagiti-
minin da becerilememesi vatandaslari

magdur etmeye devam ediyor.

Cumhurbagkan: Tayyip Erdogan ve
Saglik Bakani Fahrettin Koca tara-
findan 20 Nisan 2020 Pazartesi gtint

Istanbul Tabip Odas1 Yonetim Kurulu

acilisi yapilan Basaksehir Sehir Hasta-
nesi'ne hasta basvurusu kabul edilmi-
yor; Istanbul’da hasta yatag: sikintist
olmadig strekli vurgulandig: halde,
Atatirk Havalimani'ndaki niteligi

ve akibeti mechul “sahra hastanesi”
insaat1 son hizla devam ediyor.

Ozel hastanelerde bir yandan otelcilik
hizmetleri ve benzeri gerekgelerle has-
tanelerdan astronomik fark tcretleri
alinmaya devam edilirken bir yandan
da COVID-19 dist hasta sayisinda
azalma bahanesi ile hekimler ticretsiz
izin ve maas kesintisi nedeniyle 6nem-
li gelir kaybina ugratiliyor.

Cumbhurbaskan1 Recep Tayyip
Erdogan ve Saglik Bakani Fahret-

tin Koca’'nin erken basar1 hikayesi
yazmak amagli agtklamalari toplum-
da hastaligin ciddiyetinin azaldig:
algisi yaratiyor. Oysa sadece PCR testi
pozitif vakalar1 esas almakla birlikte,
Saglik Bakanligi'nin 26 Nisan aksami
itibartyla agikladig1 sayilara gore Tur-
kiye dinyadaki 193 tlke arasinda vaka
sayisinda yedinci, 6lim sayisinda on
ikinci sirada bulunuyor.

Ozetle; pandeminin yedinci hafta-
sinda hastanelere bagvuru ve yatan
hasta sayilarinda onceki haftalara gore
azalmaya ragmen Istanbul'da tehlike
ciddiyetini strdurtyor. Vatandas-
larimizin Koronaviriisten korunma
tedbirlerine titizlikle uymalarini, aksi
yondeki sozlere itibar etmemelerini
rica ediyoruz.
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[ N
lkemizde devam

eden Koronaviris

pandemisiyle ilgili
27 Nisan-3 Mayis haftasina dair
degerlendirmelerimizi ve Istanbul daki
saglik kurumlarinda calisan meslek-
taglarimizdan topladigimiz bilgi ve
gozlemlerimizi ve paylasmak istiyoruz:

Gegtigimiz hafta iginde Istanbul Tip
Fakultesi (ITF) emekli 6gretim tiyesi
Prof. Dr. Murat Dilmener COVID-19
nedeniyle hayatini kaybetti. Ailesinin
ve tim sevenlerinin acilarini paylasi-
yor, basta ITF liler olmak tizere buttin
hekim camiasina bagsaglig: diliyoruz.

Onceki hafta 23-27 Nisan arasinda
uygulanan dort gunlik sokaga ¢ikma
yasaginin ardindan 27 Nisan gintn-
den itibaren sokaklarin eskiye gore
daha canly, trafigin daha yogun oldugu
gozlendi.

Gegtigimiz hafta Saglik Bakan: Dr.
Fahrettin Koca simdiye kadar enfekte
olan saglik ¢alisani sayisinin 7.428
olarak ac¢ikladi. Bizim sahadan edin-
digimiz bilgilere gore Istanbul'da sim-
diye kadar enfekte olan saglik ¢alisan:

sayis1 4.500’tn tzerinde.

[stanbul'daki hastanelerden
edindigimiz bilgiler yatan hasta
sayisinin onceki haftalara gore
daha da azaldig1 yontunde. Sureg
ilerledikce COVID-19 dist has-

talarin ertelenemez saglik hizmeti
ihtiyaglari i¢in sikintilar ise giderek
buyuyor.
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E haftasi

= 27 Nisan-3 Mayis

Istanbul Tabip Odas1 Yonetim Kurulu

Istanbul Biiytiksehir
Belediye (IBB) Bagkani
Ekrem Imamoglu katildig
bir televizyon programinda
[stanbul’da gectigimiz yillara gore
bu yil ger¢eklesen 6lum oranlarinda
ytzde 30-35 arasinda fark oldugunu,
bu yil giinde 80 ile 100 arasinda daha
fazla 6lum oldugunu agikladi. Saglik
Bakani Fahrettin Koca’'nin acgiklama-
larinin aksine IBB'nin defin say1s
tzerinden degil, dlum tzerinden rapor
tuttugunu belirtti.

Son olarak eczanelerden da-
gitilacagl agiklanan mas-
kelerle ilgili gectigimiz
hafta Istanbul Eczaci
Odast’'ndan yapilan
agiklamada herhangi

bir kamu kurumunda
calisanlarin maskeleri
calistiklar: kurumdan, bir i
yerinde SSK'l1 olarak ¢alisanlarin
calistiklari isyerinden temin edecekleri
bildirilip bu vatandaslarin eczaneler-
den maske talebinde bulunmamalari
rica edildi. Kamu kurumlarina ve
isyerlerine nasil ve ne zaman maske
dagitilacag ise yetkililer tarafindan
aciklanmadi.

Maske satiginin “karneye baglanmast”
(aile hekimlerinin yani sira) muaye-
nehane hekimi meslektaslarimizi da
fevkalade magdur ediyor. Satisi yasak
oldugu icin piyasadan saglayamiyor-
lar, “6zel muayenehane” olduklari
icin Saglik Mudurlugt de kendilerine

maske temin etmiyor.

Salgin artig hizinin yiiksek oldugu
donemde “artacak ihtiyaci karsilaya-
bilmek i¢in” gerekg¢esiyle baslatilan
Ataturk Havalimani’'ndaki niteligi

ve akibeti mechul “sahra hastanesi”
insaati, salginin sonimlenmeye basla-
dig1 ilan edilmesine ragmen son hizla
devam ediyor.

Tespit edilen vaka ve vefat sayilarinin
azalmastyla birlikte gectigimiz hafta

yetkililerden 6nlemlerin “gevse-
tilmesi” mesajlart gelmeye
basladi.

Sadece PCR testi pozi-

tif vakalar1 esas alinsa

da, Saglik Bakanli-

g1'nin 3 Mayis aksami
itibaryla agikladig:
sayilara gore Turkiye din-

yadaki 193 ulke arasinda vaka

sayisinda sekizinci, 6lum sayisinda on
ikinci sirada bulunuyor.

Ozetle; pandeminin sekizinci hafta-
sinda hastanelere basvuru ve yatan
hasta sayilarinda onceki haftalara gore
azalmaya ragmen Istanbul’da tehlike
ciddiyetini sturddrayor.

Tedbirlerin gevsetilmesi tartigmasinin
bu gercegin 1s1ginda degerlendiril-
mesi, erken dénemde alinacak yanlis
bir kararin bedelinin agir olacagini
hatirlatirz.

Kamuoyuna saygilarimizla duyururuz.



lkemizde devam eden Koro-
naviris pandemisiyle ilgili 4
May1s-31 Mayis haftalarina

dair degerlendirmelerimizi ve Istan-

bul’daki saglik kurumlarinda ¢alisan
meslektaslarimizdan topladigimiz
bilgi ve gozlemlerimizi ve paylasmak
istiyoruz:

Mayis ay1 icinde Istanbul’'da gorev

yapan dahiliye uzmani Dr. Tahir
Bababeyli, Avcilar Murat Kolik Dev-
let Hastanesi'nde gorev yapan genel
cerrahi uzmani Dr. Ugur Ertugrul,
Bahcelievler Ilke Hastanesi’'nde gorev
yapan genel cerrahi uzmani Dr. Salih
Cenap Cevli, 6zel bir OSGB’de gorev
yapan emekli saglik memuru Hayri
Dabur COVID-19 nedeniyle hayatini
kaybetti. Ailelerinin ve tim sevenle-
rinin acilarini paylasiyor buttin saglik
camiasina bassaglig diliyoruz.

Nisan ay1 i¢inde gegirdigi bir

ameliyat sonrasinda vefat eden,
ilk yapilan PCR test(ler)inin negatif
geldigi bildirilen radyoloji uzmani Dr.
Sinan Kaki'nin COVID-19 nedeniyle
hayatini kaybettigi Saglik Bakani Dr.
Fahrettin Koca tarafindan aciklandi.

BHastanelerden derledigimiz bilgiler
yatan hasta sayilar1 azalmakla bir-
likte dalgalanmalarla devam ediyor.

Saglik Bakani'nin itirafiyla “Turki-

ye’nin Wuhan'1” olan Istanbul’da
kurulan II Pandemi Kurulu’'nun sim-
diye kadar sadece tg kez toplandigy,
aynt zamanda Kurul tyesi olan IBB
Baskani Ekrem Imamoglu tarafindan
ifade edildi.

ODAMIZDAN

Amerika’da New York Times gaze-

tesi COVID-19 nedeniyle hayatini
kaybeden 100 bin ABD vatandasinin
isimlerini situnlarina tasidi. Turki-
ye'de ise hala simdiye kadar hayatini
kaybeden 4.540 yurttasin ismi yok.
Aksamdan aksama yayinlanan ista-
tistiklerde sadece birer rakam olarak

Istanbul Tabip Odas1 Yonetim Kurulu

aniliyorlar.

Basaksehir Cam ve Sakura Sehir
Hastanesi Cumhurbagkani Recep

Tayyip Erdogan ve Japonya Bagba-
kani Sinzo Abe’nin (video konferans

yontemiyle) katildigr torenle hizmete

agildi. Kamu Ozel Ortakligi Modelinin

DUNYA
SAGLIK
SISTEMI

Eg;#
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“yerli ve milli” bir proje degil, yeni tip
bir kapittlasyon modeli oldugu bir kez
daha goruldu.

andemi “bahanesi”, sahra has-
7:)anesi “gerekgesi” ile Ronesans
Holding'e yaptirilan Yesilkoy ve
Sancaktepe Acil Durum Hastaneleri
hizmete a¢ildi. Hastanelerin hangi
“acil durum”lar i¢in kullanilacagt be-
lirsizligini surdurtyor. (Yesilkoy'deki
hastanenin daha bir hafta 6nce tabela-
st “Yesilkoy Cok Amacli Acil Durum
Hastanesi” idi.)

Siyasi iktidar vatandaslari ekono-

mik, sosyal olarak destekleyip en
az 14 gunluk streyle evde kalmalarini
saglamak yerine par¢ali sokaga ¢ikma
yasagl uygulamasina devam ediyor.
Bu yasaklarin pandeminin seyri tze-
rinde nasil bir etki yaptig1 agiklanma-
makla birlikte uygulamanin 6ncesinde
ve sonrasinda toplumsal hareketliligin
daha da arttig istatistiklerle ortaya
kondu.

Uyarilarimiza ragmen siyasi iktida-

rin dogru terminoloji yerine siki-
yonetim donemlerindeki gibi “sokaga
¢ikma yasag1” tanimlamasini kullan-
masinin zararli sonuglari son ginlerde
agik olarak gorilda, COVID-19'u bir
asayis sorunu olarak algilayan polisin
“yasagi ihlal eden” vatandaglara

Iy
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ODAMIZDAN

yonelik siddet goruntileri kameralara
yansid1.

1 Saglik Bakani Fahrettin Koca

COVID-19 Pandemisiyle ilgili
bilgileri toplumdan, meslek orgiitle-
rinden, bilim ¢evrelerinden saklamaya
Mayi1s ay1 boyunca da devam etti.
Kendileriyle yapilan roportajlarda
bizatihi Saglik Bakanlig1 Bilim Kurulu
tyeleri bile bilgilere ulagamadiklarini
ifade ettiler.

1 Yanlis bir sekilde “normallesme”

olarak ifade edilen “yeniden
acilma” sureci buttn ikazlara ragmen
11 Mayis'tan itibaren AVM'lerin
acilmasiyla baglatildi. Bu adimin so-
nuglarmin nasil oldugu gérilmeden 1
Haziran'dan itibaren tedbirlerin biiytik
olgude kaldirilacag: agiklandi.

Salgin on ikinci haftasini
doldururken COVID-19
dist hastalarin ertelenemez

saglik hizmeti ihtiyaglar1 i¢in sikintilar
giderek buytuyor, hastanelerdeki “nor-
mallesme” siirecinde "eski normal”e
donme ihtimali endise yaratiyor.

Diinya Saglik Orgutu
Avrupa Bolge Mudurli-
gt Direktort 28 Mayis'ta

Turkiye'nin Avrupa’da son 14 giinde
kumulatif vaka sayisinda en fazla artig

L/C*

*iil

kaydedilen bes tlke arasinda oldugu-
nu acikladi.

Saglik Bakani pandeminin
kontrol altina alindigini
soylemesine kargin (Bakanlik

sadece PCR testi pozitif vakalar: esas
alsa da) 31 May1s aksami agiklanan
sayilara gore Turkiye dinyada vaka
sayisinda onuncu, 6lim sayisinda on
altinci sirada bulunuyor.

SONUC OLARAK;

COVID-19 ilk olarak gegtigimiz yilin
sonunda Cin’in Wuhan sehrinde
ortaya ¢ikmis, Turkiye’de ilk olarak
10 Mart’ta tespit edildigi agiklanmist1.
Aradan gegen iki buguk aylik strede
ozellikle hastanelerimizde gerekli
hazirliklarin yapilmamis, gerekli on-
lemlerin alinmamis olmasinin bedelini
ne yazik ki hekimler, saglik ¢alisan-
lart agir bir sekilde ddemeye devam
ediyorlar.

Mayis sonu itibariyla hastanelere
basvuru ve yatan hasta sayilarinda
daha oncesine gore azalmaya ragmen
[stanbul’da tehlike ciddiyetini strdu-
rirken erken baslatilan “normallesme”
siirecini Istanbul halkinin saghg
agisindan ciddi kaygyla izliyoruz.

Kamuoyuna saygiyla duyuruyoruz.
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Sahra Hastanesi mi.

“wKentsel Ramt Projesi mie

MMOB Istanbul Il Koordinas-

yon Kurulu ve Istanbul Tabip

Odasi, Istanbul’da yapilan
hastanelere dair bir agiklama yaparak
konuyu kamuoyu gindemine tasimis-
tir. Bilindigi tizere pandemi stirecinde
Yesilkoy'de bulunan Atatiirk Havali-
mant ve Sancaktepe’de bulunan eski
askeri havaalani tUzerine, iki bin yatakl
sahra hastanelerinin yapilacag: duyu-
rulmustu. Hastanelerin insaat1 alelacele
ihale edilmis, kisa bir stire sonra gegici
olarak degil kalic1 saglik tesisi olarak
kullanilacags belirtilmistir.

Bu donemde dunyanin pek ¢ok tilke-
sinde fuar alanlari, aligveris merkez-
leri, stadyumlar modtler sistemlerle
donusturulerek hizla gegici hastaneler
yapumuistir. Ancak iktidar, Ataturk
Havalimani terminal binalarint gegici
hastaneye donistirmek yerine pistlerin
Uzerine hastane insa ettirmeye basla-
mistir.

Saglik Bakanligi'nca pandeminin 6nd-
ntn alindigr agtklamalarimin yapildigi,
vaka sayilarinin azaldigr ginlerde, hizla
bu hastanelerin ingast, hicbir fizibili-

te calismasi yapilmadan 300 milyon
dolara mal edilmis iki pistin kirilmasi,
amacin salgin hastalikla mtcadele
etmekten ¢ok Atatirk Havalimani'ni
kapatmaya ve yok etmeye yonelik
oldugunu gostermistir.

Sancaktepe’deki hastane de maalesef
ayni mantikla insa edilmistir. Altya-
pist ve toplu tasima ulasim baglantist
bulunmayan alana iligskin daha ¢nce de

benzer girisimlerde bulunulmus yargt
tarafindan streg engellenmistir.

Yapilan bu ¢alismalar, s6z konusu
arazilere ¢coktan goz konulmus oldugu-
nu, pandemi kogullarmnin firsat olarak
degerlendirildigini gostermis ve yagma
baglamistir. Projeleri kamuoyuyla
paylasilmayan bu hastanelerin, ihalesiz
bir sekilde bir firmaya verilmis olmast
da, tlkemizde hukuksuzlugun ulagmis
oldugu boyutlar ayrica gozler 6niine
sermektedir.

Oncelikle pandemi stireci seffaf bir se-
kilde, tim istatistik sonuglariyla birlikte
kamuoyuyla paylasiimalidir. Bu sonug-
lar 1s1ginda, mevcut saglik kuruluslari-
mizin doluluk oranlar belirlenmeli ve
yayilma hizina bagli olarak, ne kadar
bir kapasiteye daha ihtiya¢ duyulacag:
tespit edilmelidir. Bu veriler 1s1ginda
asamali bir sekilde eldeki yapi stoklari
donustartlerek degerlendirilmelidir.

Yerel 6lgekte kamu binalari, gerekli
teknik incelemelerden sonra uygun
gorulenler, mevcut durumuna, mekan
planlamasina bagli olarak pande-
mi-sahra hastaneleri, acil mudahale
merkezlerine doénusturtlerek kullanil-
malidir. Kapatilmis bos ve atil durum-
da bulunan hastaneler, fuar amaglt
kullanilan yapilar, kapali spor salonlari,
modiler ve gegici sistemler gibi ihtiyag
duyulmasi halinde alternatif modeller
cogaltilabilir. Toplu tagima agiyla bag-
lantili, mevcut saglik birimlerine yakin,
altyapist uygun, iklimlendirme sistem-
lerine sahip veya bu sistemlerin alt

yapisina sahip, yedek gtg Uniteleri olan
veya bu gii¢ Unitelerini baglayabilecek
alt yapisi olan, yeteri sayida otopark

ve saglik ¢alisanini barindirabilecek
mekanlara sahip her yapiyi kolaylikla,
ustelik daha ekonomik bir sekilde, sah-
ra hastanelerine donustirebilir. Bunlar
yapilirken elimizde hazir bulunan ulus-
lararasi standartlarda bir havaalanimizi
da yok etmemiz gerekmez.

Ancak pandemi sirasinda covid-19
enfeksiyonu nedeniyle kaybettigimiz iki
kiymetli hocamizin isimlerinin de veril-
digi bu hastaneler iki kamu EAH’sine
baglanmis ve saglik turizmine agilaca-
&1 belirtilmistir. Bir ihtiyac ve eldeki
imkanlar envanteri de yapilmadigindan
plansiz programsiz bir sekilde, ozellikle
egitimde aktif uzmanlar bu hastanelere
¢ekilmis ve diger hastanelerdeki egitim
calismalari da aksamuistir.

SONUC OLARAK;

Salgina karsi; yeni hastaneler yapmak
yerine, saglik hizmetinin en hizli, en
givenli, en yaygin ve ekonomik sekilde
ulasabilecegi, mevcut yapi stoklarini
kullanarak bir “sistem” kurulmalidir.
Sadece salgin degil, deprem gibi ciddi
bir sorunu da bulunan tlkemizde,
afet-mekan iligkisinin yeniden kurul-
mast, kisa vadede yapilacak planlama
ve organizasyonun mevcut yapilarin
dontstirilmesi, moduler ve gegici
sistemlerin tercih edilmesi ve sehir
planlama 6lgeginde bu yapilarin tespit
edilerek, hizla sahra hastanelerine do-
nustirilmesi en uygun secenektir.
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Hakkiniz odenmez dediler,

andeminin ilk ginlerinde Cum-

hurbagkani ve Saglik Bakani

tarafindan, doner sermaye pay-
larinda performans uygulamasi devre
dist birakilarak saglik ¢alisanlarina ¢
ay streyle tavandan 6deme yapilacagi
ilan edildi ve ilgili Yonetmelige gegici
madde eklenerek yururluge girdi.
Ancak “mujde, 6dul” olarak isimlen-
dirilen ek 6demeler, Saglik Bakani'nin
“Herkes i¢in esit risk yok o yuzden
herkese esit 6deme yapamay1z”
aciklamasinin ardindan, adaletsiz bir
bi¢imde yapildi.

Once 08.04.2020 tarihinde yayinlanan
karar uyarinca baghekim tarafindan
belirlenen hekimlere tavan oranlari-
nin %100'4; diger hekimlere ise %30
ila %75’i arasinda degisen oranlarda
doner sermayeden ek 6deme yapila-
cagr aciklandi. Bu uygulamada Aile
hekimligi birimleri ve Gniversitelerde
gorevli saglik ¢alisanlar1 kapsam dist
birakilmisti.

Bulasici hastaligin yayilmasini
onlemek ve ihtiya¢ duyanlara saglik
hizmeti sunabilmek i¢in buytk bir 6z-
veriyle hizmet sunan ¢alisanlar arasin-
da farklilik olmasi, ekip olarak verilen
saglik hizmetini ayristirmistir. Hasta
sayilarinin azalmis olmast sebebiyle
yeterli performans puan: elde edileme-
mis olmast hekimlerin kusuru degildir.
Ayrica Saglik Bakanlig ile SGK arasin-
da yapilan global butge (goturt bedel)
anlasmast uyarinca, SGK, yil i¢inde si-
gortalilarin aldig1 saglik hizmetinin az
veya ¢ok olmasindan bagimsiz sekilde,
Saglik Bakanligi'na sabit bir 6deme
yapmaktadir; saglik hizmeti sunumu
ile bundan elde edilen gelir arasinda
~istisnai bir kisim hizmet haricinde-
dogrudan bir bag yoktur.

Onlarca saglik emekgisini kaybetti-
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Istanbul Tabip Odas1

gimiz, binlerce saglik emekgisinin
COVID-19 ile enfekte oldugu bu do-
nemde saglik ¢alisanlari gorevlerinin
basinda olmustur. Saglik hizmeti bir
ekip isidir ve ekip uyelerinin sorumlu-
luklari birbirinden Usttn ya da ¢nemli
degildir. Hekim, hemsire, teknisyen,
hasta bakici, eczaci, veri giris ¢alisani
ve saglik iscileri saglik sisteminin ol-
mazsa olmazlari ve birbirinin tamam-
layicisidir. Saglik tnitelerinin tim
birimlerinde yuruttlen saglik hizmeti;
bir butiin olarak saglik calisanlarinin
emekleri ile yuratalmektedir. Saglik
calisanlarina ¢ ay sureyle verilecegi
ifade edilen ek ddemeler performans
sistemi baz alinarak yapildig1 i¢in ba-
ytk bir adaletsizlige neden olmustur.
Bir¢ok saglik ¢alisani bu 6demeden
yararlanamamis, yine birgok saglik
calisani ciizi 6demeler alabilmistir.
Saglik emekgilerinin arasinda yapilan
adaletsizlige ve bunun ana sebebi
olan performans sistemine derhal son
verilmelidir. COVID-19 pandemisiyle
mucadelede gorevlerinin gerektirdigi
her yerde hizmet ytrtten tim saglik

emekgileri i¢cin uzun stredir talep et-
tikleri temel Ucret artigt saglanmalidir.
Saglik emekgilerinin talebi Gg ay stre-
cek adaletsiz ek 6deme degil, insanca
yasama yetecek, emeklilige yansiyan
ucret artigidir. Buttn saglik ¢alisan-
larina ¢ ay streyle tavandan ddeme
yapilmast sozu yerine getirilmeli; son-
rasinda da, koruyucu saglik hizmetle-
rini dnceleyen ve saglik ¢alisanlarinin
caligsma kogullarini iyilestiren yepyeni
bir saglik sistemi planlanmalidir.

Biittin bu talepler Istanbul Tabip
Odast, Istanbul Dishekimleri Odasi,
Devrimci Saglik-Is, SES Istanbul Su-
beleri ve TUM RAD-DER tarafindan
diizenlenen ortak basin agiklamalari
ile dile getirilmistir. Fiziksel mesafeyi
gozeterek bir araya gelen saglik ¢ali-
sanlari, Cerrahpasa Tip Fakultesi, Sisli
Hamidiye Etfal EAH, Haseki (Sul-
tangazi) EAH ve Goztepe EAH'nde
pandemi stirecinde hayatint kaybeden
saglik caligsanlari anisina 1 dakikalik
saygt durusunun ardindan agiklamala-
rint kamuoyu ile paylasmistir.

IK EMEKCILERININ
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ODAMIZDAN

Asistan hekimlere hakettikleri
nobet ucretleri odensin

Istanbul Tabip Odas1 Asistan ve Gen¢ Uzman Hekim Komisyonu

sistan hekimler buytk bir
ozveri ile COVID-19 pande-
isi ile mucadele ederken bir

yandan da yasanilan adaletsizliklerle
mucadele etmek zorunda kalmaktadir.
Tavandan ek 6demede yasanilan ada-
letsizlik ¢coziim bulmamigken simdi de
nobet Ucreti 6denmesinde adaletsizlik
yasanmaktadir.

22 Mart 2020’de yayinlanan genelge
ile kamuda esnek calismaya gecildi

ve calisma programimiz bu genelgeye
gore duzenlendi. Esnek mesai galisan
saglik calisaninin ¢alisiimasi gereken
mesai saati ve nobet saati hesaplama-
sinda soru isaretleri olusmasi tizerine
Saglik Bakanlig1 Hukuk Hizmetleri
Genel Mudurlugt idari izinli sayilan-
lara nobet tcreti 6denmesi ile ilgili bir
yazi yayinladi. Bu yazida ¢alisanlar iki
gruba ayrilmigtir.

Birinci grupta; idari izinli oldugu bir
mesai gtninde 16:00-08:00 nobetine
gelen personel i¢in idari izinli olunan
gun fiilen ¢alismis sayilir ve haftalik
mesai stresine dahil olan suredir.
Mesai saati disindaki ¢alisma nobet
olarak degerlendirilip haftalik ¢alisma
suresine ilaveten caligsma olarak deger-
lendirilmistir. Kullanilan izin idari izin
olarak degerlendirildigi i¢in de mesai
saatini dolduran personele nébet
ucreti 6denmesine devam edilmesi
gerektigi belirtilmistir. Tkinci grupta;
Nisan 2020 de 24 saat nébet usuliine
gore calisan personel degerlendirilmis-
tir. Bu sekilde ¢alismada 7 giin 24 saat
calisan personelin aylik mesai saatini
doldurdugu izin kullanilan giinlerinde
idari izinden sayilmadigi, dolayist ile
7 nobet Gizerine nobet tcreti ddenmesi
gerektigi belirtilmistir.

Yayinlanan bu yazi ile 16:00-08:00 16
saat ¢alisan personel hak ettigi nobet
Ucretini alabilirken 24 saat nobet

usuld ¢alistigl i¢in ikinci gruba alinan
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personel birinci grupla ayni saat hatta
fazla saat galistig1 halde idari izinli
sayillmayarak hak ettigi nobet tcre-
tini alamamus, bir nevi fazla calistig
icin cezalandirilmistir. Esnek ¢alisma
genelgesi dncesinde hafta i¢i giinlik
mesaisine devam etmekte ve ihtiyag
duyuldugunda mesai saatleri disinda
calisan meslektaslarimiz esnek calisma
genelgesi sonrasi genellikle 24 saat
nobet usult ¢alismaya gegmiglerdir.
Ikinci grupta calisan personel olarak
degerlendirilerek hak ettigi nobet tcre-
tini alamamuislardir.

Biz asistan hekimler nobetleri fazla
mesai geliri olarak degil egitimimi-

zin bir pargasi olarak gormekteyiz.
Pandemi 6ncesi donemde en fazla 130
saat fazla mesaiye ticret ddenmesine
ragmen bizler 130 saat zeri fazla
mesai ¢alismaktaydik. Nobet ertesi
izin kullanmadan araliksiz ortalama 36
saat ¢alismaktaydik. Asistan hekimlik
boyunca ilk defa pandemi doneminde
esnek ¢alisma uygulamast ile aylik
¢alisma stremiz ortalama 160 saat ol-
mus ve pandemi 6ncesi maddi karsilik
beklemeden ¢alismamiz hige sayilarak
nobet Ucretinden mahrum birakildik
ve bu durum bizleri derinden tizmiig-
tir. Sonug olarak neden fazla mesai

yaptigimizi ve 36 saat araliksiz ¢alisti-
gimiz1 sorgulamaya basladik.

Yoneticiler, yasalarda olusan bosluk-
lar1 ve kendilerine taninan insiyatifleri
kullanarak hak ettigimizden daha az
ek ddeme ve nobet tcreti vermekte.
Bashekimlerimize, Saglik Bakanligi'na
2013 yilinda bir meslektasimizin 24
saat Uzeri ¢alisma ile ilgili Kamu Bas
Denetlemeciligi'ne yapmis oldugu bas-
vuruyu hatirlatmak isteriz. Bu bagvuru
sonucu kurumun almis oldugu karar
kisaca; nobet ertesi dinlenme hakki-
nin bashekim insiyatifine birakilmasi
mevzuatinda degisiklige gidilmest,
hekimlere aylik 130 saatten fazla nobet
yazilmamast, sorunun asil kaynagi
olan hekim eksikliginin giderilmesi
icin gerekli adimlarin atilmasi seklin-
dedir.

[stanbul Tabip Odasi Asistan ve Geng
Uzman Hekim Komisyonu olarak
asistan hekimlere hak ettikleri nobet
Ucretlerinin 6denmesini talep ediyo-
ruz, Belirtmis oldugumuz Kamu Bas
Denetlemeciligi kararlarini egitim
sorumlularimiz ve baghekimlerimize
hatirlatiyoruz ve bu tavsiyelere uyulup
uyulmadigl komisyonumuzca takip
edilip gereginde tekrar ilgili makamla-
ra basvurulacagini belirtmek isteriz.
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Bazi insanlar 1z birakar...

Pinar Saip*

Emin Darendeliler, herkese dokunan, varlig: ile giiven uyandiran,

bilgeligi ile yol gosteren, 6gretme aski ile dolu bir 6gretim tyesi,

etik degerlere sahip iyi bir hekim, ilkeli ve hassas bir insan, ger¢ek bir dost,

keyifli bir arkadas, adaletli bir yonetici, 6rnek bir es, iyi bir babaydi.

min Darendeliler hocamizin 20

Mayi1s giint ani 6lumd, basta

gorev yaptig1 1.U. Onkoloji
Enstittst ve Radyasyon Onkolojisi
camiasi olmak Uzere onu tantyan her-
kesi sarst1, yasa bogdu. Bazi insanlar
iz brrakir, kayiplarinin acisi derindir.
Emin Darendeliler bunlardan biriydi.

Ulkemizin akademi ve bilim dtinyasi-
nin bu énemli ismi, I.U. Onkoloji Ens-
titiist ontnde 22 Mayis giint yapilan
torenle sevenlerinin gozyaslari ve i¢ten
konusmalariyla sonsuzluga ugurlandi.
Torene birlikte ¢alistig1 saglik calisan-

" Prof. Dr., Istanbul Tabip Odasi Baskan
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lar1, yetistirdigi ogrencileri, asistan-
lar1, mesai arkadaslari, Istanbul Tip
Fakiiltesi (ITF) ve Onkoloji Enstittst
ogretim tyeleri, ITF Dekani, Hacette-
pe ve Istanbul Universitesi Rektorleri,
Tirk Radyasyon Onkoloji Dernegi
yoneticileri ve esi Feyza Darendeliler
katildi.

Emin Darendeliler'in kaybr hem
yakindan hem uzaktan taniyanlar1 ¢ok
tizdi; ¢unku o herkese dokunan, var-
lig1 ile giiven uyandiran, bilgeligi ile
yol gosteren, ogretme aski ile dolu bir
ogretim Uyesi, etik degerlere sahip iyi
bir hekim, ilkeli ve hassas bir insan,
ger¢ek bir dost, keyifli bir arkadas,

adaletli bir yonetici, ornek bir es, iyi
bir babaydi.

Amasya’da 1955 yilinda baslayan yol-
culugu, ilkokul sonrasi Beyoglu'nun
gobeginde Galatasaray Lisesi'nde
devam etti, ardindan demir attig1 Capa
yerleskesinden demir almak zamani
gelene kadar hig ayrilmadi. Istan-

bul Tip Fakultesini bitirdikten sonra
Radyasyon Onkolojisi asistanligi dahil
tim akademik hayat: Onkoloji Ens-
titiisti'nde gegti. Bu stregte kurumun
yasamasl, gelismesi i¢in ugrasti, deger
sahibi hekimler yetistirdi.

Meslek yasaminda Istanbul Universi-



o
1

tesi rektor yardimciligindan, Istanbul Tip
Fakultesi dekanligina, Turk Radyasyon
Onkolojisi Dernegi (TROD) baskanligi-
na kadar bir¢ok makam gorda, hepsini
yaparken iz birakti. Onu degerli kilan bu
makamlar degil mitevazi kisiligi, insan
sevgisi, hissettirmeden 6gretmesi, sorgu-
larken sorgulatmasi, hayat karsisindaki
hassas ve onurlu durusuydu. Makamlar
geride kaldiginda siradan bir 6gretim
tyesi ve hekim olarak da hastalarina
sifa, ogrencilerine ve meslektaslarina 1sik
olmay1 strdirdd.

Temel bilimlerin klinik bilimlerle enteg-
rasyonu, timor konseylerinin olugsumu,
timor cinslerine gore polikliniklerin
ayrilmasi, onkoloji hasta takip ve te-
davilerinde standartlarin olusturulmast
konularinda énemli katkilar: oldu. On-
koloji Enstitiist egitim programinda yer
alan seminer, vaka tartismalari, literatir

ODAMIZDAN

saatlerine hep hazirlikli gelir, en yakici

sorulari sorar, sorgulatirdi. Onun katildigi

timor konseylerinde kendinizi iyi bir ) L
. S o Emin Darendeliler’in
hekim ve ekibin bir pargasi gibi hisseder- bik i d
diniz. Kurucularindan ve bagkanlarindan yasam Dikdyesinin detay-

biri oldugu Turk Radyasyon Onkolojisi larina, pandemi kosullar:

Dernegi'nin yeterlik, akreditasyon ve nedeniyle online yapilan

demokratiklesme streglerine énemli torene ve Nebil Ozgen-

katkilari oldu. tiirk’iin belgeseline TROD
internet sitesinden ulasi-

Dostlarindan en buytk dilegi “sa¢mala- labilir.

maya” basladiginda onu uyarmalar ve ’ ’

¢ekilme zamaninin geldigini séyleme-

leriydi. Korktugu senaryo olusmadan

herkese katkist oldugu, sayildigi, sevildigi

bir donemde aramizdan ayrilmis olmasi

bizleri tizse de ona yakisti.

Eksikligini her zaman yuregimizde olacak
ve yetistirdigi kusaklar hekimlik deger-
lerini, deontolojiyi, 6grenme ve ogretme
agkini ornek alacaklar.
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HANGI DOKTORA SORARSANIZ SORUN

(ocuk yasta gebeligi

o W ©

savunmak suctur!

Istanbul Tabip Odas1

Prof. Dr. Muttalip Kutluk Ozgtiven, 12-17 yasindaki kiz ¢ocuklarinin

“miikemmel viicutlar1” oldugunu séyleyerek, “Istediginiz doktora sorun, bu yas ilk

cocugu dogurmak i¢in ideal bir yas olarak belirlenmis” ifadelerini kullandu.

kit TV'de yayinlanan Derin
Kutu adli programda, Prof.
Dr. Muttalip Kutluk Ozgi-

ven, 12-17 yasindaki kiz ¢ocuklarinin
“mitkemmel vicutlar1” oldugunu
soyleyerek, “Istediginiz doktora sorun,
bu yas ilk ¢ocugu dogurmak icin ideal
bir yas olarak belirlenmis” ifadelerini
kulland1.

Universitede mithendislik alaninda
calisan bir egitim gorevlisinin, “kiz
cocuklarinda dogurmak igin ergenlik
doneminin en uygun yas olduguna”
dair aciklamalar bilimsellikten uzak,
kotu niyetli agiklamalardir. Bilim
insani yaklasimiyla bagdasmayan bu
agiklamay1 kinryoruz.

Ergenlik doneminin kizlarda en erken
8-13 yas arasinda herhangi bir zaman-
da ve genel olarak meme gelisimi ile
basladigl, meme gelisiminden yaklagsik
2-2,5 y1l sonra ise menstriasyon bek-
lendigi bilinmektedir. Teorik olarak
menstriasyonun baglamasi tireme ka-
pasitesi kazanildig1 anlamina gelmekle
birlikte (ki bu olay 10-15 yas arasinda
herhangi bir zamanda olabilir), bu
durum kiz ¢ocuklarin menstraasyonla-
rinin baglamasi ile evlenebilecekleri ya
da ¢ocuk sahibi olabilecekleri anlami-
na gelmemektedir.

Bilindigi gibi ergenlik, 10-18 yas aras1
donemi kapsamakta, 10-14 yas arasi
erken, 15-18 yas arasi orta, 18-21 yas
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arasi geg ergenlik olarak tanimlanmak-
tadir. Hukuki olarak 18 yas eriskin
sorumluluklarinin alinabilecegi bir
yas olarak kabul edilmekle birlikte
tiziksel duygusal ve sosyal gelisim
devam etmektedir. Ergenlik donemine
bakisla ilgili en buyuk hata, mens-
triasyon gibi bazi gelisim basamak-
larinin bir tamamlanma esigi olarak
gorilmesinden kaynaklanmaktadir.
Oysa bunlar yalnizca biyolojik olaylar
olup, ¢ocukluktan erigkinlige gecis
doneminin kompleks olarak nitelene-
bilecek stirecini temsil etmemektedir.
Bir basgka deyisle, adet gormeyi ¢ocuk
sahibi olma ya da evlenme esigi olarak
gormek, insani yalnizca bir biyolojik
aygit olarak gormek anlamina gelmek-
tedir.

Gunumuzde 18 yas altindaki herkes
cocuktur ve ¢ocuklarin evlenmesi ya
da ¢ocuk sahibi olmast Cocuk Haklari
Sozlesmesine aykiridir. Bu konularin
surekli gindeme getirilmesi, ceza ya-
sasinda yapilmast istenen degisiklikle
erken yastaki kiz ¢cocuklar: ile yapilan/
yapilacak evliliklere gerek¢e olusturma
ihtiyacindan ya da benzer ¢zlemler-
den kaynaklanmaktadir. Cocuklari

ve kadinlari hedef alan cinsel icerikli
konusmalar/saldirilar Cahiliye donemi
benzetmesini hak etmektedir.

Diger yandan adolesan gebelikler hem
cocugun fiziksel ve ruhsal sagligi, hem

de dogacak bebek agisindan ciddi
riskler barindirmakta, gebelik kompli-
kasyonlari ve dogum sonrasi sorunlara
stk rastlanmaktadir. Erken dogum
(preterm dogum), gelisme geriligi, pre-
eklampsi (annede tansiyon yuksekligi)
en stk karsilasilan sorunlardir. Ayrica
adolesan gebelerde duygusal stres ve
sosyal sorunlar da siktir. 16-19 yas
grubundaki gebelerde yetersiz beslen-
me, yoksulluk, kotu saglik kosullari,
sigara, alkol, ilag gibi kotu aligkan-
liklar ve genital enfeksiyonlar baslica
sorunlart olusturmaktadir. 15 yas ve
altinda ise olusan sorunlar daha ¢ok
cocugun fizyolojik olarak gelisiminin
tamamlanmamis olmasi ile ilgilidir.
Adolesan gebe hala kendisi buyumesi-
ni stirdtardagu i¢in besin maddelerini
gelismekte olan fetis ile paylasmak
zorundadir. Bu nedenle fetiste diisiik
dogum agirligi ve gelisme geriligi
olmaktadir. Adolesan gebeliklerin
cocuk tizerinde ciddi saglik sorunlari
olusturmasinin yani sira TCK'na gore
de 15 yas alt1 riza aranmaksizin tim
cinsel aktiviteler su¢ olusturmaktadir.
15-18 yas arast ise ¢gocugun sikayetine
bagli olarak sorusturulmaktadir. Hem
ciddi saglik sorunlari olusturan hem
de kanunlarda sug¢ olarak tanimlanan
bu eylemlerin savunulmast hi¢bir
sekilde kabul edilemez.

Kamuoyuna saygilarimizla duyururuz.
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Pandemi bize neler

DOSYA

Onder Ergonul*

0 W

ogretti?

Yasanan pandemi sireci, birden bire giindemi degistirdi.

Bu yilin ilk yarisinda giindemin agirlikli olarak ilk maddesi pandemi oldu

ve yil sonuna kadar da oyle olacak.

ANDEMININ ONEMi
PPandemiden hemen o6nceki du-

rumu hatirlayalim. Tip alaninda
en ¢ok konusulan konular agilarin
etkin olup olmadiklari, saglikli beslen-
me alaninda farkli oneriler ve alternatif
tip uygulamalariydi. Populer saglik
alaninin temel konulart bunlardi. An-
cak yasanan pandemi stireci, birden
bire gindemi degistirdi. Bu yilin ilk
yarisinda gundemin agirlikli olarak ilk
maddesi pandemi oldu ve yil sonuna
kadar da oyle olacak. Hi¢ beklenme-
dik sekilde olumlerin olmast gtinluk
yasami tamamen degistirdi. Ulkelerin
ekonomileri ¢okti, sosyal politikalar
degisti.

Onemli enfeksiyon hastaliklarinin
tarih boyunca diinyanin seyrini
desgistirdigi bilinir. Ornegin, ilk akla
gelen 10 hastalik veba, kolera, verem,
cicek, firengi, sitma, ebola, HIV/AIDS,
influenza ve sart hummadir!. Bugiin-
den bakildiginda COVID-19, burada
siralanan bazilarindan daha da énemli
oldu bile. Ispanyol gribi olarak bilinen
influenza, 1918 yilinda yaklasik 30
milyon kisinin 6limiine neden olmus
ve yaklasik 2 y1l sirmis bir pande-
miydi. Ispanyol gribinden 6len insan
sayisinin, birinci dinya savasinda
olen insan sayisiyla esit hatta bazi
kaynaklara daha fazla oldugu soylenir.
On yil 6nce yasadigimiz domuz gribi

" Prof. Dr.,

salgini da 21. Yuzyildaki ilk pande-
miydi. I¢inde yasamakta oldugumuz
COVID-19 pandemisi ise, ikinci dinya
savasindan bu yana gortlen en buytk
global felaket olarak kabul edildi.

PANDEMI NASIL BASLADI?
Gegtigimiz yilin Aralik ayinda, Cin'in
Wuhan kentinde ciddi seyirli zattrre
hastalarinda artis oldugu saptan-

d1. Onceden bilinen grip benzeri
hastaliklardan daha agir seyretmesi
dikkat cekiciydi. Yapilan arastirmalar
sonucunda etkenin 2003 yilinda Uzak
Asya’da ortaya ¢ikan SARS (Ciddi
Akut Solunum Yolu Sendromu) ve
2012 yilinda Arap yarimadasinda or-
taya ¢ikan MERS (Ortadogu Solunum
Yolu Sendromu) ile ayn1 grupta yer
alan koronavirs ailesine ait bir virts
oldugu belirlendi®. Etkenin ad1, SARS-
CoV-2 (Ciddi Akut Solunum Yolu
Sendromu-Coronavirus-2), hastaligin
ad1 COVID-19 (Koronavirts hastali-
81-19) olarak belirlendi. Bazi gevreler
tarafindan etkenin bir laboratuvar
kazasina bagli ortaya ¢iktig iddia
edilse de, bilim ¢evrelerinde bu goris
kabul edilmiyor, bir zoonotik hastalik
etkeni olarak dogadan ve muhtemelen
yarasalardan veya baska hayvanlardan
gectigi kabul goriyor.

Baslangicta etkenin Cin’e sinirli kala-
cagi beklenirken, beklenen olmad: ve

Kog Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklar: ve Klinik Mikrobiyoloji Boliimii, )
Avrupa Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon Hastaliklar, Dernegi (ESCMID) Yénetim Kurulu Uyesi,
Tiirk Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon Hastaliklar: Dernegi (KLIMIK) Yénetim Kurulu Uyesi,

Bilim Akademisi Upyesi
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viras kisa stre i¢cinde kuzey yarikirede
yer alan ulkelere, basta gelismis Avru-
pa ulkeleri ve daha sonra da Amerika
kitasindaki tlkelerine hizla yayildi.
Dunya Saglik Orgiiti, ilk 6nce halk
saglig acil durumu (30 Ocak 2020),
daha sonra da pandemi (11 Mart 2020)
ilan etti. Ayni aileden SARS, sadece
9000 kisi, MERS ise 3500 kisiyle sinirlt
kalirken, 2020 yilinin Haziran ayinda
7 milyon kisi SARS-CoV-2 ile enfekte
oldu ve 500.000 kisi hayatini kaybetti.
Olum oran1 diinya genelinde % 6-7
olarak belirlendi.

EN COK KIMLER ETKILENDI?
Bu kadar ¢ok sayida insanin etki-
lenmesi 6ngérilmemisti. Bu stiregte
oldukea ilging gozlemlerimiz oldu.
Bunlardan en sarsici olani, Batt Av-
rupa ve Kuzey Amerika'nin gelismis
kapitalist tlkelerindeki yuksek olum
oranlartydr. Pandemi, buytk tlkelerin
buytik sehirlerini vurdu. Buytk sehir-
lerde yasayan sosyo-ckonomik acidan
dezavantajli gruplar en ¢ok etkilenen
kesimler oldu. Amerika Birlesik Dev-
letleri’'nde polis siddetiyle siyah bir
sivilin ¢ldurilmesi tizerine baslayan
wrkeilik karsiti protestolart COVID-19
pandemisi zemininde ortaya ¢ikti. Bu
agidan 2020 yilinin basindan bu yana,
yoksul kesimlerin yasamakta oldugu
orantisiz dezavantajli durumun disavu-
rumu oldu.

Batinin gelismis kapitalist tilkelerinde-
ki olim oranlarinin ytuksek olmasinin
o6nemli nedenleri var. Hastalik, bagka



diger benzer hastaliklarda oldugu gibi,
kalp hastaliklari, hipertansiyon, diyabet,
kronik akciger hastaliklar1 gibi kronik
hastaliklar1 olan kisileri daha ¢ok etkiliyor
ve bu kisilerde daha ¢lumcil seyrediyor.
Yas arttik¢a bu gibi kronik hastaliklar
artt1g1 igin yaslt ntufusta 6lim orani

daha fazla oluyor. Bu nedenle, ozellikle
[talya’da yaslt bakim evlerinde oltimler
¢ok fazla oldu. Turkiye'nin ise nifus
piramidinin geng olmasi avantaj oldu.
Diger yandan yaslilara énem veren bir
kaltar icinde olmak da inkar edilemez bir
avantaj sagladu.

Hasta olanlarin hastaneye yetismeleri ve
uygun bakima ulagabilmeleri gerekiyor-
du. Hastaligin agir seyretmesi durumun-
da yogun bir destek tedavisi ve gerekirse
solunum destegi igin ¢zel cihazlar kulla-
nilmaliydi. Buytk sehirlerin hastaneleri-
nin koordine olmalar gerekiyordu. Bunu
bazi ulkeler bagarabildiler. Saglik sistem-
lerinde hastane yatak sayilar1 uygun olan
ve hastaneler arasinda koordinasyonu
saglayabilen tlkeler basarili oldular.
Turkiye bu tlkelerden biriydi.

Gerekli oldugunda laboratuvar tanisinin
konulabilmesi igin test yapilmasi dnem-
liydi. Laboratuvar kapasitesi ytksek olan
tlkelerde olum oranlart daha disik oldu.
Her tulke pandemiden ¢nceki kapasitesi
oranina gore bir yanit olusturdu. Yanit
kapasitesinin ¢nemli bilesenlerinden
birisi de laboratuvar olanaklariydu. Ilk
baslarda, laboratuvar test kapasitemiz
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ytksek degildi ama sonradan yiiksek
test sayisina ulasilabildi. Ayrica, bazen
gereksiz kullanilmasindan yakindigi-
miz bilgisayarli tomografiler burada ise
yaradilar.

Ulkelerin ve sehirlerin ntfus yogunluk-
lart onemli oldu. Hatta, ayn1 sehir i¢inde
ntfusun daha yogun oldugu semtler-

de hastaliga yakalanma olasiligi daha
ytksekti. Ctinkd, hastaligin bagkalarina
gecmesi esas olarak insandan insana
damlaciklarin bulagsmasi sonucu oluyor-
du. Buytk sehirlerde, emekgilerin yogun
olduklari mahallelerde, genglerin veya
calisan nufusun ister istemez bir araya
gelmesi, marketlere gitmeleri, sosyalles-
mek i¢in bulusmalar: ve nihayet ¢alismak
zorunda olmalar1 bulasma riskini artird:
ve enfeksiyonun yayginlasmasina neden
oldu. Kentlerin sosyal sinifsal yapisi
6nemli oldu. Pandemi, yoksul kesimleri
daha ¢ok vurdu ama varlikli kesimlerin
kaygilart daha yuksekti.

BILIM VE SIYASET

Pandemi, tim ulkelerde siyaseti yakindan
etkiledi. Pandeminin bagindan bu yana
onemli darbogazlart vardi. Enfeksiyonun
tanisinda, tedavide ve enfeksiyon kontro-
lunde 6nemli sikintilar yasandi. Bilimin
hizlica yanit veremedigi alanlar vardi ve
bos kalan yerler hizlica dolduruluyordu.

Bu cercevede, bir ilag politikacilarin
da ilgi alanina girdi. Hidroksiklorokin
(HK) Coronavirus-19 hastaliginda en ¢ok

(1

Pandemi, tim ual-
kelerde siyaseti
yakindan etkiledi.
Pandeminin basin-
dan bu yana 6nemli
darbogazlar1 vardi.
Enfeksiyonun tani-
sinda, tedavide ve
enfeksiyon kontro-

linde 6nemli sikinti-

b g

lar yasandu.

Figiir 1. Diinyada COVID-19 un iilkelere gore 6liim oranlari. CFR: olgu 6liim yiizdesi (case fatality rate)®.
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tartisilan ilag oldu. Amerika Birlesik
Devletleri Bagkani Trump, ilacin etkili
oldugunu dogrudan ilan etti. Acaba
gergekten dyle miydi? Bu konuda
bilim insanlart ne diyordu? Calismalar
nasildr? Bu gibi sorularin yanitlanma-
sina firsat kalmadan, hidroksiklorokin
tarafinda yer alanlar ve karsisinda
olanlar seklinde bir kutuplasma yasan-
d1. Ileride bu ilaci, bilimin kutuplas-
masina bir 6rnek olarak hatirlayacagiz.

BILIMIN POLITIZE OLMASINA
TARIHSEL BIR ORNEK:
COVID-19 TEDAVISINDE
HIDROKSIKLOROKIN

Uzun yillardan bu yana sitma tedavi-
sinde kullanilan bir ilag. Koronavirtis
tedavisinde de sitma ilact olarak anil-
d1. Marsilya’dan Didier Roult ve ekibi,
HK'i sitmanin yanisira pek ¢ok bagka
infeksiyon haftaliginin tedavisinde
kullanilmasini 6nerdiler. Virastn
htcre zarma yapismast ve endositoz
yaparak hiicre igine girisini birden ¢ok
mekanizmayla engelleyerek etkisini
gosterdigi iddia edilmektedir?. Ayrica
bagisiklik sistemi tizerine de etki yapa-
rak, ozellikle COVID-19 hastaliginda
gortlen enflamasyona karst etkili
oldugunu da ileri strenler vardir.

Daha 6nce laboratuvar ortamlarinda
koronavirus ailesinden SARS-CoV ve
MERS’e kars1 etkili oldugu gosterildi.
Ancak her hastalik icin de, klinik ca-
lismalarda deneme sansi olmadi. Yillar
sonra, COVID-19 pandemisinin ortaya
¢ikmastyla, SARS ve MERS deneyim-
lerinden hareketle, 2020 y1ilinin Subat
ayinda klorokin hizlica laboratuvar
ortaminda denendi®. Onceki deneme-
lere benzer sekilde, SARS-CoV-2 viri-
stinun hucre i¢ine girisini engelledigi
gosterildi. Ayni etki, klorokinin yanisi-
ra hidkroksiklorokin i¢in de gosterild.
Ayni etkiyi gostermelerine ragmen,
hidroksiklorokinin daha az toksik
oldugu ileri strilda ve bu nedenle,
klinikte klorokin yerine hidroksiklo-
rokin kullanilmaya baglandi®. Cin’den
baslayarak, diinyanin tim tlkelerinde
kullanild1, Ulkemizde de, COVID-19
icin en sik kullanilan ilag oldu.

Bugtine kadar SARS ve MERS infeksi-
yonunda sinirli hasta sayist nedeniyle
yapilamayan klinik ¢alismalar artik
yapilabilirdi. COVID-19 Cin’de ilk
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ortaya ciktiginda bile yeteri sayida
hasta vard1 ve bu nedenle pek ¢ok ran-
domize kontrolli ¢alismalar baslatildi.
Bu arada, salgin Avrupa'ya si¢radi.
Avrupa’da salginin yayilmasinin
baglarinda, 20 Mart 2020’de HK nin
yaygin kullanilmasina katki koyan bir

yazi yayinlandl’. Marsilya’dan Didier
Raoult ve ekibinin bu yazisi normal
sartlarda bu dergide yayinlanamazdi.
Ama insanlik hazirliksiz yakalanmis-
t1 ve uygun bir antiviral olmamasi,
pandeminin darbogazlarindan biriydi.
Bu yaz1, hak ettiginden ¢ok fazla ilgi
gordu. Daha sonra yazinin yayimlan-
dig1 derginin editérler kurulu adina
agiklama yapild: ve yazinin standart
kalitenin ¢ok altinda oldugu belirtildi.

Hatta oyle ki, salgin déneminin basla-
rinda, bilimsel agidan yetersiz olan bu
yazilara dayanarak saglik calisanlari
koruyucu amagli hidroksiklorokin
kullandilar. Salginin baslangi¢ done-
minde, 21 Mart 2020’de, Turk Klinik
Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastalik-
lart Dernegi bir bildiri yayimlayarak,
hidroksiklorokinin koruyucu amagli
kullanilmamas: gerektigi konusunda
uyard:®. Bu veriler daha genis olarak
yayinlanacaktir. Ulkemizden bildirilen

bir yazida hidroksiklorokin kullanan
u¢ hastada ciddi aritmi gelistigi bildi-
rildi. Bu u¢ hastadan ikisi, hidroksik-
lorokini profilaksi amaciyla kullanan
hekimlerdi’.

HIDROKSIKLOROKIN ILE IL-
GILI KLINIK CALISMALAR
New York’ta 1446 hastanin dahil
edildigi gozlemsel bir ¢alismada, hid-
roksiklorokin alan ve almayan hastalar
solunumun kétiilesmesi sonucunda
nefes tipu takilmasi veya sagkalim
agisindan karsilagtirildi. Hidroksiklo-
rokin verilmesinin sagkalim agisindan
bir yarar1 olmadig: bildirildi'. Yine
New York'tan 25 hastaneden 1438
hastanin katilimiyla, HK ile birlikte
azitromisin alan hastalar degerlendi-
rildi. Bu calismada da, Azitromisin ile
birlikte veya tek basina HK kulla-
niminin 6lUm Uzerine bir etkisinin
olmadig bildirildi''. Fransa’dan dort
merkezin katildig1 bir ¢alismada,
oksijen ihtiyaci olan, ciddi seyirli
hastalardan 84 HK alan ve 89 HK
almayan karsilastirildi ve HK yarar
gorilemedi?. Cin’den bildirilen, hafif
ve orta seyirli 150 hastanin katildig
bir ¢alismada, HK kullanimi, standart
tedavi ile, hastalar randomize edilerek



karsilastirildiginda istatistik a¢idan hid-

roksiklorokinin yararlt oldugu gosteri-
lemedi®. Hatta bu yazida, HK kullanan
hastalarda belirgin olarak daha fazla yan
etki gozlendigi bildirildi.

Yayinlanmis ilag ¢alismalarinin yanisira,
su anda klinik arastirmalar web sitesinde
COVID-19 etkisine dair 500 civarinda
ilag aragtirmasi kayitlidir. Bu ¢alismalarin
yaklasik dortte biri hidroksiklorokin ile
ilgilidir ve sonuglanmalar: beklenmekte-
dir. Ancak eldeki verilerimizle, gozlemsel
ve az sayidaki randomize ¢alismalarla
hidroksiklorokinin yararli oldugunu
soyleyemeyiz. Bu calismalar yayinlandik-
ca daha dogru bilgiler elde edebilecegiz.
Herseye ragmen, yine de pek ¢ok tlkede
ilk sirada ilag olarak kullanilmaktadir.

PANDEMIDEN NELER
OGRENDIK?

En basta, bize bilimin ¢énemini 6gretmis
olmali. Kulaktan dolma bilgiler, hurafe-
ler ve yalanci ¢ozumler hizlica 6nemini
yitirdi. Pandemi baslamadan 6nce ast
karsitlarinin komplo teorileri poptler
bilimin en gozde konularindan biriydi.
Pandemi basladiktan sonra bu kisilerin
sesi duyulmaz oldu. Hatta, pandemi
oncesinin as1 karsitlari bile, pandemi
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sonrasinda “bunun asist yok mu?” diye
feryat ettiler. Bugtnlerde gtintn ilk so-
rusu, “asi ne zaman gelistirilecek” oldu.
Umarim, burada bilim adina bir kazanim
elde edebiliriz.

As1 ornegine benzer sekilde pandemi,
insanlik tarihinin 6nemli kazanimlari-

n1 yogun olarak ve bir ¢irpida bizlere
yeniden hatirlatti. Yogun insan ntfusu-
nun yasadigi kentlerin tasariminin saglik
acisindan ne kadar 6nemli oldugunu
gosterdi. Tasrada yasayanlar pandemiden
daha az etkilendi. Demek ki, bu durumda
icinde yasadigimiz buytk kentlere daha
¢ok ozen gostermeli ve daha ¢ok yasanir
kilmaliydik.

Pandemi strecinde hastane kapasiteleri-
nin ve donanimlarinin énemi anlasildi.
Saglik insan glicimizin muhtesem ¢a-
liskanlig1 diinyaya o6rnek oldu. Disiplinle
ve azimle calismanin en gtzel drnegini
verdiler.

Kentlerimizde yasli bakimevlerinin ol-
masi onemliydi ama ayni zamanda sosyal
agidan desteklenmeleri ve modernize
edilmeleri gerekiyordu. Bu stirecte Italya
gibi olmaktan ¢ok korktuk.

Sosyal mesafenin saglanmasi i¢in kent
yerlesimlerinin rahat ve sakin olmast,
ntfus yogunlugunun dagitiimast énem-
liydi. Calisanlara rahat ve uygun sosyal
mekanlar yaratiimaliydi.

Kronik hastaliklarin daha az olmasi i¢in
kentlerde saglikli yasam kosullar1 olustu-
rulmaliydi.

SONUC

Yoksullarin, ¢alisanlarin ve saglik ¢alisan-
larinin sagliginin énemsenmesi, kentleri-
mizin daha saglikli olmasi. Tam bunlar
pandemiden 6grenerek ileriye dogru
kazanimlarla ¢ikacagimiz konular olmall.
Tum bu bagliklar1 kapsayacak bir sekilde,
bilimsel kazanimlarla ¢ikmaliyiz.

Italyan gokbilimci Galile, saglam temelle-
re dayanan bilginin 6ntinde higbir gtictin
duramayacagini 6gretti bizlere. Bilgi
guctr, Fransiz filozof Descartes boyle
demisti. Cumhuriyet’imizin kurucusu-
nun vurguladig: gibi, en gtivenilir rehber
bilimdir. Saglik ¢alisanlarinin bilimin
rehberliginde dayanisma i¢inde olmala-
r1, Uretmeleri ve ¢alismalari en 6énemli
giivencemiz olmustur.
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Eski koye yeni travima
ya da dogu cephesinde degisen

bir sey yok..

Serap Erdogan Taycan®

Korona, kovid, salgin, enfeksiyon, pandemi, karantina, izolasyon,

virts yuka derken ginluk dilimize asina olmadigimiz pek ¢ok kelime

ruhlarimiza da yeni ytkler eklendi.

ovid-19 virtisinin yarattig
pandemi ile birlikte, travma-
lara mecburiyetten alistk cog-

rafyamiz yeni zorluklarla daha tanist1.
Korona, kovid, salgin, enfeksiyon,
pandemi, karantina, izolasyon, viris
yukt derken gunlik dilimize asina
olmadigimiz pek ¢ok kelime, ruhlari-
miza da yeni yukler eklendi. Herkes
kendi ozellikleri ¢ergevesinde, yasiyla,
meslegiyle, sosyoekonomik duru-
muyla iligkili olarak farkli derecelerde
etkilendi, etkileniyor bu stregten. Bu
gruplara ayr ayri egilmeden once, ge-
nel olarak evde kalma halinin bizlere
neler yasattigina, ruh halimize ne gibi
etkileri olduguna bir bakalim.

Salgin hastaligin neden oldugu trav-
matik deneyim, diger tim travmalara
hem benzer hem de tamamuyla farkl:
ozellikler tasiyor. Neredeyse dinya
uzerindeki herkesin bu ‘gdrinmez
disman’ ile karsilasma riskinin
bulunmasi, ne zaman sona ereceginin
bilinmezligi ve mevcut etkili bir 6nle-
me yolunun bulunmaysisi, travmalarin
en bilindik ve sarsici etkilerinden

olan kontrol kayb1 duygusunu tabiri
caizse dibine kadar yasamamiza sebep
oluyor. Bu durumun tzerine kisitlama-
lar, sokaga ¢ikma yasaklari ve fiziksel
mesafe zorunlulugu eklendiginde,
kontrol kaybi, bagimsizlig1 yitirme ve
disaridan dayatilan bir seylere mecburi
olarak riayet etme haline dogru evrili-
yor. Eve kapanma ile birlikte aslinda
tim bu yasananlar hayatlarimizin
olagan akiginin digina ¢ikma durumu
olarak ozetlenebilir. Gunlik hayatlari-
mizda gerek aile ici iliskilerimiz gerek
okul ya da is ortamindaki konumumuz
bize ¢esitli roller getirir. Cocuklariyla
ilgilenen ve ev iglerini yapan bir anne,
hem ¢alisip hem okuyan bir 6grenci,
calisan bir anne ya da baba olabilir-
siniz. Ev hayatinizin da bu rollerle
baglantili bir diizeni vardir, Iste salgin-
dan korunmak adina toplu alanlardan
uzak durmak Gzere evimize kapandi-
gimizda, tim bu duzen alt st oldu.
Egitimin online egitim haline gelmesi
de aslinda bu karmasaya tuz biber ekti
diyebiliriz. Cocuk sahibi olan herkes
bir anda ‘cocuklarinin canlarinin
stkilmasini nasil 6nleyecegiz’ gibi bir

" Dog. Dr., Serbest Psikiyatr, Tirkiye Psikiyatri Dernegi Merkez Yonetim Kurulu Uyesi
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derde diistii. Calisan anne babalar
kendi islerini bu yeni diizende nasil
kotaracaklarini planlamaya ugrasirken,
bir de ¢ocuklarin egitimlerini ve ders
dist zamanlarini dizenlemek i¢in mi-
cadele ederken buldular kendilerini.
Uzaktan online ¢alisanlarin toplanti
goruntuleri sirasinda arkada kostu-
ran ¢ocuklar, aglama sesleri giderek
alisilan fonlar haline geldi. Cocuklar
hareket etmeye en ¢ok ihtiya¢ duy-
duklart donemde hareketsiz kaldilar,
gengler arkadaslar ile sosyal baglarini
uzaktan sirdirmenin yollarint bulmak
zorunda kaldilar. Her bireyi ayr1 ayr1
etkileyen bu olaylarin bize dayattik-
larini temelde, rutin dizenin bozul-
mast, sahip olmaya alistigimiz rolleri
kaybetme ve alisik olmadigimiz yeni
rollere burtinme seklinde 6zetleyebi-
liriz. Rutin dizenin bozulmasinin en
olumsuz etkisi kontrol kayb: duygu-
sudur. Kontrol kayb1 duygusu kisinin
mevcut ruh hali ve ge¢mis deneyimleri
ile baglantili bir stre iginde anksiye-
teyi tetiklemeye baslar. Hayatimizi
saglikli bir sekilde gegirebilmek i¢in
kendimizi giivende hissetmeye ihtiyag
duyariz. Hastalik tehdidi bu giivenlik
ihtiyacimizi hem dogrudan sarsarak
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hem de bir ¢adirin direklerine benzetebi-
lecegimiz gtindelik rutinlerimizi bozarak
ruh sagligimizi olumsuz etkiledi. O halde
ortaya ¢ikan bu tehdit algisi ve rutinin
bozulmas: durumu ile nasil bas etmeliyiz?
Oncelikle herhangi bir tehdit kargisinda
yapilacak sey olan guvenli alan olustur-
ma eylemini gerceklestirmeliyiz. Salgin
hastalik sirasinda gtvenli alan, en basta
uzmanlarin anlattig hijyen kurallarini ve
fiziksel mesafeyi uygulayarak ger¢ekles-
tirilebilir. Bu uygulamalar1 yakinlarimiz
icin de sagladiktan sonra, hastaligin seyri
ile ilgili gtivenilir kaynaklardan gtinde

bir kez bilgi almak ve kendimizi asirt
bilgi akisina ve de bilgi kirliligine maruz
birakmamak yapabilecegimiz en saglikli
davranis olur diyebiliriz. Hijyen ve bil-
gilenmeyi sagladiktan sonra, sirada yeni
rutinler olusturmak geliyor. Oncelikle bir
durum tespiti yapmak énemli. Her gin
yapilmasi gereken temizlik, yemek, varsa
cocuklarin egitim saatlerini planlamak

ve bunlart yaparken artik herkes evde
oldugu icin gorev dagilimini yeniden
degerlendirmek onemli. Ciinkt bu su-
regte evdeki temel ihtiyaglarla ilgili islere
yetisememeya dair en yogun yakinmalar
maalesef kadinlardan geliyor. Eve iliskin
islerin kadinin vazifesi olarak gorilmesi-
nin getirdigi bir sonug bu ve belki de tim
bu hatali bakis a¢isinin degistirilmesi i¢in
bir firsat olarak degerlendirilebilir. Yeni
rutinlerin belirlenmesi de tamamlandigin-
da aslinda kontrol kayb1 duygumuzun ya-
rattig1 anksiyete ile kismen basa ¢ikabilir
hale gelecegiz.

Buraya kadar bahsettiklerim belki stirecin
baslarinda daha ¢ok konusulan konular-
di. Su asamada ise bir yandan belirsizlik-
ler devam ederken onlemlerin gevsemesi
ile ilgili soru isaretlerimiz, bir yandansa
neredeyse Ug¢ aydir i¢inde bulundugumuz
farkls kosullara artik dayanamaz hale
gelmenin bocalamasi arasinda kalmis
durumdayiz. Bundan sonra olacaklara
gecmeden, ozellikli gruplarda durum na-
sil biraz dustnelim. Ttum bu degisimden
en ¢ok etkilenen gruplardan biri ¢ocuklar.
Baslangicta bilinmeyen bir hastalik ve
yakinlarini, ozellikle de ailenin yaslilarini
bu sebeple kaybetme korkusuna maruz
kaldilar.. Bu asamada ¢ocuklara given
verici bir tutum icerisinde hastalikla ilgili
¢ok ayrintt icermeyen bilgilerin verilmesi,
hijyen kurallarinin anlatilmasi, kendileri-
nin daha az etkilenebilecegi ama bulas-
tirict olma riski sebebiyle hijyene daha

cok dikkat etmeleri gerektigi ve tabii ki
yetiskinlerin bu hastalikla micadele i¢in
her seyi yaptiklari anlatilmali. Cocuklar-
da kayg belirtileri yetiskinlerden daha

farkls bir gorunim sergileyebiliyor, her
zamankinden daha hir¢in ya da ebevey-
nlere daha bagimli hale gelebiliyorlar.
Guvenlik ihtiyaglarini anlamali ve bu
saglanmali. Ancak bu asamada denge-
nin iyi kurulmasi gerek. Ciinki aslinda
okullar ¢ocuklarin sosyallesmelerini
sagladig1 gibi, anne babalarin da kendi
ozel hayatlarini sturdirebilmelerine imkan
tantyor. Olasilikla ebeveynler ilk baglarda
daha yogun bir sekilde hissettikleri bu
ozel hayatin ellerinden alindig1 duygu-
suna yavas yavas ¢esitli sekillerde uyum
saglamaya basladilar. Bununla birlikte
strecin uzamasi ve daha da uzamasi
olasiliginin bulunmasi hepimizi, aile i¢i
iligkileri, ¢ocuklarimizla iletisimimizi
bozacak kadar etkileyebilir. Bu noktaya
varmadan once, tipki evin ihtiyaglarinin
ve rutin isleyisin belirlenmesi gerekti-
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Saglik calisanlar:
tum dunyada oldu-
gu gibi ulkemizde
de pandemi dalga-
sindan her acidan
etkilendiler. Viris
yukine en ¢ok ma-
ruz kalanlar meslek-
taslarimiz oldu. Tum
saglik calisanlar
yogun ¢alisma tem-
posunun yani sira
hem kendi saglikla-
riyla, hem yakinlari-
nin sagliklariyla ilgili
kaygi yasamaktalar.
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gi gibi, kendi 6zel zamanlarimizin da
belirlenmesi onerilebilir. Anne babanin
isler ve ¢ocuklarla ilgilenmenin disinda,
bazen sadece bir kahve i¢ip soluklanma-
ya, bazen biraz kitap okumaya, bazense
hicbir sey yapmadan dinlenmeye ihtiyag
duyabilecegi ¢ocuklara anlatilmali ve o
sirada onlarin da kendi 6zel zamanlarini
planlamalarina yardimci olunmali. Hep
birlikte evde olmanin surekli bir arada ol-
mak ve her seyi birlikte yapmak anlamina
gelmedigi ve bunun bir stre sonra herkes
icin tuketici bir hal alacag bilinmeli ve
buna gore davranilmal.

Hastaligin basindan bu yana en ¢ok
korumaya calistigimiz ve belki de bazi
zamanlar tam da bu sebeple en ¢ok
yiprattigimiz yaslilarimiz da ¢ok zor
zamanlardan gegiyor. Ne yazik ki diger
travmatik olaylarin ¢ogundan farkls
olarak salgin hastaligin damgalayici bir
ozelligi de var. Hastalik bulasma korku-
su o derece yogun ki insanlar sagliklilar
ve hastalik riski tastyanlar diye ¢oktan
bolunduler. Hele de hal boyleyken bazi
gruplarin hastaliktan sorumlu oldugunu
iddia etmek maalesef damgalamaya ve
bolmeye alistirilmis toplumumuzu daha
da gergin hale getirdi. Yaslilar da nasibini
alarak bir anda korunmasi gereken grup-
tan, kendilerinden sakinilmasi gereken
gruba donustuler! Yasa koyucularin ve
uygulayicilarin 6nlemleri agiklar ve gesitli
bilgilendirmeleri yaparken kullandiklari
dil, bu noktada ¢ok buytk 6nem tasiyor.
Olumlerin sadece yasli niifus arasinda
yasandiginin tekrar tekrar vurgulanma-
sinin, yaslilarimizda yaratacag: kaygi

ve Uztntiyd disinmek ¢ok zor olmasa
gerek. Cogu evde yalniz baslarina ve
desteksiz kalmis olmanin Gzintisd
icindeler. Altmis bes yas tzeri bireyler-
de anksiyeteli depresyon belirtilerinden
yakinan ¢ok sayida danisana rastliyoruz.
Hem hastalanmaktan, hem virts degil
herhangi bir bagka sebeple saglik sorunu
yasadiklarinda stireci nasil yonetecekle-
rinden ¢ok endiseleniyorlar. Kimi sokaga
¢ikmalarinin serbest oldugu saatlerde bile
¢itkmak istemiyor, bazen hastalanma kor-
kusu, bazense damgalanma kaygisi ile.
Bundan sonraki siiregte yasli bireylerin
tim gereksinimlerinin nasil karsilanacagi
ile ilgili daha ayrintili dizenlemelerin
yapilmasi gerekiyor.

Saglik calisanlari tim dinyada oldugu
gibi tlkemizde de pandemi dalgasindan

her acidan etkilendiler. Viras yukiine

en ¢ok maruz kalanlar meslektaslari-

miz oldu. Tum saglik ¢alisanlart yogun
¢aligma temposunun yani sira hem kendi
sagliklariyla, hem yakinlarinin saglikla-
riyla ilgili kaygl yasamaktalar. Anne baba
olanlar belki de uzun stire cocuklarindan
ayri kaldilar. Yaslilari koruyalim derken
okullarin kapanmast ile ¢ocuklarin ba-
kimini saglayabilmek i¢in aile buytkleri
evlere cagirldi. Ozellikle de baslangicta
alinmasi zorunlu kisisel giivenlik onlem-
leri ile ilgili yasanan malzeme eksiklikleri
meslektaslarimiz arasinda kaygiy ok
arttirdi. Turkiye Psikiyatri Dernegi hizli
bir dizenleme ile tim saglik ¢alisanlarina
yonelik tcretsiz bir destek hatti olusturdu
ve en azindan psikiyatrik destegi ulasil-
mast kolay bir hale getirmeye ¢alistik.
Ama biliyoruz ki tim travmatik olaylarda
oldugu gibi salginda da temel olarak
kisinin giiven duygusunun saglanmasi
gerekiyor. Kendisini gerektigi gibi koruya-
bildigini bilen biri gorevini daha verimli
bir sekilde yerine getirecektir. Calisma
dtzeninin planlanmasinda bu alanda ¢ok
sik rastladigimiz tikenmislik belirtilerine
yol agmayacak sekilde adimlar atilmasi
¢ok onemli. Saglik ¢alisanlarinin giderek
artan oranlarda siddete maruz kaldig1
ulkemizde gerekli yasal diizenlemelerin
yapilmast, ¢alisanlarin motivasyonunu
arttiracak ve salginla micadeleye hiz
kazandiracaktir.

Hastaliga yakalananlar, karantina ve
izolasyondakiler, salgin sebebiyle

islerini kaybedenler, sahip olduklar1
baska hastaliklar sebebiyle risk altinda
olanlar ve hasta yakinlar1 ruhsal durum
acisindan ayrica ele alinmasi gereken
diger gruplar olusturuyor. Kisacasi, bu
konuda soylenecek ve yapilacak ¢ok sey
var. Bir taraftan ilk kez tim dunya olarak
boyle bir durumla karsi karsiyayiz ama
Ste yandan toplu bir travmada nelerle
karsilasacagimiza ve neler yapilmasi ge-
rektigine dair ¢ok fazla deneyimimiz var.
Tum bunlar géz éntinde bulundurarak,
miucadele edilmesi gerekenin ‘hastalik’
oldugunu bilerek, yoneticilerin hastalikla
micadelede bilimin 1s1gindan ayrilmama
ve sorumlulukla hareket etme bilincini
gostermesiyle yol kat edebilecegimizi bize
gecmis travmalarimiz defalarca gosterdi.
Otekini koruyarak kendimizi koruyabile-
cegimizi, bir arada olmadan da birlikte ve
gucli olabilecegimizi belki artik 6grene-
biliriz.
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Covid-19

pandemisinde

hastaneler
neden
oncelik
kazand1?

Onur Hamzaoglu’

11 Mart 2020 tarihinde Diinya Saglik Orgiitii tarafindan pandemi olarak

nitelenen salgin, bugun itibariyle 213 tlkede yasaniyor. Salginla mucadale, Kuba

ve Kerela harig tlkelerin timinde hastanelerde yuritilmeye calisiliyor.

tnya Saglik Orgutt (DSO) ve
Bolge Ofisleri, ABD ve Avru-
pa Hastalik Kontrol Merkezi

ile ABD ve Avrupa’daki bazi tniver-
sitelerin COVID-19 hastaligiyla ilgili
olarak tlkeler bazinda elde edilmis bil-
gileri gunltk olarak paylastiklar: web
sayfalar1 ve Nature, Science, Lancet,
NEJM, BM]J ve JAMA gibi uluslararasi
tip dergilerinde yayimlanan makale-
lerden elde ettigimiz bilgilere gore, 11
Mart 2020 tarihinde DSO tarafindan
pandemi olarak nitelenen salgin,
bugtin itibariyle 213 tlkede yasaniyor.
Ve tilkelerin neredeyse timiinde (Ktuba
ve Kerela™ hari¢), hazirliklar dahil

" Prof. Dr., Halk Sagligi ve Epidemiyoloji Uzmani

olmak tzere, salginla mucadele has-
tanelerde yurttilmeye calisiliyor. Az
sayida tlkede olagan saglik hizmetle-
rinin aksamamasi igin salgin hasta-
neleri tanimlanmis olsa da ¢ogunda
hastanelerin tima (6zel hastanelerin
degisik boyutlarda itirazina ragmen)
COVID-19 hastalig1 belirtileri olan
hastalarin bagvurdugu, ilk asamada

klinik ve radyolojik tani ve semptoma-

tik tedavilerinin, devaminda da labo-
ratuvar tanilamanin gerceklestirildigi
birimlere donustirildia. COVID-19
hastaliginin, diinya genelinde, 100
hastadan yaklasik 20’sinde hastane
tedavisi gerektigi, yaklasik 30’'unda

asemptomatik, geri kalan olgularda da
genellikle hafif hatta ¢ok hafif belir-
tilerle seyrettigi biliniyor. Olgularin
ytzde 5 kadarinda ise yogun bakim
gereksinimi ortaya ¢ikiyor. Bu hastala-
rin buyik bir ¢cogunlugu da yaslilar ve
kronik hastaligs olanlar.

Bugtn i¢in dogru kabul edilen bil-
gilere gore, COVID-19 hastalarinin
cok buytk bolumunin hastanelere
gelmeden, hafif ya da herhangi bir
belirti gostermeden hastaligr gegirdigi
goruluyor. Bagka bir ifadeyle, nere-
deyse bes hastadan yalnizca birisi
hastanelere basvuruyor. Digerleri,
yasam ve ¢alisma alanlarinda gunluk
yasant1 i¢inde infekte oluyor, has-
talaniyor, bulastiriyor ve iyilesiyor.

MAYIS-HAZIRAN 2020 | HEKIM S0z ‘ 23 )—W—



Infekte olanlarin da buyiik cogunlugu bu
durumu yasiyor. Hastaneye bagvuranlar
disindaki hastalar tespit edilebilse ve
gerekli ayirma (izolasyon) islemi olmasi
gereken gibi yapilabilse, COVID-19'lu
hastalara ve bunun diginda olagan saglik
hizmeti gereksinimi olanlar ev ziyaretleri
yoluyla sistematik olarak izlenebilse,
evde saglik hizmetleri (ebelerin gebe ve
bebek izlemi, hemsirelerin kronik hasta
bakimi vb.) yapilabilse salginin yayilma
hizinda dramatik bir azalma gérilme ola-
silig1 oldukea yuksek. Peki, soz konusu
bu gergeklige karsin tlkelerin neredeyse
timu salgini hastanelerde karsiliyor ve
onunla miicadelesini neden hastanelerde
strdurtyor? Yanitimiz kisa ve net. Ctnkd
ulkelerde yasam ve ¢alisma alanlarinda
yapilanmis, salginla mutcadele i¢in uygun
birinci basamak saglik ¢rgutlenmesi ve
hizmet sunumu bulunmuyor. Baska bir
ifadeyle bu tercihe mahkumlar. Simdi
ikinci sorumuzu da paylagalim. Peki
neden?

Seksenli yillarin ortalarinda, farkli ekono-
mik gelismislik duzeyine sahip ve farkls
saglik sitemine sahip kapitalist tilkelerde-
ki huktmetler yaygin bir bicimde, saglik
hizmetlerinde maliyetin karsilanamaya-
cak boyuta ulastig1 ve 6nlem alinmazsa
var olan durumun daha da derinleserek
“saglik krizi” yaratacagi saptamasinda
bulunmaya basladi. Ve neredeyse es
zamanlt olarak, Dinya Bankast (DB) ve
Uluslararasi Para Fonu (IMF), soru-

nun ¢ozUmu igin, genel hatlar dikkate
alindiginda, tek bir “saglik reformu
programi”(SRP) 6nerdi. DB ve IMF
finans kurumu olmalarinin avantajini da
kullanarak, tlkelerin bor¢larinin yapilan-
dirilmasini ve diger alanlarda sunduklar:
kredi saglama hizmetlerini saglik alanin-
da bu programin uygulanmasi kosuluna
da baglayarak programin uygulandig:
tlkeleri olabildigince yayginlastirdilar.
Oyle ki 2007 yilina kadar yeni kapitalist-
lesmekte olan (eski sosyalist) tilkeler de
dahil olmak tizere, dinyada neredeyse
SRP’yi uygulamay1 kabul etmeyen kapi-
talist tlke kalmadi.

Kapitalizmin neoliberal dizenlemesini
saglayan “Yapisal Uyum Politikalar1”nin
saglik alanindaki uygulamasi olan bu
programla, saglik hizmetlerinin piyasa
iliskilerine dolayistyla, toplumsal degil,
kisisel/bireysel iliskilere dayali bir hizmet
sunum alanina dénismesi saglandi.
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Saglik hizmetleri sunumu, sermaye i¢in
yeni bir birikim alanina donusturaldi ve
toplumsal boltstimin yeniden dizen-
lendigi alan olmaktan ¢ikartildi. Yalnizca
bu hedefleri goz dntine alindiginda bile
SRP’yi, ginimuzdeki pandemiyi ¢agristi-
ran yayginligina karsin, (etkenin-SRP’'nin)
dogrudan DB tarafindan, s6z konusu
hedefler kapsaminda tretilmis olmast,
emekgi siniflara, yoksullara, ezilenlere
kars1 kullanilan Biyolojik Silah olarak
tanimlamamizi gerekli kiliyor. Oyle ki
kullanimi da yikicr etkisi de hentz devam
ediyor.

SRP uygulamalar: kapsaminda ozellikle
saglik hizmetlerine olan talebi kontrol
altina alabilmek ve bedelini 6deyenlerin
hizmete ulagabilmelerini saglayan finans-
man modelini uygulamaya koyabilmek
i¢in birinci basamak saglik hizmetleri
emek giictinden hizmetin icerigine, hiz-
metin igeriginden 6rgiitlenme modeline

kadar yeniden dtizenlendi. Ulkemizde
ilk adim1 1987 yilinda atilan SRP, AKP
huktmetleriyle ad degistirmesine karsin,

66

Kapitalizmin neoli-
beral dizenlemesini
saglayan “Yapisal
Uyum Politikalar1”-
nin saglik alanindaki
uygulamasi olan bu
programla, saglik
hizmetlerinin piyasa
iliskilerine dolayusty-
la, toplumsal degil,
kisisel/bireysel iligki-
lere dayali bir hiz-
met sunum alanina

dontsmesi saglandi.
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(1

Virtistin insanlara
gegmesini ve Zoono-
za neden olmasini
saglayan ise, doga-
nin talani, ulkeler
ve siniflar arasinda
esitsizliklerin ucuru-
ma donusmesi, iklim
krizi, calisma duze-
ninin emekgciler adi-
na bozulmasi, saglik
sisteminin Kkrizi vb.
olarak siralayabilece-

gimiz ara nedenler.

> g
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hizlica uygulamaya kondu. Ve saglik
sistemi, DB’nin ¢zel katk: ve destegiyle
2011 y1lt sonu itibariyle SRP'nin hedefle-
rini A’dan Z'ye hayata gegirecek bi¢imde
degistirilmis oldu. Dolayisiyla, Turki-
ye'de de saglik sistemi SRP kapsaminda
duzenlendigi i¢in iddia edildigi gibi, CO-
VID-19 pandemisinde diger tilkelerden
farkli bir sonug yaratabilme ayricaligina
sahip degil. Eger bir farklilik saptanir ve
bunun nedeni aranacak olursa bunu daha
¢ok saglik emek-gtict ve tedavi proto-
kolleri ile dogrudan pandemi i¢in alnan
“onlemler” tizerinden sorgulamak uygun
olacaktir.

Ulkemizde pandemiyle ilgili dizenleme-
ler yapilirken, aile sagligi merkez (ASM)
ve birimlerinin (ASB) kisisel koruyucu
ekipman planlamasinin disinda tutulma-
s1, sz konusu birimlerde kamusal hizmet
sunuluyor olmasina karsin, bu birimlerin
Saglik Bakanlig: tarafindan igletme kabul
edilmesinden kaynaklaniyor. Yogun ba-
kim ve acil servislerden sonra is¢i saglig

birimleriyle birlikte, pandemiyle ilgili

en buyuk risk ve tehlikeye sahip olan
ASB ve ASM’lerin, dolayisiyla, burada
gorev yapan meslektaslarimizin ve saglik
emekgilerinin gérmezden gelinerek “ka-
derlerine terk edilmesi” timuyle yukarida
ana hatlariyla belirttigimiz strecin bir
sonucudur. Yoksa, Saglik Bakani ve/veya
yoneticilerin herhangi bir hatas: ya da
unutkanligina bagli degildir.

Yasam alanlarinda birinci basamak saglik
hizmetlerinin bolge ve nufus tabanli
orgutlenmemis olmasi, gevreye yonelik
koruyucu saglik hizmetlerinin kapsam
disinda tutulmasi, hizmetin genel olarak
bagvuranlara sunuluyor olmasi vb. dzel-
likleri nedeniyle dinya genelinde hemen
hemen hicbir tilke, ana gereksinimlerin
basinda geliyor olmasina karsin, pande-
miyle muicadelede oncelikli rolt birinci
basamak saglik hizmetleri Gzerinden
planlayamad:. Hastanelere yonelmek
zorunda kaldi. Guney Kore, Almanya
gibi bazi tilkelerde birinci basamak saglik
orgutlenmesi kapsaminda yapilmasi gere-
kenler saglik sistemi disindaki uygulama-
larla gerceklestirilmeye calisiliyor. Bircok
tilkede hastalarin ve dlimlerin gortlme-
sinden ancak 3-4 ay sonra stz konusu
birimler degisik bigimlerde tahkim edile-
rek devreye sokulmaya calisildi. Bu stre
zarfinda hem hizmeti sunanlar hem de
hizmeti kullanmasi gerekenler engellene-
bilecek bir¢ok sorun yasadilar. Hastalan-
dilar hatta yasamlarini kaybettiler.

Salginin etkeni SARS-CoV-2. Ancak,
daha once Malayan Pandolinlerinde (ara
konakg1) bulunan ve hastalik yapan bu
virtisiin insanlara ge¢mesini ve zoonoza
neden olmasini saglayan ise, doga-

nin talani, tlkeler ve siniflar arasinda
esitsizliklerin u¢uruma donusmesi, iklim
krizi, ¢alisma dizeninin emekgiler adina
bozulmasi, saglik sisteminin krizi vb.

alt basliklar olarak siralayabilecegimiz
ara nedenler. Soz konusu ara nedenleri
ortaya ¢ikartan temel neden de diger bir
deyisle, insanin insan, hayvanin hayvan,
bitkinin bitki vb. gibi yasamasina engel
olan da neoliberal kapitalizm. Ve devam
ettigi sirece yasamin krizi de devam
edecek. Yirmibirinci yuzyilin ilk on yili
icinde baslayan pandemiler daha sik peri-
yodlarla ve daha da siddetli olarak devam
edebilecek.

Ancak ¢6ztimu var. Umudumuz da...
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Covid-19un
ekonomik etkileri uizerine

Anil Aba*

Elbette insan hayat: ekonomik tim degiskenlerden daha 6nemli fakat piyasa

ekonomileri milyonlarca insani yoksulluk, aglik ve 6limle tehdit ettigi icin salginin

sebep oldugu ekonomik enkazi incelemek 6nemli hale geliyor.

algin tamamen sona ermediyse

de vaka ve ¢lum sayilarinin ¢ogu

tlkede tepeyi gecip azalmaya
baglamasinin ardindan normallegme
sureci basladi. Pek ¢cok uzman bunun
icin biraz erken oldugunu distnuyor.
Zira ikinci, hatta t¢tinct dalgalarin
gelmesi ihtimal dahilinde. Ancak siya-
siler salginin sebep oldugu ekonomik
krizin bedelini 6demek istemedikleri
icin bir an evvel ekonomilerin agilma-
sindan yana.

Salgin stirecinde ekonomiler kapitalist
tarih boyunca az gorulur oranlarda da-
raldi. 2008-2009 senelerindeki kiiresel
cokusten daha buyuk, 1929’daki Bu-
yuk Buhran’dan simdilik daha kaguk
bir ekonomik gerilemeden bahsediyo-
ruz. Beklentiler 2020 senesi sonunda
Cin ve Hindistan hari¢ butiin tlkelerin
kugulecegi yontinde. Elbette insan
hayati ekonomik tim degiskenlerden
daha onemli fakat piyasa ekonomileri
milyonlarca insan1 yoksulluk, aglik ve
olamle tehdit ettigi icin salginin sebep

oldugu ekonomik enkazi incelemek
6nemli hale geliyor.

COVID-19 EKONOMILERI
NASIL ETKILEDI?

Karantina, geng ve yaslilara sokaga
¢ikma yasagi, kamusal alanlarda
toplanma yasagi ve isletmelerin
kapatilmasiyla birlikte ekonomiler
buyuk ol¢tide kapandi. Havayolla-

r1, konaklama, seyahat acenteleri,
eglence, kumarhane ve ickili yerler
gibi sektorlerde harcamalar ytzde 90’a
varan oranlarda azaldi. Buna mukabil
elektrik tiketimi, gida aligverisi ve in-
ternet Uzerinden yapilan alisverislerde
az da olsa artislar gozlemledik.

Gelirlerinde ytuzde 90’lara kadar gerile-
me yasayan sektorlerde isten ¢ikarma-
lar ve sureli/stresiz izin vermelere gi-
dildi. Kiiba ve Kuzey Kore harig¢ buttin
ulkelerde issizlik goralmemis oranlara
ulastr. Onceki krizlerde biitiin sirketler
ayni anda kapanmadiklari i¢in ekono-
mideki kiigtilmeler, isten ¢ikarmalar ve
iflaslar zamana yayiliyordu. Simdiyse

" Kadir Has Universitesi, Idari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi
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ekonomi bir anda bigak gibi kesilerek
daraldu.

Ekonomik daralmaya iki kategori
tzerinden bakiyoruz: reel sektor ve
hizmetler sektorta. Kriz zamanlarinda
reel rektordeki Uretim ve tuketimin

bir kism1 erteleniyor. Yani sahis ya

da kurumlar salgin stirecinde ihtiyaci
olan mallar1 salgin sonrasina erteliyor-
lar. Dolayisiyla salgin boyunca tretim
yapmayan fabrikalar salgin sonrasinda
fazla mesai yaparak kayiplarin en azin-
dan bir bolumuni telafi edebilirler.

Fakat hizmetler i¢in ayni sey soz
konusu degil. Yani Mart, Nisan,
May1s ve Haziran aylarinda bos kalan
oteller Agustos ayinda duble kapasi-
te calisamayacak. Ugmayan ugaklar
fazladan u¢mayacaklar ya da berber
tiraglari ice katlanmayacak. Dolayisty-
la hizmetler sektortndeki kayiplarin
tamamina yakin: ekonomiden kaybol-
mus olacak. Bu da, hizmetler sektori
ekonomisinin ytzde 70’ine varan ge-
lismis ve Turkiye gibi gelismekte olan
ulkeler icin ¢ok ciddi bir sorun.



Ote yandan pek cok sirket zaten salgin
oncesinde de ucu ucuna igliyorlardi. Bu
strecin sonunda baz: sirketler iflas ede-
cek, bazi sirketler de devletlerin sagladig:
destek paketlerinden disiik faizli ya da
faizsiz krediler ¢cekerek devam edecek-
ler. Iflaslar zinciri baslayacak. Biiyiik ve
iktidara yakin sirketler kurtarilacak. Yani
ozel sirketlerin zararlar1 halkin vergileriy-
le finanse edilecek. Fakat her halukarda,
hijyen ve temizlik Grtinleri gibi salgini
firsata cevirenler hari¢ butun sirketler bo-
zuk bilangolarla kalacaklar. Er ya da gec
bu krizden ¢ikilacak ancak krizin sebep
oldugu sorunlar ¢ok uzun sirecek.

COVID-19 SONRASI

DUNYA DUZENI?

Karantina sonrasinda dinyanin nasil
olacag tzerine yazilan yazilar artik kabak
tad1 vermeye basladiysa da 6ne ¢ikan
gorusleri kisaca degerlendirmekte fayda
var. Bazi insanlar Covid-19 salgininin
kapitalizmin pek ¢ok problemini su
ustine ¢ikardigini, toplumlarin kapitaliz-
min vahsiligini idrak ettiklerini, tiketim
kultirintn ne kadar anlamsiz oldugunu
anladiklarini, artik kapitalizmin sonuna
gelindigini, yerine en kot ihtimalle daha
yumusak bir kapitalizmin (daha fazla
sosyal devlet), iyi ihtimalle de sosyaliz-
min gelecegi gibilerinden yorumlarda
bulundular.

Ben bu yaklasimin asir1 iyimser oldugu-
nu dustnuyorum. Sistemik degisim bir
ihtiyag¢, buna stphe yok. Ama degisimin
elzem olmasi ger¢eklesecegi anlamina
gelmiyor. Cunki dinyanin ¢ok buyutk bir
bolumunde, ihtiyacimiz olan bu degisi-
me ayak direyen otoriter sag rejimlerle
ortalmas bir siyaset var. Normal sartlar
altinda bu gibi sureglerin sonunda ya
devrim olur ya da evrim. Ancak is¢i sini-
f1, biling ve orgutluluk agisindan epey za-
yif durumda. Belli basl: talepleri ytkseltip
iktidara talip olma gibi bir tahayyult yok.

Kapitalistler karsilarinda onlar1 korkuta-
cak bir alternatif olmadigr middetge bu
adaletsiz tretim ve bolusim modelinden
taviz vermeyeceklerdir. Yakin tarihte
boligim yapisal olarak Buyuk Buhran
sonrasindaki refah devleti doneminde
degismisti. Keynesyen politikalarla pek
cok ulkede sendikal haklar genisletilmis,
Ucret pay: artmis, devletin ekonomiye
miudahalesi daha etkin hale getirilmisti.
Bu donustume Sovyetler Birligi'nin varligi
sebep olmustu. Sosyalizmi bir tehlike ola-
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rak goren bat1 burjuvazileri Gretim aragla-
rint kaybetmemek igin ekonomik pastay1
daha adil bolusmeye razi gelmislerdi.
Bugtn ne boyle bir “tehlike” var ne de
boyle bir hakk: arayacak orgutla yapilar.
Bundan o6turt ben salgin sonrasi diinyada
her seyin daha iyiye gidecegini hi¢ san-
miyorum. Ayni kalacaktir, hatta bir yone
degisecekse onun daha fazla baski, daha
fazla zulum, daha fazla ayrimcilik ve
daha esitsiz bir ekonomik diizen yoninde
olma ihtimali daha yuksektir.

Salgindan ¢ikarilacak ¢ok ders var tabii.
Ama ben birini daha fazla 6nemsiyorum.
Neoklasik iktisadin bir prensibi “her-
kes tretime yaptig katki kadarini alir”
prensibidir. Yani, serbest piyasa kapita-
lizminde “herkes hak ettigini alir, herkes
aldigini hak eder.” Buna gore ¢opgiiler,
kuryeler ve kasiyerlerin turetime katkilar:
asgari Ucreti, Muhtar Kent'in katkist yillik
15 milyon dolar, Jeff Bezos'un birikmis
katkis: 150 milyar dolari hak ediyordur...
Kisacast Jeff Bezos, Kim Kardashian,
Arda Turan veya Enes Batur'un topluma
katkisinin piyasa degeri market kasiyer-
lerininkinden fazladir, teoride. Covid-19
salgininin insanlara bunun boyle olmadi-
gin1 goéstermis olmasi gerekir. Yani giftgi-
lerin, kuryelerin, ¢opgilerin, pazarcilarin,
hemsirelerin Kim Kardashian’dan, inli
futbolculardan, yildiz dizi oyuncularin-
dan ¢ok daha onemli olduklarinin anla-
silmig olmali. CEO’lar, pazarlamacilar,
reklamcilar olmasa da olur ama ¢opguler,
ciftgiler, kuryeler, insaat is¢ileri olmazsa
olmaz. Bu kabul edilirse, “ne yani sosya-
lizmde insaat iscisiyle doktor ayni maasi
mi alacak?” sorusunu daha baska bir

zeminde tartismaya baslayabiliriz.

(1

Kapitalistler karsila-
rinda onlar1 korku-
tacak bir alternatif
olmadigi middetce
bu adaletsiz Gretim
ve bolusim mode-

linden taviz verme-
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yeceklerdir.
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Hayatlarimizin

cilasimin

dﬁkﬁldﬁgﬁ
zamanlar...

Murat Sevinc';.

aziya baslarken, “Isler iyi gider-
.! ken herkes iyidir hostur,” gibi

bir yargt ileri stirsem, okuyacak
olanlarin pek ¢ogunun hak verme
ihtimalinin nedeni, toplumsallasma
deneyimimiz. Hakikaten de hayat
olagan akisindayken ¢ogu insan iyi
niyetli, makul bulunur muhatabinca.
Belki de toplumsallagma gereksinimi,
yalniz kalmama arzusu bizi bu yénde
dustnmeye ve hissetmeye sevk edi-
yordur. Bir gn islerin kottye gitmeye
baslamasiyla, esimiz dostumuz bizi
hayal kirikligina ugratabilir. Bu gercek
bir hayal kiriklig1 midir, emin degilim.
I¢ten ice bildigimizle, aslinda hep
bekledigimizle karsilasmanin Gzintisu
belki. Insanin basina gelecek en act
veren deneyimlerden biri, herhalde

kendini artik kandiramadigini kabul-
lenmek zorunda kaldigi anlardir.

Aylardir yasadigimiz ve belli ki daha
uzun stre miicadele etmek zorunda
kalacagimiz salgin hastalik deneyimi,
ilk gtinden itibaren yukaridaki siradan
insanlik durumunu hatirlatiyor bana.
Kuskusuz kurumlari, devleti, tarihi
insanmis¢asina ele almak, zamaninda
kimi dustintrlerce basvurulmus olsa
da pek makbul bir disinme bi¢imi de-
gil. Fakat bir iki 6l¢uli ‘benzetmenin’
de zarar1 dokunmaz dogrusu!

Nasil bir sistemin i¢inde yasadigimizi
bilerek ya da hissederek yasiyoruz.
Buradaki ‘bilmek’ sozctigine ‘bilgi-
den’ kaynakli anlam ytklemeyelim.
Soylemek istedigim, somura kavrami
hakkinda bir seyler okumamig biri

" Siyasal Bilimci, www.diken.com.tr ve www.gazeteduvar kése yazari
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de, somurildigunt anlayabilir. Bilip
anlamayan da ‘hisseder’ belki ama
dile getirecek dagarciga sahip degildir.
Tabii, distincelerimizi belirleyen,
kaginilmaz bigimde bir toplumdaki
hakim ideolojidir ve Marx’in degisiyle
‘bir dénemin hakim dustincesi, o do-
nemin hakim sinifinin digtiinceleridir.’
Uretim araglarinin sahipleri, zihinsel
uretim tizerinde de belirleyicidir. Dola-
yistyla kosullarimizdan, ¢agimizdan,
icinde yasadigimiz toplumun degerle-
rinden timuyle bagimsiz bir distinme
eyleminin varlig1 pek gercekci degil.
S6z konusu bakis agisi insan diistince
ve eyleminin timiyle belirlenebilecegi
anlamina gelmez kuskusuz. Hakim
diisiincenin disina ¢ikabilmek, fark
edebilmek ve bunu digerlerine anla-
tabilmek icin ¢aba harcamak elbette
mamkun.



Kapitalist tretim, tarih boyunca tanik
olunan besinci ve son tretim bi¢imi.
Yaklagik bes-alt1 asir dnce bayrag: feo-
daliteden devrald: ve bir bagka ‘bi¢cime’
devredecek. Duinya ¢apinda bugtne dek
gorilmemis ol¢ide yaygin ve basariya
ulasmuis bir sistem. Tarihi icinde defalarca
kriz yasad1 ve hepsini insan zayiati (1) ile
asmasini bildi. Halihazirda da bir kriz
yastyor ancak bu kez yapisal bir sorunu
var: ‘Bilisim devrimi,” daha az emekle
ayni verimliligi mtimktn hale getirdigi
i¢in, kapitalizmin temelindeki olgu olan
‘emek somurast’ anlamsiz hale geldi.
Nesnel temeli ortadan kalkan bir sistem
nasil ayakta kalabilir ya da kalabilir mi,
bunu gorecegiz. Birkag kusak sturecek
belki.

Ancak toplumsal-siyasal yapilarin, kal-
tirtin ve yaygin kabul gormus degerle-
rin degismesi o kadar kolay degil. Cok
zaman altyor. Su anda ‘deger’ dedigimiz
her ne varsa, buytk ol¢ctide hakim sinifin
yaratisi. Yasamimizin her anina sirayet
eden bir belirleme gtct bu. ‘Olmazsa
olmaz’ kabul ettigimiz seyleri distinur-
sek, cogunun bizlere egemen sistem

ve o sistemin Urand iligkiler tarafindan
belletildigini fark edebiliriz.

Iste ti¢ dort aydir mtcadele ettigimiz
salgin, yani, yazinin baginda verdigim
ornege donersem eger, ‘islerin bir anda
bozulmasi” 6ntimuze, olagan zamanlarda
tantk olmadigimiz yeni bir dnya ¢ikardi.
Yaldiz1 dokulmis, aslinda bildigimiz
ama bilmezden geldigimiz tim c¢irkin
yonleri ortaliga sacgilmis bir dunya. O
cirkinlik hep vardi. Gormeyelim diye
tzeri maharetle kapatilmist: ve dogrusu
¢ogumuzun isine geliyordu. Tabii, ozel-
likle yonetenlerin. Salginin sarstig1 tim
bati demokrasileri, hi¢bir seyin eskisi gibi
olmayacaginin farkinda ve kapitalizmin
giincel versiyonu ayakta kalmak igin her
onlemi almaktan ¢ekinmeyecek. Nitekim
bir stredir yasadig1 sorunlari, otoriter-
lige bagvurarak bastirmaya calistyordu

ki bu egilimin artma ihtimali var. Fakat
ongorulebilir bazi gelismeler haricinde,
falcilik yapmaktan uzak durmak gerekir.
Gortnen, kapitalizmin vardigr asamada
neo-liberalizm artik stirdtrtlemiyor ve
dunya yeni bir seylere gebe.

Uzun vadeli tahminleri, muhtemel
kiresel gelismeleri bir yana birakalim
simdilik. Salgin, hem memleketimiz hem
de bireysel yasamlarimizda bir seyleri

DOSYA

degistirecek belli ki. Ya da, degistirmesi
gerekir.

Ne oldu peki Turkiye'de, isler kottuye
gidince ve aligildik hamaset, bir bulasici
hastalik karsisinda garesiz kalinca?

Belki de salginin en belirgin sonucu su:
‘Ayni gemideyiz’ sdyleminin ne denli
riyakarca oldugu bir kez daha agik¢a
goralda. ‘Evde kal’ slogani, geminin
birinci sinif kamaralartyla makine dairesi
calisanlari arasindaki derin ayrimi gozler
ontne serdi. Ucretli izne ¢ikarilmayan
milyonlarca ¢alisan, evde kalamadi
haliyle. Stire¢ boyunca alinan tiim ‘idari’
tedbirler, isgticti kaybini asgari duzeyde
tutmaya yoneldi. Tabii soz konusu idari
tedbirlerin bir kisminin, hem bicimsel
hem de icerik bakimindan hukukun temel
ilkelerine aykir1 oldugunu eklemekte
yarar var. Sizler de, 6rnegin Igisleri Ba-
kanliginin hangi karar1 hangi genelgeyle
aldigini ve o genelgenin nerede yayinlan-
digini arayip bulmay1 deneyebilirsiniz.
Yorucu ve sonugsuz bir girisim olacagini
simdiden bilmenizde yarar var! Hal boy-
leyken salgin, Turkiye’de artik bildigimiz
anlamda bir devlet mekanizmasi olmadi-
gin1 en agik bigimde ve bir kez daha gos-
termis oldu. Anayasa’daki temel ilkelerin
g6z ard1 edildigini soylemenin bir degeri
ve anlami olmayacak muhtemelen!

Ayni sorundan kaynaklanan ikinci bir
sonug, ozellikle iktidar se¢gmeni olma-
yan yurttas kiimelerinin stire¢ boyunca
yasadig1 tedirginlik ve giivensizlik duy-
gusunun asikar olusuydu. Saglik Bakani
‘tslubuyla’ gtiven vermis olsa da, idareye
yonelik elestiriler dinmedi. Idarenin kritik
anlarda yalpalamasi, yanlis oldugu bir
turld itiraf edilemeyen ‘Umre’ karari,
sokaga ¢ikma yasag getirilecegi cok geg
duyurulan o meshur Cuma gecesi yasa-
nan kriz, maske dagitilamamasi, yerel
yonetimlerin faaliyetlerinin engellenmeye
calisilmast vs. gibi tercihler/agmazlar,
yonetim yapisinin ve karar alma mekaniz-
malarinin ne denli zaaf i¢inde oldugunu
gosterdi. Tum bu sorunlar, 2017'de
anayasa degisikligi ile kabul edilen ve
dunyada esi benzeri olmayan hikimet
sistemiyle de yakindan ilgili. Hi¢bir
bakanin alinan kararlari agiklamaya dahi
cesaret edememesi ve son sozt surekli,
ayni zamanda bir partinin genel bagkani
olan devlet baskanina birakmasi manidar.
Turkiye'de artik saglam bir biirokrasinin
varligindan s6z etmek hig kolay degil.

(1

Kosullarimizdan,
cagimizdan, icinde
yasadigimiz toplu-
mun degerlerinden
timuyle bagimsiz
bir disinme eyle-
minin varligi pek

gercekci degil.
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Sorunlarimiz sinirlar
Otesiyse, ¢Ozim-

ler de uluslararasi
dayanismayla mim-
kiin olabilir. Ulkeler
arasindaki sinirlar
bundan ytz yil 6nce
simdiki haliyle mev-
cut degildi, muhte-
melen birkac¢ yuz yil

sonra da olmayacak.

g
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Tabii dinya ¢apinda nam salmis en hey-
betli yoneticilerin kap: koluna dokunmak-
tan ¢ekinir hale gelmis olmast, tlkeler
arasindaki ulusal sinirlarin siliklesmesi
gibi daha genel sonuglar1 var salginin.
Bunlar uzunca yazmay:1 gerektiriyor,
ancak simdilik su kadarini soylemek sart:
Sorunlarimiz sinirlar 6tesiyse, ¢oztimler
de uluslararas: dayanismayla mimkin
olabilir. Ulkeler arasindaki sinirlar bun-
dan ytuz yil 6nce simdiki haliyle mevcut
degildi, muhtemelen birkag ytz yil sonra
da olmayacak. Ozellikle iklim krizi, yer-
ytzundeki herkesin, tim halklarin ortak
sorunu. Turkiye'ye 6zgt oksijen, su ve
toprak yok, malum.

Gunluk yasamlarimizdaki degisim ise
hakikaten diistindiiraci ve trkataci. Ug
ayda bagka birilerine donustiik sanki.
Subat ayinda yasamimizin olagan pargasi
olan her sey, her insan, her mekan,

her aliskanlik, basli basina bir tehdide
dontigsmus durumda. Higbir yere doku-
namamak, sevdiklerimize sarilamamak,
surekli temizlik kaygisi, evlerimizde
kapali kalmak, kapaliligin yarattig1 ruhsal
sorunlarla yuzlesmek vs. tabii, farkli cin-
siyetlerin bambagka karantina deneyimi
yasadiklarini, 6rnegin aile i¢i siddetin
arttig1 gergegini ihmal etmemeli.

Hal boyleyken...

Elbette acilir acilmaz AVM'lere, alistiklari

yasamin ugrak yerlerine kosacak insanlar;
biraz cesaretliler tatil planlari yapacak.
Bunda bir gariplik yok. Aliskanliklari-
miz, bugtine dek ¢grendiklerimiz, bize
dayatilanlar, yillarin trind. Ancak
‘yuceltilmis birey’ Gizerine insa ettigimiz
hayatlarimiz, koca bir kayaya carpt1 bir
kez. Belki de ‘bundan boyle higbir sey
ayni olmayacak’ yerine, ‘ayni olmamalr’
demeyi, bu temenniyi dillendirip anlata-
bilmeyi denemek gerekiyor. Er ya da geg
normale donilir; sorun su ki, o normal
hi¢ de normal degildi ve ayn1 sekilde
dontlmemesinde yarar var. Evet, hepimiz
kosullarimizin Grintytz ve evet, her ne
degisecekse bizler istedigimiz i¢in degise-
cek. Dogayla uyumlu, esitlikci toplum ve
cilginca titketime dayanmayan bir yasam,
kesinlikle ‘insancil kentler’ icin mucadele
edersek, ne ala...

Not ve tesekkiir: Bu kisalikta bir ya-
zida deginmenin mimkin olmadigr ¢ok¢a
konu var. Bunlardan biri, salgin gibi bir
musibette toplumsal faydasi iyice gorii-
niir, anlasilir bale gelen meslekler. Bana
kalirsa diinyamin anayasacilara degil ama
iyi hekimlere ibtiyacy var. Tiirkiye deki ta-
babet egitiminin niteligi ve bekimlerimizin
basarisi berkesin malumu. Tabip Odasina
bana bu satirlary yazma firsaty verdigi igin
tesekkiir ederim. Onur duydum. Var olsun
bekimlerimiz...
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Fotograf: Evrensel Gazetesi Arsivi

INSAN HAKLARI DERNEGI ISTANBUL SUBE BASKANI
Av. GULSEREN YOLERI ILE

Her yonuiyle infaz yasasi

Roportaj: Siheyla Agkog’

Pandemi gerekce gosterilerek gorisulmesi 6ne ¢ekilen infaz yasasi, sonuglar itiba-

riyle bir af uygulamasi olarak algilansa da basta esitlik ilkesine aykirilik olmak tze-

re toplumun goézinden kagan bir ¢ok kalici dizenlemeyi de beraberinde getirdi.

ergimizin bu ayki dosya konusu,

Covid-19 pandemisi. Bu sayida
pamdemi gerekgesiyle erkene gekilen
infaz yasasi diizenlemesini konusalim
istedik. Yasalasmas: siireci de dabil
olmak tizere diizenlemeden soz edebilir
misin?

Uzun stredir kamuoyunun ve tim
mahpuslarin bir af beklentisi vardi.
Ozellikle secim donemlerinde daha
¢ok tartigilir; siklikla bize de sorulurdu
“bu sefer ¢tkar m1?” diye. Bu duzenle-
me gundeme geldiginde bu beklenti ile

‘Dr, Hekim Sozii Yaymn Kurulu Uyesi

Ortiistd ve sonuglari itibariyle af gibi
de yansidi kamuoyuna. Dizenlemenin
gorastlme tarihi salgin gerekgesi ile
One ¢ekildi. Birikmis af beklentileri ile
birlesince bu yasa, birincisi af boyu-
tuyla, ikincisi de Covid’e karst dnlem
boyutuyla tartisildi daha ¢ok.

Ancak yasa gortismelerinin one ¢ekil-

mesinde, ozellikle yasanin kapsamini
degerlendirdigimizde, iktidarin faydaci
davrandigini, asil 6nemli konularin
arka planda kalmasini sagladigini go-
rebiliyoruz. Diizenleme 90 bin civari
mahpusun serbest kalmasina yol agti,
ancak yapilan kalict degisikliklerle,

var olan sorunlar mahpuslar aleyhine
guclendirildi. Aslinda iktidarin normal
kosullarda kabul ettirmekte zorlanaca-
&1 baz1 dizenlemeleri, Covid baskist
altinda topluma daha kolaylikla kabul
ettirmesi gibi bir sonug ortaya ¢ikti.
Ceza infazinda getirdigi onemli degi-
siklikler arka planda kaldr.

Farkli iki konunun ayni potada tar-
tisilmast karmasaya da neden oldu.
Yasaya itiraz edenler covid karsisinda
mahpuslarin icerde kalmasini savunu-
yor gibi tepkiyle karsilasti. Nitekim
mesele eger Covid'e karst mahpuslarin
yasam ve saglik hakkinin korunmasi
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ise mahpusun hangi sugtan tutuklu
veya hukumli oldugu ayrimi yapma-
maniz beklenir. Yok eger af ya da ka-
lic1 baz1 degisiklikler yapilacaksa daha
farkli tartigmalar yUriitmeniz gerekir
ki bu noktada ceza infazina iligkin
ilkeler, hukuk ve insan haklar ilkeleri
vs tartisirsiniz. Devletin Kisilere ve
topluma karsi islenmis suclari affetme
yetkisi var m1 yok mu, bunu tartigiyor
olurduk mesela.

Ancak devlet ne yapty; kendisine karsi
islenmis suglart kapsam disinda birak-
t1, topluma ve bireylere karsi islenmis
suglarin faillerini “af” kapsamina almig
oldu. Cinsel suglar digsarida birakiyo-
rum, dedi ancak adi suglarda ceza in-
faz oraninin dustrilmesi ve denetimli
serbestlikten yararlanma kosullarinin
iyilestirilmesi gibi nedenlerle cinsel
sug failleri de bu yasadan yararlan-
dirilmis oldular. Dolayistyla burada
da ikiytzla bir tutumdan s6z etmek
mumkan.

Covid baskisi altinda biz ne aff1 tartig-
mis olduk, ne esitlik ilkesi meselesinde
itirazlarimiz1 hakkiyla savunabildik, ne
de toplum kalic1 degisiklikler oldugu-
nu anlayabildi. Sanki sadece Covid’e
kars1 onlem aliniyormus gibi bir

alg1 yaratildi. Nihayetinde karsimiza
sakincalarint zaman i¢inde daha fazla
gorecegimiz bir yasa paketi gelmis
oldu.

plumun goziinden kagty dedigin
kalicy degisiklikleri biraz agabilir
misin?

Tabii, 6rnegin disiplin cezalarinin
kapsami genisletildi. Zaten hapishane-
lerde disiplin cezalarinin kapsami ¢ok
genis ve keyfi, bu konuda ¢ok sikayet-
ler aliyoruz. Daha ¢ok, hucre, gorus,
iletisim cezalar1 olarak karsimiza ¢ikan
disiplin cezalar1 nedeniyle ¢ok buyuk
magduriyetler yasantyor. Mesela kisi
hastaneye gitmek istiyor, talep ediyor,
hastaneye gonderilmedigi i¢in sikayet
dilekgesi yaziyor ve dilek¢e yazdig:
i¢in disiplin cezast aliyor. Ya da sesini
duyurmak ya da tepkisini gostermek
icin slogan att1 ya da kapiya vurdu,
ya da ne bileyim kapali gorislerde yan
kabindeki arkadasinin ailesine geger-
ken selam verdi (selami alana da gorts
yasagy veriliyor) bunlar hep disiplin
cezasi nedeni.
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Bir digeri Infaz hakimliklerinin gorev
ve yetki alani genisletildi. Insan hak-
lar1 savunuculart ve hukukgular olarak
hapishanelerde infaz uygulamalarin-
dan dolay1 olusan sikayetleri karara
baglayan hukuki bir mekanizma ol-
mali diyerek yillarca infaz hakimlikleri
kurulsun ve bu meseleler infaz hakim-
likleri tarafindan ¢6ztime baglansin
demistik. Infaz hakimlikleri kuruldu
ama, maalesef ihtiyaca cevap olmadi.
Bu son yapilan diizenleme ile bu ise
yaramayan mekanizmanin yetki ve
gorev alani genisletildi. Mahkemelerin
yetki alanindaki bir takim kararlar,
degerlendirmeler infaz hakimliklerine
devredildi. Mesela bir hukmun niteligi
konusunda bir tartisma oldugunda
konu bu karari veren mahkemeye
giderdi. Mahkeme dosya tzerinden
gerekli degerlendirmeyi yapar kararini
verirdi. $imdi bu karart dosyay1 hig
bilmeyen infaz hakimligi veriyor.

Yine infaz uygulamalar ile ilgili sika-
yetler soz konusu oldugunda, savci-
liklarin verdigi karara karst agir ceza
mahkemesine itiraz yapiliyordu, simdi
artik infaz hakimliklerine yapiliyor.
Denetimli serbestlik, sartli tahliye,
acik cezaevlerine gegisler gibi konu-
lardaki mahkemelerin yetkileri infaz
hakimliklerine devredildi. Dolayisiyla
su anda tek hakimle ¢alisan infaz
hakimlikleri infaz asamasindaki butin
kararlarin degerlendirmesi de dahil,
onay birimi haline geldi.

Yine hasta mahpuslar meselesi ile ilgili
Ceza Infaz Kanununun 16. madde-
sindeki dizenleme; hasta mahpus
cezaevinde kalabilir veya kalamaz
noktasindaki en son degerlendirmeyi
Adli Tip Kurumu'nun (ATK) yapmasi
noktasindaydi. ATK 'nin bagimsiz

bir kurum olmamasi nedeniyle bu ol-
dukga sakincalt bir durumdu ve ciddi
itirazlar vardi ATK ya. Nitekim tam
fel¢li mahpuslara, son evrede kanser
hastast mahpuslara bile hapishanede
kalabilir raporu verebilen ATK yerine
tam tesekkulla devlet hastanelerinin,
Universite hastanelerinin verdigi rapor-
larin esas alinmast oneriliyordu; talep
bunun duzeltilmesiydi ancak dizeltil-
medi maalesef. Bu yasayla, Adli Tip
Kurumu bir nevi diger hastanelerin
verdigi raporlarin onay makami haline
getirilmis oldu.
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Covid baskis: altinda biz

ne affi tartismis olduk,

ne esitlik ilkesi meselesin-
de itirazlarimizi hakkiyla
savunabildik, ne de toplum
kalict degisiklikler oldugunu
anlayabildi. Sanki sadece
Covid’e karsi 6nlem alini-
yormus gibi bir alg1 yaratil-
di. Nihayetinde karsimiza
sakincalarini zaman icinde
daha fazla gorecegimiz bir

yasa paketi gelmis oldu.

g



Bir sey daha var; mahpuslarin basili

eserlere, sureli stiresiz yayinlara ve
kitaplara erisimi ile ilgili. Normal ko-
sullarda zaten yayinlar bir denetimden
gegiriliyor. Bir talep oldugunda toplat-
ma karar1 var m1 yok mu vb. bakilarak
aliniyor veya alinmiyor. Simdi yapilan
duzenlemede bazi yayinlar, mesela
yabanci dilde basilmis yayinlarin
hapishaneye alinmasi Adalet Bakan-
lig1'nin onayina bagland:. Bir digeri,
Basin Ilan Kurumu tarafindan ilan
verilmeyen gazetelerin mahpuslara ve-
rilmemesi ile ilgili. Basin Ilan Kurumu
bir gazeteye ilan verilip verilmeye-
cegine dair bir degerlendirme yapi-
yor, ilan verilebilir bir gazete olarak
degerlendirilir ise 0 zaman o gazete
cezaevine girebiliyor. Ilan alamayan
gazetelerin cezaevine girisi yasaklandi.
Dolayisiyla yeni bir degerlendirme

de hayatimiza girmis oldu. Zengin
basin yayin araglarinin hapishanelere
girmesine imkan verilecegi, digerlerine
izin verilmeyecegi, yine kimi dergilerin
cezaevine hi¢ giremeyecegi anlamina
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gelmis oldu. Bu, distnce ve ifade 6z-
gurlugu, bilgilenme, bilgi/ haber alma,
haber verme hakk: ger¢evesinde, basin
ozgurluga ve daha pek ¢ok agidan tar-
tisilabilir. Cezaevine giremeyen gazete
veya dergi agisindan ve ona eriseme-
yen mahpus agisindan...

ki olumlu diyebilecegimiz bir
takim degisiklikler de oldu mu?

Evet birtakim olumlu diizenlemeler
de oldu. Mesela hamile kadinlarin tu-
tuklanmamasi ile ilgili tedbiren baska
cezalandirma yontemlerini 6ngormesi,
dogum yapan kadinlarin 6 aya kadar
tutuklanmay1p ceza infaz ertelemesi
ya da baska alternatif yaptirimlarla
cezalandirilmast gibi bazi dizenleme-
ler var.

Peki bunlar ihtiya¢ miydi? Covid'e
karst onlem amaciyla mahpuslarin
serbest birakilmasi i¢in bir yasa ihti-
yact var miydr? gibi sorularla ilerle-
yelim. Hasta mahpuslar, hamile veya
¢ocuklu kadinlarla ilgili de bir yasa

ihtiyact yoktu. Cunku var olan yasalar
zaten bu degerlendirmeye izin verecek
durumda. Mesela davasi devam eden-
ler i¢in kisinin tutukluluk durumunu
mahkemenin degerlendirme yetkisi
var. Zorunlu olarak ayda bir tutuk-
luluk incelemesi yapar mahkemeler.
Huktumluler bakimindan da infaz
savciliklart bu kararlar: verebilecek
durumda. Yani Infaz Kanunu icerideki
kisinin bu kosullarda tutuklu olup
olmamasina, tahliyesine ya da infaz
ertelemesine karar verilebilmesi i¢in
uygundu. Dolayisiyla Covid salgini,
hastalik, yaslilik, hamile veya ¢ocuk-
lu kadinlarla ilgili tahliye veya infaz
ertelemesini zaten gergeklestirebilirler-
di. Bunun i¢in bir yasa yapmaya gerek
yoktu. Ama bir yasa yaptilar ve bunu
¢ok olumlu bir gelisme olarak sundu-
lar. Oysa aslina bakarsaniz 6ztinde
hicbir sey degistirmemis oldular.

u diizenlemeler mabpuslar agisin-

dan da farkl sonuglar dogurdu
ve bu 6zellikle mubalifler agisindan
¢ok tartisildi. Bundan da soéz edebilir
misin?

Evet, esitlik ilkesine aykirilik mese-
lesi, en ¢ok tartistigimiz konulardan
birisi. Ozellikle sartli tahliye kosullart,
denetimli serbestlik kosullari meselesi
cok tartisild. Ozellikle esitlik ilkesine
aykirilik boyutuyla zaten Anaya-

sa Mahkemesi'ne basvuru yapildi.
Mabhpuslar bakimindan infazda esitlik
saglanmasi gerekiyor. Ancak mevzuat-
ta zaten var olan esitsizlik bu yasanin
infaz oranlarina, denetimli serbestlik
kosullarina iligkin dtuzenlemeleri ile
daha da derinlestirilmis oldu. Ozellikle
muhaliflere, siyasi mahpuslara yonelik
dusman hukuku uygulandig: elesti-
risi vardi biliyorsunuz. Bu yaklasim
infaz paketinde bir kez daha bariz bir
sekilde oniimuze ¢ikti. Covid bile bu
durumu degistiremedi.

Ote yandan yasadan yararlandirilan,
ozellikle bireye ve topluma karst sid-
det iceren davranislarda bulunmus ve
halen tehdit olusturan faillerin, tehdit
altindakileri koruyucu hi¢bir tedbir
alinmadan ortaliga salinmis olmasinin
sonuglarini maalesef agir sekilde gor-
duk. Ciktiktan sonra esini, cocugunu
6lduren insanlar oldu. Covid nedeniy-
le mahpusun yasam hakkini koruma-
ya ¢alistim diyen devletin, aslinda
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disarida bagkalarinin yasam hakkini
nasil ihlal ettigini hepimize gosterdi.
Ve burada diger bir problem su, mese-
la diyelim ki ¢ikt1 cocugunu oldurda.
Insanlar arasinda “bu sucu isleyenleri
asacaksin!” egilimi gelisiyor. Cozim
bu degil. Tehdit altindakini koruya-
caksin.

ki pandemi doneminde hapishane-
de kalanlar agisindan neler oldu?

Hapishanelerin asirt dolulugu, tutukla-
manin zorunlu hallerde uygulanan bir
tedbir olduguna dair ilkeyi ihlal eden
yarg! tutumu nedeniyle, uzun yillardir
buytik bir sorun. Hapishanelerin asiri
doluluguna ¢oztim bulundu, koguslar
bosaldi, denildi. Ama bugtn hala ge-
len sikayetlerden, 7 kisilik kogusta 39
kisinin, 43 kisinin kaldigin1 biliyoruz.
Dolayisiyla bazi koguslar bosalmamis.
Kaldr ki hapishaneler halen kapasitesi-
nin tzerinde dolu.

Covid stirecinde hapishanelerde alin-
mayan onlemler ¢ok endise vericiydi.
[lk ginden bu yana risk grubundakiler
serbest birakilsin, sagliga erisimin
ontindeki engeller kaldirilsin demistik.
Sagliga erisimde zaten ciddi engeller
vardi, simdi daha da kotusa oldu.
Covid nedeniyle mahpuslar revire,
hastaneye goturilemez, tedavi alamaz
haldeler. Hapishanelerde temizlik
malzemesi, maske, eldiven verilme-
mesi, yeterli beslenme olanaklarinin
saglanmamasi, aile ve avukat goriisu
yasaklandigindan disartyla iletisim
noktalarinda da ¢ok ciddi sorunlar
yasantyor. Seffaf bir salgin yonetimi
saglanmadi.

shinda iyi bir diizenleme yap1-

labilirdi, ama bastanelerde de
uzun bir siire diizenleme yapilamads.
Buna ragmen iktidar bastanelerden
ve bapishanelerden bir basary dykiisii
¢ikarma pesine diistii. Bu konuda sen
ne disintirsin?

Burada “bir bagar1 6yktsta” var: toplu-
mun genis kesimleri tarafindan uzun
stredir var olan af beklentisi muhalif-
leri digarida birakarak hayata gegiril-
di. Endise verici olan sey su bence.
Toplum konuyu soyle ele aliyor:
pandemi var, bu siiregte acil dnlemler
alinmasi lazim, bu ytizden insanlar
tahliye olsun diye bu yasa yapildi.
Huktmet yasay: one ¢ekerek tam da
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bu algty1 yarattr. Oysa htkimetin

asil niyetinin covid olmadigini, asil
hedefin kalic1 degisiklikler oldugunu
goruyoruz. Dolayistyla infaz kanu-
nundan CMK'ya kadar bir ¢ok yasada
yasaklayici, kisitlayici kalict degisiklik-
ler oldu. Dolayistyla htktmetin yasay1
giindeme getirmedeki asil amactyla
toplumun algiladig: amag arasinda ¢ok
ciddi farkliliklar var. Bu durum herkesi
¢ok zorladi. Hukukgular, insan haklari
savunuculari dahil birgok kesimin
tartisirken kafasi karisti.

ndemi doneminde Insan Haklar
Dernegi olarak ¢alismalarinizi
nasil yirittiiniz, ne tir basyurular
aldimiz?

Dernek ofisimizi acik tuttuk bu do-
nemde, bagvurularin alinmasi ve takip
edilmesi noktasinda, bulastiricilik
konusuna da dikkat ederek var olan
dtzenimizi strdirdik. Bu donemde
toplumun her kesiminden bagvurular
aldik. Miltecilerden, hapishanelerden
ve yoksul kesimden yogun basvuru
geldi. Isten ¢ikarilma, gelirden yoksun
kalma, destek ve dayanigsmadan
yoksun kalma dolayisiyla aglik hali,
yardim bagvurularina cevap alamama,
hastanelere kabul edilmeme yahut
hastanelerde test yapilmamast, bilgi-
lendirme eksikligi, tedavi onerilmeden
eve gonderilme gibi sikayetler oldu.
Hapishanelerden, hem mahpuslardan
hem mahpus yakinlarindan ¢ok fazla
basvuru geldi. Neredeyse tamami bu
suregte tahliye edilerek disar1 kosul-
larinda yagamak istediklerini belir-
tiyorlardi. Mahpus yakinlari stireci
yakindan takip edememelerinden ¢ok
endiseli.

Dernegimize; ttketici haklarindan
psikolojik olarak yasadig1 sorunlara
kadar, o kadar ¢ok sebeple bagvuru
oluyor ki. Tabi yasanilan magduriyetle
kiyaslandiginda ¢ok ¢ok azinin bize
yansidigini biliyoruz; ama bundan

bir fotograf ¢ikiyor. Her seyi yansitan
fotografin 6nemli bir pargast burada.
Bu da bize devletin hak ve ¢zgurlik-
ler aleyhine nasil tutum aldigini ve
sorumluluklari nasil goz ardr ettigini,
nasil ¢ignedigini gosteriyor. Infaz
yasasini tartisirken de nasil mani-
pilasyon uyguladigini gordtk. Infaz
yasasinin gerekgeler bolimunde o
kadar mtikemmel girisler yapiyorlar ki;

cagdas ceza hukuku, ¢agdas hukukun
gerektirdikleri...neredeyse tim yasak-
lar gidecek ozgurlukler gelecek diye
distnursin.

n olarak Covid-19 bize nasil izler
birakt1? Bir bukuk¢u, bir kadin,
bir insan baklar: savunucusu olarak
ontimiizdeki siirece iliskin ne dersin?

Belli ki bu siire¢ biraz uzun olacak.

Su ana kadarki streci degerlendirdigi-
mizde, iktidardakilerin bu doénemi de
“bir latuf olarak” degerlendirdiklerine
tanik oluyoruz. Kapitalizmin i¢inde
bulundugu agir krize kars: aslinda bir
butin olarak bu stregten yararlandi-
gin1 ve yararlanacagini; getirilen yasak
ve kontrol uygulamalarinin stirekli-
lestirilme olasilig1 oldugunu digind-
yorum. Ustelik toplum hastaliktan
korunma kaygist ile 6zgurliklerinden
haklarindan vazge¢meye kolaylik-

la raz1 edilebiliyorken bu daha da
mimkin goraniyor. Bu stregte biz
canimizla ugrastigimiz santyoruz ama
belediyelere kayyum ataniyor, her giin
operasyonlar oluyor, insanlar gozal-
tina aliniyor ve bir yandan da yasalar
degistiriliyor. Iktidar bir yandan da zor
kosullarinin biittin araglarini yaratiyor,
guclendiriyor. OHAL ve sikiyonetim
donemlerinden daha fazla kisitlama
uygulaniyor ama toplumsal bir tepki
yok.

Sosyal bir yaratik olan insan sosyalli-
gine mesafe koydu ve bencil bir bireye
donustt hizla. Dayanisma zayifladi.
‘Insan haklariyla insandir’ diyoruz
ama diinyay: yonetenler bedensel
olarak saglikli olma halini varlik nede-
nimiz olarak kabul etmemizi istiyorlar.
Butun insanligin buna zorlandigy, alis-
tirildigy ve kabul ettirildigi bir stregten
geciyoruz. Yarin deseler ki surada has-
talik var ve karantinaya aliyoruz, ya
da takip i¢in koluna sunu takacagiz,
istemesek de kabul edecegiz; ¢tinku
baska se¢enegimiz olmayacak. Covid
tehlikesi bitse bile baska hastaliklar
ayni sekilde yagamimiza girebilecek
artik, bunu biliyoruz. Covid gtinlerin-
de en cok Orwell’'in 1984 romanini
animstyorum. Umarim sonumuz oyle
olmaz.

Sonug olarak; “yarin guzel olacak”
bi¢iminde iyimser degilim. Ama bu
oyunu bozabilecegimize dair halen
umutluyum...
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Is kazas1 bakimindan
Covid-19 bildirim yukumlilagt

[stanbul Tabip Odasit Hukuk Biirosu

SGK'nin, saglik hizmet sunucularina Covid-19 i¢in “is kazasi/meslek hastaligi”

olarak degil “hastalik” olarak provizyon alinmas: gerektigini bildirmesi, agik¢a

hatali ve anlasilmaz bir durumdur.

osyal Guvenlik Kurumu Emekli-
S lik Hizmetleri Genel Mudurlugu

tarafindan 07.05.2020 tarihinde
2020/12 say1l1 Genelge yaymlandi.

Bu Genelge'de; Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan Covid-19'un pandemik
(salgin) bir hastalik olarak ilan edildigi
belirtilerek ve 5510 sayili Kanun'un
15. maddesindeki “sigortalinin, is ka-
zast ve meslek hastaligi disinda kalan
ve is goremezligine neden olan rahat-
sizliklar, hastalik halidir” ibaresine
atif yapilarak; “COVID-19 virtstnin
bulasici bir hastalik oldugu dikkate
alindiginda, s6z konusu salgina maruz
kalan ve saglik hizmet sunucularina
mdaracaat eden sigortalilara hastalik
kapsaminda provizyon alinmasi gerek-
mektedir” denilmektedir.

SGK'nin, saglik hizmet sunuculari-
na Covid-19 icin “is kazasi/meslek
hastalig1” olarak degil “hastalik”
olarak provizyon alinmasi gerektigini
bildirmesi, acik¢a hatali ve anlasiimaz
bir durumdur. Ug satirla bildirilen bu
gorusun, hangi hukuksal ve bilimsel
Olcutler dikkate alinarak olusturuldu-
gu belirsizdir. Yani sira bu gortisin
baglayicilig1 da tartismalidir. Ustelik
bir genelge ile kanunlarda tanimlanan
yuktumliliklerin ortadan kaldirilmasi
da mumkuan degildir.

Genelge haklr sorulara yol agmaktadir;

Oncelikle, Covid-19 virtsintn bula-
sict bir hastalik oldugu, bu nedenle

is kazasi ve meslek hastaligi olarak
ele alinmayacag bir on kabul olarak
ifade ediliyorsa, bu durumda SGK'nin
basvuru ve sikayet Uizerine yapmakla
yuktimli oldugu sorusturmalari objek-
tif sekilde yurttmesi beklenebilir mi?

Saglik hizmeti sunuculari, Covid-19
hastalarinin is kazasi veya meslek
hastalig1 beyanlarini gormezden mi
gelecektir?

Saglik hizmeti sunucularina yone-

lik yayinlanmis olsa da igerigindeki
“hastalik” vurgusu sebebiyle igveren-
lerin (isyeri hekimlerinin) is kazasi ve
meslek hastalig: bildirim ytktumlalaga
ortadan kalkmakta midir?

Uygulamada yasanacaklar bu ve ben-
zeri sorulari ve sorunlari ¢ogaltacaktir.
Ciddi hak kayiplarina yol agacak

bu yaklasimin hatali ve dayanaksiz
oldugunu belirtmek geregi duyuyoruz.
Hatirlatmak gerekirse;

1- 6331 sayili Is Saglig1 ve Guivenligi
Kanunu'na gore is kazasi, “isyerinde
veya isin yUritimu sirasinda meydana
gelen, olime sebebiyet veren veya
vicut butanliguna ruhen yahut bede-
nen engelli hale getiren olay” olarak
tanimlanmaktadir.

5510 sayilt Sosyal Sigortalar ve Genel
Saglik Sigortast Kanunu da is kazasi-

ni1, “sigortalinin isyerinde bulundugu
sirada, isveren tarafindan yuratilmek-
te olan is nedeniyle sigortali kendi
adina ve hesabina bagimsiz calisiyorsa
yuratmekte oldugu is nedeniyle, bir
isverene bagli olarak calisan sigortali-
nin, gorevli olarak isyeri disinda bagka
bir yere gonderilmesi nedeniyle asil
isini yapmaksizin gegen zamanlarda,
hizmet akdiyle ¢alisirken emziren ka-
din sigortalinin, is mevzuati geregince
¢ocuguna st vermek igin ayrilan
zamanlarda, sigortalilarin, isverence
saglanan bir tasitla isin yapildig1 yere
gidis gelisi sirasinda meydana gelen ve
sigortaliy1 hemen veya sonradan be-
denen ya da ruhen engelli hale getiren
olay” olarak tanimlamaktadir.

5510 sayili Kanun’a gore meslek
hastaligi da “sigortalinin ¢alistig1 veya
yaptigl isin niteliginden dolay: tekrar-
lanan bir sebeple veya isin yuratim
sartlar1 ytztnden ugradigi gegici veya
surekli hastalik, bedensel veya ruhsal
engellilik halleri”dir.

Her iki duruma iligkin olarak, SGK’'nin
bildirimi miteakip sorusturma yurat-
mesi ve bunun sonucuna gore islem
yapmasl gerekmektedir. Nitekim 5510
sayili Kanun'un “is kazasinin tanimi,
bildirilmesi ve sorusturulmasi” baglikli
13. maddesine gore; bildirilen bir
olayin is kazasi sayilip sayilmayacagi,
SGK’nin denetim ve kontrol memurla-
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Covid-19 Pandemi
Gunlerinde Is Kazasi
ve Meslek Hastalig:
Rehberi’'ne ulasmak
icin
https://www.ista-
bip.org.tr/site_ice-
rik/2020/mayis/reh-
ber.pdf
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r1 veya Bakanligin is mufettigleri tara-
findan yapilacak sorusturma ile ortaya
cikacaktir.

Kanun'un “meslek hastaliginin tanimi,
bildirilmesi ve sorusturulmast” baslikli
14. maddesine gore meslek hastaligi, SGK
tarafindan yetkilendirilen saglik hizmet
sunuculari tarafindan dtzenlenen saglik
kurulu raporu ve dayanag: tibbi belgele-
rin incelenmesiyle ve gerekli goraldagu
hallerde igyerindeki ¢aligsma sartlarini ve
buna bagli tibbi sonuglarini ortaya koyan
denetim raporlarinin incelenmesiyle
tespit edilmektedir.

Dolayistyla SGK’'nin denetim ve kontrol
memurlarinin ytratecegi sorusturma st-
reglerinin sonucunu belirleyecek sekilde,
objektif ol¢ttlerden uzak ¢ikarimlar ve
talimata dontsecek baglayici tespitler
yapmasinin, mevzuatla verilen gorevle
bagdasmayacag: ortadadir.

2- Saglik hizmeti sunucular agisindan
yukumliluk nettir; kendilerine yapilan
beyana gore bildirim yapmakla ytkamla-
darler. Nitekim 6331 sayili Kanun'un 14.
maddesine gore igveren, is kazalarini ka-
zadan sonraki U¢ is giind, saglik hizmeti
sunuculari veya igyeri hekimi tarafindan
kendisine bildirilen meslek hastaliklarini
ise ogrendigi tarihten itibaren Gg is ging,

- Saglik hizmet sunuculart kendilerine
intikal eden is kazalarini, yetkilendirilen
saglik hizmeti sunuculari ise meslek
hastalig: tanist koyduklar: vakalari en

geg on gun icinde SGK ya bildirmekle
yukimlidir.Kanun'un 26. maddesinde
ise soz konusu yukumluliklerini yerine
getirmeyenlere idari para cezasi verilecegi
yer almaktadir.

Bilindigi tizere bildirimler, SGK’'nin
2015/22 sayili Genelgesi’'nin ekinde yer
alan Is Kazast ve Meslek Hastaligr Bildi-
rim Formu’'na gore yapilmaktadir. Yani
sira Is Kazasi Beyan Tutanagi da diizen-
lenmektedir. Her iki belge de is kazasina
ugrayan kisi veya yakinlarinin beyanina
gore olusturulmaktadir. Covid-19 tanisi
konulan bir kisinin boylesi bir beyanda
bulunmasina ragmen, SGK'nin “bulasici
hastalik oldugu i¢in is kazasi ve meslek
hastaligi disinda kaldigi, provizyonun
hastalik olarak alinmasi gerektigi” yolun-
daki Genelgesi uyarinca bildirim yapil-
mamasi, 6331 sayili Kanun’da belirtilen
yukamlulugu ihlal edecektir.

Baska bir deyisle saglik hizmeti sunucu-
lar1 Covid-19 bulasinin is kazasi/meslek
hastalig1 olup olmadigini arastirmakla
yukimld degildir. Kisinin beyanina gore
islem yapmalari, provizyonu buna gore
almalar1 yeterlidir.

3- Bilindigi gibi isveren ve isyeri hekimle-
ri agisindan bildirim yukamlaligintn st-
resi daha kisadir. 5510 say1ili Kanun'un 13
ve 14. maddeleri ile 6331 sayili Kanun'un
14. maddesine gore isverenlerin ve isyeri
hekimlerinin 6grenme tarihinden itibaren
U¢ is gunt i¢inde bildirim yapmalar1 ge-
rekmektedir. Aksi durum i¢in yine cezai
yaptirim bulunmaktadir.

Her ne kadar SGK'nin 2020/12 say1li
Genelgesi, saglik hizmeti sunucular i¢in
duzenlenmis olsa da igerigindeki bulasici
hastalik yorumu nedeniyle kimi igveren-
lerce is kazasi/meslek hastaligr bildirimi
yapmaya gerek kalmadigi, sorumlulukla-
rinin ortadan kalktigr ileri strtlmektedir.

Oysa onemle belirtelim ki Yargitay 21.
Hukuk Dairesi, 2018/5018 E., 2019/2931
K. say1 ve 15.04.2019 tarihli kararinda
onemli olgtitler ortaya koymustur. Is ka-
zasl, uygun illiyet bagi gibi kavramlarin
tartisildigl bu kararda; tir sofort olan bir
iscide Ukrayna’ya yaptig1 seferden hemen
sonra HIN1 virtast saptandigi, Adli Tip
Kurumu’'nun bulas ve kulugka stresi

ile ilgili rapor duzenledigi, is¢iye isin
yurttilmesi sirasinda hastalik bulastig
belirtilmis vebu sekilde meydana gelen
olum is kazasi olarak kabul edilmistir.

Dolayistyla igverence bildirim yapilma-
masina ragmen hak sahiplerinin yapa-
cag1 sikayet ve bagvurular ya da agacagi
davalar ile is kazasi/meslek hastaliginin
tespit edilmesi halinde, kusur ve kusur-
suz sorumluluk ol¢ttleri ¢ercevesinde,
mahrum kalinan maddi ve takdir edilecek
manevi zarar isverene yukletilecektir.

Son olarak isyeri hekimlerinin bildirim
yukimluligun altini yeniden ¢izmek
isteriz. 2020/12 sayili Genelge'nin, 6331
say1l1 Kanun’da duzenlenen bildirim
yukimluligund, tibbi deontoloji kuralla-
rint ve yargt ictihatlarini ortadan kaldir-
mast mumkan degildir. Covid-19 ile ilgili
olarak igyeri hekimlerinin, vicdani ve
mesleki kanaatleri ile mevzuat htuktamleri
dogrultusunda is kazasi/meslek hastalig:
bildirimlerini yapmalari, hak kayiplarinin
onune gegebilir.



ANKET

Covid-19 Pandemisinde
ozel saglik sektoru anketi

Istanbul Tabip Odas1

Istanbul'da 6zel saglik sektoriinde ¢alisan hekimlerin pandemi dénemi boyunca

gelirleri, 6zluk haklar1 ve calisma kosullarinda degisiklik olup olmadiginin arastiril-

mas1 amaciyla internet Gzerinden yapilan ankete toplam 1752 hekim katilmistir

stanbul’da ozel saglik sektortnde
Igal1§an hekimlerin pandemi donemi

boyunca gelirleri, ¢zlik haklari ve
¢alisma kosullarinda degisiklik olup
olmadiginin arastirilmasi amaciyla
internet Gizerinden yapilan ankete
toplam 1752 hekim katilmistir. Ankete
katilan hekimlerin %72’si (1263) hastane
ve vakif tip fakultesi hastanelerinde, %17’si
(293) t1ip merkezi ve poliklinikte, %11’i (196) ise
muayehane veya laboratuvarda galismaktadir. Pandemi
hastanesi olan kurumlarda calisanlar %57’sini (1000) olus-
turmaktadir.

UCRETLENDIRME- GELIR DURUMU

-Calistiklart kurumlarda ciro/gelir azalmasi oldu mu sorusu-

na ezici bir cogunluk (%97) evet yanitt vermistir.

-Meslektaslarimizin buytk ¢ogunlugu ¢alistiklart kurum-
lar ile girket/serbest meslek mensubu iligkisi kurmaktadir.
Yaptig: is karsilig1 fatura ya da serbest meslek makbuzu
kesmektedir. [s kanuna bagli ¢alisan stattistinde hekim
sayis1 ok azalmistir.

-Ucretlendirme bigimi: Hekimlerin sadece dortte biri
duzenli sabit maas alabilmektedir. Sadece yaptig: is/islem
uzerinden “hak edis” denilen tcret alanlarin orani %37°dir.
Hekimlerin bir kismi da “fiks” ticret denilen sabit bir gelir
uzerine ek olarak “hak edis” ticreti almaktadir.

-Pandemi ile birlikte gelirlerinizde azalma var m1 sorusuna
%84 oraninda evet yaniti verilmistir. Azalmanin nedeni
olarak hasta/islem sayisinin azalmasini, buna ek olarak ta
kagtk bir kisminda kurumun bu rakam tzerinden kesinti
yapmasini gostermektedirler. Bu grubu daha ¢ok fatura ya
da serbest meslek makbuzu keserek is yapan meslektaslari-
mizin olusturdugu dustnilmektedir.

-Sabit tcretten kesinti yapilanlarin orani ise yaklasik %25°
dir.

-Gelirinde azalma miktarinin %50° den
fazla oldugunu belirtenler ankete
yanit verenlerin yaklasik yarisidir.

-Ucretlerin 6denmesinde gecikme
oldugunu belirtenler %40 tir.

OZLUK HAKLAR:
ISTEN CIKARMA
-Hastane tarafindan yillik teretli izin kulla-
nilmasi istendi mi sorusuna ezici bir ¢cogunluk
(%90) hayir yanitini vermistir.

-Ucretsiz izin kullanilmast istendi mi sorusuna ise %72 ‘si
hayir demistir.

-Kendisi digindaki hekim ve hekim disi saglik ¢alisanlarina
bu teklif edildi mi / gergeklesti mi sorusuna ise yaklasik
yarist (%50 ) evet derken dortte biri bilgim yok demistir.

Ciroda (islem/hasta sayisi) azalmaya karsin isten ¢ikarma
ya da Ucretsiz izin verme benzer bir oranda ger¢eklesmemis
gorinmektedir. Bu durumda zaten yapilan ise bagli olarak
(hak edis/performans) tcretin belirlendigi bir mekanizma
olan sirket tzerinden hizmet alimi ile ¢alistirmanin belirle-
yici oldugu dustnilmektedir.

KISISEL KORUYUCU EKIiPMAN SAGLANMASI,
-COVID hastast bakan hekimlere kisisel koruyucu ekipman
%70 oraninda kurum saglamis olup, kendisi temin eden-
lerin orant %18’ dir. COVID hastas: bakmayanlarda da
benzer bir oran vardir.

-Hekim dist saglik ¢alisanlarina kisisel koruyucu ekipmanin
buytk oranda (%80) hastane tarafindan saglandig: belirtil-
mektedir.

-Calisanlar hastanenin sterilizasyonunun %80 oraninda
givenilir oldugunu dustnmektedirler.

Anket sonuglarin1 asagidaki linkten gorebilirsiniz.
https://www.istabip.org.tr/site_icerik/2020/baziran/anket_tumu. pdf
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2021 baslarina kadar a
adaylarinin yeterli mikta

masini saglamak icin g

4

merika Birlesik Devletleri (AB-
D)’'nde 31.05.2020 itibariyle
1.414.000 Covid-19 olgusunun

yas gruplarina gore dagilimina bakil-
diginda 54.921 vakayla tim dtnyada
oldugu gibi ¢ocukluk yas grubunda
daha az olgu gortlmektedir (Sekill).
Bir arastirmada, 7 Subat 2020 itibariy-
le, 34.546 onayli olgu i¢inde %0.8’nin
cocuk (285) oldugu saptanmig ve
enfekte ¢cocuklarin %71,2’sinde (183)
ev i¢i temas oldugu bildirilmistir.>

COVID-19'1lu ¢ocuklarda, genellikle
hafif solunum yolu enfeksiyonu bulgu-
lart bulunmaktadir. Cocuk hastalarda
ates ve hafif okstruk yaygindir. Hafif
vakalarda, ates kisa ve hizli bir sekilde

‘Dr, Hekim Sozii Yaywn Kurulu Uyesi
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COVID-19 COCUKLARI NASIL ETKILEDI?

Sars-Cov-2 asisi
ne zaman cikiyor?

1n acil olarak kullanimi mimkin gérunmektedir. Bu ast
tretilmesini etkilenen tim bolgelere esit olarak dagitil-

luslararasi koordinasyon ve isbirligine ihtiya¢ vardir

45. 65-74 75+

Sekil-1. ABD’de Covid-19 olgularimn yas gruplarina gére dagilimi.!

duzelir. Ancak bir yasin altinda ve
altta yatan ciddi hastalig1 olan ¢ocuk-
larda agir seyretmektedir. ABD’de 02
Nisan 2020’de 2572 COVID19'lu ¢o-
cuk hastanin belirti ve semptomlarina
iliskin veriler incelendiginde hastalarin
%73"tinde ates, oksurik veya nefes
darlig1 semptomlart gorulirken 18-64
yaslar1 arasindaki yetiskinlerin ise

%93’ semptomatiktir.? Tum ¢ocuk
hastalarin %5,7’si, 18-64 yas arasi

tim erigkinlerin %10’u hastaneye
yatirilmistir. ABD'deki ¢ocuk olgula-
rinin toplandigt bilgilere https://www.
pedscovid19registry.com adresinden
ulasabilirsiniz. Ayrica hastaligin farkli
seyrettigi olgular da gorildu. 11k ola-
rak Ingiltere’de Atipik Kawasaki hasta-
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Sekil-2. Tedavi alanlarina gére yapilan bilimsel
¢alismalarin dagilimi(6).

lig1 ve Toksik Sok Sendromu olgular: bil-
dirildi. Ardindan 6 May1s 2020 de Londra
Evelina Cocuk Hastanesinde gastroentesti-
nal semptomlar ve sok sendromuyla giden
8 olgu bildirilmistir. 13 Mayis 2020'de
benzer olgulardan Italya'da 10 olgu, New
York'ta 100 olgu bildirilmistir.

Covid-19’a neden olan koronavirtis SARS-
COV-2 genetik sekansi 11 Ocak 2020’de
yayinlandi.® Bunun tizerine hem ila¢ hem
de as1 gelistirme ¢abalart ¢ok yogun bir
sekilde tim dunyada yarattlmeye baslan-
di. Cocuklarda Covid-19 tedavisine iligkin
veriler daha ¢ok eriskinde yapilan ¢alisma-
lara dayanmaktadir. Literattre 30.05 2020
itibariyle “covid-19” veya “coronavirus”
anahtar kelimesiyle pubmed tarandigin-
da 18.689 adet yayin bulunmaktadir,
bunlarin arasinda 18 yas alt1 ¢ocuklarla
yapilmis 361 makale yayinlanmistir.*>. Bu
calismalar tedavi alanlarina gore degerlen-
dirildiginde %5,2’si asilarla ilgilidir.°

Remdesivir etkinligi ve gvenirligi tize-
rine 12 yas Uzerinde ¢ocuklarda yapilan
hala devam eden bir calisma mevcuttur,
Hydroxychloroquine ve Azitromisinin
hastanede yatan Covid-19 hastalarinda
birlikte kullanimu ile ilgi 12 yas tGzerinde
500 katilimciyla Duke Universite Hasta-
nesinde yurutilen bir ¢alisma mevcuttur.
12 ay tizeri, 16 yas tzerinde yogun bakim
destegi alan hastalarda plazma tedavisi
verilerek etkinligi arastirilan 2 calisma
mevcuttur.”

KORONAVIRUS ASISI

NE ZAMAN BULUNUR?

Covid-19 pandemisine cevaben kuresel
ast Ar-Ge calismalari, zorunluklar goz
ontine alinarak daha ¢nce gortalmemis hiz
ve Olgeklendirmeyle sirmektedir. 16 Mart
2020°de ilk insan klinik testlerine baglan-
mustir. 8 Nisan 2020 itibariyle, Sekil 2 de

BiLiM

goruldugt gibi dinyada 78’1 aktif olarak
onaylanan ve 37’si dogrulanmayan 115
ast ¢alismasi yuratilmektedir. Yapilan
¢alismalarda 2021 baglarina kadar asilarin
acil olarak kullanimi mtmkun gérinmek-
tedir. Bu agt adaylarinin yeterli miktarda
Uretilmesini etkilenen tim bolgelere esit
olarak dagitilmasini saglamak icin gu¢lu
uluslararasi koordinasyon ve isbirligine
ihtiyag vardir.®

Covid-19 as1 teknolojileri virtisin DNA
veya mRNA, virtis benzeri partikil, pep-
tit, viral vektor, rekombinant protein, za-
yiflatilmis virts veya inaktif virts gibi ¢ok
cesitlidir. Bu asilarin ortak ozelligi viristn
insan ACE2 reseptort yoluyla hucreye
girisini engelleyecek viral kapsit proteinine
kars1 notralize edici antikor induklemeyi
amaglar. Ancak bu yasanilan stregten
sonra geleneksel as1 gelistirme yonteminde
yeni paradigmalar meydana gelecektir.®

TURKIYE'DE KORONAVIRUS
ASISI CALISMALARI

Turkiye Bilimsel ve Teknolojik Arastirma
Kurumu (TUBITAK) Baskan: Prof. Dr.
Hasan Mandal, yeni tip koronavirts (Co-
vid-19) korunmast ve tedavisine yonelik
ilag gelistirme ¢alismalar: hizla devam
ettigini bildirmistir. Su anda TUBITAK
koordinatorligtunde 17 proje yurutaldugy,
bunlarin 29'u Universiteler, 8'i 6zel sektor
ve 9'u da kamu Ar-Ge merkezleri olmak
tzere toplam 46 kurulusun ortaklasa
calistigr bildirilmistir. Bu ¢alismalarda
260 arastirmaci gorev almis, projelerin 8’
ast Uzerine ve 8 farkli yontemle gergek-
lestirilmektedir.*!° Bogazigi Universitesi
Molekdler Biyoloji ve Genetik Bolumu
Ogretim Uyesi Prof. Dr. Nesrin Ozéren
Koronavirus asis1 projelerinde daha once
hi¢ kimsenin denemedigi, ASC zerrecikle-
rinden as1 teknolojisi tizerine ¢aligtiklarini
duyurmus, birtakim htcre deneylerinde
basarili olduklarini ifade etmiglerdir.!!

Avrupa’da, ABD’de yapilan ¢alismalar
da Sars CoV-2 virtisiine karst cesitli asilar
gelistirildigi ifade edilmektedir. Ancak
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COVID-19'1u ¢o-
cuklarda, genellikle
hafif solunum yolu
enfeksiyonu bulgu-
lar1 bulunmaktadir.
Cocuk hastalarda
ates ve hafif oksu-
rik yaygindir. Hafif
vakalarda, ates kisa
ve hizli bir sekilde
dizelir. Ancak bir
yasin altinda ve altta
yatan ciddi hastalig:
olan c¢ocuklarda agir

seyretmektedir.
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Sekil-3. Cografyaya gore Covid-19 as gelistirici goriniimii(8).
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denemeler basarili olsa bile, seri olarak
uretilmesi ¢ok zor olacak ancak son-
baharda as1 Uretimine gegilecegi bildi-
rilmektedir. Dogal olarak ulkeler once-
likle kendi vatandaslart i¢in ast tretimi
yapacagini, butin dinya nufusu igin asi
Uretiminin mimkan olmadig: agiktir.
Ayrica Fransa'da ozel bir sirket Grettigi
asty1 oncelikle ABD ile satis anlasmasi
yaptigini agikladi. Tum bu tartismalardan
as1 Uretiminin ne kadar énemli oldu-
gunu, saglik alaninin timdnde oldugu
gibi karlilik beklentisiyle yatirim yapi-
lamayacak kadar stratejik planlamalarin
yapilmast gerekir. M. Kemal Atattirk’tin
bizzat kendisinin vermis oldugu 80.000
dolar ile kurulusu saglanan Hifzisithha
Enstitist 1961 yilinda dinyanin en iyi
as1 laboratuari olarak tescillenirken, 1980
sonrast neo-liberal politikalarin sonucu
olarak maalesef atil hale getirilmistir. As1
gelistirme ¢alismalarina yatirim yapilma-
masti-nin gerekcesi hemen maddi kazang
saglanamamasi, diinya pazarina satig
yapmanin ekonomik olmadig1 bunun
yerine ithal edilmesi daha uygun oldugu
cesitli ortamlarda dile getirilmistir. Son

donemde yapilan as1 gelistirme galisma-
lar1 da 6zel sektor eliyle tesvik edilmekte-
dir. Umarim koronaviris sonrast Ar-Ge
harcamalarinin milli gelirdeki pay1 artiri-
lir, ag1 Uretiminin bir toplumun gelecegini
nasil degistirebilecegi farkina varilir.

Bugtine kadar insanlara bulasan dort tar
koronavirts oldu. Grip benzeri hastalik-
lara yol a¢an bu virtslerin higbiri i¢in
bugtine kadar bir as1 bulunamadi. Ayrica
ast kaginilmaz olarak yaslilarda daha az
ise yarayacak. Bunun nedeni asinin yapi-
s1 degil, yaslilarin bagisiklik sistemlerinin
agsilara az tepki vermesi. Bunu benzer
durumu her y1l grip asilarinda da goruyo-
ruz. Ast ¢caligmalar esi gortlmemis hizda
gergeklesiyor ve yeni as1 teknikleri kulla-
nildigr i¢in her seyin sorunsuz bir sekilde
ilerleyeceginin garantisi yok. Yine de
Covid-19 salgini bize gostermistir ki, bir
salginin kontrolunde en etkili yontemin
o etkene karsi asinin bulunmasidir. Son
yillarda artis gosteren ast karsiti oldugu-
nu ifade eden meslektaslarimizin korona
virts asisi ¢iktiginda nasil bir tutum
sergileyecekler merak ediyorum.



GUNDEM

Iktidarlar gider halk kalir,
halkin Odalar kalr.

Stuheyla Ekemen’

Odalar yalnizca meslek erbabinin degil halkin da sesidir. Ctinkt Odalarin isi meslek

erbabinin meslegini nasil icra edecegini belirlemek yada haklarini korumakla sinirl

degildir. Odalar her durumda ve herkese karsi halkin menfaatlerinin teminatidir.

stanbul Barosu 1878 yilinda, Turkiye Barolar Birligi
11969, Istanbul Tabip Odasi 1929, Ttrk Tabipleri Birligi

1953, Turk Mihendis ve Mimar Odalar: Birligi 1954
yilinda kuruldu. Tarihgeleri okunursa gortlur ki Odalar
halkin ihtiyag¢larindan dogdu, halkin yararina insa edildi.
Anayasanin koruyucu maddeleriyle kuruldu ve 6zerklikle-
rine vurgu yapildi, meslek erbabinin kendi yonetimini
kendisinin belirlemesi i¢in odalarin se¢im sis-
temleri belirlendi. Simdi gelinen noktada
bazi odalarin (ama bir gin hepsine
sira gelebilir) se¢im stireglerine ma-
dahale edilerek meslek orgutleri
yok edilmeye ¢alisiliyor. Neden?

Neden olmasin ki? Artik
ekonomik ve siyasi anlamda
tutunacak dali olmayan, vergi-
leri artirarak, tlkenin topragi-
ni1, dogal kaynaklarini satarak
ayakta durmaya ¢alisan, pande-
mide bile ¢ocuklarin, yaslilarin
calismasindan medet uman,
koseye sikistik¢a zorbalasan bir
yonetim s6z konusuysa elbette tim
muhalif sesler susturulmak istenecektir.
Hi¢ kimsenin beceremediginiz ekonomiden,
hukuksuzlugunuzdan, yargisiz infazlarinizdan, ¢igne-
diginiz insan haklarindan, halka, halk sagligina yaptiginiz
zararlardan soz etmesini istemezsiniz. Yanlislart gérmek
yerine gazetecileri hapse atabilirsiniz, sizin sdyleyeceginiz
kelimeleri basan gazetecilere para verebilirsiniz, tim tv
kanallarinda sizden ve ‘basarilariniz’dan da soz ettirebi-
lirsiniz. Hatta bir kistm saksakg¢i sanat ve bilim insanini
bile satin alabilirsiniz. Ama yine de yapmamaniz gerekeni
yaptiginizda, yapmaniz gerekeni yapmadiginizda karsinizda
duracak, haksizliga, hukuksuzluga sessiz kalmayacak gtict-
nt iktidarinizdan degil halktan almis olan Odalar olacaktir.
Varolusunu ¢tkan her muhalif sesi susturmaya dayandiran

‘Dr, Hekim Sozii Yaymn Kurulu Uyesi

iktidarlarda, tek bir muhalif ses bile rahatsizlik verir. Iste o
yuzden meslek orgutlerini, sendikalari, sivil toplum kuru-
luslarini da susturmak gerekir.

Odalar yalnizca meslek erbabinin degil halkin da sesidir.
Cunkt odanin isi meslek erbabinin meslegini nasil icra
edecegini belirlemek yada haklarini korumakla sinirli degil-
dir. Odalar her durumda ve herkese kars: halkin
menfaatlerinin teminatidir. Adil yargilan-
mak i¢in 6lim orucundaki insanlara
Baro’'nun susmasi mimkin mudar?
Secimlerin dogru yapilmasin-
dan adil yargilanmaya, sosyal
haklardan ¢alisma alanindaki
yasal duzenlemelere, hukuk
yagsamin her alaninda vardir
ve Baro bu ulkede hukugun
dogru uygulanmasinin temina-
tidir. Ekolojik dengeyi bozan,
hi¢bir yarari ispatlanamamig
Kanal Istanbul gibi bir projeye
TMMOB’un karst ¢ikmamasi
mumkin mudar? Kadina yonelik
siddette, cocuk istismarinda, is¢i
sagliginda, asilamada, bilimde, pande-
mide, savasta, afette, ¢evre kirliliginde de
hekimler susmayacaktir. Tabip Odas1 dogal olarak
insan sagliginin, yasamin, yasamsal haklarin tarafidir, zaten
onun i¢in vardir, yanlis uygulamalarda halkin yanindadir,
halktir. Odalar bu tlkenin en giivenilir kurumlaridir, tarih-
leri iktidarlardan ¢ok eskidir. Se¢im sistemleri degistirilerek
iktidarin dili yapilmaya ¢alisilmasi bosuna bir ¢abadir.
Higbir yazar kitaplarim okunmuyor diye kitapevini yakmaz.
Ya kendini ya yazdiklarini degistirir, okunabilir seyler yazar
yada daha iyisi bir daha yazmaz. Halkin orgutlerini halka
karst kullanamazsiniz. Halkin ¢zgur iradesinden ustin hig-
bir iktidar yoktur ¢iinku. Bu kaybedilecek son kale degildir.
Bu kale kaybedilmez, kaybeden siz olursunuz. Sizi dogru
yolu bulmaya bir daha yazmamaya ¢agiriyoruz. Iktidarlar
gider halk kalir, halkin Odalar kalir.
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ETiK

Hekimlerin toplumsal
sorumluluklar bildirgesi

Turk Tabipleri Birligi

4-5 Nisan 2008 tarihlerinde “TTB Etik Bildirgeler Calistay1”’nda gelistirilmis,
20 Haziran 2009 tarihinde “TTB II. Etik Bildirgeler Calistay1"nda giincellenmis,
26 Haziran 2009 tarihinde TTB 58. Buytk Kongre’sinde kabul edilmistir.

ireylerin ve toplumlarin saglik
B duzeyi, sadece sunulan saglik

hizmetleri ile degil, toplumsal
sinif, egitim, genetik, beslenme, barin-
ma, ¢alisma ve ¢evre kosullari gibi pek
¢ok etken tarafindan belirlenmektedir.
Dolayisiyla saglik hakkinin gerekleri-
nin yerine getirilmesi, sadece kisinin
gereksindigi saglik hizmetini almasina
degil, saglig etkileyen diger belirle-
yenlerin de uygun kosullarda olmasina
baglidir.

Tuark Tabipleri Birligi her bireyin sag-
lik hakkina sahip oldugunu kabul eder
ve bu hakkin hekimler i¢in asagidaki
toplumsal sorumluluklart dogurdugu-
nu bildirir:

TOPLUMSAL KAYNAKLARI
AKILCI KULLANMAK

Saglik hakkinin gereklerinden biri,
toplumsal kaynaklarin akilci kullanil-
masidir; eldeki kaynaklar ancak bu
ilkeyi dikkate alarak en adil bigimde
dagitilabilecek, gereksinime gore en
genis ¢apta ve yuksek nitelikte hizmet
sunulabilecektir. Ayni yaklasimla,
hekimin bireysel olarak, hizmet
sunumunda kullanilan araglar1 dogru
endikasyonda, bigimde ve miktarda
kullanmaktan, recete yazarken akilci
ilag se¢im olcutlerini dikkate almaya
uzanan sorumluluklari da bulunmak-
tadir. Ayrica hekimler kaynaklar:
kullanirken, genel halk sagligi kavrami
icinde, en sik goriilen, en ¢ok oldiren,
en ¢ok isgtict kaybina neden olan
durumlara oncelik verme gereksinimi-
ni gozetmelidir.
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SAGLIK SORUNLARINA
BUTUNCUL YAKLASMAK
Saglik hizmetleri koruyucu, gelistirici,
tedavi edici ve esenlendirici boyutla-
r1 dikkate aliarak bir battn olarak
planlanmali ve sunulmalidir. Sunulan
hizmetin etkinligini en ytksek dizeye
cikarmak ancak buttncul yaklasimla
olanaklidir.

POLITIKA BELIRLEYENLERI
UYARMAK

Kaynaklarin adil dagitimi temel olarak
politika belirleyenlerin sorumlulugun-
dadir. Hekimlerin mesleki yetkinlikleri
saglik hizmeti sunmak tzerinedir;
sagligin diger belirleyenlerine iliskin
yetki ve donanimlar: sinirlidir. Ancak
saglik hakkinin geregi olarak hekimin,
birey ve toplum sagligini olumsuz
etkileyen toplumsal esitsizlikler, insan
haklar ihlalleri, insana yonelik her
tarla siddet ve sa vas, ¢evre saglig
sorunlari, sagliksiz barinma kosullari,
olumsuz ¢alisma kosullari ve igsizlik,
dustk o6grenim duzeyi, sagliga ayrilan
butge, zararli gida maddeleri ve titin
uranlerinin satisi gibi her tarla belir-
leyen hakkinda politika belirleyenleri
uyarmak, kamuoyunu bilgilendirmek
ve kosullarin iyilestirilmesini sag-
lamaya yonelik ¢abalarda bulunma
sorumluluklar1 da vardir.

KAMUOYUNDA FARKINDALIK
YARATMAK

Uygulanan politikalar bireylerin gerek-
sindikleri saglik hizmetine erisimlerini
kisitliyor ya da engelliyor olabilir. Bu
kosullarda, politika belirleme yetkisi

ve uygulama gtict olanlar1 uyarmak
ve kamuoyunda farkindalik yaratmak,
hekimlerin toplumsal sorumluluklar:
arasindadir. Hekim bu amacla meslek
orgutu ve diger orgiitlerle birlikte
hareket eder.

AYDIN OLARAK
DEMOKRATIKLESME
SURECINE KATILMAK

Hekim yalnizca saglik hizmeti veren
kisi degil, ayn1 zamanda toplumun de-
mokratiklesmesi dogrultusunda aydin
sorumluluklari olan bireydir. Dolay1-
styla toplumu anlama ve toplumsal
degisime yon verme dogrultusunda
sorumlulugu bulunmaktadir.

OLAGANDISI DURUMLARDA
SAGLIK HIZMETI SUNMAK
Hekim olagandisi durumlarda saglik
hizmetlerinin ¢rgitlenmesi ve sunumu
konularinda egitim almali, olagandisi
durum oncesi, sirasi ve sonrasinda

yuritilen galigmalara katilmalidir.

MESLEK ORGUTLERININ
CALISMALARINA KATILMAK
Toplumsal sorumlulugunu yerine ge-
tirmek i¢in hekim, meslek orgttlerinin
etkinliklerine katilir.

Turk Tabipleri Birligi, hekimin
yukarida belirtilen toplumsal sorum-
luluklarina sahip ¢ikmasi i¢in, igerigi
toplumun saglik gereksinimlerine gore
belirlenen, halk saglig1, tip etigi ve
sosyal bilimler alanlarina daha yogun
ve oncelikli yer veren bir tip egitimi-
nin gerekliligini 6nemle vurgular.



ulsim Kav Yasasin Ka-

dinlar’da; kadina yonelik

ayrimciligin antropolojik
olarak basladig: on gortlen M.O. 8.
yy’'dan ginimiize kadin dismanli-
ginin tarihsel kokenini, nedenlerini,
aslinda siddetin toplum ya da bireyin
‘oz’tinden degil ekonomiden ve Uretim
tarzinin radikal degisiminden kaynak-
landigin1 anlatiyor. Buna bagli olarak
da kadin mucadelesinde ana eksenin
‘esitlik’ ve sinif miicadelesi oldugunun
altini ¢iziyor, adalet degil esitlik! ‘Ada-
let miiphem bir kavramdir, esitlik ise
Ol¢ulebilir bir kavram. Kisacasi ‘Esitlik
olmayinca siddet olur’.

Kavramlarin 6énemini, neden 1srarla
‘kadin cinayeti’ tanimlamasinin kulla-
nilmasi gerektigini anlatiyor Gilsim
Kav. Siddetin bireysel bir sorun ya

da bir hastalik olmadigy, sistemli ve
politik oldugu, kavramlarla anlasilabi-
lir ¢inka.

*Dr., Hekim Sozii Yaymn Kurulu Uyesi

KITAP

Gilsim Kav

i)

Staheyla Ekemen’

Kitapta 2010 yilinda kurulan Kadin
Cinayetlerini Durduracagiz Platfor-
mu’nun hangi kosullarda dogdugunu,

[stanbul Sézlesmesi ile ilgili uygulama

Dr. Giilsiim Kay (1971) Tiirk

feminist aktivist, yazar ve Tip Etigi

zmamdir. Kadin Cinayetlerini
Durduracagiz Platformu kurucula-
rindan olup, balen Platform’un genel
temsilcisidir.

alaninda yasanan sikintilari, 6284 say1-
I1 yasanin igerigini, aslinda her ilerle-
mede ve adimda ne yazik ki bir kadin
cinayetinin oldugunu gorebiliyoruz.
Bugtn gelinen noktada kadinlarin ve
ailelerin algilarinin degistigini, devlet
algisinin da ancak mucadeleyle, soz-
lesmelerin ve yasalarin tam uygulan-
mastyla degistirilebilecegini anliyoruz.
Dtinyanin her yerinde kadina yonelik
siddete karsi kadinlar birlikte mticade-
le ediyorlar ve de etmelidirler. Ve bu
nedenledir ki hep birlikte Las Tesis'in
sarkisini soyleyerek dans ediyorlar.

Bu kitap mutlaka her kadinin, her er-
kegin okumasi gereken bir yol haritasi.
Bu yol haritasi der ki; ‘gercek bir etik
tutum, ozgecilik, kendinden baskasi
i¢in bir sey yapmaktir’. Yine kitaptan
ogreniyoruz; her kadin cinayeti, sidde-
ti onlenebilir. Miicadele alaninda he-
pimizin yapmasi gereken, yapabilecegi
cok sey var. Eregimiz zorbaligin bittigi
esitlik¢i bir dinya; Yagsasin Kadinlar!
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urkiye'de Savasin Golgesinde

adiyla gosterilen While At

War (Mientras dure la guerra),
Ispanyol sinemasinin énemli yonet-
menlerinden Alejandro Amenabar’in
son filmi. Amenabar’t A¢ Gozunu

(Abre los ojos), Icimdeki Deniz (The

Sea Inside) gibi filmlerinden taniyoruz.

*Dr., Hekim Sozii Yaymn Kurulu Uyesi
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WHILE AT WAR

Savasin golgesinde

Ekim Nehir’

While At War ilk gosterimini Eylul
2019°da Toronto Film Festivalinde
yaptiktan sonra gesitli tlkelerde bir¢ok
festivalde de gosterildi.

Film, Ispanya i¢ savasinin ayak sesle-
rinin duyuldugu giinlerden savasin ilk
aylarina kadar olan bir donemi tGnla
Ispanyol romanci, sair, dilbilimci, ti-
yatrocu, elestirmen ve disuntr Miguel
de Unamuno’'nun goztnden anlatiyor.

n b1r donemi iinlt Ispanyol romanci, sair, dilbilimci, tiyatrocu, elestirmen
dustnur Miguel de Unamuno’'nun gézinden anlatiyor.

3

o

Daha dogrusu kendisiyle hesaplasma-
sin1. Unamuno, entelekttel ve aydin
kimliginin yani sira ayni zamanda
Ispanya'nin ve Avrupa’nin en eski ve
prestijli Gniversitelerinden biri olan Sa-
lamanca Universitesi'nin rektorudiir.
1924 yilinda General Primo de Rivera
diktatorlaginde 24 yildir rektorlik
yaptig1 Universiteden kovulan ve str-

giine gonderilen Unamuno, Rivera'nin




devrilmesiyle 1930'da tekrar gérevine

déner. 2. Cumhuriyet donemidir. Ig
karisiklik ve belirsizlik hentiz sona
ermemistir. 1936’ya yani Franco’nun
genis bir fasist cephenin de destegiyle
darbe yapip Cumbhuriyeti ilga ettigi
gunlere gelindiginde, Unamuno Fran-
co’nun dizeni saglayacagini ummak-
ta, Cumhuriyetcilere keskin elestiriler

yoneltmektedir.

Film tam bu

zamanda basglar.

Zaman i¢inde iyice gortiintr olan
fasizm, en yakin dostlarinin mason
ya da komunist olduklar: gerekgesiyle
birer birer tutuklanip oldurtlmest,
aile icindeki farklilasma ve tartismalar
Unamuno’'nun kendisiyle ytuzlesmesi

ve hesaplasmasina neden olur.

Unamuno'’ya butin dinyada taninirlik

kazandiran olay filmin final sahnesin-
de anlatilir. Universitede, Franco'nun
en sadik askerlerinden biri olan,
catismalarda bir géziint ve kolunu
kaybeden, komuta ettigi birliklerin
slogani ‘Yasasin Oliim’ olan General
José Millan-Astray ve Franco'nun
karisinin da katilacag: bir ‘Irk Senligi’
duzenlenmistir. Yapilan konugmalar
saldirgan, milliyet¢i, militarist icerikle
yuklidar ve ¢ogu asker olan salonda-
kilerin ‘Yasasin Olim’ sloganlartyla
kesilir sik sik. Sloganlara ¢ogu zaman
General Astray onculik eder.

Sonra kirstiye Gniversitenin rektora
sifatiyla Unamuno gelir, generalin bir
harp maluli ve sakat oldugunu, bu
yuzden herkesin kendisi gibi sakat-
lanmasini istedigini soyler. Ve ekler;
Cervantes de harp maluludir, fakat
Millan-Astray’de Cervantes’in ruh
yuceligi olmadigl i¢in ancak insanlara
etkisi olumsuz olmaktadir. Salonda
kiyamet kopar; aydinlara 6lum, yasa-
sin 0lum sloganlari atilmaya basla-
nir. Ling edilme olasiliginin ytiksek
olmasina ragmen Unamuno devam
eder; “burasi zekanin mabedi, ben de
buranin bas rahibiyim. Kazanacaksi-
niz, zira yeterince kaba kuvvetiniz
var. Ama ger¢ek anlamiyla
kazanamayacaksiniz, ¢tin-
ka bunun i¢in ikna edici
olmaniz lazim, ikna
edebilmek i¢in de
sizde su eksik: akil
ve mucadelenizde
hakli olmak. Size
= Ispanya'y1 distintn

i

demenin faydasiz
-‘i oldugunu gorayo-
rum.” Bu olaydan
hemen sonra gorevin-
den alinan Unamuno ev
hapsinde tutulur ve birkag
ay sonra da hayatini kaybeder.

Ulkesinin iyiligine inanan bir aydinin
yasadigr dontsimleri, miicadelesini,
kendisiyle hesaplagsmasini anlatan ve
fasizm karsisinda gosterdigi cesur ve
onurlu durusu selamlayan film, ayni
micadele ve durusu gosteren tlkemi-
zin cesur aydin ve akademisyenlerine
gegmisten bir selam getiriyor.

Iyi seyirler.
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TABIP ODASI'NDAN HABERLER

17 NiSAN SAGLIKTA SIDDETE KARSI MUCADELE GUNU

Dr. Ersin Arslan’in calistigi hasta-
nede bir hastasinin yakini tara-
findan 6lduralmesinin ardindan
“Saglikta Siddete Karsi Mucadele
GUnU” ilan edilen 17 Nisan'da,
saglikta siddete dikkat cekmek ve

Covid-19 salgini stirecinde kaybet-

tigimiz saglik calisanlarini anmak
Gzere TTBnin cagrisiyla saglik
kurumlarinda saygr durusu ve
basin aciklamalari gergeklestirildi.
Istanbul'daki merkezi etkinlik Ok-
meydani Egitim ve Arastirma Has-
tanesi’nde yapildi. Saat 12.30’da

hastane ana binasi 6ndnde, fiziksel

mesafeyi koruyarak bir araya

| _22mavis N

gelen saglik calisanlari ellerinde
saglikta siddet sonucu aramizdan
kopartilan hekim ve saglik cali-
sanlarinin fotograflarini tasiyarak

saygl durusu gerceklestirdi.

Saygi durusunun ardindan ITO
Genel Sekreteri Dr. Osman Oztuirk
Saglikta Siddeti Onleme Yasasrnin
uygulanmasinin takipgisi ola-
caklarini; diger taleplerin yerine
getirilmesi icin Israrin strdrd-
lecegini belirtti. DISK Bagkani Dr.
Arzu Cerkezoglu ve TUMRAD-DER
Baskani Heybet Aslanoglunun

da katildigi anma etkinliginde

SES Sisli Esbaskani Fadime Kavak
ve Dev Saglik-Is Genel Sekreteri
Erdogan Demir de birer konusma
yaptilar.

DT. SEViNC} OZGUNER iNSAN HAKLARI, BARIS VE
DEMOKRASI ODULU DR. SELCUK MIZRAKLI'YA VERILDI

23 Mayis 1980 glnd baris ve
demokrasi dismanlarinca katledi-
len, dénemin TTB Merkez Konseyi
Uyesi Dighekimi Seving Ozgiiner
6lumindn 40. yilinda anildi. Se-
ving Ozgtiner’in anisini yasatmak,
insan haklar, baris ve demok-
rasi alaninda ¢alisma yapanlarn
onurlandirmak ve bu alanlarda
yapilacak yeni calismalari tesvik
etmek amaciyla her yil diizenle-
nen “Dishekimi Seving Ozgtiner
insan Haklari, Baris ve Demokrasi
Odul ve Anma Toreni” bu yil onli-
ne olarak gerceklestirildi.

Istanbul Tabip Odasi (ITO), Is-
tanbul Dishekimleri Odasi, DISK,
KESK, TMMOB, insan Haklari
Dernegi ve Turkiye insan Haklari
Vakfi temsilcilerinden olusan juri
bu yilin 6dalundn, 31 Mart yerel
secimlerinde, %63 oy oraniyla
Diyarbakir Buyuksehir Beledi-
yesi Baskanligrna secilen ancak
sonrasinda gdzaltina alinip 22
Ekim 2020’de tutuklanan ve halen
tutuklu bulunan, eski Diyarbakir
Tabip Odasi Baskani Dr. Sel¢uk

Mizraklrya verilmesine karar verdi.

ITO youtube kanalindan canli
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yayinlanan téreni insan Haklari
Komisyonu’'ndan Dr. Feray Kaya
sundu. Juri tyeleri, Seving Oz-
glner’in ailesi, arkadaslari, ve
meslektaslari canli baglantiyla té-
rene katildilar. Programda bu yilki
odulun verilis gerekgesi “Dr. Sel-
cuk Mizrakl’nin, tim yasamini iyi
hekimlik degerlerine, halkin saglik
hakkina, toplumun iyilik haline
adayan, baris, esitlik ve demokra-
sinin egemen oldugu bir toplum-
sal yasam i¢in micadele veren

bir meslektasimiz. Bu tutuklama;
secmen iradesine, se¢me-secilme
hakkina ve demokrasiye dénuk bir
mudahale ve gézdagidir. Anti-de-
mokratik girisimlere karsi barisin,
demokrasinin sesini gliclendirmek

icin; Seving Ozgtner insan Haklar,
Barig ve Demokrasi Oduli’n;
Diyarbakir Buytksehir Belediyesi
Es Baskani, Eski Diyarbakir Tabip
Odasi Basgkani Dr. Selguk Mizrak-
l'ya vermekten onur duyuyoruz”
sozleriyle agikland.

Dr. Selguk Mizrakli, avukati Muhsin
Bal araciligiyla gonderdigi me-
sajda 6dulun kendisine verilme-
sinden blyuk onur ve mutluluk
duydugunu ifade etti ve mesajini
“Hepimizin yolu agik olsun. Tes-
limiyet yok, direnis var.” diyerek
tamamladi. Odulun ézgurligiine
kavustugu glin Selguk Mizrakl’nin
bizzat kendisine verilmesi dilegiy-
le téren sona erdi.



TABIP ODASI'NDAN HABERLER
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AiLE HEKIMLERI:
SALGINA KARSI MUCADELE
EDERKEN HAK KAYIPLARI
GIDERILMIYOR

Istanbul Tabip Odas! Aile Hekimleri Komisyonu,
elektronik ortamda toplanarak, hiikimetin pande-
miye karsi alinan tedbirleri gevsetmesiyle birlikte
yasanan sureci degerlendirdi.

Salgina karsi alinan tedbirler gevsetilince ASM’ler
zorlanacagindan randevu ile hasta bakilmalidir.

Penceresi, havalandirmasi, bahcesi, hemsiresi
olmayan ASM'lerde hizmet vermek ¢ok zor; bi-
nalar ve donanim kamu eliyle uygun standartlara
kavusturulmali, sinif ayrimi kaldirilmalidir.

Pandemi déneminde kronik hastaligi olan aile he-
kimlerinin calistirilmasi, Covid hastasi olan, temas
nedeniyle izolasyon uygulanan ASM saglik cali-
sanlarinin maaslarinda kesintiler yapilmasi, has-
talanan aile hekimlerinin maaslari kesilmesi kabul
edilemez bir durumdur. Aile hekimlerine herhangi
bir ek 6deme yapilmamis olmasi adaletsizliktir.

L disina gikan 65 yas izlemelerinden vazgecilme-
Lidir.

Yeni dénemde teletip uygulamalari i¢in calisma
baslatilmali; aile hekimlerinin ve ASM saglik cali-

sanlarinin calisma kosullart igin calistay dizenlen-
melidir.

|25 Nisan_\

HASTANE ZiYARETLERI
SURUYOR

Istanbul Tabip Odasi (ITO) Yénetim Kurulu
Covid-19 salgini strecinde zorlu bir calisma-

yr omuzlayan hekimleri ve saglik calisanlari-

ni kurumlarinda ziyaret etmeyi strdtrdd. Bu
kapsamda Kagithane Devlet Hastanesi, Tuzla
Devlet Hastanesi, Streyyapasa EAH, Kanuni EAH,
Kartal Dr. Lutfi Kirdar EAH, Dr. Sadi Konuk EAH,
Yedikule EAH, Taksim EAH, Osmanoglu Hastanesi
ve Covid-19 Sebebiyle Kaybettigimiz Dr. Yavuz
Kalaycrnin Gérev Yaptigi ASM ziyaret edildi. Ziya-
retlerde meslektaslarimizin sorunlari ve pandemi
slirecine dair bilgiler alind..

o

@®

@®

@

@®

@®

@®

®

ETKINLIK TAKViMi

06 NiSAN 2020

DiSK, KESK, TMMOB ve TTB Kadin temsilcilerin-
den agiklama yapildi.

Covid-19 hastalarina yonelik saglik uygulama
tebliginde degisiklik yapildi.

10 NiSAN 2020

TTB tarafindan “Saglikta Dénlsim Programi sal-
ginla micadelede basarisizdir!” baslikli agiklama
yapild.

27 NiSAN 2020
Prof. Dr. Onur Hamzaoglu'nun “COVID-19 Pande-

o

misine Epidemiyolojik Yaklasim ve Tani Testleri
baslikli seminerini odamiz canli yayinladi.

(@) 28 NiSAN 200

Turk Tabipleri Birligi tarafindan“isyerinde Pan-
demiye Hazirlik Rehberi” yayinlandi.

Prof. Dr. Ozgur Karcioglu'nun “COVID-19 Pan-
demisinde Acillerin Durumu” konulu seminerini
odamiz canli yayinladi.

30 NiSAN 2020

Turk Tabipleri Birligi Aile Hekimligi Kolu, Aile
Sagugr Merkezi calisanlari igin rehber hazirladi.

istanbul Tabip Odasi tarafindan “COVID-19 Pan-
demisi glinlerinde is kazasi ve meslek hastaligi
rehberi” hazirlandi.

14 MAYIS 2020

Tirk Tabipleri Birligi “COVID-19 Pandemisi ikinci
Ay Raporu: Sireg seffaf yonetilmiyor!” baslikli
raporunu agikladi.

15 MAYIS 2020

istanbul Emniyet Madirlagine saglikta siddet
olaylarinin sorusturma sirecine iliskin yazi
gonderildi.

Turk Tabipleri Birligi’nin salgin déneminde
zorunlu mesleki sorumluluk sigortasi ile ilgili
taleplerine ydnelik mevzuat degisikligi yapildi.

27 MAYIS 2020

Prof. Dr. Pinar Saip’in “COVID-19 Pandemisi
Surecinde Istanbul Tabip Odasi” baslikli
seminerini odamiz canli yayinladi.

“E-Serbest Meslek Makbuzu” uygulamalari
hakkinda bilgilendirme yapildi.
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HAZIRLAYAN:
CAGATAY GULER
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ACROSS: 1. Excessive size of the face. 2. The dried juice from the leaves of plants of the genus Aloe. - P-aminopropiophe-
none (abbrev.). - plural of aura. 3. A prefix meaning relating to an antrum. - James, Irish surgeon, 1786-1862, ... sphincter.

4, Diphtheria and tetanus toxoids and pertussis vaccine. - A gingival mass that resembles an epulis. - Abbreviation for
activation-induced cytidine deaminase. 5. Plural of rete. - William Arbuthnot, English surgeon, 1856-1943, ... band, ...
disease. - Abbreviation for human chorionic somatomammotropic hormone. 6. A chemical element, atomic number 77,
atomic weight 192.2. - Harry, early 20th-century British surgeon; Putti- ... operation, Putti- .. procedure. - Otto, U.S. ophthal-
mologist, 1887-1958, ... membrane, ... operation. 7. William B., U.S. neurologist, 1830-1906. - Henry, English ophthalmologist,
1852-1913, ... disease.. - Abbreviation for kiloampere. 8. General term for any insect or similar creeping invertebrate. - An
absorbent surgical dressing material. - John Staige, U.S. surgeon, 1872-1946, ... graft, Crowe- .. mouth gag. 9. Abbreviation
for toxic epidermal necrolysis. - The period of contraction of the heart, especially of the ventricles. - A gene on chromo-
some 11p15.4 which encodes adrenomedullin. 10. A fully differentiated cell, the mature cell of a lineage. - Of, in, or relating
to the nose. 11. A prefix meaning neutral. - To produce or release something. - A bunch of feathers or hair. 12. Labored
speech related to increased tone of muscles.

DOWN: 1. A firm stylet for a flexible catheter. - Prefix meaning tendon. 2. Symbol for aluminum. - A mixture of terpenes
prepared from oil of turpentine. 3. To join or fit together. - To bring together, as in suturing a wound. 4. Kidney (L). -
Induced Phenotype Targeted Therapy. - Abbreviation for cytidine 5'-triphosphate. 5. Thomas P., English surgeon,
1801-1868. - Plural of serum. 6. Abbreviation for 5-phospho-a-d-ribosyl-1-pyrophosphate. - An organic radical, existing in
oils of garlic and mustard. 7. Francois, M., French physicist, 1830-1899, ... law. - A small island. 8. Abbreviation for outpa-
tient. - Not manifest, dormant. - Abbreviation for myocardial infarction. 9. An instrument with a handle and a cup-shaped
extremity. - Relating to lack of muscle tone. 10. M., ... loop. - Abbreviation for long-acting thyroid stimulator. T1. Prefix
meaning child; foot, feet. - Yellow fever and dengue are two of the diseases that can be transmitted by species of this
mosquitoes genus. 12. Intrauterine Transfusion. - Abbreviation for Health Resources and Services Administration. - Suffix
meaning 'acted upon or being in a state. 13. A strong alcoholic liquor distilled from grapes, dates, rice, etc. - A numerical
guantity measured, assigned or computed. 14. Common name for nematodes of the family Anisakidae. - A crystallizable,
non-antigen-binding fragment of an antibody molecule. 15. Dorothy M., U.S. pathologist, 1874-1964, ... cell, ... -Sternberg
cell, Sternberg- ... cell. - Alexander, London dentist, 1789-1849, ... cuticle, ... membrane.
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SALGIN Y6NE'!'iMiNI?E
AC-KAPA DONEMI

icisleri Bakani aksam saatlerinde SAGLIK BAKANLIGI ve
BILIM KURULU'nu dayanak gostererek 15 ilde hafta sonu
sokaga ¢ikma kisitlamasi ilan ediyor,

Cumhurbaskani ertesi gun 6glen saatlerinde
Twitter'dan iptal ediyor.

Saglik Bakani susuyor,
Bilim Kurulu (Uyeleri) susuyor.
Basindan beri séyluyoruz:

Turkiye'de COVID-19 Pandemisine karsi izlenen politika aklin,
mantigin, bilimin kilavuzlugunda SALGIN YONETIMI degil,
siyasi iktidarin “basari hikayesi"ne odakli ALGI YONETIMI.

Gazetecileri azarlamayacak kadar “medeni”,
Nazim Hikmet siiri paylasacak kadar “demokrat”
Saglik Bakani imaji gercegin Uzerini 6rtmeye yetmiyor.

Bedelini hastalarimiz canlariyla éduyor!

S6zumuz, (iktidariyla, muhalefetiyle) hala daha
surecin basarili yénetildigini dusunenlere:

lyi distnun. Bir kez daha dusunun.

insanlarimiza yazik oluyor.

iSTANBUL _
TABiP ODA

- e




Anayasaya, hukukun,
—insan haklarinin ve demokrasinin

o vrensel normlarina dayanarak, ﬁyelerimizi'
_ demokratik iradelerinin ortaya koydugu giicle,
bundan sonra da antidemokratik

uygulamalara karsi durmakta
KARARLIYIZ!
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