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Butln anlatilan
“koca” bir yalan

Tarkiye, salgin
yonetiminde dinyanin
en kotu ulkeleri
arasinda yer aliyor.
Son aciklanan vaka
sayist ile gorduk ki;
aylardir anlatilan
“basari hikayesi” koca
bir yalanmas.
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Yarim tedbir
yetmez “tam
kapanma” sart

Turkiye'de yaklasik
35 bin insanin
hayatin1 kaybettigi
salgin sdrecinin
“birincil derecede
sorumlu”’su bu
strecten politik rant
elde etmeye calisan
AKP iktidaridir.
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Hasta Haklari
Bildirgesi

Bildirge; Dinya
Tabipler Birligi
tarafindan kabul
edilmis DSO Avrupa
Burosu Hasta Haklari-
nin Gelistirilmesi
Bildirgesi esas alinarak
ve ilgili i¢ hukuk
duzenlemeleri
gozetilerek hazirlan-
mustir.
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Bizi olduren sadece
Koronavirus mu?

OVID-19 pandemisi ne yazik ki

hiz kesmiyor. Saglik Bakanligi'nin

aylardir sirdurdagu butin gizleme,

karartma ¢abalari artik fayda etmi-
yor. Saglik Bakani Dr. Fahrettin Koca ilk
aylarda toplumun buytk kesiminin giivenini
kazanmisti. $imdi ise verdigi hicbir sayiya,
yaptig1 hi¢bir agiklamaya artik kimse inanmi-
yor.

Ozellikle TTB'nin 1srarli ¢abalar ve Istanbul
Buytksehir Belediye Baskanligi'nin Kasim
ayindan itibaren elindeki verileri agiklamaya
baslamasiyla gergek tablo goruntr oldu. Saglik
Bakani bile aylar sonra vaka sayilarini agikla-
mak zorunda kaldi.

Bakanligin ag¢ikladigi 6lum sayilar1 17 binin
uzerinde. Gerek CHP’li belediyelerin agikladig:
gecen yillara gore fazladan olumler, gerekse
agiklanan vakalar tizerinden yapilan hesapla-
malar ger¢ek sayinin bunun iki, ti¢ kati oldugu-
nu gosteriyor. Bu tilkede, ne yazik ki, simdiye
kadar en az 40 bin insanimizin COVID-19
nedeniyle hayatini kaybettigi anlasiliyor.

Butin anlattiklart KOCA bir yalan!

* ko

TTB’nin btttn ¢abasina ragmen COVID-19
meslek hastalig olarak kabul edilmiyor.
Iktidardakiler tutarsiz agiklamalarla isi yokusa
sirmeye devam ediyor.

Oysa biz her yeni giine ytiregimiz agzimizda
basliyoruz. Cinku biz olityoruz. Hem de
artik ¢ok oliyoruz!

Dr. Engin Tirkmen, Dr. Yalan Ozde-
mir, Dr. Mesut Cem Ilkin, Dr. Fevzi
Cavit, Dr. Astm Cenani, Dr. Mehmet
Karakum, Dr. Ferruh Ilter, Dr. Ahmet
Zare, Dr. Ahmet Oguz Tezcanli, Dr.

Umit Erdem, Dr. Adnan Cetin, Dr.
Muhammed Mustafa Kartal, Dr. Yusuf
Duman, Dr. Ercin Ozintirk, Dr. Ertac
Altuner, Dr. Orhan Caskurlu.

Son iki ayda sadece Istanbul’da COVID-19
nedeniyle kaybettigimiz meslektaslarimiz.

Adlar1 ve anilar1 her daim meslek onuru-
muzun ayrilmaz bir parcas: olacak!

* k%

SARS-CoV-2 olarak adlandirilan bir virts
gectigimiz yilin son giinlerinde Vuhan’dan
yola ¢ikip butiin dinyaya yayildi; dinyada 75
milyon, Turkiye'de 2 milyon insana bulast;
dunyada 1 milyon 655 bin, Turkiye'de 40 bin
insani oldurdu.

Boyle bakinca butin “suglu” 0.06-0.125 mik-
ron ¢apinda, tek zincirli, pozitif polariteli, zarfli
bir RNA virtismus gibi goruntyor.

Peki ya; eksik, yanlis, tutarsiz politikalar?
Uygulanmayan tedbirler? Saglik ¢alisanlarina
maske ve eldiven bile temin etmeyen saglik
yoneticileri? Vatandaglara tg¢, bes maskeyi
dagitmay1 beceremeyen siyasetciler?

Peki ya; toplum katilimindan, seffafliktan uzak
pandemi politikalari? “Pandemi Kurulu”n-
dan ¢ok “Pandomim Kulubii”ne benzeyen,
ne yaptig bilinmeyen kurullar? Vaka sayila-
rint bile a¢iklamayan, gercek olium sayilarini
gizleyenler?

Peki ya; on binlerce insanin 6ldigu bu sal-
gindan “basar1 hikayesi” yazip siyasi rant
devsirmeye ¢alisanlar? “Salgin”1 degil, “alg1”y1
yonetmeye odaklananlar? Battn srarli ¢agri-
larimiza ragmen “tam kapanma”dan inatla
kaginanlar?

Bizi 6ldiren sadece Koronaviriis mii?

KASIM-ARALIK2020 | WEKiMSOzD | | F’N—
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urk Tabipleri Birligi (TTB) dokuz aydir aklin ve bilimin 1s1g1nda bir
salgin politikasi yuratilmesi i¢in yetkilileri uyartyor, oneriler sunu-
yor; eksik, yanlis, tutarsiz uygulamalar elestiriyor.

Herkes gortuyor; TTB dokuz aydir ne dediyse dogru ¢ikt1. Herkes biliyor;

TTB her zaman dogruyu soyler.

AKP-MHP Koalisyonu o6nerilerini, uyarilarini dinlemek yerine TTB’ye
saldiriyor, segimlerle ele geciremedigi meslek 6rgiitimuzu antidemokratik

yolla ele gecirip kendi vesayetine sokmaya ¢alistyor.

Bu nedenle Hekim S6zii'niin bu sayisinin dosya konusu “Meslek Orgiiti-
muz TTB”.

Dosyamiz TTB 1966-1984 donemi Baskan: Dr. Erdal Atabek’in “Turk
Tabipleri Birligi'nin Oykisii” ile basliyor. Hemen ardindan Istanbul Tabip
Odas1 2002-2006, TTB 2006-2010 donemi Bagkant Dr. Gengay Gursoy 'un

yayina hazirlanan Anilar'indan “Istanbul Tabip Odast Yillar1” yer alyor.

TTB Etik Kurulu tyesi Dr. Feride Aksu Tanik'in yazisinin basligt “TTB

ve Mesleki Etik Degerlerin Savunusu.” Pesinden ITO 2006-2010 donemi
Baskani, TTB 2010-2012 donemi Ikinci Baskani, 2012-2014 donemi baskan1
Dr. Ozdemir Aktan’la yapilan réportaj yer aliyor.

Devamindaki yazilarda TTB 2018-2020 donemi Baskan: Dr. Sinan Adiya-
man TTB'nin salgin dénemindeki muicadelesini; 2006-2010 dénemi Tkinci

Bagkani Dr. Ali Cerkezoglu “TTB ve Saglik Hakki Miicadelesi”ni anlatiyor.

Dosya yazilarimizin hemen ardindan gelen kadin sayfamizdaki Dr. Aytil
Tikel'in “Tark Tabipleri Birligi ve Istanbul Tabip Odast Kadin Hekimlik
Tarihi” yazis1 aslinda dosyamizin devami niteliginde. Keza Dr. Zeynep
Solakoglu'nun “COVID-19'un Mezuniyet Oncesi Egitimine Etkisi” baslikli
makalesi de dergimizin bagindaki Odamizdan sayfalarinda yer verdigimiz

COVID-19'1a ilgili agiklamalari tamamliyor.

Etik sayfamizda bu sayida TTB'nin “Hasta Haklar: Bildirgesi”ne yer
verdik. Hukuk” sayfamizda ise Av. Hazal Peksen Demirhan saglik cali-
sanlarinin istifa ve emeklilik haklarini “yasaklayan/kisitlayan” hukuk disi

genelgesini degerlendirdi.

Kaltur sanat sayfamizda ITO’da gegtigimiz gtnlerde gergeklestirdigimiz
sanat tarihg¢isi Nihal Elvan Erturan'in Leonardo Da Vinci ve Michelangelo
sunumlarini; kitap sayfamizda Dr. Deniz Akgtun’tn Tarihsel ve Toplumsal

Yonleriyle Turkiye'de Saglik Sorunlari kitabinin tanitimin: okuyabilirsiniz.

Yazilari bitirdiginizde Cagatay Guler Hocamizin hazirladigi Ingilizce Tip

Bulmacast sizleri bekliyor.
Bu sayimizla birlikte Hekim Sozt dergimiz iki yilini dolduruyor.

Birlikte nice sayilara, nice yillara.
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SALGIN POLITIKASI BUTUNUYLE IFLAS ETTI

[stanbul icin acil
“kapanma” zamani’

Istanbul Tabip Odas1

acikladiginin yaklasik ti¢ kat1 oldugunu biliyoruz. En agir bedeli ise Saglik Bakani’'nin

COVID-19 pandemisi siirecinde gergek vefat sayilarinin Saglik Bakanligi' nin

daha salginin baslangicinda “Turkiye'nin Wuhan’1” olarak tanimladigi, bugin ise Wuhan'1

geride birakmis olan Istanbul 6dtyor.

r I Yurkiye'de COVID-19 Pandemisi ~ Turk Tabipleri Birligi'nin Tirkiye hesaplama ise son 5 yilin ortalamasina
butun siddetiyle devam ediyor. nufusunun % 36,5’ini temsil eden 11 oranla 2020'nin ilk 8 ayinda 10.950
Saglik Bakanligi'nin hangi ilin 1 Ocak-31 Agustos 2020 tarihleri fazladan 6lum oldugunu ortaya koydu.
kriterlere gore belirlendigi bile me¢hul arasmc'l'a.ki belediye e-devlet 6lim veri- (https://www.ttb.org,tr/haber_goster.
olan kriterlerine gore 6lim sayis1 9 leri, TUIK’in ayn1 doneme ait 2015-

php?Guid=6£220482-190a-11eb-904e-

Kasim 2020 itibariyla 10.972’ye ulasti. 2019 verileri ile karsilastirarak yaptig:
R yeas v sas YL 1ba31c64d30)

" Istanbul Tabip Odast tarafindan 10 Kasim 2020 taribinde diizenlenen basin agiklamast.
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Keza, Saglik Bakanligi'nin son “CO-



VID-19 Haftalik Durum Raporu”nda
Istanbul’da 25.10.2020 gtnt dahil
olmak tzere COVID-19’a bagli toplam
olum sayisi 3.253 olarak gosteriliyor.

Oysa Bilim Akademisi’'nin platformu
sarkac.org’ta 09.11.2020 tarihinde
yayinlanan Istanbul Baytiksehir Bele-
diyesi'nin verilerine dayanarak yapilan
calismaya gore 12 Mart-4 Kasim 2020
tarihleri arasinda Istanbul'da 2015-
2019 ortalamasina kiyasla toplam
8.456 ek olum gergeklesti. (https://
sarkac.org/2020/11/istanbulda-hafta-
lik-vefat-sayilari/)

COVID-19 pandemisi strecinde ger-
cek vefat sayilarinin Saglik Bakanli-
g1'nin agikladiginin yaklasik t¢ kati
oldugunu biliyoruz. En agir bedeli

ise Saglik Bakani'nin daha salginin
baslangicinda “Turkiye'nin Wuhan't”
olarak tanimladigi, bugiin ise Wuhan'1
geride birakmis olan Istanbul 6diiyor.

Istanbul Tabip Odasi olarak meslek-
taslarimizdan topladigimiz bilgiler ve
sahadaki gozlemlerimiz durumun nasil
bir vahamet kesbettigini gosteriyor:

Ambulanslar COVID-19 hastalarint ta-
simaya yetisemiyor, hastalar saatlerce
sedyelerde bekletiliyor. Hastanelerde

ODAMIZDAN

mevcut servisler yetmiyor, her giin
yeni yeni COVID-19 servisleri aciliyor.
Servise yatmasi gereken bir¢ok hasta
yeterli yatak olmadig: igin acillerde
tutuluyor. Yogun bakimda yatmast
gereken bir¢ok hasta acillerde ya da
servislerde bekletilip yogun bakim
yataklarinin “bosalmasi” bekleniyor.
Sadece COVID-19 hastalari degil,
diger hastalar da servis, yatak, yogun
bakim sikintis1 ytztnden saglik
hizmeti alamiyor. Kamu hastaneleri
ihtiyaca cevap veremedigi i¢in devreye
sokulan 6zel hastaneler COVID-19
hastalarini ancak tcret karsiliginda
kabul ediyor. Bittntyle Iice Saglik
Madurlikleri’nin Gzerine yikilmis olan
filyasyon ¢aligsmalari vakalarin ancak
¢ok az bir boélumiine yetigebiliyor.

Istanbul'un saglik kurumlar S. O. S.
veriyor ve durum her gegen gin daha
da kotuye gidiyor.

AKP rejiminin salgin politikast buta-
nuyle iflas etti.

ISTANBUL ICIN ACIL
“KAPANMA” ZAMANI!

Salginin kontrol altina alinabilmesi,
6lumlerin durdurulabilmesi icin derhal
alinmas gereken

7 ACIL TEDBIR:
listanbul’un saglik altyapisinin bu
gidise dayanabilmesi mumkin go-
rainmemektedir. Basta sehre giris-cikis
kisitlamast, en az SARS-CoV-2'nin
kulugka stresi olan 14 giine kadar top-
lumsal hareketliligin azaltilmasi/soka-
ga ¢ikma kisitlamasi, temel/zorunlu ve
acil mal ve hizmet treten isler disinda
butun islerde ¢alismanin durdurulma-
st olmak tizere viriisin yayilmasini
azaltacak/durduracak onlemler hizla
hayata gegirilmelidir.

Salginla miicadele hastanelerde

degil, sahada kazanilir. Etkin
bir filyasyon ¢aligmasi i¢in birinci
basamak saglik hizmetlerindeki Aile
Hekimligi-llge Saglik Mudurlagt ikiligi
kaldirilmali, Aile Sagligi Merkezleri
hizla bolge tabanl: olarak organize
edilmelidir.

Salginin kontrol altina alinamama-

sinin sorumlulugunu vatandaslara
yikip sadece “Maske-Mesafe-Hijyen”
tekerlemesiyle pandemiyle basa ¢ikila-
maz. Yapilmasi gereken, Dunya Saglik

Orgttt'ntn basindan beri 6nerdigi
gibi ¢ok sayida test yaparak hastalik
tanisi konanlara kati bir izolasyon uy-
gulamak, evde izolasyon kosullarinin
saglanamadig durumlarda yerel yone-
timlerle de isbirligi yaparak barinma
olanaklart saglamaktir.

Pandeminin buttn insanlig: tehdit

ettigi kosullarda saglik piyasanin
vahsi kosullarina terk edilemez, 6zel
hastanelerin COVID-19 hastalarindan
para talep etmesine hicbir sekilde
g6z yumulamaz. Kamu saglik ku-
rumlarinin ihtiyaca cevap veremedigi
her durumda 6zel hastaneler Saglik
Bakanligi'nin kontroliine gegirilmeli,
yurttasglarin saglik hizmetlerine erisimi
istisnasiz ve 6n kosulsuz butuniyle
parasiz olmalidir.

COVID-19 dist hastalarin aylardir

ertelemek zorunda kaldiklar: saglik
hizmeti ihtiyact daha fazla bekletile-
mez. Bolge ve nufus ozellikleri dikkate
alinarak “pandemi disi hastaneler”
belirlenmeli ve ilan edilmelidir.

Salgin mucadelesi ancak ytksek

motivasyonlu ve yeterli sayida
saglik calisanlariyla kazanilabilir.
COVID-19 pandemisinin olusturdugu
istihdam ihtiyaci g6z 6niine alinarak
KHK ile ihrag edilmis ve atamasi
yapilmayan hekimler/saglik ¢alisanlari
acilen goreve baslatilmali; aylardir
pandemi muicadelesi nedeniyle yorgun
dusmis saglik calisanlarinin ¢alisma
kosullart ve ¢zluk haklart hizla dizel-

tilmelidir.

7T urkiye’'de salginin sekiz aydir
kontrol altina alinamamasinin

sorumlusu kuskusuz onbinlerce yurt-
tagimizin hayatina mal olan pandemi
sirecinden basari hikayesi ¢ikarmaya
calisan AKP zihniyetidir. Bugtine
kadar izlenen eksik, yanlis, tutarsiz
uygulamalara derhal son verilmeli,
acilen aklin ve bilimin 1s1g1inda acik,
seffaf, gtivenilir, toplumun butin
kesimlerinin katilimina agik yeni bir
salgin politikasi olusturulmalidir.

Gelinen vahim durum gostermektedir
ki; Turkiye'de salginla mutcadelenin
6n kosulu bu zihniyetle miicadeleden
gecmektedir.

Kamuoyuna saygilarimizla duyururuz.

KASIM-ARALIK2020 | HEKIM SOzl | § FW—
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BUGU

TEST SIS

189.065

HASTALARDA ZATURRE DRANI

TEST SAY1S1

20.898.917

%3, 1

YATAK DOLULL DRANI

VAKA SAY151

29.136

HASTA SAYIS!

9.203

VEFAT SAYISI

222

IYLESEN SANSI

0.191

ERESKIN YOGUN BAMEM DOLULLE DRANI

VENTILATOR DOLULLI DRANI

ORTALAMA TEMASLI TESPT SURES

VAKA SAYISI

1.809.809

VEFAT SAY131

16.199

AGIR HASTA SAYISI

2.961

IYILESEN SAVISI

1.581.565

%99,1

%72,1

%41,7

Butun anlatilan
“koca” bir yalan

Istanbul Tabip Odas:

Yanlis salgin yonetiminin bedelini kadini, erkegi, yaslisi, genciyle hep birlikte

canlarimizla 6dedik, 6demeye devam ediyoruz. Tirkiye nin COVID-19 salginiyla

mucadelesinin 6nundeki en buytk engel bu zihniyettir.

ylardir bittin ¢agrilarimiza
kulak tikayan Saglik Bakani
ahrettin Koca din ilk kez

vaka sayilarini agikladi. Gunltuk 28 bin
351 vaka ile Turkiye’'nin Avrupa’da
birincilige, dinyada ise tg¢iinculige
ytkseldigi goruldu.

Tarkiye'de COVID-19 kaynakli
olamlerin aylardir gercekleri halktan
gizleyen Saglik Bakanligi'nin din agik-
ladig: gibi 12 bin 840 olmadigini da
biliyoruz. Basta belediyelerin ag¢ikladi-
&1 fazladan olum sayilarina dayananlar
olmak tzere yapilan hesaplamalar
Turkiye’de bugtine kadar yaklasik 35
bin (OTUZ BES BIN) yurttasimizin
hayatini kaybettigini gosteriyor.

Diun agiklanan vaka sayisi ile agik
olarak gorduk ki; Turkiye, salgin yo-
netiminde dinyanin en kot tlkeleri
arasinda yer aliyor.

Dun agiklanan vaka sayist ile tim
yurttaslar olarak gordik ki; aylardir
anlatilan “basar hikayesi” KOCA Bir
Yalanmuis.

Peki ni¢in boyle oldu?
Cunku ulkeyi yoneten mevcut siyasi
iktidar;

Salginin (pandeminin) basindan bu
yana aklin ve bilimin 1s1g1nda biittin-
luklu bir salgin politikas: yuratemedi,
eksik/yanlig/tutarsiz uygulamalarla

" Istanbul Tabip Odasi tarafindan 26 Kasim 2020 taribinde diizenlenen basin agiklamast.
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gund kurtarmaya calist1. Salgini degil,
kontrolt altindaki medya araciligt
toplumsal algiy1 yonetmeye giristi. So-
nugta, bu algi yonetimi ile salgindan
bir “basar1 hikayesi” ¢ikarmay1 hedef-
ledi ve krizi firsata gevirerek salgindan
siyasi rant elde etmeyi amacladi.

Bu yanlis salgin yonetiminin bedelini
ise kadini, erkegi, yaslisi, genciyle hep
birlikte canlarimizla 6dedik, 6demeye
devam ediyoruz.

Diun agiklanan tablonun sorumlusu
atanmis Saglik Bakani da i¢inde olmak
Uzere mevcut siyasi iktidardir.

Tarkiye' nin COVID-19 salginiyla ma-
cadelesinin ¢ntndeki en buyuk engel
bu zihniyettir.
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Insanlar can derdinde iken
hastane patronlar kar derdinde’

Istanbul Tabip Odas1

Saglik Bakani Fahrettin Koca Medipol Hastanelerinin sahibi ve ayn1 zamanda

ozel hastane patronlarinin 6rgiitt olan Ozel Hastaneler ve Saglik Kuruluslart

Dernegi’'nin Yonetim Kurulu Gyesi ve Baskan Yardimcisidir.

[ :OWD-IS’ Pandemisi diinyada
ve tlkemizde butin hiziyla
devam ediyor. Saglik Bakan-

l1g1 dun 168 yurttasimizin 6ldigundg,

toplam can kaybinin da 12.840'a

ciktigint agikladi. Istanbul Baytiksehir

Belediyesi Mezarliklar Madurlugu

kayitlarina gore ise dnceki guin sadece

Istanbul’da 211 kisi “bulasici has-

talik” nedeniyle hayatini kaybetti.

Tiirkiye'de COVID-19 kaynakli olim

sayisinin ger¢ekte 35 bine (OTUZ BES

BIN) ulastigint biliyoruz.

Insanlarimiz can derdindeyken ozel
hastane patronlari ise kar derdinde.
Salginin baslangicinda “Bu tcretlerle
hasta bakmayz.” diye isyan bayra-
gin1 ¢ekmislerdi. SGK'nin d6demeleri
arttirmast sonrasinda ise “Bu ‘Pan-
demi Piyasasi'ndan nasil pay kapa-
riz?"1in pesine dustuler. Simdilerde

bir yandan aslinda ticretsiz yapilmasi
gereken PCR testlerini pazarliyorlar;
bir yandan da hem SGK’dan, hem de
caninin derdine dismus vatandaslarin
cebinden para kazanarak salgini firsata
ceviriyorlar. Bu da yetmiyor, salgini
bahane ederek hastanelerinin yatak-
larini ruhsatsiz bir sekilde arttirmaya
caligtyorlar.

Saglik Bakani Fahrettin Koca onceki
gun Fatih Altayli'ya yaptig1 agiklama-
da kabul ettigi gibi Medipol Hastane-
lerinin sahibi ve ayni zamanda 6zel

hastane patronlarinin 6rgiti olan
OHSAD'1n (Ozel Hastaneler ve Saglik
Kuruluslart Dernegi) Yonetim Kurulu
tyesi ve Baskan Yardimcisidir. OH-
SAD heyeti 4 Kasim gint Saray’da
Cumbhurbagkan: Erdogan ile gorista.

Saglik Bakanlig: illere gonderdigi yazi
ile 6zel hastanelere ruhsat disinda
yogun bakim yataklarin arttirma izni
verdi.

Oncelikle Saglik Bakanligi'na soruyo-
ruz:

Salgin tamamen kontrolden ¢ikt1
m1? Mevcut yogun bakim yataklari
yetersiz mi kaltyor? Durum bu kadar
mi vahim?

Gerek duyuluyorsa elbette yogun
bakim yatak sayisi artirilabilir, ancak
yeterli personel destegi saglamadan
yatak sayisini artirmak verilen saglik
hizmetinin niteligini azaltmaktan
baska ise yaramayacaktir.

Dolmus ile seyahat edenler bilir; yolcu
sayist artinca dolmus s6fori cebine
girecek paranin artacagi distincesinin
verdigi keyifle yolculara seslenir: Arka-
da bos yer var ilerleyelim, biraz sikisin
arkay1 dortleyelim. Vatandas caresiz,
biraz daha sikisirarak yeni binenlere
yer agar.

Saglik Bakanligi'nin son genelgesi 6zel

" Istanbul Tabip Odasi tarafindan 26 Kasim 2020 taribinde diizenlenen basin agiklamast.

hastanelerin dolmus mantig ile ¢a-
lismasina, ¢zel hastane patronlarinin
daha fazla kar etmesine hizmet ediyor.
Ozel hastanelerin COVID-19 pan-
demisi stiresince artan yogun bakim
yatak ihtiyacini karsilama bahanesi

ile zaten tikis tikis dolu olan yogun
bakimlara ek yatak yerlestirilmesine
izin vererek toplumun saglig1 hice
sayilmig, patronlarin daha fazla kar
etmesine araci olunmustur. Pandemi
bahanesi ile metal iscllerinin yirtyi-
stne saldirarak engel olanlar bugin
ozel hastane yogun bakimlarinda daha
fazla kar etme, krizi firsata cevirme
amactyla boyle bir izni veriyor.

Sorumlulara sesleniyoruz; salginla mi-
cadele hastanelerde, yogun bakimlar-
da degil sahada kazanilir. Hentiz etkili
bir tedavisi bulunmayan bir hastalig
insanlari hastaneye yatirarak degil
salginin yayilmasini dnleyecek etkili
tedbirlerle kontrol altina alabilirsiniz.
Turkiye'de salginin kontrol altina
alinamamasinin sorumlusu kuskusuz
bu suregten gergekdist bir “basari
hikayesi” ¢ikarmaya ¢alisan mevcut
siyasi iktidardir. Bugtine kadar izlenen
eksik, yanlis, tutarsiz uygulamalara
derhal son verilmeli; acilen aklin ve
bilimin 1s181nda, agik, seffaf, givenilir,
toplumun buttn kesimlerinin katili-
mina agik yeni bir salgin politikasi
olusturulmalidir.
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KORONA GUNLERINDE iISTANBUL'DA SAGLIK-X

Yarim tedbir yetmez
“tam kapanma” sart

Istanbul Tabip Odas:

Istanbul Tabip Odas1 olarak COVID-19 pandemisi siirecinde Istanbul’daki

saglik hizmetlerinin durumuyla ilgili raporlarimizi yayinlamaya devam ediyoruz.

ITO COVID-19 Izleme Kurulu tarafindan hazirlanan bu raporumuzda 2020 Kasim ayinda

ncelikle Istanbul'da Kasim ay1
icerisinde COVID-19 nede-
niyle kaybettigimiz meslektas-

larimiz Dr. Yal¢in Ozdemir, Dr. Mesut

Cem Ilkin ve Prof. Dr. Asim Cenani'‘yi
saygtyla, sevgiyle aniyoruz.

Turkiye'de sekiz aydir kontrol altina
alinamayan COVID-19 pandemisi
2020 Kasim’inda daha da hizlandi. Ne
yazik ki, Saglik Bakanligi'nin agikla-
dig1 ve gercegin ancak bir bolumtnu
yansitan olim sayilari bile her gecen
gun artmakta.

Saglik Bakanligi 28 Temmuz’dan
bu yana gizledigi vaka sayilarini 25

Istanbul’daki durumu ele aliyoruz.

Kasim'da agiklamaya baslad: ve Turki-

ye'nin yeni vaka sayilarinda tim Av-
rupa’da birinci, diinyada ise dérdinct
strada oldugu gorulduy.

Ote yandan Istanbul Baytiksehir
Belediyesi Mezarliklar Mudurluga

de kayitlarindaki bulasici hastaliktan
olum sayilarini nihayetinde paylasma-
ya basladi ve COVID-19’a bagli 6lim-
lerin Saglik Bakanligi'nin agikladig:
sayilarin birka¢ misliyle daha fazla
oldugu goruldu.

Bugtin Tirkiye'de binlerce COVID-19
hastasi hastaneye yatmasi gerektigi
halde yatak bulamamakta, bir yogun

" Istanbul Tabip Odasi tarafindan 1 Aralik 2020 taribinde diizenlenen basin agiklamast.
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bakim yataginin “bosalmasi” ve
boylece siranin kendisine gelmesini
beklemektedir.

Turkiye’de yaklasik 35 bin insanin
hayatini kaybettigi bu salgin siirecinin
“birincil derecede sorumlu”su yetkisiz
Bilim Kurulu degil, bu stiregten “basa-
11 hikayesi” ¢ikararak politik rant elde
etmeye ¢alisan AKP iktidaridir.

Istanbul Tabip Odas: (ITO) olarak
COVID-19 pandemisi siirecinde
[stanbul’daki saglik hizmetlerinin
durumuyla ilgili raporlarimizi yayinla-
maya devam ediyoruz. ITO COVID-19
Izleme Kurulu tarafindan hazirlanan
bu raporumuzda 2020 Kasim ayinda
[stanbul’daki durumu ele aliyoruz.



Raporumuzda verilerle, grafiklerle
gosterildigi gibi Istanbul salginin
baskenti konumunu korumaya devam
etmekte ve durum her gecen giin daha
da vahimlesmektedir.

Detaylar1 Raporumuzda ayrintili
olarak tanimlanan Kasim ayinda
Istanbul’daki mevcut durum ve bu
strecte sahadaki meslektaglarimizdan
derledigimiz bilgiler ve gozlemlerimize
dair one ¢ikan tespitler:

COVID-19 salgini Istanbul'da
gegmis aylardan daha buytk bir
hizla devam etmektedir ve Istanbul'un
saglik altyapist mevcut hasta ytkunti

tastyamamaktadir.

Su anda alinan 6nlemler ¢ok
yetersizdir ve bu haliyle saglik ku-
rumlarinin bu ytka tasimast mimkin
degildir.
Istanbul’'da bir¢ok hastanede
hastalar acil servislerde yatis sirasi
beklerken can vermekte, hekimler
ise hastalar arasinda se¢im yapmaya
zorlanmaktadir.

Saglik Bakani'nin ge¢miste yaptigi

actklamalarin aksine Istanbul’da
cok ciddi yogun bakim yatak sikintisi
yasanmaktadir.

Ozel hastane patronlart bu salgin
giinlerinde dahi kendi karlarinin
pesinde kosmakta; bu “Pandemi Piya-
sast”ndan pay kapmak i¢in bir yandan
SGK’dan 6deme alirken 6te yandan
can derdindeki vatandagslardan para

almaya devam etmektedir.

Kamu saglik kurumlari ihtiyaca
6cevap veremez ve 6zel hastane
patronlari para 6deyemeyen vatan-
daslar1 hastanelerine kabul etmezken
kendisi de hastane patronu olan Saglik
Bakani duruma seyirci kalmakta, ozel
hastane yataklarini kamusal kullanima
acmaktan ideolojik, politik saiklerle
kacinmaktadir.

stanbul’daki saglik kurumlari-
7n1n dastagt bu buytk yetmezlik
durumu COVID-19 disi hastalar: da
etkilemekte; bir yandan hastanelerdeki
yogunluk, 6te yandan salgin korkusu
nedeniyle saglik hizmeti alamamak-
tadr.

Bu stiregte hastanelerden saglik
hizmeti alamayan yurttaslar aile

ODAMIZDAN

sagligi merkezlerine yonelmekte, is
yuki giderek daha fazla artmaktadir.

llge Saglik Midtrliiklerine baglt

filyasyon ekipleri geceli gindizla
caligmalarina ragmen devasa sayilara
ulasan temasl: takiplerini yapmaya
yetisememektedir.

Salgindaki buytk artis bu streg-
1 te izin, istifa ve emeklilik haklar1
da ellerinden alinan hekimlere, saglik
calisanlarina buytk bir is ytku olarak
yansimakta, ¢ok sayida saglik calisani
hastalanmakta, olmektedir.

Ozetle; 2020 Kasim ay1 sonu itibariyla
mevcut iktidarin politikast degismedigi
stirece COVID-19 salgininin kontrol
altina alinacagini, baskilanacagini
beklemek mimkan gorilmemektedir
ve bu durumdan ¢ikilabilmesi i¢in
asagidaki onlemlerin hizla hayata
gecirilmesi gerekmektedir:

Tarkiye'nin en az iki, tercihen

dort hafta toplumsal hareketliligin
azaltilmasi/sokaga ¢ikma kisitlamasi
ve temel/zorunlu/acil mal ve hizmet
uretenler disinda butun iglerde ¢alis-
manin durdurulmasiyla acilen “tam
kapanma”si garttir.

Saglik Bakani salginla ilgili bilgileri

gizleme, karartma tutumundan vaz-
gecmeli; gercek tablo buttun agikligiyla
toplumla paylasilmalidur.

Devletin biitiin yurttaslarin evde

kalma kosullarini saglamakla
yukimli oldugu sorumluluguyla ka-
panma suresince emekgileri, yoksullari
koruyacak her turl tedbir alinmali,
hi¢bir magduriyetlerine, hak kayiplari-
na yol a¢ilmamalidir.

Salginla etkin bir sekilde miicadele

edilebilmesi i¢in “kapanma” streci
sonrasinda da gerekli tedbirler ciddi-
yetle devam ettirilmelidir.

Ozel hastanelerin vatandaslardan

her ne ad altinda olursa olsun
Ucret almasi engellenmeli; kamu saglik
kurumlarinin ihtiyaca cevap veremedi-
gi her durumda ozel hastaneler Saglik
Bakanligi'nin kontroltine gegirilmeli-
dir.

Bir an once “pandemi dis1 hastane-

ler” belirlenmeli, “COVID-19 dis

hastalarin aylardir ertelemek zorunda
kaldiklar: saglik hizmeti ihtiyaci daha

fazla geciktirilmeksizin karsilanmali-
dir.

Salginla miicadelenin hastanelerde
degil, sahada kazanilacag: gerge-
giyle filyasyon ekiplerinin sayist hizla
arttirilmali, ¢alisma kosullar duzeltil-

melidir.

Aile sagligi merkezlerinin bu stireg-

te artan hasta ytikinu karsilayabil-
meleri i¢in gerekli tedbirler alinmali,
butun ihtiyaglar Saglik Bakanlig
tarafindan temin edilmelidir.

Kamu saglik kurumlarinin perso-

nel a¢1g1 bir an 6nce giderilmeli,
haklarinda verilmis bir mahkumiyet
karar1 bulunmadan KHK'lar ile gorev-
lerinden uzaklastirilan hekimler, saglik
caligsanlar1 gorevlerine iade edilmeli,
yillardir atan(a)mayan tim saglik¢ila-
rin atamast gergeklestirilmelidir.

Saglik ¢alisanlarinin izin, istifa,
1 emeklilik hakkini gasp eden
uygulamadan vazgegilmeli, motivas-
yonlarini arttiracak ¢nlemler alinmali,
saglikli ve givenli ortamlarda calisma-

lart saglanmalidir.

Son olarak diin aciklanan tedbirlerle il-
gili goruslerimizi paylasmak istiyoruz.

Bastan bu yana 1srarla vurguladigimiz
gibi iki ila dort hafta boyunca temel/
zorunlu/acil mal ve hizmetler disinda-
ki butun islerde tretim durdurulma-
dan vaka ve 6lum sayilarinin istenilen
ol¢ude dusurulip salginin kontrol
altina alinmasi mtmkun degildir. Din
aciklanan tedbirlerde ise tretimin dur-
durulmasindan soz dahi edilmemekte;
dahasi, “tretim, tedarik, lojistik gibi
genelgede yer alacak sektorler”in kap-
sam disinda oldugu belirtilmektedir.

Basta hafta i¢i saat 21.00-05.00 arasi,
hafta sonu tam gtn uygulanacak
sokaga ¢ikma yasagi olmak tzere

bu tedbirler daha oncekilerden daha
kapsamli gorinmektedir. Ancak ne
ne yazik ki salgimnin ulastigi durum
karsisinda yeterli oldugunu soylemek

mumkin degildir.
Sonug olarak;

Yarim Tedbir Yetmez, “Tam Kapan-
ma” Sart!
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ul.um.zni DURGISH '
TAM KAPANMA
TAM UcCRET
SOSYAL BUT;;
SOSYAL DEVLET

ISTANBUL EMEK BARIS DEMOKRASI GUCLERINDEN
“Tam Kapanma” Cagrisi

Istanbul Tabip Odasi

Istanbul Tabip Odasi'nin bilesenleri arasinda yer aldig1 Istanbul Emek,

Baris ve Demokrasi Giigleri “Oltimleri Durdurmak Icin Tam Kapanma, Tam Ucret,

Sosyal Biutce, Sosyal Devlet” ¢agrisiyla bir basin agiklamas: gerceklestirdi.

Aralik 2020, Cuma gini
13.00’'da Kadikoy Iskele
Meydani'nda yapilan basin

agiklamasina DISK Istanbul Bolge
Temsilciligi, TMMOB Istanbul Il
Koordinasyon Kurulu, KESK Istanbul
Subeler Platformu’ndan yénetici ve
tyeler katilirken, Odamizi temsilen
ITO Yonetim Kurulu Uyeleri Dr.
Osman Ozturk, Dr. Guray Kilig, ITO
Denetleme Kurulu Uyesi Dr. Nazmi
Algan ve TTB Merkez Delegesi Dr. Ali
Cerkezoglu yer ald1.

Pandemi kosullari gozetilerek fiziksel
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mesafe korunarak, temsili katilimla
gergeklestirilen basin agiklamasinda
ortak metni Dr. Osman Ozttrk kamu-
oyuyla paylasti. Yapilan agiklamada
sunlar dile getirildi:

OLUMLERI DURDURMAK
ICIN TAM KAPANMA TAM
UCRET SOSYAL BUTCE
SOSYAL DEVLET

Turkiye'de koronavirts salgini butiin
siddetiyle devam ediyor. Yogun bakim
yataklar1 doldu, agir hastalar bile
hastanelerde yer bulamiyor, doktor-

lar hastalar arasinda segim yapmaya
zorlaniyor.

Tarkiye gtinlik vaka sayilar1 agisindan
Avrupa ulkeleri arasinda birinci, din-
ya ulkeleri agisindan besinci sirada.
Saglik Bakani’'nin agikladig: rakamla-
rin KOCA bir yalan oldugunu herkes
gordu. Salgin suresince hayatini
yitiren yurttaslarimizin sayist 40 bine
yaklast1.

Tek Adam Rejimi aklin ve bilimin
1s1g1inda politikalarla salgini yonetmek
yerine algiy1 yoneterek “basari hikaye-



si” yazmaya, bu stregten siyasi rant
devsirmeye calistyor. Bu politikanin

kurbanlari ise is¢iler, emekgiler, issiz-
ler, emekliler, kiiciik esnaf; kisacast
yoksullar oluyor.

Dokuz aydir sadece saghigimizt degil,
isimizi, agimizi, gelirimizi de kaybedi-
yoruz. Carklar is¢ilerin caniyla doner-
ken, sermayenin ¢ikarlart halkin sagli-
ginin 6niine geciyor. Buyuk sirketlerin
vergi bor¢larint sifirlayan iktidar,

is¢i sinifi basta olmak tzere halkin

bu stregteki sorunlarini gormezden
geliyor, milyonlarca insani “salgindan
veya agliktan 6lme” tercihine mahkam
birakiyor.

Sorumlulugu vatandaslara yikip sade-
ce “Maske-Mesafe-Hijyen tekerleme-
si”yle salginla basa ¢ikilamaz. Buglne
kadar izlenen eksik, yanlis, tutarsiz
uygulamalara derhal son verilmeli;
hizla aklin ve bilimin 1s1ginda agik,
seffaf, givenilir, toplumun butin
kesimlerinin katilimina acik yeni bir
salgin politikasi olusturulmali; 6lamle-
ri durdurmak ve salgini kontrol altina
asagidaki 6nlemler acilen alinmalidir:

Toplumsal hareketliligin azaltiimast
icin Turkiye'nin en az iki, tercihen
dort hafta boyunca temel/zorunlu/
acil mal ve hizmet tretenler digindaki
butun islerde ¢alismanin durdurulma-

styla “tam kapanma”si sarttir.

Bu sure zarfinda halkin ihtiyaglari-

nin karsilanmasina yonelik ekono-
mik ve sosyal tedbirler alinmali ve ¢a-
lisanlar tam ucretli izinli sayilmalidir.
Kapanma stresinde isci, issiz, kugtk
esnaf, emekli yurttaslar ve kadinlar
devlet tarafindan desteklenmelidir.

Kapanma stirecinin devaminda,

salgin devam ettigi stirece galisma
saatleri kisaltilmali, mimkin olan ig-
lerde kurallara uyularak evden ¢alisma
saglanmali, kamuda ve 6zel sektorde
donustmli-kademeli mesai uygulama-
sina gegilmelidir.

Salgin stiresince isten ¢ikarma

yasag1 buttn istisnalar1 kaldirila-
rak devam etmeli, ancak tcretsiz izin
uygulamasina derhal son verilmeli,
kisa caligma ¢deneginden faydalan-
ma kosullari kolaylastiriimali ve bu
odenek en az asgari tcret dizeyine
cekilmeli, asgari Gcret insanca yasana-
cak bir dizeye ¢ikarilmali ve vergi dist
birakilmalidir.

Salgin boyunca asgari kullanim

bedelinde elektrik, su, dogalgaz,
iletisim gibi temel hizmetler parasiz
olmali, tim yurttaslarin kredi karti
borglartyla kiictk esnafin kira ve kredi
borglari ertelenmelidir.

Egitimin yz yuze yapilmasinin

uygun kosullarr olusturulana kadar,
ogrencilerin gereksinimi olan uzaktan
egitime erisim cihazlari ve internet
baglantisi tGcretsiz olarak saglanmali-
dir.

Salgin hizla devam ederken biitce

kaynaklari, “mega projeler” ad1
verilen Kanal Istanbul gibi gereksiz
kamu yatirimlari i¢in degil halkin sag-
lig1 ve ge¢imi i¢in kullanilmali; sosyal
devlet uygulamalari i¢in sirketler ve
buytk servetler vergilendirilmeli, do-
layli vergilerin vergi gelirleri i¢indeki
pay1 azaltilmalidur.

Saglik Bakani salginla ilgili bilgileri
gizleme, karartma tutumundan
vazgecmeli; gercek tablo butin agikli-
giyla toplumla paylasilmals; test sayisi

arttirilmali, evde izolasyon kosullar:
uygun olmayan hastalar i¢in barinma
olanaklar1 saglamaktir.

Salginla miicadelenin hastanelerde

degil, sahada kazanilacag: gerce-
giyle filyasyon ekiplerinin sayist hizla
arttirilmali, aile hekimligi sistemi sal-
ginla miicadeleye uygun hale donustu-
ralmelidir.

1 Salgini firsata ¢evirmeye ¢alisan
ozel hastanelerin vatandaslar-
dan her ne ad altinda olursa olsun
tcret almasi engellenmeli; kamu
hastanelerinin ihtiyaca cevap vereme-
digi durumlarda 6zel hastaneler Saglik
Bakanligi'na devredilmelidir.

Turkiye'de salginin dokuz aydir kont-
rol altina alinamamasinin sorumlusu
kuskusuz Tek Adam Rejiminin bastan
beri yurattagt ve bugin artik agikga
iflas eden salgin politikasidir. Gelinen
vahim durum gostermektedir ki; Turki-
ye'de salginla mutcadelenin 6n kosulu
Tek Adam Rejimiyle mticadeleden
gecmektedir.

Istanbul’'daki emek, meslek orgutleri,
sendikalar, siyasi parti ve kurumlar,
demokratik kitle orgtitleri, yore der-
neklerinin olusturdugu Istanbul Emek,
Barig, Demokrasi Gugleri olarak olarak
bu perspektifle ve bu talepler etrafinda
bugtin burada baslattigimiz mucade-
lemizi onumuzdeki giinlerde sehrin
dort bir yaninda devam ettirecegimizi
kamuoyuna duyururuz.
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HEPIMIZ KFEFILIZ SUCSUZLUGUNA
Dr. Seyhmus Gokalp
serbest birakilsin!

r. Seyhmus Gokalp 2002 Firat

Tip Fakultesi mezunudur.

Diyarbakir'da isyeri hekimi
olarak calismaktadir.

Dr. Seyhmus Gokalp 2014-2018 yillari
arasinda Turk Tabipleri Birligi (TTB)
Merkez Konseyi tyeligi yapmis, gegti-
gimiz Eylul ayinda gergeklestirilen 72.
Buyuk Kongrede TTB Yuksek Onur
Kurulu'na secilmistir.

TTB Yuksek Onur Kurulu tyesi Dr.
Seyhmus Gokalp, 20 Kasim 2020 ta-
rihinde evi basilarak gozaltina alindu.
Gozalt1 gerekgesi hayatlarinda hig ta-
nismadiklari, hi¢ karsilasmadiklart bir
itirafcinin ifadeleri olarak gosterildi.

Bu itiraf¢t 2016 yilinda teslim oldugu
tarihte ¢ok sayida kisi hakkinda ifade
vermisti ve Dr. Seyhmus Gokalp’in
ismi bu ifadelerde yer almiyordu.
Nasil oldu bilinmez; bundan tg yil
sonra, 26 Mart 2019°da aklina gelen
yeni itiraflarinda bagka bir¢ok hekim

hakkinda oldugu gibi Dr. Seyhmus
Gokalp hakkinda da ifadede bulun-
mustu. Ancak iki buguk yil boyunca
Dr. Seyhmus Gokalp ifadeye dahi

¢agirilmamist.

Bu gergekler ortadayken Dr. Seyhmus
Gokalp 23 Kasim 2020 gunu ¢ikarildi-
&1 mahkeme tarafindan somut hicbir
delile dayali olmadan tutuklandi. Dr.
Seyhmus Gokalp otuz dort gindar
ozgurliginden mahrum, otuz gtndur
Diyarbakir D Tipi Kapali Ceza Infaz

Kurumunda tutuklu.

Dr. Seyhmus Gokalp arkadasimizdir,
dostumuzdur, meslektagimizdir.

Hepimiz tanigiyiz Dr. Seyhmus
Gokalp'in iyi hekimlik degerlerinin

savunucusu oldugunun.

Taniyan, tanisan herkes bilir Dr.
Seyhmus Gokalp'in iyiligini, dogrulu-
gunu, darastlagund.

" Istanbul Tabip Odas: tarafindan 22 Aralik 2020 taribinde diizenlenen basin agiklamast.
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Hepimiz eminiz hi¢ bir itiraf¢inin hig
bir iftirasinin Dr. Seyhmus Gokalp’in
beyaz onlugint kirletemeyecegine.

Herkes biliyor Dr. Seyhmus Gokalp’in
haksiz, hukuksuz bir sekilde isinden,
esinden, ¢ocuklarindan, dostlarindan,
ozgurligunden yoksun birakildigini.

Hukuk islesin; Dr. Seyhmus Gokalp
Serbest Birakilsin!

“Aslolan tutuksuz yargilamadir” ilkesi
uygulansin; Dr. Seyhmus Gokalp
Serbest Birakilsin!

Vicdan ve hakkaniyet esas alinsin; Dr.
Seyhmus Gokalp Serbest Birakilsin!

Iftiraci gizli taniklarin degil, hekim-
lerin soztne inanilsin; Dr. Seyhmus
Gokalp Serbest Birakilsin!

Salginda akla ve bilime, yargilamada
somut kanitlara bakilsin; Dr. Seyhmus
Gokalp Serbest Birakilsin!

Hepimiz kefiliz Dr. Seyhmus Go-
kalp’in sugsuzluguna!
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Nereden nereye?
Tirk Tabipleri Birligi’

Erdal Atabek*

nin oykusu

Saglik orgutleri, kaybettigimiz hemsire, saglik memuru, acil tip teknisyeni, eczaci,
guvenlik gorevlisi, sekreter, dis hekimi, hastane mudur yardimcisi, ambulans sofo-

rd, paramedik, hekimlere karsi sorumluluk tasiyarak sade ilkeler ve takvimlendiril-

mis net talepler zemininde ortak bir irade, tutum gostermeye davet edilebilir.

alisma hayatimda uzman he-

kim olarak ¢esitli hastanelerde,

kliniklerde yillarca calistim.
Yonetici gorevler olarak Sosyal
Sigortalar Kurumu Mudirler Kurulu

tyeligi, Genel Mudurluk gorevlerinde

" Dr., TTB 1966-1984 dénemi Baskani
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bulundum. Sosyal Guvenlik Bakanlig
Kurucu Mustesarlik gorevini yaptim.
Devlet Planlama Teskilat: Sosyal
Guvenlik Ozel Ihtisas Komisyonu
Baskanligini yaptim.

Ama bu gorevlerin hig birisi, hekimlik
gorevim kadar onur vermemis, haz
vermemistir.

Tuark Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Bagkanlig: ise, hayatimin en deger

verdigim onurlu gorevi olmustur.

Bu gorevi paylastigim Merkez Konseyi
tyelerine, Tabip Odalar1 yoneticileri-

ne, delegelerine stikran bor¢luyum.

Ne yaptiksa hep birlikte yaptik, emek



paylasildikca degeri artan buyuk bir enerji
kaynagidir.

Baslangigta kurulan ‘Mintika Etibba Oda-
lart” elbette hekimlerin dayanisma amagl
kuruluslardir. Ancak, hekimlerin ¢alisma
bi¢iminden kaynaklanan rekabet onlarin
dayanisma i¢inde olmalarinin en buytk
engeli olmustur.

Bizim goreve geldigimiz 1965 yilinda
Tabip Odalarinin gorevi olarak '14

Mart Balolart’ ile ulusal bayramlarda
hekimlerin protokoldaki yeri konu olarak
goruliyordu.

1965 Yilindan sonra Birligin yapisi, konu-
mu ve iglevleri degisecekti.

SAGLIK FELSEFESI

NE OLMALIYDI?

[k konu, ‘saglik felsefesinin ne olmasi
gerektigi?’ idi.

Saglik, insanlarin bedensel, ruhsal, sosyal
saglikli olmalari idi. Bu da saglikla ilgili
her alan1 kapsiyordu.

Halk sagligi; Halkin beslenmesi, hayat
pahaliligi, konutlarin temiz su, atiklar,
1sinma sorunlari, isyeri sagligi, ¢alisma
kosullarinin saglikli olmasi gibi her alani
kapstyordu ve bu alan Turk Tabipleri
Birligi’'nin gorev ve sorumluluk alani
icindeydi.

Bu gortis ¢ok yeni ve genis bir yasam
alanini Birligin yetki, gorev ve sorumlu-
luklari i¢ine sokuyordu.

Bu alandaki calismalar kisa bir stre i¢in-
de Turk Tabipleri Birligi'ni hukimet ve
Saglik Bakanlig1 ile tartismaya sokacakti.
Bakanlik bu alanin Birligin yetkisi icinde
olmadigin ileri strecek, Birlik de bu ala-
nin tam da kendi yetkisi ve sorumlulugu
oldugunu agiklayacakti.

Halk saglig1; her zaman icin, (elbette
bugtin de) Birligin temel gorevi i¢inde
olacaktir.

Can guvenligi ise, en dnemli saglik so-
runlarinin basinda geliyordu. O donemde
her gtin vurularak ¢ldurtlen insanlarimiz
giindemimizin en baginda yer alan soru-
numuzdu.

Demokratik 6zgurluklerimiz, distnce
ozgurlugu, dustinceleri soz ve yazti ile
aciklama 6zgiirligu, toplanma 6zgurluga,
orgutlenme 6zgurligi o zaman da ginde-
mimizin ana maddeleri oluyordu.

50 Yildan beri bu konuda gelisme olma-
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masi ulkemiz adina ne hazindir.

KAMU HIZMETLERINDE
CALISMA KOSULLARI

Biz, hekimlere konmak istenen ‘zorunlu
hizmet’e karsi ¢iktik.

Kamu hizmetlerinin ‘zorunlu hizmet’
sayilmasi bizim gorisimuze gore yanlisti.

Tek bir hizmet dalinda ‘zorunlu hizmet’
uygulamasi olamazdi. Doguya gidecek
hig bir hizmet dalinda ‘zorunlu hizmet’
olmamasi, sermayenin hi¢ bir alanda
‘yukimli sayilmamast’ ama hekimlerin
zorunlu hizmetle ¢alistirilmasi ‘ilkesel ola-
rak yanlist’. Bu konuda bazi tyelerimiz
bu gorise katilmiyordu.

Biz, Birlik olarak, hekimlerin ‘full-time’
kamu hizmetinde ¢alismasi, ticretlerinin
ise sozlesmeli olarak saptanmasi tGzerinde
duruyorduk. Hekimler, barem digin-

da, karsilikli sozlesme ile ¢alismaliydi.
Alacaklar tcret ve sosyal haklar bagka
bir ¢alisma gerektirmeyecek duzeyde
olmalrydi.

Calisma kosullari; Kamu hizmetindeki
polikliniklerde ise ¢alisma kosullar1 degis-
meliydi. Her hastaya en az 15 dakika stre
ile hizmet verecek yeni bir ¢alisma diizeni
kurulmaliydi.

Bir hekimin 60 hastaya, 80 hastaya hiz-
met vermeye zorlanmasi hekime haksiz-
lik, hastaya da zarar vericiydi.

Bunlarin saglanabilmesi i¢in de Turk Ta-
bipleri Birligi kurulus yasasi, 6023 sayili
yasa degismeliydi.

Paylasilmis yetkiler; Yasa ile Turk
Tabipleri Birligi ile Saglik Bakanligi'nin
esit sayida temsilcileri ile karar verecek
bir ‘Yuksek Hekimler Kurulu’ kurulmali,
bu kurul; hekimlerin tayin- nakil islemle-
ri, Ucret belirlenmeleri, yipranma zamlari,
emeklilik haklari gibi her konuda yetkili
olmaltydi.

Saglik Bakanligi bu onerilerimize siddetle
karst ¢ikti, suglamalara giristi, biz de ayni
siddette karsilik vererek mucadelemizi
surdurdik.

Ancak bu miucadele, baslangicta bize
mesafeli duran meslekdaglarimizi bile
etkiledi ve Birlik giicimtz gtin gegtikce
artti.

Onerilerimizi ve gerekgelerimizi basin or-

ganlarinda ve televizyon programlarinda
siklikla dile getiriyorduk.

66

Yonetici gorevler
olarak Sosyal Sigor-
talar Kurumu Mu-
durler Kurulu tyeli-
gi, Genel Mudurlak
gorevlerinde bulun-
dum. Sosyal Guven-
lik Bakanlig1 Kurucu
Mustesarlik gorevini
yaptim. Devlet Plan-
lama Teskilat1 Sos-
yal Giivenlik Ozel
[htisas Komisyonu
Baskanligini yaptim.
Ama bu gorevlerin
hic birisi, hekimlik
gorevim kadar onur

vermemis, haz ver-

memistir. , ,
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Pandemi siirecini
yOneten bir otorite
olarak Saglik Bakan-
lig1 (hiktmet) var
ve esdegeri olmayan
bir kurum olarak
Turk Tabipleri Birligi
(TTB) de “karsisinda
konumlanmis”, daha
az insan Alsin, daha
az insan hastalansin

diye ¢irpiniyor.

> g
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Onerilerimiz halk sagliginin sorunlarini
dile getirdigi i¢in toplumun ilgisini ¢eki-
yor, destekleyenler artryordu.

Tark Tabipleri Birligi, toplumun dikkat-
le izledigi ve onayladig: gui¢la bir sivil
toplum kurulusu oluyordu.

ORGUTUMUZU
GUCLENDIRIYORUZ

Orgiitsel ¢alismalarimizda daha etkin ola-
bilmek, birbirimizle daha yakin ¢aligma
ile olabilirdi.

Kurulus yasamizda olmamasina karsin
yeni bir organi Merkez Konseyi karari ile
hayata gecirdik, sonra da Genel Kurul'da
onayladik: Temsilciler Meclisi.

Yilda bir kez toplanan Genel Kurullar ile
drgutimuz gtglu bir birliktelik kuramaz-
di.

Temsilciler Meclisi; Bir bolgedeki
Tabip Odas: ve delegeleri ile, oradaki
hekimlerimiz ile Merkez Konsey’ini ve
isteyen diger Oda temsilcilerini bir araya
getirecekti.

Bir ile iki ay periyodu ile planladigimiz
toplantilar, Erzurum, Sivas, Diyarbakair,
Adana, Antalya, Bursa, Eskisehir bolgele-
rinde basari ile gergeklesti.

Toplant1 yerini ve programini Odamiz
yapiyordu.

Toplant1 Turk Tabipleri Birligi Merkez

Konseyi baskaninin acilis konugmasi

ile basliyor, konuklar varsa konusuyor,

sonra da Merkez Konseyi sunusu Genel

Sekreter tarafindan yapiliyordu. Sonra

katilanlar soz aliyor, sorunlar tartigili-
yordu.

Toplantilara ilin
Valisi, Beledi-
ye Baskanu, 11
Saglik Mudird,
Garnizon komuta-
n1 davet ediliyor,
ulusal varligimizla
yerel yetkililer
bir araya
geliyor-
du.

toplantilar hepimiz i¢in ¢ok ogretici oldu.
Ulusal- bolgesel baglar ¢ok guglendi,
birbirimizi destekleyerek zenginlestik.

MERKEZ KONSEYI - ODALAR
ILISKILERI

Turk Tabipleri Birligi, buttnsel bir
orguttar.

Merkez Konseyi bu butinligin merkezi
temsilcisidir.

Tabip Odalari, Birligimizin yerel temsilci-
leridir ve gicimizdur.

Ulusal temsil yetkisi Merkez Konseyi'nin-
dir.

Calismalarimizi ‘demokratik merkeziyet-
cilik’ ilkesine gére yurutiyoruz.

Kararlarimiz demokratik yontemle, tartig-
malar ve bulugmalarla aliniyor, uygula-
malar varilan sonuglarla yurataliyordu.

Bu ¢alisma yontemini dikkat ve titizlikle
uyguladik.

Saglik Bakanligi'nin bazi Odalarimizla
direkt temaslar: ve igbirligi onerileri
oluyordu.

Orgtit disiplinimize aykirt bu gelismeleri
i¢ bunyemizde ¢oztimledik ve Merkez-
Oda calismalar ilkesel eksenini hep
korudu.

Merkezi yayin organi ‘Toplum ve Hekim’
bu ¢alismalarin Grintdur. Butin orguta-
muze agik bu dergimiz yayinini araliksiz
surdurdi ve ¢ok 6nemli bir arsivimizi
olusturdu.

Odalarimiz da bolgesel ¢alismalarini ve
goruslerini Oda Bilteni ile yaptilar.

Butin calismalarimizi;

Anlasma- Uzlagma- Dayanigma i¢inde
¢ozimlemek temel yontemimiz oldu.

Hic bir zaman siyasal iktidarin etkisini
kabul etmedik, hi¢ bir siyasal kurulusun
ya da akimin yedek gticti olmadik.

Turk Tabipleri Birligi, her zaman ulusu-
nun sagliginin, refahinin, 6zgurligunin
guvencesi oldu, ger¢eklerin sesi oldu ve
bu tutumunu strdardd.

Hekimler bir ulusun egitimli gicadtr ve
her zaman gelecegin giivencesi olmanin
sorumlulugunu bilirler.

Diin de, bugtn de,
yarin da...
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Istanbul Tabip Odas: yillary

Gengay Gursoy™**

Saglik hizmetinin niteligi serbest piyasa kurallarina uymadig: i¢in kamusal

sistemden yanaydik. Saglik alaninda hizmeti piyasaya sunanla onu satin alan

arasindaki bilgi esitsizligi, hizmeti satin alan bakimindan pazarlik olanagini

sifirladig1 icin sistem daima istismara agiktir.

002 Mayzis ortalarinda Capa
2 Noroloji'de anabilim dali bas-

kanlik odasinda giinlik islerle
mesgul oldugum bir gtin, Istanbul
Tabip Odast ITO) yonetiminden bir
grup geng arkadas ziyaretime gelmisti.
Ziyaretin nedenini tahmin etmek zor
degildi. Yakinda oda se¢imleri yapila-
cag1 i¢in, uzaktan izledigim ve olumlu
izlenimlere sahip oldugum yoneticiler

*Yazann yakinda yaymlanacak olan amilarimn ITO yllarini anlatan bolim alinmistir.

**Prof. Dr., ITO 2002-2006, TTB 2006-2010 dénemi Baskani.

destek talep ediyor olmaliyd:. Klinikte-
ki yeni kusak ¢aligsma arkadaslarimdan
Dr. Hakan Garvit onlarla temas halin-
deydi. Gelenlerin talebi sadece destek
istemek degildi, oda baskanlig1 i¢in
aday olmamu istiyorlardi. O siralarda
herhangi bir siyasi partiyle organik
bagim yoktu. Sadece Cumhuriyet'e

ve bir iki dergiye yazilar yaziyor,
kurucular arasinda yer aldigim Insan
Haklar1 Dernegi (IHD), Turkiye Insan
Haklart Vakfi (TIHV) gibi sivil toplum

orgutlerince duzenlenen toplantilara
katiltyordum. Yani zaman ayirmam
zor degildi ama bunca yil, iyi kotu
aktif siyasi yasamdan sonra kendimi
meslek odasinin nispeten dar faaliyet
alaniyla smirlamam biraz agirima
gidiyordu.

Gelen arkadaslara tabii ki bunlardan
soz etmedim ama kendi arkadaslari-
min fikrini almak i¢in biraz zaman
istedim. Gorustigum arkadaslarin
hicbir itiraz1 olmadi. Sol ve sosyalist
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ABD ve Avrupa’da
neoliberal iktisat
politikalarinin hiz
kazandig1 ve saglik
alaninin bir an 6nce
piyasalastirilmasi
icin adimlar atildi-
g1 gunlerdi. AKP

bu kuresel egilime
buytk bir hevesle

teslim olmustu.

g
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aktivist hekimlerden olusan bir liste ile
segimlere girdik ve kazandik. Bizim fa-
kiltenin Adli Tip Anabilim dalinda geng
bir 6gretim gorevlisi olarak tanidigim Dr.
Sebnem Korur Fincanci genel sekre-

ter oldu. Bugiin hala ITO ve TTB'nin
cesitli yonetim kademelerinde aktif olarak
calisan Ali Cerkezoglu, Nilafer Aykag,
Osman Ozturk, Aysegil Bilen, Nazmi
Algan, Naciye Demirel, Lale Tirtil, Guray
Kilig, Hasan Ogan, Elif Kirteke, gegen yil
kaybettigimiz Ali Ozyurt, Huseyin De-
mirdizen ve isimlerini simdi animsamadi-
gim ates gibi ama ayni zamanda ayaklari
yere basan, dengeli arkadaslar1 yanimda
gorince benim de heyecanim kabarmis-
t1. Boylece baslayan oda faaliyetleri, iki
donem ITO bagkanligi, iki donem de TTB
Merkez konseyi baskanlig1 gorevlerini
Ustlenerek tam 8 yil surda.

TTB Merkez Konseyi bagkanligina
basladigim yil kamu hizmetinden emekli
olmustum. Meslektaslarimin telkinlerine
karsin muayenehane agmak yada ozel
hastanelerde calismak istememistim.
Meslek hayatim boyunca saglik hizme-
tinin kamusal bir alan olmasi gerekti-
gini savunmusg, 1983’te “1402’lik” olup
Uiniversiteden atilincaya kadar da 6zel
hekimlik yapmamistim. TTB yonetimin-
deyken o giine kadar savundugum ilkenin
tersine ozel alanda meslek icra edemez-
dim. Ayrica mitevazi yagsam tarzina o
kadar alisiktim ki, ek bir gelire de ihtiyag
duymuyordum. ITO yénetiminde calisti-
gim ilk 4 yillik donemde, secimle ilgili bir
yasal puriz nedeniyle genel kurulu topla-
namayan, dolayisiyla se¢im yapilamayan
TTB’nin Merkez Konseyi bagkanligini
Dr. Fusun Sayek basariyla yuratayor,
TTB’nin hekim haklari yaninda, kamusal
saglik sistemi, demokrasi, baris ve insan
haklarindan yana orgutsel gelenegini
titizlikle strduriyordu.

ITO yonetimini devraldigimiz giinlerde,
yakict bir sorun haline gelmis olan F Tipi
cezaevlerindeki tecrit uygulamast ve bu-
nun dogurdugu kitlesel tepkileri kucagi-
mizda bulmustuk. Bu konuyu daha énce-
ki bolumlerde oldukga ayrintili olarak ele
aldigim i¢in burada tekrarlamayacagim.
Sadece, AKP iktidarinin en acimasiz
baski araglarindan biri haline gelen yargi
ve infaz sisteminin model kurumu “Silivri
Ceza Infaz Kurumu daha yeni agilirken,
Dr. Ali Cerkezoglu ile birlikte yaptigimiz

gozlemleri, zamanin Adalet Bakani Cemil
Cicek’le gorigsmelerimizi, verilen ve
tutulmayan sozleri, bugtine kadar artarak
devam eden hak ihlallerini, hukuk dist
uygulamalart animsatmakla yetinecegim.

Bu stire icinde TTB ve ITO yoénetimindeki
arkadaslarimla birlikte, saglik alaninin
siyasetle ne kadar i¢ ice oldugunu, 6nce
kendimiz yasayarak kavradik ve meslek
odasinin iktidarla iyi geginerek, sadece
tyelerinin ¢ikarlarint savunmasi gerektigi-
ni dusiinen kimi tirkek meslektaslarimizi
sabirla ikna etmeye calisarak, bizimle
ayni zaman diliminde iktidara gelen
AKP’nin saglik politikalarina karsi aman-
siz bir mucadeleye girismis ama sonug
alamamistik. ABD ve Avrupa’da neoli-
beral iktisat politikalarinin hiz kazandig:
ve saglik alaninin bir an énce piyasalas-
tirtlmast i¢in adimlar atildigr giinlerdi.
AKP bu kiresel egilime buytk bir hevesle
teslim olmustu. Oysa saglik sistemi Cum-
huriyet’in kurulusundan beri, alt yapisi
kamusal bir hizmet alani olarak belirlen-
mis, o zor ginlerin imkansizliklar iginde,
disartya muhtag olmadan asi, serum gibi
temel koruyucu saglik araglarini Greten
“Hifz-1 Sthha” enstitiisiini kurulmustu.
Bu sayede bir¢ok bulasici hastalikla
bagariyla miicadele edilmisti. 1960’larin
basinda, koruyucu hekimlige ve halk
sagligina oncelik veren “Sosyalizasyon”
uygulamasiyla ulke ¢apinda yayginlasti-
rilmaya calisilan sistem, 1970’lerden iti-
baren, sosyalizasyon adindan trkulerek,
adim adim yozlastirilmis olmasina karsin,
hala ana karakterini az ¢ok koruyordu.
Butun yetersizligine karsin ana-¢ocuk
sagligi merkezleri ve saglik ocaklar: eliyle
koruyucu hizmetler, devlet hastaneleri
eliyle tedavi edici saglik hizmetleri ytra-
tultyordu.

ITO ve TTB yonetiminde yer aldigim 8
yil boyunca hitkiimetteki muhatabimiz
Saglik Bakani Prof. Dr. Recep Akdag
olmustu. 1960'ta Erzurum'un Ispir
ilgesinde dogan, liseyi ve tip fakultesini
Erzurum Atattrk Universitesi'nde bitiren
ve ayni fakultede Cocuk Hastaliklari
dalinda Profesorlige yikselirken 6 cocuk
sahibi olan Recep Akdag, Abdullah
Gul'tn Bagbakanliginda kurulan 58.
Huktmette Saglik Bakanligr gorevini
yuklenmis ve bu gorevi 2013’e kadar
kesintisiz sturdirmustia. Gul'tn istifast
tzerine R.T. Erdogan tarafindan kurulan



59. Hiikiimet doneminde fiilen baslatilan
“Saglikta Dontistim Programi”nin bir nu-
marali idari sorumlusu Recep Akdag'dir.
Gergi programin asil sahibi, kuresel 6l-
cekte saglik alaninin piyasaya agilmasini
planlayan ve her tlkenin alt yapisina ve
finansal kapasitesine gore alternatif plan-
lar treten Diinya Bankasi idi ama Akdag
onu kendi elinin ve aklinin eseriymis gibi
benimsemis ve bakanlig1 boyunca azimle
savunmustu.

ITO baskanligr gorevine basladiktan kisa
bir sure sonra, TTB Merkez Konseyi
Bagkani Dr. Fusun Sayek’le birlikte yap-
tigimiz ilk gorismede, Recep Akdag'in
benim siyasi goruslerim hakkinda epeyce
bilgi sahibi oldugu anlasilmisti. Terbi-
yeli, 6l¢tilt ama inat¢1 bir insan izlenimi
veriyordu. Sonraki yillarda, ozellikle

TTB yoénetimi doneminde zaman zaman
gerilen tartismalarimizda bile nezaket 6l-
culerini asmadigina ama yanlis ve haksiz
oldugunu bile bile siyaseten ytuklendigi
tezleri sonuna kadar savunduguna sikg¢a
tanik olmustum. Uygulamak istedikleri
saglik politikasi 1980’lerden bu yana
gelmis ge¢mis sagci iktidarlarin tasarlayip
da fiiliyata gegirmeye cesaret edemedik-
leri radikal bir dontsimdi. Ben daha
tabip odasi yonetiminde gorev almamdan
¢ok once, bu politikayr Cumhuriyet’e
yazdigim bir yazida teshir etmistim: (Yeni
Saglik Politikast. Cumhuriyet 12 Ocak
1984)

Biz sagligin metalastirilarak piyasa
kurallarina tutsak edilmesinin tehlike-
lerine dikkat ¢ekerken, korti korine bir
ideolojik saplanti i¢inde degildik. Saglik
hizmetinin niteligi serbest piyasa kural-
larina uymadigi icin kamusal sistemden
yanaydik. Saglik alaninda hizmeti piyasa-
ya sunanla onu satin alan arasindaki bilgi
esitsizligi, hizmeti satin alan bakimindan
pazarlik olanagini sifirladig: i¢in sistem
daima istismara agiktir. Bu ytuzden ya
pivasalastirilmis saglik hizmeti tizerinde
¢ok siki bir kamusal denetleme mekaniz-
mast kuracaksiniz ki bu hem sistemin
tabiatina aykiridir hem de ister istemez
sistemi burokratlastiracaktir. Ya da, araya
para, kazang, kar gibi piyasa unsurlarinin
giremeyecegi kamusal bir sistemi tercih
edeceksiniz. Kuskusun kamusal hizmetin
de burokratlasma tehlikesi vardir ama
buna karsi meslek odalari, sendikalar

ve hasta haklarini savunan sivil toplum
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orgutleri mucadele edebilir.

Bu satirlari yazdigim “Korona giinleri’n-
de, kuresel kapitalizmin kaleleri dahil,
istisnasiz her tlkede 6lim kol gezerken,
piyasalastirilmis saglik sistemlerinin nasil
iflas ettigine tanik olunca, 15 y1l once
ITO Hekim Postast’inda (Subat 2005)
yazdigim bir yaziy1 animsadim. Nuray
Mert’in, o giinlerde Radikal’deki kose-
sinde alintiladig1 yazinin son bolumina
aktarryorum:

“Ciplak bir gergek var karsimizda, geze-
genimizde yasamin surdurilebilmesi ve
insan sagliginin barbar piyasa ahlakina
teslim edilmemesi igin, esitlike¢i, kati-
limct, ¢evreci, dayanigmaci, barisgi bir
iradi miidahale ka¢inilmazdir. Bu, artik
sosyalistlerin siyasi mutcadele perspektifi
olmasinin ¢ok otesinde, insanlik i¢in bir
varolus sorunu haline gelmistir.”

i

66

Biz sagligin meta-
lastirilarak piyasa
kurallarina tutsak
edilmesinin tehlike-
lerine dikkat ¢eker-
ken, kora kortune
bir ideolojik saplanti
icinde degildik. Sag-
lik hizmetinin niteligi
serbest piyasa kural-
larina uymadigi icin

kamusal sistemden

yanaydik. , ’
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ve mesleki degerlerin

SAVUIIUSU

Feride Aksu Tanik*

ta ﬂnlanmasma ihtiya¢ ortaya ctkmistir.

oksanli yillarda bir grup he-

kim, falaka ve kaba dayagin

izlerini sintigrafi ile kanitla-
muglardr'. Sintigrafinin iskence izlerini
tespit etmede kullanilmast, 1srarlt
arayislarin ve yaraticiligin bir sonucu-
dur. Bu saygin meslektaslarimizi bu
arayisa iten sey mesleki degerlerdir.

“Tiirk Tabipleri Birligi Etik Kurulu
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altinda oldugu donemlerde, hekimlerin zorla

o

V. rhéklmhg y Varl_lk nedenine aykiri

etik normlarinin ve degerler manzumesinin

Bu yazida mesleki degerlerin izini
stirmeye ¢alisacagim.

MESLEKI BILGI BIRIKIMI VE
MESLEKI DEGERLER BIRBIRI-
NE KOSUT MU GELISIYOR?
Tibbi bilginin birikimiyle mesleki
degerlerin gelisimi ve birikimi dogaldir
ki birbiriyle etkilesmektedir ama
gelismeleri her zaman birbiriyle kosut

degildir. Tibbi bilgi birikimi 6nceleri
deneme yanilma, 1srarla arastirma,
hata yapma riskini géze almay: gerek-
tiriyordu. Bilinmeyenlerin bilinenler-
den ¢ok oldugu bir dinyada, hastalik-
larin bulgu ve belirtilerinin yineleyen
oruntalerinin gozlemlenmesi, tedavi
seceneklerine kafa yorulmasi, tekrar

tekrar denenen uygulamalarin sonugla-



rinin sistematize edilerek olumlu ya da
olumsuz ¢ikarsamalar yapilmasi.

Yillar ilerledikge tibbi teknoloji hizla
gelismeye baslad: ve tekil ¢abalar
daha sistematik, daha teknolojik bir
gerceveye oturdu. Gunimizde tibbi
bilgi birikimini teknolojik gelismeden
ayr1 dustnmek neredeyse olanaksizdir.
Tani tekniklerinin, tedavi yaklagimla-

rinin belirgin bir bigimde gelismesine
yol agan bu durum, kapitalist tretim
ve mulkiyet iligkileri bakimindan da
karli bir alan ortaya ¢ikartmistir. Bu
nedenle aslinda tibbi bilgi birikimi,
bilginin ve teknolojinin metalagsmasi

nedeniyle kapitalizmin hem hegemon-
yasi hem de tehdidi altindadir.

Cicek asist gelistirilirken pustullerden

alinan irinin saglikli deri cizilerek
inokile edilmesiyle baslayan sertiven
sonunda bir astya déontismus, nihayet
hastaligin eradikasyonuyla sonug-
lanmisti. Zaman iginde as1 gelistirme
sertiveni karli bir yatirima dontsta.
Pahali ve riskli temel bilim ¢alismalari
kamuda ger¢eklestirilip riin asama-
sinda el degistirerek ilag sirketlerine
patent hakki ile devredilmekte ve
insanligin ¢ogunlugu igin erisim
olanaksiz hale gelebilmektedir. Oysa
Jonas Salk gelistirdigi Polio asist i¢in
patent almayi reddetmisti®. Iste bu red-
din arkasinda sadece tibbi bilgi degil
mesleki degerler de vardir.

Mesleki degerlerin gelisiminin ise
baska bir yol haritas: vardir. Mesle-

ki bagimsizligin ciddi tehdit altinda
oldugu donemlerde, hekimlerin zorla
ya da rizayla gt¢ odaklarinin yaninda
ve hekimligin varlik nedenine aykir:
davrandiklart kogullarda, meslegin etik
normlarinin ve degerler manzumesinin
tanimlanmasina ihtiyag ortaya ¢ikmis-
tir. Gegen yuzyilda dinyada yasanan
kimi dramatik olaylar hekimlerin
orgutla bir bi¢imde bu meseleleri ele
almaya karar vermelerine yol agmuistir.

MESLEKI DEGERLER HANGI
KOSULLARDA HANGI ODAK-
LAR TARAFINDAN TEHDIT
EDILMEKTE?

Saglik alaninda mesleki degerleri
tehdit eden ve birbirine i¢kin olan tg¢
temel odaktan soz edilebilir: kapita-
lizm, totaliter rejimler ve militarizm.

KAPITALIZM

Kapitalizmin saglik alanina mtdahale-
sinin sonuglarini iki boyutta gozlemle-
mek olanaklidir. Bunlardan ilki neoli-
beral ekonomik ve sosyal politikalarin,
bu baglamda saglik politikalarinin
yarattig1 saglik hakk: ihlalleri ve etik
sorunlar.

Ikincisi ise bireysel hekimlik uygu-
lamalarinda karsimiza ¢ikan etik
meselelerdir. Bu baglamda ilag aras-
tirmalarina bir géz atmak olanaklidir.
[lag arastirmalarinin ¢ok dnemli bir
kismint ilag sirketlerinin finanse ettigi
biliniyor. Bu ¢alismalarda yer alan
hekimler kimi zaman sirketin karlilig
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Totaliter rejimler
tibbi arastirmalari
aracsallastirmis, bazi
“bilim insanlari!” ve
bazi “hekimler!” ne
yazik ki bu surecler-
de aktor olarak yer
almis, buytk bir ¢o-
gunluk ise o zama-
nin ruhuna uyarak

sessiz kalmistir.

> g
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ugruna dogru olmayan verileri paylasabi-
liyorlar. En yakin ve milyarlarca insanin
huzurunda gerg¢eklesen 6rnek Covid-19 ve
Hidroksi Klorokin uzerinden verilebilir.
ABD Baskaninin da i¢inde oldugu bazi
politik figtirlerin promosyonunu yaptigi
ila¢ hizla ulkelerin tedavi protokollerine
alinmis, sahte calismalarla kanit retil-
mis, saygin dergilerde yayinlar yapil-
mig?, sonra ilacin etkili olmadig: ortaya
konmustur®,

TOTALITER REJIMLER

Totaliter rejimler tibbi arastirmalari
aragsallastirmis, bazi “bilim insanlari!” ve
bazi “hekimler!” ne yazik ki bu streg-
lerde aktor olarak yer almis, buytk bir
¢ogunluk ise 0 zamanin ruhuna uyarak
sessiz kalmistir. Nazi doneminde yuruta-
len “bilimsel deneyler” bu anlamda veri-
lebilecek en dramatik ¢rneklerden biridir.
Bir¢ok hekimin yer aldig1 “deneylerde”
oksijensiz, 2000 metreye kadar ytuksek
irtifa odalarinda insan bedeninin nasil
etkilendigi arastirilmis, tutsaklarin beden-
lerinden kemik, kas, sinirler, tim bacak,
kalca gibi bolumlerin ¢ikartilmis ve bagka
tutsaklara nakli denenmistir. Tutsaklarin
hardal gazina maruz birakildigi, soguk ve
acligin insan bedenine etkisinin arastiril-
dig1 bilinmektedir®. Nazi deneylerinde yer
alan hekimlerin bir kisminin Nurnberg'de

kurulan savas mahkemelerinde yargilan-
diklar1 ve ceza aldiklar bilinmektedir.

SAVAS VE CATISMA
DONEMLERI

Savas ve catisma donemlerinde de benzer
bi¢imde arastirmalarin aragsallastirildig:
bilinmektedir. Japonya'nin isgali altinda-
ki Cin'de yuruttugi akil almaz ¢alismalar:
ornek vermek olasidir. 1925 tarihli Bi-
yolojik ve Kimyasal silahlart yasaklayan
Cenevre Protokoltne ragmen; 1938’de,
Birim 731 ve Birim 100 ad: verilen mer-
kezlerde, biyolojik silah gelistirmek i¢in
tutsaklar: kasitli olarak veba, sarbon,
kolera etkenleri ile enfekte etmislerdir’.
Bu donemde o yillardaki dinya nafusunu
birkag¢ kez 6ldirecek miktarda biyolojik
silah uretildigi belirtilmektedir. Tutsaklar
insan degil “maruta” yani tomruktur.
Basin¢ odalarinda insanlar tizerinde
deneyler yapilmis, tutsaklara anestezi
vermeden canli diseksiyon uygulanmis
ve bu suregler fotograflarla belgelenmis-
tir. Tokyo'nun merkezinde Shinjuku’da
ayrica gizli arastirma ve deney merkezi
olusturuldugu ve Japonya Tip Fakulte-
lerinden binlerce hekimin ve arastirma
ekiplerinin bu ¢alismalarda yer aldigi,
250 bin kisginin saha testlerinde yasamini
yitirdigi ifade edilmektedir. Calisanlarin
gizlilik yemini ettikleri, Japonya’da faille-



rin higbirinin yargilanmadig:®, bu amagla
ABD ile cezasizlik anlasmasi yapildig
bilinmektedir.

MESLEKI DEGERLERIN SAVUNU-
SUNDA MESLEK ORGUTLERININ
YERI NEDIR?

Hekimligin bilgi birikiminin insanlarin,
diger canli turlerinin, doganin aleyhine
kullanilma olasiliginin oldugu, mesleki
bagimsizligin gerek kapitalizmin, gerek
totaliter rejimlerin gerekse militarizmin
tehdidi altinda oldugu her kosulda tutum
almak gereklidir. Bu tutum alis en kritik
baski donemlerinde, en kritik donemec-
lerde hekimlige 1s1k tutmaktadir.

Hekimligin bilgi birikiminin kéttye
kullanildig ¢rnekler Dtunya Tabipler
Birligi'nin (DTB) kurulmasinda tetikleyici
bir gerekce olmustur. DTB Ikinci Diinya
Savasi sonrasinda 17 Eylal 1947'de icle-
rinde Etibba Odasinin da bulundugu 27
tabip orgutu tarafindan kurulmus ve ku-
rulus amacini “hekimlerin bagimsizliginin
ve ber zaman en yiiksek etik standartlarda
tutum almalarimin ve bakim vermelerinin
garanti altina alinmasi” olarak ifade
etmistir®. Ozellikle savas donemlerinde
hekimlerin de katkisiyla ger¢eklesen in-
sanlik ve etik dist uygulamalarin bir daha
yinelenmemesi i¢gin etik ilkelerin gelisti-
rilmesi, giincellenmesi DTB’nin en temel
sorumluluk alanlarindan biridir. Ornegin
Helsinki Bildirgesi (1964) insanlar Gze-
rinde yuratilecek ¢alismalara iliskin etik
ilkeleri ayrintilariyla ortaya koyan, Tokyo
(1975) ve Hamburg (1997) Bildirgeleri ise
iskence ve insanlik disi kot muamele
karsisinda alinacak hekim tutumunu
tanimlayan politika belgeleridir'®.

TTB VE MESLEKI DEGERLERIN
SAVUNUSU

TTB'nin hekimligin degerlerinin ve
mesleki bagimsizligin savunulmasi
konusunda kirk yili asan bir mtcadele
deneyimi vardir. Bu mucadele dogal
olarak kapitalizmin, baskici rejimlerin ve
militarizmin saglik alaninda yaratabile-
cegi, yarattigi tahribatlara ve tehditlere
karsi ¢ikmay1 gerektirmekte ve yasam,
saglik, saglikli bir cevrede yasama, saglik
hizmetlerine erisim haklarinin savunusu-
nu kapsamaktadir. Bu baglamda sagligin
ozellestirilmesinden, is¢i cinayetlerine,
altin madenlerinden, termik ve ntkleer
santrallere, kadina yonelik siddetten
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iskenceye kadar uzanan bir yelpazede bir
mucadele gelenegi kusaklar degisse de
degismemistir.

Degerler savunusu nedeniyle secilmis
temsilcilere davalar agilmigtir: Merkez
Konseyi tyelerinin 12 Eylil doneminde
idam cezasina ve idamin infazi sirasinda
hekim bulundurulmasina karsi ¢ikmala-
r1, doksanlt yillarda F Tipi Cezaevlerine
kars1 yurttilen aclik grevi/olim oruglar:
surecinde zorla beslemeye karsi ¢ikarak
“aclik grevlerinde hekim tutumu” agikla-
masini yapmalari, Gezi Parki protestolar:
strecinde hekimlerin sokaklarda yarali-
lara hastane oncesi ilk yardim hizmeti
sunmalar1 nedeniyle Ankara, Hatay ve
Istanbul Tabip Odalarmin segilmis organ-
larina karsi acilan ve beraat ile sonugla-
nan yargilamalara neden olmustur't. 2018
yilinda Merkez Konseyi tyeleri “savas
bir balk saghigi sorunudur”? agiklamasi
sonrasinda Halki Kin ve Dismanliga
Alenen Tahrik Etmek ve Teror Orgita
Propagandasi yapmak iddiasiyla yargilan-
mislar ve ceza almiglardir. Oysa DTB'nin
silahli catigsmalarla ilgili tutum belgesinde
“Hekimler, silabli ¢atismalarin baslatil-
mast ya da sirdiirilmesiyle ilgili kararla-
ninda; siyasetgilerin, biikiimetlerin ve gii¢
sahibi baska kesimlerin, bu kararlarin
saghk dabhil gesitli alanlarda yol agabi-
lecegi sonuglarin farkinda olmalar igin
calismalidir” denmektedir®. Tipkt Dr.
Seyhmus Gokalp’in savunmasinda: “biz
hakikati gérmezden gelemeyiz, gorduigii-
miuiz bakikati de ifade etmekten ¢ekinme-
yight"
sadece mesleki degerlerine degil ayni

dedigi gibi. Verilen ceza hekimlerin

zamanda bagimsizliklarina yonelik bir
saldiridir.

Degerlerin savunusu hi¢bir zaman kolay
olmamuistir. Hekimligin degerlerini savu-
nanlar hedef alinmis, suglulastiriimaya
ve itibarsizlastirilmaya ¢alisiimistir. 2001
yilinin Ocak ayinda Dtnya Tabipler
Birligi'ne yazdigr mektupta Prof. Dr. Veli
Lok, TTB tyesi hekimlerin aglik grevine
katilanlari zorla beslemeyi reddettikleri
icin hedef alindiklarini, bask: altinda
olduklarini belirtmekte ve mektubun
yayinlanmasinin yaratabilecegi bireysel
riskleri goze aldigini soyle ifade etmek-
tedir: “bizim etik sorumlulugumuz olasi
zararlary gégiislememizi saglar™®.
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TURK TABIPLERI BiRLIGI @

PROF. DR. 0ZDEMIR AKTAN
“Suirekli dogruyu savunmak ve
bunun icin mucadele etmek gerek”

Roportaj: Siheyla Ekemen’

Hekim S6zi'nin bu sayidaki konusu Turk Tabipleri Birligi. Hem meslek

orgitimiz Istanbul Tabip Odasi'nin hem de Tirk Tabipleri Birligi'nin Baskanligini

yapmis Prof. Dr. Ozdemir Aktan ile TTB'yi konustuk.

[ X4
demir Hocam sizinle bu sayi dos-

ya konumuz olan Tiirk Tabipleri
Birligi'ni (TTB) konusmak istiyorum.
Savas Képriileri Vurur kitabimizda
Istanbul Tabip Odast (ITO) ve TTB

‘Dr., Hekim Sozii Yaywn Kurulu Uyesi
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amlarnmizdan séz ediyorsunuz. Neden
boyle bir kitap yazma ibtiyact duydu-
nuz?

Simdi birkag¢ nedeni var. En temel
nedeni Turkiye'de maalesef an1 yazma
aligkanligi cok zayif. Ani kitabi yok.

Niye yazmazlar, tembelliklerinden
mi, bizim bir gocebe toplum olmak-
tan kurtulamamigs olmamizdan mi1
bilmiyorum, ama yok. Ayni sorunun
ITO ve TTB’de de oldugunu gordam.
Ustelikte ITO ve TTB olarak bircok



iSTANBUL TABIP ODASI

onemli olayin gobeginde yer aldik.
2006-2010 yillart arasinda ITO Baskan-
lig1 yaptigim donemde en dnemli olay
Ergenekon davalartydi, Cumhuriyet
mitingleriydi. Bizim yazdigimiz rapor-
lar vardi Ergenekon’la ilgili. Bunlarin
bir sekilde kagida dokilmesi gerekir
diye dastindum. Cunku bir stire sonra
bunlar unutuluyor, dolayisiyla boyle
bir ihtiyagtan ve de fayda saglayacagi
dustincesinden yazild kitap.

linize saglhik Hocam. Cok giizel,

akici, samimi bir yazim diliniz
var. Kitaplarimizi zevkle, ilgiyle oku-
duk, okuyoruz. ITO ve TTB'nin taribi
ile de ilgili pek ¢ok sey 6grendik. Sizin
igin iyi bekimlik, etik degerler ne ifade
ediyor?

Bu pazar T-24’de ¢ikacak olan yazimin
basligr ‘Hekimler yasalara uymak
zorunda midir?’. Simdi diyebilirsin ki
bu ne bi¢im soru, yani tabi ki uymak
zorundadir. Bende “Hayir, her yasaya
uymak zorunda degildir” diye basla-
yan, yasadigimiz olaylardan ¢rnekler
vererek bir yazi yazdim. Soylemeye ¢a-
listigim su; iyi hekimligin bircok boyu-

ey
LA1Ts1]
"FLrae

tu var. lyi hekimlik tabi ki ilk 6nce iyi

bir tibbi bilgi gerektiriyor, bu konuda
tartisacak bir sey yok. Ama ondan
sonra da iyi hekimlik dendiginde he-
kimlik degerlerinin korunmas geliyor.
Bunun igine o kadar ¢ok faktor giriyor
ki. Bunlardan birincisi hastayla olan
iletisim, hastanin sorunlarini dinleme,
onlar1 ¢ozmeye ¢alisma bunda da
tartisacak bir nokta yok. Simdi sistem
aksini yapmak i¢in hekimleri zorluyor.
Iste buna karsi ¢ikacak hekimler iyi
hekim olarak nitelenir, Zaten ITO ve
TTB'nin kiymetli olmasinin neden-
lerinden birisi de bu. Yani strekli
dogruyu savunmak ve bunun i¢in
mucadele etmek gerektigini anlatmaya
calismak. Uluslararasi kabul edilen
bir takim sozlesmeler ve bir takim etik
kurallar var. Iyi hekim bence bunlari
sonuna kadar uygulayan insandir.
Edirne’deki adli tip hocast mesela.
Bizim yasalar diyor ki; savci gonderir-
se sorgusuz sualsiz hastayr muayene
edersiniz. Oysa bizim etik degerleri-
miz ne diyor; 6énce hastanin onayini
alacaksiniz. Yani hasta istemiyorsa bu
muayeneyi yapamazsin ve Edirne’deki

hoca da aynen bunu yapti. Hasta onay
vermedigi i¢in muayene etmedi. Savci
doktoru mahkemeye verdi. Sonugcta
neyse ki mahkeme yasalara gore degil,
uluslararast etik sozlesmelere ve bildir-
gelere gore karar verdi ve arkadasimiz
beraat etti. $imdi bu gtizel bir 6rnek.
Uluslararast etik kurallara saygili
olmak, hi¢bir seyden korkmadan yani
siyasi otoriteden korkmadan, hukuk-
tan korkmadan dogruyu yapmak, iyi
hekimligin 6nemli par¢alarindan biri.
Baska bir 6rnek de biliyorsun tutuk-
lularin muayenesi icin bir Istanbul
Protokolt var.

Istanbul Protokolii net bir sekilde
diyor ki; bu hastalar da diger hasta-
lar gibi ayn1 haklara sahiptir. Hasta
bilgisinin hastayla hekim arasinda
kalmasi, hastanin mahremiyetine
saygl gosterilmesi gerekir. Turkiye'nin
bircok yerinde bir¢ok meslektasimiz
[stanbul protokoliine uyulmadigi igin
muayene etmeyi ret ettiler. Ve bu
arkadaslar da dava edildi. Sonrasinda
hepsi beraat etti. Bunlar tabi sadece
birka¢ 6rnek. Mesela bizim yasa diyor
ki; devletin orgiit Giyesi diye tanimladi-
&1 birisini eger muayene edersen hapis
cezasl alirsin. Oysa bizim uluslararasi
etik kurallar ne diyor: hi¢ bir ayrim
gozetmeksizin her hastanin ihtiyaci
neyse onu yerine getirin.

! !ocam burada bir parantez agmak

istiyorum. Siz bekim arkadaslari-
mizin bu etik degerleri bildigini diisii-
niiyor musunuz? Uygulamayr bir yana
birakiyorum, korkuyor da olabilirler
tabi ama gergekten uluslararasi etik
kurallar sizce biliyorlar mi?

Cok 6nemli bir noktaya dokundun.
Yok. Cunkd bilmiyorlar. Soyle soyle-
yeyim; sonugta ben okulu bitirdigim
zaman yasalardan tamamen bihaber-
dim. ITO’da t¢ donem Onur Kurlun-
da calistim, asag1 yukar1 bir ¢ sene
de Adli Tip Kurumu Birinci Ihtisas
Kurulunda goérev yaptim. Ozellikle
sunu soyleyebilirim; koti niyetli
doktor gormedim desem yeridir. Ama
yasalari bilmedigi i¢in bas: derde giren
cok hekim gordim. Hem yasalar hem
de bu etik kurallar maalesef bilinmi-
yor. Onun i¢in tabip odasinda intorn
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toplantilarina devam ediyoruz. Onlara
adli tip derslerinizi litfen daha iyi din-
leyin diyoruz. Adli tip hem yasa konu-
sunda hem de etik kurallar hakkinda
bilgi veriyor. Tip egitimi ne yazik ki
hekimlere bu konuda yeterli egitimi
veremiyor. Oyle olunca da bu isi bil-
meden basliyorlar meslek hayatlarina.
Ama neyse ki ITO var, TTB var.

Iyi bekimlik ve etik degerlerle ilgili
egitim agigim ITO ve TTB kapatiyor,
degil mi bocam?

Evet, bu acigi Odayla kapatmaya
caligtyoruz.

ocam TTB' ye yonelik son giin-

lerde ciddi saldirilar var ama
beralde TTB belirli donemlerde bep bu
saldinllara mubatap kaldi. Belki siyasi
erkin sikistigy noktada bep yaptigi
bir sey bu. Siz nasil yorumluyorsu-
nuz, TTB'ne saldirilary degerlendirir
misiniz?

Oyle bir dsnemden geciyoruz ki,
mevcut hukumet herhangi bir aykir
sese tahammil edemiyor. Dolayisiyla
TTB'ni de hedefe koymus vaziyette.
Ama bunun ¢ok fazla bir sey degisti-
recegini zannetmiyorum. Cinka bu
TTB'nin ilk kez karsilastigi bir durum
degil. Biraz eskiye donersek 1980
darbesinden sonra TTB Nusret Fisek
baskanliginda idam cezasinin kaldiril-
masi i¢in yola ¢ikti. Ve hatta o zaman
bir¢ok insan hatirlamaz soyle bir sey
soz konusuydu; kisi infaz edilmeden
once bir doktorun muayene etmesi ve
kisinin saglikli oldugunu belirtilmesi
gerekiyordu. Hekimin ‘Saglikli, asa-
bilirsiniz’ demesi bekleniyordu. TTB
buna siddetle karsi ¢ikti ve bunun icin
de mahkemeye verildi Nusret Fisek ve
o zamanki merkez konseyi. Ama ne
oldu ? Sonugta beraat ettiler ama yine
bir bedel 6dendi. Karsiliginda ne oldu?
Bu uygulama degisti. Ctinkt hekimin
gorevi yasatmaktir. Hicbir hekim bir
idam cezasinda yer alamaz. Higbir
asamasinda yer alamaz. Bu da bizim
Dunya Tabipler Birligi bildirgesinde
ve uluslararasi etik kurallar i¢cinde ¢ok
nettir.

Biraz daha yakina gelirsek Gezi direni-
si sirasinda hekimler o meydanlarda,

revir diye anilan yerlerde insanlara
saglik hizmeti verdiler. Ne i¢in verdi-
ler ¢iinkt 0 meydanda yaralananlar ya
da biber gazina maruz kalanlar devlet
hastanelerine gitmek istemiyorlardi.
Cunka devlet hastanelerine gittikleri
zaman fisleniyorlardi. Oyle olunca

da birilerinin onlara yardim etmesi
gerekiyordu. Iste orada da yine hekim-
ler ve ITO ortaya cikt1 ve bu ytizden
yargilandik. Yani niye siz bu hastalara
bakiyorsunuz diye yargilandik. Ama o
dava da beraatle sonuclandi. Uste-
likte sonrasinda biliyorsun bir yasa
cikarildi. Bu sekilde hasta bakmaya
ceza geldi hem de ciddi iki yila kadar
hapis ve bir de tazminat cezastyla
kars: karsiya kaldr hekimler. Ama tabi
is sadece Gezi direnisi ile bitmiyor,
iktidar distnmuyor ki bir deprem
olursa hekimler gitmeyecek mi? Tabii
ki gidecekler. Bu herhangi bir izne
tabi olabilir mi? Olmaz oyle sey! Ama
bunun i¢in de bir miicadele verildi.

Biraz daha yakina gelirsek ‘Savas bir
halk saglig1 sorunudur’ diyen merkez
konseyi Uyelerimiz hapis cezast aldi-
lar. Bir hekim i¢in bunu séylemekten
daha dogal ne olabilir! Ama davalar
hala istinaf mahkemesinde bekliyor,
sanki demokratik olmayan bir cimle
kurulmus gibi. O hapis cezalar1 onay-
lanirsa merkez konsey Uyelerimizin
hapse girmesi soz konusu... Yani hep
bir bedel 6deniyor. Benim sevdigim
sozlerden biri “direnenler her zaman
kazanamazlar ama” diyor, “kazananlar
hep direnenlerdir”

vet, ¢ok giizel
bir soz.

Bu ¢ok gercekgi; evet her yapilan is,
her yapilan eylem belki bir sonug ver-
miyor ama sonu¢ almak i¢in direnmek
sart. Onun i¢in senin soruna donersek
eger, bu TTB’nin ilk karsilastig1 sey
olmayacak bir takim korkutma eylem-
lerine gidilecek. Mesela Yuksek Onur
Kurulu tyemiz Seyhmus Gokalp'in
tutuklanmasi gibi.

vet hocam. Ne yazik ki bu dénem
bu tir anti demokratik uygulama-
larla da karsi karsiya kaliyoruz.

Iste bu tiir seyler korkutma amagli,

urkatme amagli. Sanki boyle bir takim
ataklar gelecekmis gibi oluyor ama
sonu¢ta TTB her zaman olacak, her
zaman da dogruyu soyleyecek. En
basitinden su pandemi stiresinde TTB
bir kez daha yine hakli ¢ikti. Bu saglik
sistemi, sehir hastaneleri konusunda
da TTB ¢ok sey soyledi, soyledikle-
rinin de hepsi dogru ¢ikti. TTB'ne
sayginligi kazandiran bu. Dogruyu
soyliyor olmasi. Burada hig kimse
¢ikar amagcli bir is yapmuiyor, hig
kimse buradan bir gelecek beklemiyor,
herkes dogru bildigini yapiyor. Er ya
da ge¢ TTB hep hakli ¢ikmustr.

ocam ben sanki TTB’ye saldirili-
H)orsa TTB daba giiglii bir nokta-
da oldugu i¢in, diye diistiniyorum. Siz
ne dersiniz?

Kismen haklisin yani birincisi TTB her
zaman gu¢liydt. Her zaman TTB'nin

“lyi hekimlik” icin mica-
dele veren tabip odalari
birer okuldur. Bu okul-
larda kimin 6grenci, kimin
6gretmen oldugunun
belli olmadigi gibi, bu-
ralar kimsenin mezun
olamadigi, bitmeyen birer
okuldur. Bu okullarin her
kademesinde binlerce
hekim gibi ben de bulun-
dum. 2006-2010 yillari
arasinda istanbul Tabip
Odasi Baskani olarak
gorev yaptigim dénem-
de bircok “tarihi” olaya
bizzat icinde yasayarak
taniklik ettim. Aslinda
Turkiye’'de gelisen olay-
lara baktigimizda hepimi-

zin tarihe taniklik ettigini



soyledikleri saygiyla karsilanirdi, tze-
rinde durulurdu. Ama simdi pandemi
hepimizin hayatin: degistirdi. Dolay1-
styla saglik zaten insanlarin hayatinda
6n planda olan bir sey, salginla birlik-
te hakikaten TTB daha gii¢lendi. Cun-
ki dogrulari soylemekten ¢ekinmeyen
ender kuruluslardan biridir TTB. Ayni
sey gezi direnisi sirasinda da yasandi.
O zamanda butun uluslararasi haber
ajanslari rakamlar1 TTB'den aliyordu.
Cunku guvenilir bilgi bir tek TTB'den
cikiyordu. Gezi direnisi sirasinda da
TTB hedefteydi. Sonugta ne bekle-
nebilir noktasina gelince yillardan
beri bu secim sistemini bir degistirme
cabalari var. Simdi TTB kapatilir mi?
Hayir kapatilmaz. Gergi Turkiye'de
de olmaz denen sey olabiliyor o kadar
da sasirmamak lazim ama birden fazla
tabip odasi distiincesinden uzaklasildi-
gin1 tahmin ediyorum. Cunka baroda

ama kolay da unuttugu-
muzu goériyoruz. Kimi
zaman eglenceli, cogun-
lukla distndiricd, acitici
ve korkutucu olaylari/

gelismeleri yaziya doker-

ken bir boslugu doldur-

mayl hedefledim. Bizim

DOSYA

bunu yapmaya calistilar ve basarisiz
oldular.

ki nispi temsil,
hocam?

Evet muhtemelen se¢im sistemini
degistirmeye calisacaklardir. Buytk
odalarin yani Istanbul'un, Ankara’'nin
ve Izmir'in delege sayisi fazla oldugu
i¢in buralardan ciddi bir gu¢ elde edi-
liyor, muhtemelen buralarda delege
sayilarini azaltarak merkezdeki se¢imi
kendileri i¢in biraz daha kazanilabilir
hale getirmeye calisacaklardir. Ama
bunun da ¢ok fazla ise yarayacagini
zannetmiyorum. Cunkd hekimler ha-
kikaten ne oldugunu gortyorlar. Me-
sela ITO segimlerine bakarsak %70-75
civarinda oy aliyor Demok-

ratik Katilim Grubu.
Oy verenlerin hepsi
siyasi olarak bizim

gibi, yazma gelenegi ciliz
oldugu icin bellegi zayif
toplumlarda anilarin kale-
me alinmasinin 6nemtli

oldugunu distniyorum.

goztimuzden mi bakiyor dinyaya? Hi¢
zannetmiyorum. Ama dirast davranil-
digin1 biliyorlar, hekimlik degerlerini
korudugumuzu biliyorlar, mticadele
edecegimizi biliyorlar; boyle olunca
da gelip oylarini veriyorlar. Onun igin
secim sistemini degistirmek de ¢ok
sey kaybettirmez diye distniyorum.
Esas benim korktugum; Seyhmus’'un
basina gelenlerden yola ¢ikarsak, TTB
Yoneticilerini kriminalize ederek bir
yola varmak isterler mi? Biraz dyle bir

uslup belirleniyor. Insallah 6yle olmaz

H?zkimlerin bu saldirilara karsi tu-

tumu ne olacaktir sizce? TTB den

bir uzaklasma, kopma olabilir mi?

Birincisi, sen de biliyor-
sun ITO ve TTB'nin bir
aktivist grubu var. Bir
seyden korkmayan, ge-
rekirse bedel 6demeye
hazir olan bir gruptan
bahsediyoruz. Tabii ki
genel hekim kitlesi boyle
degil. Yani ben sunu ¢ok iyi
biliyorum ki o genel hekim kitlesi
dedigimiz hekimlerin hepsi ITO'yu ve
TTB'yi takip ediyorlar ama isin i¢ine
aktif olmak ya da bir seyler yapmak
noktasi girdigi zaman dyle bir ortam-
da yastyoruz ki hakikaten korku dag-
lar1 bekliyor. Bu yabana atilir bir sey
degil. Kidemli, mesleginde ilerlemis
olan birisinin korkusu daha az olabilir
benim gibi. Ama simdi gencecik bir
hekimi distndugin zaman oyle seyler
yaptyorlar ki hi¢ ¢ekinmeden, gengle-
rin butin gelecegini karartabiliyorlar.
Yine de butin engellemelere ragmen
TTB iyi hekimligin, etik degerlerin ko-
ruyucusu olmustur. Her turlt baskiya
ragmen hep direnmistir, hep dogruyu
soylemistir, hep hakli ¢ikmistir. Bun-

dan sonra da boyle olacaktir.
k tesekkiir ederiz séylesimize ka-
tildigimiz igin. Son bir s6z bocam.

TTB onculugunde iyi hekimlik i¢in

mucadeleye devam!
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Piyasa baskisindan uzak, ayrim yapilmadan insan odakli, toplumun saglig:

basta olmak tizere biitiin insani, ekonomik ve sosyal gereksinimler sosyal devlet

anlayisiyla karsilanarak yuratilmelidir.

trk Tabipleri Birligi (TTB)
Tolarak salginin basindan beri

strecin epidemiyoloji biliminin
gereklerine gore yonetilmesi uyarisini
yaptyor ve ekliyorduk: Piyasa baski-
sindan uzak, ayrim yapilmadan insan
odakli, toplumun saglig: basta olmak
Uzere buttn insani, ekonomik ve
sosyal gereksinimler sosyal devlet an-
layistyla karsilanarak yuritilmelidir.

COVID-19 salgminin tlkemizde
tanimlandig ilk giinden itibaren,
salgin kontrolinde “dayanismanin”
ve bilimsel yaklagimin ve seffafligin
kritik 6nemini vurgulayan TTB, Saglik
Bakanlig1'n1 bilgisi, birikimi ve insan
guctiyle sadece elestiren degil eksikle-

‘Prof. Dr., 2018-2020 doénemi TTB Baskan:
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ri tespit edip uyaran, oneri sunan bir
¢aba icinde oldu ve buna hala devam
etmektedir. Salginin ilk ¢ ayinda ali-
nan Onlemler ve her kesimden insanin
ozellikle saglik ¢alisanlarinin gosterdi-
i cabalar sayesinde salgin bir dl¢tide
kontrol altina alinmaisti.

TTB COVID-19 Izleme Kurulu, TTB
Merkez Konseyi tarafindan olus-
turulmus, Kurul’'un gorev tanimi
COVID-19 pandemisi strecinden en
az zararla ¢ikabilmek, salginin dogru
yoneltilmesine katkida bulunmak,
mumkiinse bir daha yasanmamasi i¢in
uyar1 ve oneriler sunmak olarak be-
lirlenmisti. Kurul bilimsel yontem ve
bilimin yol gostericiliginde, kapsayici,
esitlik¢i ve adil bir yaklasimla, halk:
bilgilendirerek ve dayanismayla, deza-

vantajli-kirilgan-orselenebilir gruplari
onceleyen bir duyarlilikla, 6zgurluk ve
demokratik teamulleri feda etmeyen
bir bakisla pandeminin asilmasina
katkida bulunabilecegini tanimladi.
Kurul olusturacag: gorusler ve rapor-
larda pandemi yonetiminde de gegerli
olan ihtiyatlilik (en kéttstine hazir-
lanmak), orantililik (gercek riske yanit
verebilecek bir yanit ger¢eklestirmek),
esneklik (gesitli segeneklere ve yanit
duzeylerine sahip olmak) prensiplerini
benimsedi.

Kurul dokuz aya yakin suredir de-
gisen tye bilesimiyle gorev tanimi

ve anlayisina uygun olarak izleme,
degerlendirme ve mudahale ¢alisma-
lart yuruttd, yaratiyor. Arzu ettigimiz
katkiy1 sunmanin 6niinde kimi yapisal



kisitliliklarimizin 6tesinde merkezi oto-
ritenin pandemi yonetiminde izledigi
tarzin belirleyici oldugunu disind-
yoruz. Dokuz ay sonra “tek bir vaka
salgin degildir”le baslayan stirecin
hem bilimsel kavrayis hem de yonetsel
hazirlik olarak - ne yazik ki- zayif
kaldigini daha net olarak gériiyoruz.
Pandeminin anlamini her birimiz her
gecen gun daha iyi kavramakla birlikte
etkisinin boyutlarini, nereye evrilece-
gini hala kestiremiyoruz. Belirsizligin
ve bilgi eksikliginin igerisinde sorumlu
davranigin ve sorumluluk yuklenme-
nin zorluklarini da biliyoruz. Ne var
ki anlayamadigimiz bu tir zorluklar
icerisinde aklin, verilerin, bilginin

ve imkanlarin ortaklastirilmasinin,
saydamligin, bilgi paylasiminin, el
birliginin neden tercih edilmedigidir.

TTB olarak “COVID-19 pandemi-

si hakkinda Mart ayindan itibaren
hekimlere ve kamuoyuna yonelik
arastirma, aciklama, sosyal medya ve
webinar faaliyetleri gergeklestirdik,
gorisme taleplerimize cevap alama-
yinca Saglik Bakanligi'na hitaben
cesitli mektuplar kaleme aldik ve
bunu kamuoyu ve saglik ¢alisanlar:
ile paylastik. Ote yandan bu dénemde
tabip odalarinin basta baskan ya da
sekreterleri olmak tizere secilmis tem-
silcilerinin ve TTB COVID-19 Izleme
Kurulu tyelerinin katildig1 “Pandemi
Toplantisi” yapildi. Toplantiya katilan
tabip odalar1 sayesinde gercek verileri
ogrenilmis ve salginin gidis trendi
ortaya konulabilmistir.

Yine TTB bu stirecte Uzmanlik
dernekleri ve UDEK ile ¢ok yakin is
birligi yaptt. Uzmanlik Dernekleri Es-
gudim Kurulu (TTB-UDEK) pandemi
surecinde ¢alismalarini olusturdugu
calisma grubu ve dernekler ile ilgili
basliklarda ortak degerlendirme ve
gorusler olusturacak sekilde yuratta.

Salgin dokuzuncu ayina dogru ilerler-
ken TTB-UDEK Koronavirts Pandemi-
si Calisma Grubu salginla mucadeleye
destek olmak amaci ile bilimsel igerigi
tiye derneklerce, uzmanlarca onaylan-
mis metin ve raporlari kurulan web
sitesi tizerinden paylasmaya devam
etmektedir.

TTB-UDEK 19 Mayis 2020 tarihinde
duzenlenen toplanti ile elektif islemler-

DOSYA

de hastalarin ve saglik ¢alisanlarinin
sagliginin korunmast i¢in hangi 6n-
lemlerin alinmasi gerektigini TTB, Is-
tanbul Tabip Odast (ITO) ve TTB-Uz-
manlik Dernekleri Esgtdim Kurulu
(UDEK) cerrahi uzmanlik dernegi tem-
silcilerinin, TTB Merkez Konseyi ve
ITO yoneticilerinin, TTB-COVID-19
[zleme Grubu ve TTB Ozel Hekimlik
Kolu tiyeleri ile degerlendirmistir.
Yapilan ortak toplantinin raporu 1
Haziran 2020’de yayinlanmustir.

COVID-19 salginin basindan itibaren
gerek kamuoyunu gerek saglik ¢alisan-
larini bilgilendirmek, gerekse politika
yapanlara oneriler sunmak tzere pek
cok hazirlik ve calisma yapmamiz ko-
nusunda bizimle birlikte hareket eden
ve aktif bir pozisyon almamiza destek
sunan basta UDEK olmak tzere tim
uzmanlik derneklerine tesekkurt bir
borg bilirim. Bu ¢alismalar toplamda
hepsi saglik ¢alisanlarinin ve vatan-
daslarin korunmast, sirecin dogru po-
litikalarla yonetilmesinin saglanmasi,
salginla mucadelede basarili olunmasi
amaglar1 dogrultusunda ttm taraflara
yonelik bir butinlik igerisinde oldu.
Bu faaliyetler TTB tarafindan pande-
miye 6zel olarak olusturulmus “Yeni
Koronaviris Hastaligi” baglikli web
sayfasinda yer almaktadir.

Ancak buytik oranda ekonomik
kaygilarla 1 Haziran’'da yapilan erken
ve hizli a¢ilmayi takiben yaz boyunca
infeksiyon hizlar1 sturekli artis gos-
termis ve sonbaharla birlikte bu artis
saglik sistemini zorlamaya, filyasyon
calismalarini imkansiz hale getirmeye

N

baslamistir. Ekonomik kaygilar elbette
ki onemlidir, ancak salgin konusunda
calisan ekonomistlerin belirttigi izere
salgin i¢in alinan siki 6nlemlerin
neden oldugu ekonomik kayip bu
onlemlerle salginin kisa stirede kontrol
altina alinmasinin yarattig1 gtvenli or-
tam sayesinde telafi edilebilmektedir.
Oysa onlemlerin bastan siki alinma-
dig1, zamana yayilmis sinirli kontrol
uygulamalarinin hayata gegirildigi
durumda salgin sureklilik kazanmak-
ta ve ekonomik etkisi uzun sureli ve
daha yikic1 olmaktadir.

Aile sagligi merkezlerinde, toplum
sagligi merkezlerinde, hastaneler-

de ,is yerlerinde, 112 ve filyasyon
ekiplerinde canla basla ¢alisan saglik
calisanlarinin farkindayiz. Ancak bu
kadar zorlu bir salginin tim toplum
kesimlerinin destegi ve katkist olma-
dan basarili bir sekilde yonetilmesi
mumkuin degildir. Tam toplumun
desteginin alinabilmesi, ortaya konu-
lan biiytk emegin karsilik bulabilmesi
icin kamuoyunun seffaf bir sekilde
gergek verilerle bilgilendirilmesinin,
ulkedeki salgin fotografinin net olarak
paylasilmasinin ¢ok énemli oldugu
kanisindayiz.

Uyarilarimizin karsilik bulmast du-
rumunda; salginla micadele ederken
yorgun dismus saglik ¢alisanlarinin
motivasyonunun yukselecegi, calisma
sevkinin artacagi, toplumsal dayanis-
manin giclenecegi asikardir. Toplum
olarak hep birlikte hareket ederek bu
salgini en az hasarla atlatacagimiz ¢ok
aciktir.
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GUNESIN PATENTINI ALABILIR MISINIZ?
Turk Tabipleri Birlig1 ve
saghk hakki miicadelesi

Ali Cerkezoglu”

ik

Saglik hakki, ginimuz dinyasinda ve tlkemizde 6énemli bir muicadele baslig: ve
icinde bulundugumuz kapitalist sistemde turnusol islevi gortyor. Golgesini sata-

madig1 agaci kesmeyi mesru goren anlayisin hastalari musteri, hekimleri de saglik

fabrikalarinin isgileri olarak gormesi ise hi¢ kimseyi sasirtmiyor.

oyle bir hayal kuralim... Ul- rinde... Saglik Bakanliginin vaka-hasta insani yeni igsizler ve yoksullar ordu-
kemizi de sarsan COVID-19 ayrimi gibi bilim dis1 tanimlamalarla suna katan bir salginda, yani herkesin
pandemisinin en sarsic1 ginle- ger¢egi gizlemeye calistigl, hekimlerin dort gozle “as1” bekledigi bir anda...
tikenme, saglik kurumlarinin titkanma COVID-19 agismnin milyar dolarlik
i, TS bitin il asamasina geldigi, yiiz milyonlarca borsa hisselerinin tavan yapacagi bek-
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SOSYAL Sl
SAGLIK

DKMEYDA

lentisiyle ¢alisanlarina gece ginduz fazla
mesai yaptiran buyuk ilag tekellerinde
degil de bir doktorun kisisel laboratuarin-
da kesfedildigini distnelim...

Bu mucidin ytz milyonlarca insanin
hastaliga yakalanmasini, milyonlarca-
sinin dlmesini engelleyecek bu asiy1
insanliga adadigini, streci geciktirecek ve
uretimi kisitlayacak patent dahil hi¢bir
sinirlamaya izin vermedigini, her tlkede
minimum maliyetle tretilip en hizli
bicimde ticretsiz olarak butiin insanla-
ra uygulanmast diginda bir beklentisi
olmadigini agikladigini hayal edelim...
Milyar dolarlik teklifleri, gece gtindtiz
medyanin elli tonunda sisirilecek egonun
verecegi hazzi, yasadigimiz diinyanin
sohret ve paradan olusan cazibesini
dislamak ne kadar zor ve uzak geliyor
degil mi hepimize? Kifayetsiz muhteris
ulke liderlerinin ginluk propaganda
malzemesi olarak “ast” gelistirilmesi ya
da pazarlanmasi streglerine midahil ol-
maya ¢abaladig1 bir dénemde, bu hayali
bilim insaninin bile vatan haini, bolact
ya da Marksist olarak tecrit edilmesi hig

DOSYA

kimseyi sasirtmazdi. TTB'nin, pandemide
salginla ilgili gercekleri sorgulamasinin
bile bu gibi kavramlarla tanimlanmasina
yol agmasi gibi.

Oysa insanlik bunu yasadr... Cok degil
bugtinden sadece 65 yil dnce o giine ka-
dar milyonlarca ¢ocugun sakat kalmasina
yol agan ve ¢aresiz hastaliklar arasinda
sayilan ¢ocuk felcinin asisint kesfeden
Dr.Jonas Edward SALK!, yukarida
yazdigimiz “hayal”deki tutumu gosterdi.
O donem, hentiz bu duzeyde vahsiles-
tirilmemis olan saglik piyasasina kendi
tarziyla meydan okudu. Milyar dolarlik
patenti almayip asinin piyasada satilik
bir “mala” donustiralmesini engelledi.
Asinin patenti kimin olacak diye soran
gazeteciye “bilmem halkin olur iste...”
diyerek ve devaminda “giinesin patentini
alabilir misiniz?” diye zamani asan bir
soruyla tutumunu perginlemeyi basardi.
Polio asisinda "patentin” yaratacag: fiyat
artisl, bulunma zorlugu, en yoksul ve en
dezavantajli kesimlerin ulasamama olasi-
l1ig1 gibi buitiin engelleri en bastan yikan
bir tutum takinarak ve butun ulkelerde
kamu eliyle Gcretsiz uygulanmasina ola-
nak saglayarak saglik hakkinin ne demek
oldugunu herkese gosterdi. Dr.Salk’a
insanlik adina bir kez daha tesekkir edi-
yoruz. Saglik hakkini miinazara konusu
olmaktan ¢ikarip, son derece sade bir
bi¢imde, sagligin hi¢bir sinirlamaya tabi
tutulamayacak bir hak oldugu ger¢egini
herkese gosterdigi i¢in de ayrica minnet-
tariz.

Ulkemizi yonetenlerde yaygin olan ve
beraberinde meslektaslarimiz arasinda da
yer yer rastladigimiz irk, dil, din, mezhep
ayrimciligini marifet sananlar i¢in de bir
dip not olarak kayda gegirelim: Dr. Jones
Edward SALK Rusya’dan Amerika’ya
g6¢ etmek zorunda kalan yahudi kokenli
bir ailede dogmus ve bu sozde “firsat-
lar” ulkesinde piyasanin sundugu firsati
insanlik adina reddetmistir.

Peki, “Saglik Hakki"nin hekimlerin ya da
saglik yoneticilerinin bireysel vicdani ve
etik tutumu Gzerinden kazanilmasi mim-
kin mudur? Ne yazik ki degil. Ne kisisel
kahramanlik-sovalyelik ¢aginda yastyoruz
ne de toplumda saglik dahil insan1 insan
yapan en temel haklar konusunda gucli
bir talep ve hak bilinci var. Saglik hakki,
glinimuz dinyasinda ve tlkemizde
onemli bir mucadele baslig1 ve icinde bu-

(1

Dunyanin degistigi,
her seyin ve her-
kesin piyasada bir
tiyat1 ve parasal bir
karsilig1 olmas1 ge-
rektigi buytk bir ya-
lan propagandasiyla
yaygin bir gorus
haline getirildi. Oysa
mesele insan yasami
ise, dogumdan olu-
me kadar her an ve
asamada sagliga bir
hak olarak 6n kosul-
suz erisim disinda
bir yaklasimin ikna
edici bir tarafi olma-

> g

mali.
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Jonas Edward Salk (28

Ekim 1914 - 23 Hagziran
1995), ilk basanli ¢ocuk felci
asisin gelistiren Yabudi[1][2]
kékenli Amerikali virolog ve
tip arastirmacisidir. Dogup,
biiyiidiigii New York'ta bulu-
nan ve New York Sebir Koleji
ve New York Universitesi Tip
Fakiiltesi’nde tip ve biyoloji
6grenimi gérdii. Daba sonra,
siradan saglik¢r doktor olmak
yerine, arastirmaci doktor
olmay segti ve 1939°da

New York'taki uygulamali
6grenim bizmeti veren Mount
Sinai Hastanesi'nde staj
ogrenimi gordii. [3] ki yil
sonra, Michigan Universite-
si'nde doktora bocasi Thomas
Francis Jr.in 6grenim ¢atist
altinda, viroloji ve viriisle
olusan grip bastaliklari
alaminda 6grenim gérmesini
saglayacak bursu kazandi.[4]
bttps://tr.wikipedia.org/wiki/
Jonas_Salk
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lundugumuz kapitalist sistemde turnusol
islevi gortyor. Golgesini satamadigr agaci
kesmeyi mesru goren anlayisin hastalar:
musteri, hekimleri de saglik fabrikalarinin
is¢ileri olarak gormesi ise hi¢ kimseyi
sasirtmiyor.

TTB ACISINDAN “SAGLIK
HAKKI” ANAYASAL BIR HAK
OLMAKTAN DAHA FAZLASIDIR!
Sagligin bir “hak” olarak kabuli tzerin-
den bir paradigma, yasadigimiz CO-
VID-19 pandemisine kadar ge¢miste kalan
bir nostaljinin bugtinka hilyalr yansimasi
olarak hissediliyordu desek abartili
olmaz. Dunyanin degistigi, her seyin ve
herkesin piyasada bir fiyat: ve parasal bir
karsilig1 olmasi gerektigi buytk bir yalan
propagandasiyla yaygin bir gorts haline
getirildi. Oysa mesele insan yasamu ise,
dogumdan 6lime kadar her an ve asa-
mada sagliga bir hak olarak 6n kosulsuz
erisim diginda bir yaklagimin ikna edici
bir tarafi olmamali. Hentz bu hakkin
insanin-insanligin elinden alinabilecegine,
piyasanin insan sagligini koruyabildigine
dair higbir makul goris olusturulamadi.
Bakmayin ultra liberallerin saglik hizmeti-
ni toplumsal maliyet Uzerinden tartistirma
ve kamuya yuk olarak gosterme ¢abala-
rina. Finans sermayesinin yatirim alani
arayisinda muthis ve sinirsiz bir alan olan
saglik piyasasinin ucuz ve nitelikli bir
saglik hizmeti sunabilecegi ve sagliktaki
kamusal yatirimlarin topluma mali bir
yuk getirecegi yalanlardan olusan bir
efsane sadece.

SAGLIGA BIR “HAK” OLARAK
SAHIP CIKMADAN HEKIMLERIN
HAKLARI VE TALEPLERI SAVU-
NULABILIR Mi?

Genel olarak saglik orgitleri, 6zelde de
TTB tizerinden saglik gindemini tartig-
manin 6n kosulu, o orgitin saglig: bir
“hak” olarak tanimlayip tanimlamadigi-
dir. Cunku iktidarlar tarafindan "uyeleri
olan meslek mensuplarmnin ¢ikarlarini
savunmak ama daha ¢ok tyelerinin
mevcut sistemle uyumunu saglamakla”
gorevlendirilen TTB dahil buttn saglik
meslek birliklerinin toplumsal agirliklari,
sagligi nasil tanimladiklari ile dogrudan
iligkilidir. Kuskusuz kendi yasalarinda da
tanimlandig1 Gzere Uyelerinin menfaatleri-
ni korumak i¢in 6zel bir ¢caba sarf etmeleri
gerekir. Meslek orgiitleri agisindan bunu
samimiyetle ve var gtgleri ile yapmalari
hem gorevleri hem de varliklarma gtg

katacak olan tye destegini alabilmeleri-
nin tek yoludur. Dogal olarak tyelerin
¢ikarini korumak da ancak soylemi ve
eylemi ile toplumsal destege ve ahlaki
ustiinltge sahip bir 6rgttle mumkindar.
TTB olarak, tiyemiz olsun olmasin biitiin
hekimlerin haklarini korumak, taleple-
rini dillendirmek ve “¢ikarlarina” sahip
¢ikmak, ayni zamanda saglik hizmetinin
herkese esit, ulasilabilir, nitelikli, parasiz
olarak anadilinde sunulmasi gerektigini
savunmakla; dahasi saglik hakkina erisi-
min ancak demokratik, laik, baris icinde
yasanan bir tlkede mimkin olabilecegine
inanmakla mumktndir. Burada tanimla-
nan ve ikili yont olan stirecte onceligin
ne olacag basit bir ntians olarak her seyi
belirler. Daha dogrusu tyelerin bireysel
hatta yer yer anlik ¢ikarlari ile gelistigin-
de, saglik hakkinin yukarda tanimlanan
niteliklerinin oncelik tastyip tasimayacagi
belirleyicidir.

Bir diger temel sorun, saglik hizmetinin
teknik kisminin sunulmasinin bir hak
oldugu kabul edilse de, sagligin sosyal
belirleyicilerinin yok sayilabilmesidir.
Yoksullugun, yoksunlugun, barinma,
beslenme, 1sinma, temiz bir hava iceren
cevreye ve dogaya sahip olma, temiz
icme suyu ve kanalizasyon alt yapisi olan
evlerde yasama hakkinin saglikla iliskisi-
nin goz ard1 edilmesi ve butin bunlarin
hekimlerin sorunu degilmis gibi dustnul-
mesidir. Bundan daha da vahim olani ise
bu basliklardaki yikimin sanki hayatin-pi-
yasanin dogal streci, yasamin fitrati,
degistirilemez kaderi olarak gorilebiliyor
olmasidir.

Bizim gibi bagimli hale getirilmis tlkeler-
de sermaye agisindan tasidigi potansiyeli
ile son derece 6nemli olan saglik “sek-
tor’unu sekteye ugratabilecek olan “saglik
hakki” mutcadelesi uzun zamandir ikti-
darlardan talep edilerek kazanilabilecek
bir miicadele olmaktan ¢ikmis durumda.
Ozcesi, hekimlerin ve toplumun saglik
hakk: mucadelesi bugiinin dunyasinin ki-
sitliliklarini da géren bir anti emperyalist
tutum ve bagimsiz bir tlke talebi ile i¢
ice gecen bir muicadele ile kazanilabilir...

Tark Tabipleri Birligi ve Istanbul Tabip
Odast bu onurlu mtcadelede “GU-
NES’in patentini alamazsiniz!” diyenlerin
tlkemizdeki temsilcileridir.



KADIN

T'urk Tabipleri Birligi ve
Istanbul Tabip Odasi
kadin hekimlik tarihi

Aytul Gurbuz Tukel’

Kadinlarin kurumsal tip i¢ine girebilmesi, diger bir deyisle, bir tip okulunda

okuyabilmesi, mezun olabilmesi ve calisma izni alabilmesi 19. Yuzyilin ikinci

yarisinda baslayip 20. Yuzyila, iki diinya savasi arasindaki doneme kadar

siren uzun bir micadele gerektirdi.

Utin dunyada saglik hizmeti
B sunan geleneksel sagalticilarin

bir kismi, ebelerin ise timu
kadin olmasina ragmen, tibbin okul-
larda ogretilmeye baslandig1 ortacag
boyunca sadece erkekler egitim aliyor-
du. Kurumsal tibbin i¢inde kadinlarin

admna ancak 19. Yuzyildan itibaren
rastlanmaktadir.

Kadinlarin kurumsal tip i¢ine girebil-
mesi, diger bir deyisle, bir tip okulun-
da okuyabilmesi, mezun olabilmesi
ve ¢alisma izni alabilmesi 19. Yuzyilin
ikinci yarisinda baslayip 20. Yuzyila,
iki diinya savasi arasindaki doneme
kadar stiren uzun bir miicadele gerek-
tirdi. Bu mucadelenin esas yukind ve
acisini Onculer ¢ekti. Bunlarin icinde
en bilinenleri Amerika'da Elizabeth
Blackwell ve Ingiltere‘de Elizabeth
Garrett'dir. Bu iki kadin buytk bir
inatla Atlantik’in iki yakasinda gesitli
tip fakaltelerinin kapisint asindirdilar.
Elizabeth Blackwell New York'ta Tip
Okulunu bitirdi, 1860‘larda Londra’da
St. Bartholomew Hastanesi’'nde caligti.
liging olan hastanede sokulmadig: tek
bolumun jinekoloji klinigi olmasiydi.
Klinik sefi “bu konunun bir kadin i¢in
uygun olmadig” gorustindeydi. Bu go-

ristn jineko-
lojide yuzyila
yakin bir stre
devam etmesi
de ilgingtir.
Egitim hayati
sirasinda ¢ok
parlak olma-
sina ragmen
Blackwell'e

yine de hekim
olarak calisma
izni verilmedi.
Sonunda New
York‘ta bir grup
kadinin sagladig:
maddi destekle
kadinlar icin bir
hastane acti ve
burada calismaya basladi. Benzer
sekilde Garrett de tip okudugu halde
mezuniyet sinavlarina kabul edilmedi
ve ancak eczacilik lisansi alarak tibbi
pratik yapabildi.

Birgok gelismis () bat1 tlkesinde
kadinlarin tip fakultelerine girmeleri
ontindeki yazili ve yazilmamis en-
gellerin ortadan kaldirilmasinit ancak

1970‘lerin kadin hareketi saglayabildi.

Seksenli yillardan baslayarak hemen

‘Dr., TTB Kadin Saghgi ve Kadin Hekimlik Kolu Yiiriitme Kurulu Uyesi

butin ulkelerde
hekimlerin gide-
rek yukselen bir
oranini kadinlar
olusturmaya
basladi.

Diinya Saglik
Orgttt Baskant
Gro Brundt-
land, 2000 y1-
linda, yeni bir
milenyum igin
yaptigt konus-
mada; “Tip
en azindan
Batili, beyaz
onluklu haliy-
le her zaman bir erkek
alani olmustur. Buytik oranda hala da
oyle. Fakat gectigimiz otuz yilda tibbi
isgicti kompozisyonunda, belki hi¢bir
akademik meslekte olmadig: kadar,
radikal bir degisiklik var. Dinyanin
bir ¢ok tlkesinde kadin doktor sayist
hi¢ olmadig1 kadar artiyor, ve onlar
tibbi uygulamalar: yeniden sekillendi-
riyorlar.” demistir. Bu durum tlkemiz-
de de benzer sekilde yasanmaktadir.
Kadin hekim ve tip 6grencisi sayisi
gun gectikce artmaktadir.

Butun bu gelismeler meslek orgiiti-
miuz olan Ttrk Tabipleri Birligi (TTB)
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Istanbul Tabip Odas1
Kadin Komisyonu,
1990’larin baslan-

gicindan itibaren

calismaya baslamis
2006 yilinda TTB
Kadin Saglhg: ve Ka-
din Hekimlik Kolu
kurulduktan sonra
calismalarina daha

yogun olarak devam

g
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etmistir.

icinde de bir kadin hekimlik kolu kurul-
mast ve bu konuda ¢aligilmasi ihtiyacini
dogurmustur. 2006'da yapilan TTB 55.
Olagantstu Buytk Kongresi’'nde ilk kez
TTB Kadin Saglg: ve Kadin Hekimlik
Kolu kurulmasi karari alinmistir. Ge-

nel kurulda, kadinlarin orgatler i¢inde
temsil edilmesinde adalet ilkesine uyacak
onlemler alinmasi gerektigi, bir sonraki
genel kuruldan itibaren gecerli olmak
tzere TTB kurullarinda her iki cinsin
%40’dan az olmayacak sekilde yer almasi
i¢in i¢ duzenlemeleri yaparak yerine
getirici onlemleri alma konusunda TTB
Merkez Konseyi'nin gorevlendirilmesine
oycokluguyla karar verilmistir.

Meslek orgutinde kadin ¢alismalari yapil-
mast i¢in, kadin hekimlerin uygun kosul-
larda bir araya gelmesini kolaylastiracak
yontemler gelistirilmesine ve ¢alismalar
i¢in gerekli donanimin saglanmasinda
ihtiya¢ duyulan destegin sunulmasina
karar verilmistir. Bu dogrultuda 2008

yilindan itibaren Kadin Hekimlik ve
Kadin Saglig1 Kongreleri dizenlenmeye
baslanmistir. Ginimuze kadar alt1 tane
TTB Kadin Saglig: ve Kadin Hekimlik
kongresi dizenlenmistir. Bunlar;

2008 yilinda Ankara’da “Kadina Yonelik
Siddet”

2010 yilinda Ankara’da “Kadini Gérme-
yen Bilim ve Saglik Politikalart”

2012 yilinda Istanbul’'da “Kadin1 Gorme-
yen Aile ve Saglik Politikalar:”

2016 yilinda Mersin’de “Kadin ve Savas”
2018 yilinda Bursa’da “Kadin, Saglik ve
Muhafazakarlik”

2020 yilinda Izmir'de “Kadin Emegi ve
Saglik” konulu kongrelerdir.

Diinya Saglik Orgttt 2000 aragtirmalari,
kadin hekimlerin tip egitimine baslama-

da, strdirmede ve meslek i¢i egitimlerde
dezavantajli oldugunu gostermektedir.




Hekim issizliginin oldugu tlkelerde

kadinlar aleyhine bir esitsizlik bulun-
maktadir. Arastirmalar, kadin hekimlerin
daha dusuk tcretli ve statiili birinci
basamak alanlarinda yogunlastiklarini
gostermektedir. TTB nin tip egitimi ve
meslegi icinde karsilasilan ve kadinla-
rin ¢alisma verimliliginde kayiplara yol
acan cinsiyet¢i uygulamalarin ortadan
kaldirilmasi i¢in ¢alisma karari dogrul-
tusunda, bu sorunlara 1sik tutan, bir cok
ilde Tabip Odalar: kadin komisyonlari
tarafindan diizenlenen “Kadin Hekim
Olmak” konulu toplantilart, 2019 yilinda
da Antalya’da “Kadin Hekimlik Calista-
y1” yapilmuistir.

Ozellikle pandemi doneminde kadina
yonelik siddet, emek somurisa, kadin
issizliginin daha da ¢ok arttig1 goralmek-
tedir. Kadinlarin 3/4’Gntin yasamlarinin
bir doneminde siddete maruz kalmis
olmasi nedeniyle ciddi bir halk saglig
sorunu olarak kabul edilmesi gereken

KADIN

kadina yonelik siddetin tanimlanmasi ve
ortadan kaldirilmasina yonelik, koruyucu
hekimlik uygulamalarinin olusturulmasi
ve yayginlastirilmasi, TTB Kadin Saglig:
ve Kadi Hekimlik kolunun miicadele
ettigi alanlardir. Kadina yonelik siddetin
tan1 ve tedavi rehberlerinde yer almast,
mezuniyet oncesi tip egitimi, mesleki
egitimi ve surekli tip egitimi i¢inde yer
almast, sorunla en sik karsilasan alanlar
olan birinci basamak, acil tip, adli tip,
psikiyatri ve sorunu tanimlayacak olan
halk saglig1 egitimleri ve uygulamalari
icinde yer almasi, oncelikle acil servisler
ve birinci basamak olmak tzere tim sag-
lik kurumlarinda konuya iliskin yonerge-
lerin olusturulmasi ¢alisma alanlari olarak
belirlenmistir.

Cinsiyet esitsizliginin, kadinlarin top-
lumsal yasamin i¢inde yer almasi 6ntinde
ciddi bir engel oldugu kabul edilerek
bu konuda TTB Kadin Saglig1 ve Kadin
Hekimlik Kolu'nun ¢aligsmalari sonucu
olusturulan Toplumsal Cinsiyet Esitligi
Tutum Belgesi 10 Haziran 2017 tarihinde
Ankara’da gerceklestirilen Turk Tabipleri
Birligi 68. Buytik Kongresi'nde oybirligiy-
le kabul edilmistir.

[stanbul Tabip Odast (ITO) Kadin
Komisyonu, 1990’larin baslangicindan
itibaren ¢alismaya baslamis 2006 yilinda
TTB Kadin Saglig1 ve Kadin Hekimlik
Kolu kurulduktan sonra ¢alismalari-

na daha yogun olarak devam etmistir.
Her yil dizenlenen paneller, egitimler
kadin hekimleri daha ¢ok gii¢lendirmis
ve kadina yonelik siddet, cinsel siddet,
toplumsal cinsiyet esitligi konusunda
daha ¢ok bilinglenmeyi saglamistir. Bu
calismalarin sonucu olarak ITO Kadin
Komisyonu tarafindan “Cinsel Siddeti
Onleme ve Toplumsal Cinsiyet Esitligini
Destekleme” tutum belgesi olusturulup
ve ayni adla bir ¢alisma birimi kurulmus-
tur. ITO Kadin Komisyonu'nun halen 65
aktif iiyesi bulunmaktadir.

Butiin bu ¢abalar, ¢alismalar kadin
hekimlerin giiclenmesini, bir ¢ok il tabip
odalarinda kadin komisyonlart kurulmasi-
ni1, meslek orgttiinde de kadinlarin daha
fazla gorev almasini saglamistir. Halen
TTB Merkez Konseyi Baskani ve 15 ilin
Tabip Odalart Baskani kadin hekimlerden
olusmaktadir.

Kadinlar Birlikte Gugla

66

Bitan bu ¢abalar,
calismalar kadin he-
kimlerin gtuiclenme-
sini, bir ¢ok il tabip
odalarinda kadin
komisyonlar: kurul-
masini, meslek 6rgi-
tinde de kadinlarin
daha fazla gorev
almasini saglamistir.
Halen TTB Merkez
Konseyi Baskani ve
15 ilin Tabip Odalarn
Baskani kadin he-

kimlerden olusmak-

tadir. ’ ,
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egitimine etkisi L

Zeynep Olcay Solakoglu®

Pandeminin olusturdugu egitim ortami kisitlamalari, saglik profesyonellerinin

mezuniyet Oncesi egitimlerinde, klinik becerilerin gelistirilmesinde yol agtig:

eksiklerin yani sira, bu bilgece bakisi, erdemleri, profesyonel degerleri edinmeleri

ile ilgili 6nemli eksiklere yol agabilir.

EKIM (SAGLIK EKIi-
BI) EGITiMI NEDEN
FARKLIDIR VE NEDEN

ONEMLIDIR?
Gundelik yasantisinda ortalama bir
bireyin ytzlesmedigi, kacindigi,

Uzerini orttigu her sey, bir saglik¢inin

rutin olarak yuzlestigi yasantilardir.

‘Prof. Dr., ITF Tip Egitimi Ana Bilim Dali
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Bir saglik¢i, olimle yasamin sinirin-
daki insanlar1 gorar, onlar1 bazen
kendi sinirlarini zorlamak pahasina
yasamin sinirlart i¢inde tutmaya ¢ali-
sir, kanla, kusmukla, irinle, digkiyla
yliz yiize yasar. Olumle yiiz ytzedir,
olimun hasta yakinlarina sdylenme-
siyle yuz yuzedir. Atmakta olan canli
bir kalbe dokunmakla ytzlesir, bir

annenin bebegine gilimsemesiyle

ve bebeginin ardindan aglamasiyla
ytzlesir. Yalnizca kanayan bir yaray:
dikebilmesi, tikanmis bir bagirsag:
acabilmesi, olumciil bir enfeksiyonun
elinden hastasini bilgisiyle kurtarmasi
gerekmez hekimin. Insanligin gtinlitk
yasamda tizerini 6rtmeye, kaginmaya
calistig1 her ne varsa, saglik¢i bunlar
engellemek i¢in yiiz ylze garpisir.

O yuzden saglik profesyonelinin



yalnizca teknik bilgiye sahip bir “teknis-

yenden” 6te, insana, 6lime ve varolusa
dair bilgece bir bakisa ve farkli erdem-
lere sahip olmast gerekir. Bu gerekliligi
korona pandemisi apagik ortaya koydu.
Ancak pandeminin olusturdugu egitim
ortami kisitlamalari, saglik profesyonel-
lerinin mezuniyet Oncesi egitimlerinde,
klinik becerilerin gelistirilmesinde yol
actig1 eksiklerin yani sira, bu bilgece
bakisi, erdemleri, profesyonel degerle-
ri edinmeleri ile ilgili onemli eksiklere
yol agabilir. Pandemi kogsullar: yalnizca
hekimlerin degil bir buttin olarak tim
saglik profesyonellerinin; dis hekimligi,
eczacilik, hemsirelik, fizyoterapistlik ve
tim diger uygulamali saglik calisanla-
rinin egitimi agisindan beceri ve tutum
alanlarinda eksikliklere, klinik uygula-
ma ve 6lgme degerlendirme eksiklerine

EGITIM
neden olmustur.

UYGULAMALI EGITIMLER, HAS-
TA BASI EGITIMLER VE UYGU-
LAMALI SINAVLAR ISLEVSEL
BICIMDE YAPILAMIYOR, KU-
RAMSAL CEVRIMICI SINAVLA-
RIN GUVENLIGI TARTISMALL.
Salgin kosullarinin mezuniyet dncesi tip
egitiminde olusturdugu olumsuzluklari,
a) egitim ve b) 6lgme degerlendirmedeki
sorunlar olarak iki ana ¢bekte siniflaya-
biliriz.

Egitim streci ile ilgili temel sorun,
uygulamali ve hasta basi egitimlerin
yurttilememesi ile ilgilidir. Korona sal-
gin1 kosullarinda gegen 10 ay icinde, tip
egitiminde yer alan kuramsal dersler ya
hibrit bir modelde, seyreltilmis canli sinif
derslerinin online yayinlanmasi, ya da ta-
muayle senkron ve asenkron olarak ¢evrim
i¢i yapilmasi bigiminde karsilanmustir. Az
ogrenci sayisina sahip fakilteler ilk yon-
temi segerken, her bir sinifinda 350-400
ogrenci olan fakulteler daha ¢ok ikinci
yontemi yeglemistir. Her 6grencinin ye-
terli elektronik cihaz ve internet erisimine
sahip olmasinin saglanmasi konusunda
onemli sikintilar yasanmaktadir. Ote
yandan klinik egitimler, beceri egitimleri
ve hasta basi uygulamali egitimler, bazi
ikame yontemler aranmasina karsin, etkili
ve islevsel bi¢cimde yurutulememektedir.

Kuramsal sinavlar agirlikli olarak gevri-
mi¢i yontemlerle yapilmaktadir. Sinav
strasinda ¢grencinin yaninda kim ya

da kimler oldugu bilinmedigi igin, bu
sinavlarin givenligi bytk bir tartisma
konusudur. Bir vakif tiniversitesinde
ogrenim goren 6grencinin verdigi, girecek
oldugu anatomi smavini ¢ézmesi i¢in
eleman arayan ilan, bu alanda bir pazar
olustugunu gosteren aci bir 6rnek.

Her kurum vize ve final sinavlari i¢in ¢ev-
rim i¢i farkl yontemleri farkls kurallarla
uygulamaktadir.

Uygulamalr sinavlar ise test ile degerlen-
dirilmesi uygun olan bazi bilissel bece-
rilerin ¢evrim i¢i sinavlarla l¢tlmesi di-
sinda yapilamamakta, ytz yize egitimin
yapilabilecegi doneme ertelenmektedir.

Egitim ve sinav kogullarinda ortaya
¢ikan bu sorunlar az ¢ok standardize
edilmis egitim kosullarinin fakulteler ara-
sinda onemli farkliliklar gostermesine yol
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Pandemi kosullar1
yalnizca hekimlerin
degil bir butin ola-
rak tim saglik pro-
fesyonellerinin; dis
hekimligi, eczacilik,
hemsirelik, fizyo-
terapistlik ve tim
diger uygulamali
saglik ¢alisanlarinin
egitimi agisindan be-
ceri ve tutum alan-
larinda eksikliklere,
klinik uygulama ve
ol¢me degerlendirme

eksiklerine neden

olmustur. ’ ,
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Saglik egitiminde
niteligin korunmasi
herkes icin hayati
onemdedir. Sag-

lik profesyonelleri
basit birer teknisyen
degildir; egitimleri
de cevrim ici egitim

ve sinavlara emanet

edilemez. , ,

EGITIM

agiyor. Oyle ki, bu sorunlar i¢in ¢oziim
bulunmazsa, farkli faktilte mezunlar
arasinda onemli farklar ortaya ¢ikabilir
OGRENCILERIMIZIN SAGLIGI
RISK ALTINDA

Ogrencilerimizin, izole bir bigimde evle-
rinden egitim almasi psikososyal olgun-
lagmalarini engellemekte, akranlar arasi
ve ogretim tyeleri ile etkilesimlerinin ¢ok
buytk ol¢iide kisitlanmast bireysel 6gren-
me deneyimlerinin ¢esitliligini engelle-
mektedir. Uzun stire ekran basinda ders
ya da uygulamali ¢alismalari izlemeleri
fiziksel sagliklarini etkilemektedir.

Klinik stajlarda ytiz ytze egitime devam
eden egitim kurumlarinda, 6grencilerin
salgina karst koruyucu egitime ve ko-
ruyucu ekipmana erisimi sorun olabil-
mektedir. Intornler hemen her egitim
kurumunda, egitime belli kurallar ger-
¢evesinde devam etmektedir. Koronaya
kars1 koruyucu ekipman temini intdrnler
icin de sorun olusturabilmektedir.

PANDEMIYI FIRSATA CEVIREN
YATAY GECIS OGRENCILERI
YOK'tin Mayis 2020°de aldig1 karar dog-
rultusunda, Duinya olceginde kalite sira-
lamasinda ilk 1000’e giren Gniversitelerde
okumakta olan ogrencilere ek kontenjan-
lar vererek yurt igindeki Gniversitelere
yatay gegislerine olanak tanimasi; ayni
egitim kurumunda LYS sinavindaki sira-
lama diizeyi ilk 1500 i¢inde olan ¢grenci-
lerin yanina onlarca ilk yiz binden gelen
ogrencinin eklenmesine yol agmis, kamu
vicdaninda “parasi olan yurt dis1 bir
kuruma kaydini yaptirip bizim yillarca
emek vererek kazandigimiz kurumlarda
egitim hakki kazandilar” algisinin olus-
masina yol agmugtir. Turkiye'de ytuksek
ogrenime gegis surecindeki tim kurallar
yikan bu uygulama iptal edilmelidir.
SAGLIK EGITIMINDE
NITELIGIN KORUN-
MASI HERKES ICIN
HAYATI ONEMDE-
DIR
Giriste de belirttigimiz
gibi, saglik profesyonel-
leri basit birer teknis-
yen degildir; egitimleri
de ¢evrim ici egitim ve
sinavlara emanet edi-
lemez. Sorun yalniz-
ca tip fakultelerini
degil, temel yetkin-

likleri kazanmadan toplum i¢inde hizmet
sorumlulugunun verilemeyecegi eczacilik,
dis hekimligi, veterinerlik, hemsirelik, fiz-
yoterapistlik ve saglik ekibinde yer alan
butin diger profesyonel ekibin mezuniyet
oncesi egitiminin sorunudur. YOK'tn,
ogrenim ¢iktilarinin niteligini dikkate al-
maksizin, mevcut butiin programlar i¢in
aldig1 ortak kararlar, saglik profesyonel-
lerinin eksik deneyim, eksik profesyonel
degerler, ozetle eksik 6grenim ciktilari ile
zorunlu yetkinlikleri kazanmadan mezun
olmalarina yol agabilir.

Bu nedenlerle:

1) YOK, saglik profesyonellerinin 6gre-
nim ¢iktilarindaki nitelik farkliliklarini
dikkate almali ve saglik profesyoneli ye-
tistiren kurumlarin pandemi kosullarinda
ortaya ¢ikan egitim eksiklerinin onarilma-
st i¢in bu kurumlara 6zgt karar kurullar
ve mekanizmalari olusturmalidir.

2) Saglik profesyonelleri yetistiren kurum-
larda dijital egitim olanaklari ile ikame
edilmesi mimkun olmayan klinik staj,
hasta basi egitim, uygulamali ¢alisma ve
uygulama sinavlari igin ytz yuze egitim
ortaminin saglanabilmesi i¢in gerekti-
ginde siire uzatmalar: mutlaka dikkate
alinmalidir.

3) Stajlarina devam eden ogrencilerimizin
koronadan korunma igin gerekli egitim
ve ekipmana ulagsmasi saglanmalidir. Egi-
timlerine uzaktan devam eden 6grencile-
rimizin yasadigi ruhsal sikintilar ve aile
ortamlarinda yasayabilecekleri ¢atismalar
icin rehberlik /danismanlik olanaklar:
gelistirilmelidir.

4) Asilama sirasinda saglik egitim kurum-
lar1 ve 6grencileri de oncelikli gruplar
arasina alinmalidir. Boylece salginin uza-
masi kosullarinda uygulamali egitimlerin
aksamasinin 6ntne gegilmelidir.

Saglik profesyonellerinin temel yetkin-
likleri ve profesyonel degerleri kazanarak
yetismeleri gerekir. Makam ayirt etme-
den tim yurttaglarimiz ya da sevdikler,
bir giin eksik yetisme olasilig1 olan bu
saglik profesyonellerinden bakim almak
zorunda kalabilir. Saglik profesyonel-
lerinin egitiminde profesyonel degerler

ve beceriler alaninda temel eksiklerin
ortaya ¢ikmasini onlemek yasamsal dnem
tastyor. Bir sonraki saglik krizinde yetkin
saglik profesyonelleri ile ¢alisabilmemizin
tek gtivencesi budur.
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Hasta Haklar 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 guncellenmis,
26 Haziran 2009 tarihinde TTB 58. Buyuk Kongre’sinde kabul edilmistir.

urk Tabipleri Birligi Hasta Hak-
Tlan Bildirgesi; Diinya Tabipler

Birligi tarafindan kabul edilmis
Lizbon Bildirgesi, Santiago versiyonu
(2005) ve DSO Avrupa Biirosu Hasta
Haklarinin Gelistirilmesi Bildirgesi
(Amsterdam 1994) esas alinarak ve il-
gili i¢ hukuk dizenlemeleri gozetilerek
hazirlanmistir.

Hasta haklar1 bir insan hakk: ve saglik
hizmetlerinin vazgegilmez bir unsuru-
dur. Hekimlik mesleginin insan onu-
runa saygili ve hekim hasta iliskisinde
tip etigi ilkelerinin oncelendigi kosul-
larda yurattlmesinde hasta haklarinin
onemi goz ontnde tutulmalidir. Hasta
haklarinin taninmasinda, uygulanma-
sinda ve gelistirilmesinde hekimlerin
onemli gorev ve sorumluluklart bu-
lunmaktadir; ancak hasta haklarindan
temelde tim saglik sisteminin sorumlu
oldugunun bilinmesi gerekir. Bu
cercevede hem saglik sisteminin hasta
haklarina uygun bi¢imde olusturul-
masl, hem de bu haklarin hekimler ve
diger tum saglik ¢alisanlar tarafindan
benimsenmesi i¢in gerekli dnlemlerin
alinmasina destek verilir. Hasta hak-
larini kisitlayan hig bir ekonomik ve
politik uygulama kabul edilemez. Turk
Tabipleri Birligi saglik hizmetlerinin
sunumunda hasta haklarina saygi gos-
terilmesini iyi hekimligin vazgecilmez
bir unsuru olarak kabul eder.

Turk Tabipleri Birligi hasta haklariyla
ilgili olarak asagidaki ilkeleri vurgular:

e [nsan haklarmin tip alanindaki uzan-
tist olan hasta haklari, genel olarak
saglik hizmetlerinden yararlanma,
bilgilenme ve se¢im yapma unsurlarini
icermelidir.

Saglik hizmetinden yararlanma;
ayrimciliga ugramamayti, klinik ve
etik kararlar1 6zgurce alan bir hekim
tarafindan bakilmayi, tibbi agidan en
uygun tedaviyi almay1 ve kaynaklar-
dan adil bi¢imde yararlanmay1 kapsar.

Bilgilenme; hastanin durumu hakkin-
da bilgi almasini ve tibbi kayitlara
ulasmasini, bilgi aktariminin anlaya-
bilecegi bi¢imde yapilmasini, bilgi
almamama hakkini ve kendisi yerine
bilgilendirilecek kisiyi belirlemeyi
kapsar.

Secim; saglik kurumunu, hekimi, tibbi
uygulamay1 se¢meyi ve baska hekim-
lerden gorts alinmasini isteme hakkini
kapsar.

e Bireyin “saglikli olma” durumunun
surdiralmesi ve gelistirilmesi, sagli-
gin1 bozacak her tarlt etmene karst
koruyucu onlemlerin alinmasi esastir.
Hastalik durumunda ise kosulsuz ola-
rak, yeterli ve nitelikli saglik hizmeti
almast esastir. Genel olarak saglik,
ozel olarak hastaliklar hakkinda egitim

verilmesi de hizmetin bir par¢asidir.

¢ Saglik hizmetleri sunumunda hasta-
nin kendi kaderini belirleme ve ¢zgir
se¢im yapma hakk: korunmalidir.
Insan onuru ve butanligine sayginin
ifadesi olan aydinlatilmis onam veya
ret hakki, her tur tibbi uygulamanin
temeli olarak butun hastalara tanin-
malidir.

e Hastanin kisisel bilgilerinin, tani ve
tedavisinin, saglik durumunun ve her
turlt ozel bilgilerinin gizli tutulmasi ve
korunmasi saglanmalidir. Elektronik
ortamda tutulan kayitlarin gizliligi-

nin saglanmasi i¢in gerekli ve yeterli

onlemler alinmalidir.

¢ Hastanin gtvenli saglik hizmeti
alma hakki vardir. Hizmet niteliginin
giivence altina alinmasi saglik hizmeti
sunumunun énemli bir boyutudur.
Hekimler saglik hizmetinin niteligini
gozetmede sorumluluk tstlenmelidir-
ler.

e Hasta saglik hizmetlerinin streklili-
ginin saglanmasi hakkina sahiptir. He-
kim, tedavisinin strdirilmesi tibben
gerekli olan hastayr makul destek ve
yeni diizenlemeleri yapmak igin yeterli
olanak saglamadan birakamaz.

¢ Hastanin tip egitimine katilmay1
reddetme hakk: vardir.
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[stifa ve emeklilik haklarinm
kisitlanmasimin hukuki bir
dayanagi bulunmuyor

Hazal Peksen Demirhan’

Saglik Bakanligi merkez ve tasra teskilatinda gorevli personelin yillik izin

haklarindan, emeklilik haklarina, atama ve yer degistirme taleplerinden, istifa

haklarina kadar bir dizi kisitlama getirilmistir.

amuoyunda “Istifa Yasag
Genelgesi” olarak adlandiri-
lan Saglik Bakanlig1 Yonetim

Hizmetleri Genel Mudurlugi ' nin
27.10.2020 tarih ve 3137 sayili yazisi
ile Saglik Bakanligi merkez ve tasra
teskilatinda gorevli personelin yillik
izin haklarindan, emeklilik haklarina,
atama ve yer degistirme taleplerinden,
istifa haklarina kadar bir dizi kisitlama
getirilmigtir.

Yazida bu kisitlamalarin amaci;
“Kamu saglik hizmetlerinin kesintisiz,
etkin, salginin yayiliminin dnlenmesi
ve salginla micadelede her alanda
yeterli sayida ve miicadelede tecribe
kazanmis personel ile yturatilebilmesi-
ni temin etmek” olarak izah edilmistir.

Salginla miicadelede, kesintisiz ve
etkin kamu saglik hizmeti sunumu
kritik oneme sahip olmakla birlikte,

bu hizmetin devamliligini, hekimleri
ve diger saglik personelini zorla ¢alisti-
rarak, istifa ve emekliligi engelleyerek
saglamaya calismak, hukuki dayanak-
tan yoksundur.

GOREVDEN CEKILME
(ISTIFA) ve EMEKLILIK
HAKKININ GENELGE ILE
SINIRLANDIRILMASI
MUMKUN MU?

“Hig¢ kimsenin zorla ¢alistirilamaya-

‘Av., Istanbul Tabip Odasi Hukuk Biirosu
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cagl” Anayasal bir kural (18. madde)
olup, Anayasa’'nin “Temel Hak ve
Odevler” bolimunde diizenlenmistir.

Anayasa’'nin 13. maddesi geregince,
“Temel hak ve hiurriyetler, ¢zlerine
dokunulmaksizin yalnizca Anayasanin
ilgili maddelerinde belirtilen sebeplere
bagli olarak ve ancak kanunla sinirla-
nabilir. Bu sinirlamalar, Anayasanin
sozune ve ruhuna, demokratik toplum
dtzeninin ve laik Cumhuriyetin
gereklerine ve ol¢ulultk ilkesine aykir
olamaz.”

Dolayisiyla, gorevden cekilmek, istifa
etmek isteyen ya da emekli olmak
isteyen bir memurun zorla ¢alistiril-
mast kanunen mumkun olmadig: gibi,
bu haklarin kisitlanabilmesi de ancak
~tlke ihtiyag¢larinin zorunlu kildig
durumlarda- kanunla olabilir.

Pandemi doneminde hekimlerin istifa
etmesini ya da emekliliklerini engel-
leyecek, bu haklarin ertelenmesine
imkan veren yasal bir dizenleme ol-
maksizin, bu haklarin bir Genelge ile
ortadan kaldirilmasi hukuka aykiridir.

EMEKLILIK HAKKI ORTADAN
KALDIRILABILIR MI/ERTELE-
NEBILIR Mi?

Belirtelim ki, gerek 5434 sayilt Emekli
Sandigi Kanunu’'nda, gerekse de

5510 say1lt Sosyal Sigortalar ve Genel
Saglik Sigortasi Kanunu'nda, emeklilik

hakkinin kullandirilmamasina, ortadan
kaldirilmasina ve/veya ertelenmesine
iliskin bir htikiim bulunmamaktadir.

5510 say1lt Sosyal Sigortalar ve
Genel Saglik Sigortasi Kanunu'nun
28. maddesinde kamu gorevlilerinin
emekliliklerine dair “yetkili makam-
dan emekliye sevk onay1 alindiktan
sonra ilisiklerinin kesilmesi sart1”
bulunmakla birlikte, bu onay memu-
run emeklilik i¢in aranan yas ve prim
sartlarini tamamlayip-tamamlamadi-
gmnin incelenmesinden ibaret olup,
emeklilik hakkini kazanan bir memu-
run emeklilik hakkini kullanmasini
engellemeye yonelik kullanilabilecek
bir yetki degildir.

Nitekim yine 5510 sayili Kanun'un 48.
maddesinde; “yetkili makamin emek-
liye sevk onayinin, talep tarihinden
itibaren bir ay1 gegemeyecegi” acik¢a
diizenlenmistir.

Dolayisiyla, emeklilik sartlari olus-
mus, emeklilik hakkini kazanmis bir
memurun, emeklilik talep tarihinden
itibaren bir ay i¢inde emeklilige sevk
edilmesi kanuni bir zorunluluktur.

PANDEMI DONEMINDE ISTi-
FA EDEN MEMUR, MEMURI-
YETE TEKRAR DONEBILIR Mi?
657 sayili Devlet Memurlar1 Kanu-
nu’'nun 20. maddesinde “Devlet
memurlari, bu kanunda belirtilen



esaslara gore memurluktan cekilebilirler.”
denilerek, memurlara gorevden ¢ekilme/
istifa hakk1 taninmustir.

Cekilmenin hangi usullerde yapilacag: ve
yaptirimlari ise, yine 657 sayili Kanun'un
94 vd. maddelerinde diizenlenmisgtir.
Buna gore;

1- 657 sayili Devlet Memurlari Kanu-
nu’'nun “Cekilme” baslikli 94. maddesi
geregince;

Madde 94 - Devlet memuru bagli oldugu
kuruma yazili olarak muracaat etmek
suretiyle memurluktan ¢ekilme isteginde
bulunabilir. (Ek hikam: 31/7/1970 -
1327/75 md.) Mezuniyetsiz veya kurum-
larinca kabul edilen mazereti olmaksizin
gorevin terk edilmesi ve bu terkin kesin-
tisiz 10 gin devam etmesi halinde, yazili
muracaat sartt aranmaksizin, ¢ekilme
isteginde bulunulmus say1lir.

Cekilmek isteyen memur yerine ata-

nan kimsenin gelmesine veya ¢ekilme
isteginin kabultne kadar gorevine devam
eder. Yerine atanan kimse bir aya kadar
gelmedigi veya yerine bir vekil atanmadi-
g1 takdirde, Gstine haber vererek gorevini
birakabilir. Olaganistii mazeretle ¢ekilen-
ler, Gstiine haber vermek sartiyle bir ay
kaydina tabi degildirler.”

Ayni Kanun'un 97. maddesinde ise, ¢zet-
le 94. maddenin 2. fikrasina uygun olarak
gorevden ¢ekilenlerin 6 ay boyunca,

bu usule aykir1 hareket ederek ¢ekilmis
sayilanlarin 1 yil streyle memuriyete
alinmayacagi dizenlenmektedir.

Bir bagka ifade ile olagan dénemlerde,
devlet memuriyetinden ¢ekilenlere iligkin,
6 ay ve 1 yillik memuriyete donememe
yaptirimlar: uygulanmaktadir.

2- 657 sayilt Devlet Memurlart Kanu-
nu’'nun 96. maddesinde ise, “Olagantsti
yonetim hallerinde ¢ekilme usuli” diizen-
lenmektedir. Buna gore;

Madde 96 - Olaganitstt hal, seferberlik
ve savas hallerinde veya genel hayata mu-
essir afetlere ugrayan yerlerdeki Devlet
memurlari, ¢ekilme istekleri kabul edil-
medikge veya yerine atanacaklar gelip ise
baslamadikga gorevlerini birakamazlar.

Ayni Kanun'un 97. maddesinde ise; “96.
maddeye aykiri hareket edenlerin hi¢bir
surette, Devlet memurluguna alinamaya-

HUKUK

cagl” dizenlenmistir.

3- Uygulamada kimi saglik idarecilerinin,
pandemi doneminde istifa halinde bir
daha devlet memuriyetine dontlemeye-
cegi yoninde degerlendirmeler yaptig: ve
bunu bir tehdit araci olarak kullandiklari
goralmektedir.

Ancak 657 sayili Kanun'un 96. maddesi
aciktir. Devlet memurlarinin;

¢ Olagantstu hal,
e Seferberlik ve savas hali

e Genel hayata muessir afetler

olmast durumunda, istifa/¢ekilme taleple-
ri kabul edilmeksizin gorevden ayrilmast,
bir daha memuriyete donememe yaptirt-
mina baglanmuistir.

Ulkede seferberlik ve savas hali olmadigt
gibi, fiilen olaganustu hal tedbirleri uygu-
laniyor olsa da, ilan edilen bir olaganisti
hal de bulunmamaktadir.

96. maddede yer alan “genel hayata
muessir afetler”in neler oldugu da, 7269
sayilt Umumi Hayata Muessir Afetler
Dolayisiyle Alinacak Tedbirlerle Yapila-
cak Yardimlara Dair Kanun’un Kanun'un
1. maddesinde siralanmis olup, “Deprem
(Yer sarsintis1), yangin, su baskini, yer
kaymasi, kaya dismesi, ¢1g, tasman ve
benzeri afetler”dir. Salgin hastaliklar bu
kanun kapsaminda sayilmamaktadir.

Dolayistyla Covid-19 salgininin 657 sayili
Kanun'un 96. maddesi kapsaminda de-
gerlendirilmesi hukuken olanakli degildir.

Ozetle, Covid-19 salgini nedeniyle olaga-
nustt hal ilan edilmediginden ve salgin
“umumi hayata muessir afet” kapsaminda
sayilmadigindan, memuriyetten istifa-
larin su an i¢in kabule bagli olmadigini
ve istifa halinde memuriyetten stresiz
yasaklanma sonucu dogurmayacagini
soyleyebiliriz.

4- Ancak Saglik Bakanligi Yonetim Hiz-
metleri Genel Mudurlagt'nin 27.10.2020
tarih ve 3137 sayili yazisinin, 657 sayili
Kanun’da diizenlenmemis, (bir memurun
tim hayatini etkileyebilecek geri dontse
engel veya bagka bir yerde ¢alismay1
yasaklayan) bir yaptirim getirme kabiliye-
ti olmamakla birlikte, bu yazi neticesinde
istifa eden hekimlerin, CKYS tzerinden
ayrilisinin yapilmadigi, boylece hekimle-
rin bagka bir yerde ¢alismaya baslamasi-
nin fiilen engellendigi gortlmektedir.

66

Kamu gorevlilerinin
emekliliklerine dair
“yetkili makamdan
emekliye sevk ona-
y1 alindiktan sonra
ilisiklerinin kesilmesi
sart1” bulunmakla
birlikte, bu onay
memurun emekli-
lik i¢in aranan yas
ve prim sartlarini
tamamlayip-tamam-
lamadiginin ince-
lenmesinden ibaret
olup, emeklilik
hakkini kazanan bir
memurun emeklilik
hakkini kullanmasini
engellemeye yonelik
kullanilabilecek bir
yetki degildir.
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TABIP ODASI'NDAN HABERLER

Cam ve Sakura Hastanesi'nde
mucadeleye devam

Giray Kili¢’

Herkes bilmelidir ki; Istanbul Tabip Odas1 hakl talepleri icin eylem yapan

tyelerinin her zaman yaninda olup her turld destegi vermeye ve savunmaya

asaksehir Cam ve Sakura Sirket
B Hastanesi’'nde sikintilar devam

ediyor. Hekimlerin, 6denmeyen
doner sermayeler ve diger sorunlari
icin 5 ve 6 Ekim’de kitlesel olarak
gergeklestirdikleri alkislt protesto
eylemleri kamuoyunda ses getirdi.
Sonug alincaya kadar mucadele
edeceklerini ve diger saglik
calisanlarinin da katilacagini
bildiren hekimler sonrasinda
da taleplerini ve eylemlerini
devam ettirdiler.

Peki nedir “sagligin merkez
usstiinde” hekimleri ve saglik
calisanlarini harekete gegiren ve “artik
bigak kemige dayand:” dedirten?

Bilindigi gibi bu hastane dis finansma-
nin1 Japonya'nin sagladigi, Ronesans
Insaat Sirketinin sahibi, Saglik Bakan-
lig1'nin ise kiract oldugu Kamu-Ozel
Ortakligt, yani ‘sirket’ hastanesi.
Pandemi kosullarinda calistiklari has-
tanelerden bir kismi gonulla, ¢ogun-
lugu ise zoraki gorevlendirilmeler ve
mecburi hizmet ile Istanbul'un uzak
bir kosesindeki bu hastaneye gonderi-
len hekimler, dncelikle iletisim sorunu
yasamaktalar. Karsilanmayan ekono-
mik taleplerinin tzerine [stanbul'da
guz ile birlikte artan salgin ytktna
karsilamak i¢in pandemi hastanesi
olarak ¢alismalarindan kaynaklanan
sorunlar da eklenmis durumda.

‘Dr., Istanbul Tabip Odast Yonetim Kurulu Uyesi
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devam edecektir.

Bagshekim
Dr. Mebmet Emin
Kalkan

l 5-6 Ekim’de “gecinemi-
yoruz; tukendik” hay-

kirisina somut yanit alama-
yan, pandemide artan is ytkine ve
mobbinge maruz birakilan hekimler;
bu kez 9 Kasim'da diger taleplerine
pandemi yonetimine katilmay: da
ekleyerek Bashekimlik ¢ntinde alkish
protesto eylemi gerceklestirdiler. Sos-
yal, yazili ve gorsel medyada talepleri-
ni agiklayan deklarasyonlart genis yer
buldu.

19 Kasim’da da Istanbul Tabip Odast
Hastane Temsilciligi se¢imi yapildi.
Istanbul Tabip Odasi Yonetim Kurulu,
secilmis temsilciler ile birlikte Bas-
hekim Dr. Mehmet Emin Kalkan'la
gorisme talebini yineledi ancak hala
bir yanit alamadi.

4 Aralik Cuma gtint Cam ve Sakura
Hastanesi Acil Servis hekimlerinden
Dr. Adnan Cetin, Covid-19 hastali-

gindan yasamini yitirdi. Uzun yillar
sonras ozlemini ¢ektigi hekimlik
meslegine pandemi firtinasinda acil
serviste baslayan, hentz 2,5 aylik
hekimken ve meslegini uygularken bu
hastaliga yakalanan ve 39 giin sonra
vefat eden meslektasimiz icin meslek
orgtitimizin yapacagr anmay1 Hasta-
ne Bashekimligi engellemeye ¢alisti,
ancak saygi durusu etkinligi tim
engellemelere ragmen gergeklestirildi.

Hekimlerin haklarini, bir hekimin
hayatini koruyamayan Bashekim Dr.
Mehmet Emin Kalkan 11 Aralik Cuma
gtinu yaptiklari alkisli eylemler igin
disiplin sorusturmast i¢in meslektasla-
rimizt ifade vermeye ¢agirdi.

Herkes bilmelidir ki; Istanbul Tabip
Odasi hakli talepleri i¢in eylem yapan
Uyelerinin her zaman yaninda olup
her turld destegi vermeye ve savunma-
ya devam edecektir.
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TABIP ODASI'NDAN HABERLER

COVID-19 ASILAMASI ILE ILGiLi iL SAGLIK MUDURLUGU'NE

stanbul Tabip Odasi Yonetim

Kurulu hekimlerin ve saglik ¢ali-
sanlarinin asilama konusuyla ilgili
Istanbul Saglik Mudurlagi’ne yazi
gonderdi.

Yazida su gorusler yer aldr:

“lcinde bulundugumuz korona-
virUs salgini yénetiminde sahada
hastalarimiz ile birebir temas
halinde olan hekimlerimiz ve
saglik calisanlarinin maruz kaldig
bulasma riski malumunuzdur. Bu
mucadelede enfekte olmakla kal-
mayip hayatini kaybeden hekimler
ve saglik calisanlarinin sayisi da ne
yazik ki giin gegtikce artmaktadir.

Basindan ve kamuoyundan yap-
tigimiz takiplerde Saglik Bakanli-
grnin asilama surecinde 6nceligi
hekimlere ve saglik calisanlarina

WA

YAZI GONDERILDI

verecegi 6grenilmistir. Ancak bu
konuda nasil bir algoritma ile ha-
reket edilecegi ise henliz netles-
memistir.

Asilama konusuyla ilgili yele-
rimizden gelen talepler, Istan-
buldaki salginin yakua, hekim sayi-
si ve hekimlerin heterojen dagilimi
g6z 6nitine alindiginda kamu has-
tanelerinde ve aile hekimliklerinde
gorevli hekim/saglik calisanlarinin
asilanmasi ile birlikte;

- Ozel hastane ve diger 6zel saglik
kuruluslarinda (tip merkezi, polik-
linik, laboratuvar, diyaliz merkezi
vb.) gérev yapan hekim ve saglik
calisanlarina,

- Isyeri hekimligi yapan hekim-
lere ve yanlarinda calisan saglik
calisanlarina,

- Muayenehanelerinde serbest
hekimlik yapan meslektaslarimiza
ve calisanlarina da

asilama programinda éncelik ve-
rilmesini talep etmekteyiz”

HALK MAGDUR, AILE HEKIMLERI CARESIiZ

stanbul Tabip Odasi Aile Hekim-

leri Komisyonu pandemi stireciyle
“Halk Magdur, Aile Hekimleri
Caresiz” baslikli raporunu hekimler
ve kamuoyuyla paylasti.

Raporda su basliklar yer aldi:

« ASM’ler Pandemi Yokmus Gibi
Calistiriliyor

» Ne Basamaklar Arasinda, Ne De
Birinci Basamagin Kendi icinde Bir
iliski Yok

« Hastalar Magdur Oluyor, Sistem
Bulasi Kendi Eliyle Cogaltiyor

« Sucicedi Asisi Yok, Risk Grubu
icin Zattrre Agisi Yok, Grip Asisi
Kisittamasi Surtiyor

« Hastalar Evlerde Kendi Baslarina
Kan Sulandirici ignesi Yapiyor

« Hastalar Tedavide Verilen ilaclar

Kullanmak istemiyor Ya Da Hic
Kullanmiyor

- Mide Kanamasi Gegiren Has-
ta Bile Hastanelere Gitmekten
Korkuyor

« Temasli Ve Risk Altinda Olanlar
Dahil Test Yapmada Yasanan Zor-

luklar Strayor

+ Saglik Calisanlarina Grip Asisi
Yapilmiyor

« Saglik Calisanlari Salgin Sdreciy-
le iLgili Yeterince Bilgilendirilmiyor,
Kosullari Duzeltilmiyor

- Saglik Calisanlarina Pandemi ile
ilgili Hizmetici Egitimler Yapilmiyor

« Hastalar Evlerinde Agirlasinca
112 Sistemine Ulasamiyor, Evde
Magdur Ediliyor

« isverenler Calisan Hastalardan
Temiz Raporu Isteyerek Calisanlari
Zor Durumda Birakmaktadir

« Bulasi Artiran Kosullar Dizeltil-
meden, Ne Filyasyon Ekiplerinin,
Ne Asm Ekiplerinin, Ne Hastane
Ekiplerinin, Ne De Yogun Bakim
Ekiplerinin Cabalari Salgini Sén-

diremez.
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TABIP ODASI'NDAN HABERLER

TABIP ODALARI MARMARA BOLGE TOPLANTISI YAPILDI

abip odalari Marmara bélge

toplantisi, COVID-19 pandemi-
sinde illerdeki gtincel durum giin-
demiyle 28 Kasim 2020 Cumartesi
glnu cevrimici olarak didzenlendi.

Toplantiya Turk Tabipleri Birligi
(TTB) Merkez Konseyi Baskani
Prof. Dr. Sebnem Korur Fincancr ile
istanbul, Bursa, Kocaeli, Sakarya,
Edirne, Canakkale, Kirklareli ve Te-
kirdag tabip odalarinin baskanlari
ve yoneticileri katild!.

Marmara bélgesindeki tim illerde
pandeminin hizla etkisini artirdi-
g1, hasta ve vefat sayilarinin bir

ay oéncesine gore 4-5 kat arttig
belirtilen toplantida hastanelerdeki
servis ve yogun bakim yataklarinin
tam doluluk g&sterdigi, bazi hasta-
nelerde hastalarin sedye Uzerinde
tutuldugu ve bos yer agilmasinin
beklendigi ifade edildi.

| _0s AraLic \

Hekimler ve saglik calisanlari ara-
sinda pozitiflik oraninin yikseldi-

gine ve yatis gereken durumlarda
saglik calisanlart icin yatak bulma-

nin da zorlastigina dikkat ¢ekilen
toplantida pandeminin yonetile-
memesi sonucu saglik ortaminin
calisamaz duruma geldigi ve ortak
bir agiklama yapmanin énemli
olacag! dile getirildi.

TEMSILCILER KURULU ARALIK AYI TOPLANTISI

.stanbuL Tabip Odasi Temsilciler
Kurulu aylik toplantisini 3 Aralik,
Persembe giini gerceklestirdi.

Temsilcilerimizle Zoom Uzerinden
yaptigimiz toplanti; Yénetim Kuru-
lu Faaliyetleri, Pandemi'de Gulncel
Durum, Hak Kayiplari ve Tikenen
Saglik Calisanlari glindemi ile
gerceklestirildi. Oda Baskanimiz
Dr. Pinar Saip’in bir énceki aya

ait Yonetim Kurulu faaliyetlerini
paylasmasinin ardindan giindeme
gegildi. S6z alan meslektaslari-
miz Universite hastanelerinde ek
6demelerde yasanan sikintilar ve
hekimlerde yogun calisma, son
dakikada yapilan bilgilendirme-
ler, sik sik yapilan degisiklikler,
karar alma mekanizmalarina dahil
edilmeme nedeniyle yasanan
tikenmislige degindi. COVID
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GERGEKLESTIRILDI.

olan meslektaslarimizin Oda’ya
bildirimde bulunmalari, takip ve
tedavi strecinde desteklenme-

leri, saglik calisanlarina yonelik
COViD’den korunma rehberlerinin

hazirlanmasi, filyasyonda yasanan
sorunlara dair hem halka hem de
saglik calisanlarina yoénelik video-

lar hazirlanmasi konulari ele alind.
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ABD
BA:$K”ONSOLOSLU.GU’NUN
GORUSME TALEBINE RED

stanbul ABD Baskonsoloslugu tarafindan 27

Kasim tarihinde Istanbul Tabip Odas! Yénetim
Kurulu’na génderilen “Tanisma Toplantisi - CO-
VID-19 Hakkinda” baslikli maille Politika,/Ekono-
mi Birimi Sefi ve Ekonomi Yetkilisinin “Istanbul’da
mevcut COVID-19 salgininin durumunu, istanbul
Tabipler Odasrnin konuyla ilgili micadelesini ve
durumunu, Istanbul’a bu durumun sosyo-eko-
nomik etkilerini gértismek” talebi iletildi.

Istanbul Tabip Odasi Yénetim Kurulu tarafindan
istanbul ABD Baskonsolosluguna ayni giin
verilen cevapta “Odamiza iletilen konsolosluk
yetkililerinizin gérusme talebini istanbul Tabip
Odasl Yonetim Kurulumuz degerlendirmis,
talebinizde gegen konularda gérlisme isteginiz
uygun gérilmemistir.” denilerek gérisme talebi
reddedildi.

| _z2sevio

DR. FIKRET HACIOSMAN
CiNAYETi DAVASINDA
DURUSMA 8 SUBAT 2021'E
ERTELENDI

Ekim 2018 glinl calistig 6zel hastanede 6ldu-

rilen meslektagimiz Dr. Fikret Haciosman ci-
nayeti davasinin yeni durusmasi 30 Kasim 2020,
Pazartesi guint Bakirkdy 18. Agir Ceza Mahke-
mesi'nde goraldd. Durusmaya Dr. Fikret Hacios-
man’in esi Psikolog Mutlu Haciosman, istanbul
Tabip Odasi (ITO) Baskani Prof. Dr. Pinar Saip, ITO
Yonetim Kurulu Uyesi Dr. Guray Kilig, Av. Hazal
Peksen Demirhan ve Av. Meri¢ Eytboglu katildl.

‘Tasarlayarak kasten 6ldirme’ sugundan tutuklu
bulunan Serhat Tun¢demir, hastanede psikiyatrik
tedavi gérdugu gerekgesiyle durusmaya geti-
rilmedi. Mahkeme, tedavi altinda olan sanigin
durusmaya katilmadig igin usulen karar vereme-
yecedini belirterek, sanigin tedavisinin ne zaman
biteceginin sorulmasi igin cezaevi ve hastaneye
yazi yazilmasina karar verdi. Sanigin tutuklulugu-
nun devamina hikmeden mahkeme, eksikliklerin
giderilmesi icin durusmayi 8 Subat 2021 tarihine
erteledi.

istanbul Tabip Odasi olarak mtdahil oldugumuz
davay! yakindan takip etmeuyi sirdirecegiz.
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ETKINLIK TAKViMi

23 EKIiM 2020

“Pandemi Kurulu” mu, “Pandomim Kurulu” mu? En Cetin
Sinavi Bu Zihniyete Karsi Verecegiz! baslikli agiklama
yapildi.

(@) 26 EKiM 2020

Yoénetim Kurulumuz Prof. Dr. Murat Dilmener Acil Durum
Hastanesi'ni ziyaret etti.

Korona Giinlerinde istanbul’da Saglik-IX Raporu basin
toplantisiyla agiklandi.

29 EKiM 2020

Cumbhuriyet Bayrami mesajimiz yayinlandi.

Gazi Mustafa Kemal Atatlirk’d saygl, minnet ve 6zlemle
andik.

“stanbul igin Acil “apanma” Vakti” baslikli basin toplantisi
gerceklestirildi.

11 KASIM 2020

Prof. Dr. Goksel Kalaycryr luminiin 15. yildéniiminde
saygi ve ézlemle andik.

TTB COVID-19 izleme Kurulu “Kisitlamalar sosyal devlet
ilkesiyle yapilmali” baslikli 8. Ay Degerlendirme Raporu’nu
aciklad.

15 KASIM 2020

istanbul Tabip Odas eski Genel Sekreteri Dr. Nejat
Yazicioglu'nu sevgi, saygi ve ézlemle andik.

Agiz ve Dis Sagligi Haftas etkinliklerine katildik.

ASM binalarinin deprem givenligiyle ilgili gérislerimizi
Istanbul Saglk Mudurlugi’ne bildirdik.

19 KASIM 2020

Cam ve Sakura Sehir Hastanesi’nde temsilci secimimizi
gerceklestirdik.

25 KASIM 2020

“Mirabel Kardesler’den Dr. Aynur Dagdemir'e Micadele
Eden Tim Kadinlardan Aldigimiz Cesaretle Kadina Yénelik
Siddete Karsi Susmuyoruz!” baslikli agiklama yapildi.

Dr. Melike Erdem’i aramizdan ayrilisinin 8. yilinda andik.

isyeri Hekimlerinin COVID-19 Pandemisindeki Etkinligi
Anketi meslektaslarimiza iletildi.

11 ARALIK 2020

COVID-19 izleme Kurulu “Salgin Yénetimi Bittinliikld Bir
Bakis Agisini Gerektirir” baslikli 9. Ay degerlendirmesini
aciklad.

16 ARALIK 2020
COVID-19 Pandemisi Hekim Anketi meslektaslarimiza

iletildi
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KULTOR - SANAT

BIR SANAT TARIHCISININ REHBERLIGINDE
Ronesansin iki dehasima bakis

Yasemin Demirci’

Sanat tarihi uzmani Nihal Elvan Erturan’in muhtesem sunumuyla
4 ve 11 Ekim 2020 tarihlerinde online olarak “Leonardo da Vinci” ve

“Michelangelo”yu sanatsal yonleriyle dinledik, dinlerken de yeniden Ronesansin

sanat eserlerine yansiyan parlak 1s1gin1 hissettik.

eonardo Da Vinci'nin 6lumu- Ikinci seminer Yunan ve Roma kiil- hi¢ bilmedigimiz yonlerini 6greniyo-
Lm’in tizerinden 500 yil gegti. O tirina yasadigi donemle birlestiren ruz. Tanriy: gizen ilk sanat¢t olmasi,
bilime ve sanata katkilariyla Ronesansin en ¢nemli temsilcilerinden  maddi diinya ile manevi dtinyay:
hala gtincel bir hazerfan. Onun ka- Michelangelo tzerine. Michelangelo birlestirme ozelligi, ancak giinimuzde
davra caligmalariyla yaptigi anatomik matematikci kimligi ile bilimi, akli hak ettigi yorumlamaya giden Tanri-
¢izimler tibbin nin beyin gortntist i¢inde ¢izilmesi
somutlastirilmasinda 4 1 : onun hep akli 6nceleyen ve bu-
ve belgelenmesinde h‘ht” Elva n Er gu cag ileri
. LIty ran lundugu cagdan ¢ok ileri
olan yanini ortaya koyu-

cok 6nemli adimlar 2dnat Tarjhj Semine ]
o tekimler . inerierj
olarak tip tarihinde a8k emekeitpnin i yor. Michelangelo'nun bu

yerini ald1. Bilim

oncilugunde orta- @eonar dO

ya koydugu sanat

ve benzeri 6zelliklerini,
-
L

» her eserini buyutk bir titiz-
da Vincj

: likle arastirmis olan N. E.
~22.00

04 Exim PAZAR 7 20.¢
eserleri ise sanat S 00 , e
M x Erturan'dan 6greniyoruz.
ihi e e POLNT v vy
tarihinde ¢igir * Semieri o e b ™ ki vy,
sy

Nihal Elvan Erturan’a bu
zor donemde bizlere nefes

actr. Isig1 ve pers-

pektifi kullanist
Z00m

resimde devrim

.. aldiran, ufkumuzu genis-
Meeting 10x 857 A1ty g o2 oo gy genig

A Pasende: 11 ez ] leten bu degerli katkist i¢in
cok tesekkiir ediyoruz.

niteliginde oldu.
Da Vinci'nin

sar}aF tarihindeki etki ]\” 11'1 E I van E rturs Seminerleri izleyenler
lerini N. E. Erturan’in Sanat '{'i“'”]f S el Ronesans ile dzdesles-
incelikli arastirmasi ve Tekimler yg ypeqr e s

Minerler;
glizel anlatimiyla sanat FRErIminle A

dinleme ve anlama @ ichelarl\!;e lO

firsat1 bulduk. N. E. 11 EKim PAZAR - 20.00-22.00

Erturan Da Vinci'nin SRR bab ey

* ST ey 7,

mis bu iki buyik sa-

tarihi seminerlerinde natetyt donemsel bag:
lantilariyla birlikte, bir

sanat tarihg¢isinin, N.
E. Erturan’in goztinden

V2 S e p .
L o0 U atamagy g - ' tanima sansina sahi
her eserini done- R teringny resnay, 5§ $ p

miyle, ykusiiyle oldu. Izleyememis olan

ve buytk dehanin 200 Jeln Zooe _ veya yeniden izlemek

C WS . Maeting 10, s o0 Nt s i st lektas]
bilime, dogaya, in- 4 1684 Panucctg 1y A i isteyen meslektaglarimiz
sana olan bakigiyla J seminerlere asagidaki

anlatiyor. Ermenli kadin tablosundan, baglanti adreslerinden

Son aksam yemegi, Mono Lisa'ya sanata yansitarak ulagabilirler.

kadar donemiyle birlikte Da Vinci'nin ~ heykel sanatina orantiyr getirdi. N. E. https://www.youtube.com/wat-

Erturan bize Davut heykelinin yapilis ch?v=OLJJf2RCy6w

gelisimini, degisimini ve mikemmeles-
Oykusuni ve detaylari anlatirken
Michelangelo’nun aslinda hentiz 26 bttps://www.youtube.com/watch?y=W-

‘Dr., Hekim Sozii Yayn Kurulu Uyesi yasinda oldugunu ve onun daha énce bud¥n6_7Ugdt="76s
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mesini goriyoruz.




TARIHSEL VE TOPLUMSAL YONLERIYLE
Turkiyede

saghk
sorunlarn

Osman Ozturk’

Kitapta Turkiye’'deki tarihsel ve giincel 6rnek-

leri tzerinden kapitalist kalkinma modelinin,

sagliksizlik tireten toplumsal yapinin yegane

temel nedeni haline gelisi inceleniyor.

itapta saglik sorunlarina yol
acan toplumsal sorunlari
inceleme yontemi olarak

tarihsel maddecilige basvurulma-

st hedeflenmis. Yazar, gerekgesini
“Tarihsel maddecilige bilim yonte-
mi olarak bagvurulmadigr durumda
kapitalist Gretim bi¢imi ve kapitalist
yoldan kalkinma modelinin toplum
sagliginin 6zgul belirleyenleri olmasi
g6z ard1 edilirken; saglik sorunlarinin
temel nedenleri yerine, ortaya ¢ikan
sonuglariyla ilgilenilmis olmaktadir.”
sozleriyle agikliyor.

Akgtn’'un Kapitalizm Hasta Eder isim-
li kitabinda kapitalist Gretim bi¢imi-
nin, toplumun saglikli olmasini hangi
mekanizmalar araciligiyla engelledigi
aciklanmaya calisilmis ve kapitalist
toplumun bagrinda yasama gecirilmis
olan toplumcu tip uygulamalarindan
ornekler verilmisti. Elimizdeki kitapta
ise Turkiye’'deki tarihsel ve giincel 6r-
nekleri tizerinden kapitalist kalkinma
modelinin, sagliksizlik Ureten top-
lumsal yapinin yegane temel nedeni
haline gelisi inceleniyor.

‘Dr., Hekim Sozii Yaywn Kurulu Uyesi

Kitabin 19. Yuzyil'dan 1945’e: Toplum
Sagliginda Sinurlt Tyilesmeler baslikli
birinci bolumde Osmanli devletinin
son dénemi ile Cumhuriyetin bas-
larindaki toplumun saglik durumu
ele alintyor. Bu donemdeki bulasict
hastaliklarla mucadele konusunda
elde edilen kismi basarilar, modern-
lesme adimlarinin is¢ilerin omuzlar
tzerinden ilerletilmeye ¢alisilmasi
ve dogurganligin kontroltine yonelik
mediko-sosyal igerikli mtudahaleler
irdeleniyor.

Tkinci bolum 1945-1980: Sosyallesti-

rilemeyen Saglik Hizmetleri basligini
tastyor. Bolumde Turkiye'nin kapita-
list yoldan kalkinma modelini tercih

edisi ve bunun kentlesme politikalar:
tzerindeki sonuglari ele aliniyor.

1980’den Gunumiize: Uluslararasi [s
Bolumiinde Yeni Roller, t¢tinci bo-
lum 1980 sonrast yeniden bi¢imlenen
uluslararast is bolimu ¢ercevesinde
calisma rejiminin emek aleyhine ye-
niden yapilandirilmast, taseronlagma,
cevre sorunlari ve tarimsal Gretimin
sagliksizlik Greten yapisini irdeliyor.

Sonuglar bolumunde ise kapitalist kal-
kinma modelinin sonucu olarak ortaya

iye'de Saghk Sorunlar
Deniz Akgiin
NotaBene Yayinlari, 2019

¢ikan sagliksizlik iklimi, yasla siklig
artan stregen hastaliklar ve kanser
tzerinden ele alinirken giincel toplum
saglig1 sorunlarinin ¢6ziima konusu
calisma yasami, ¢evre ve beslenme
gibi toplumsal belirleyicilerle iliskisi
ele alintyor.

Yaziy1 kitaptan iki alintiyla bitirelim:

“Uzun calisma saatlerinin sonucunda
aldigr gelir ile hizli ve ucuz besinleri
tiketmekten baska secenegi bulunma-
yan, is disindaki zamani verimli kul-
lanmak zorunlulugu nedeniyle fiziksel
egzersize zaman ayiramayan, buna
firsat bulsa bile saglikli yasami destek-
leyici, havasi temiz kentsel mekanlara
yant basinda ulasma imkani bulama-
yan ginimizin sagliksiz birey profili,
dogrudan kapitalist yoldan kalkinma
modelinin sonucudur.” (s. 133)

“Gunumuzin bireyleri kendi saglik-
larinin sorumlusu olarak goren ve
devletin sagligin korunmas: konusun-
daki gorevlerini goz ardi1 eden piyasaci
saglik anlayist ile toplumsal saglik
sorunlarina ¢dziim bulunmast olanakli
degildir.” (s. 155)

Iyi okumalar,
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ACROSS: 1. Franz K, German anatomist and surgeon, 1759-1816, ... fascia, ... hernia, ... ligament, ... triangle. - Abbreviation
for y-aminobutyric acid. 2.John, U.S. physician, 1875-1948, ... bodies, ... rods. - An utterance made by exhaling audibly. - A
suffix denoting the cusp of a tooth in the lower jaw. 3. Pertaining to, or designating, chrysophanic acid found in
rhubarb. - Atoms having the same atomic number but different mass numbers. 4. Abbreviation for electromagnetic
unit. - An agent, which is miscible in both the dehydrating or fixing fluid and the embedding substance. - androphobia.
5. A prefix meaning thread, threadlike. - A structural subunit of a larger structure. 6. Prefixes denoting not, without,
absent. - An device for retaining a reduced hernia within the abdominal cavity. - Referring to or evoking anuria. 7.
Robert, English surgeon, 1794-184, Liston knives, Liston shears. - Pertaining to the ileum. - Abbreviation for Doctor of
Osteopathy. 8. Nil per os (nothing by mouth). - complementary DNA. - Henri L., French physician, 1809-1897, ... disease, ...
murmur, bruit de .., maladie de .., Georges Henri, French physiologist, 1860-1946, ... reflex. 9. Immunoglobulin A. - Gian
Carlo, Italian physician; ... -Fraccaro syndrome. - Abbreviation for ribonucleoprotein. 10. In gross anatomy, a small but
macroscopic compartment. - To cause irritation of the skin by friction. 1. Johan A., Swedish ophthalmologist,
1866-1940, ..-Fuchs nodules. - A prefix denoting the two-carbon fragment of acetic acid. - Combining forms meaning
part; also indicating one of a series of similar parts. 12. Symbol for aluminum. - monomelic amyotrophy. - Vascularized
granulation tissue rich in fibroblasts, lymphocytes, and macrophages, derived from synovial tissue.

DOWN: 1. Relating to a habena. - Abbreviation for International Classification of Diseases, Adapted for Use in the United
States. 2. A chemical element, atomic number 63, atomic weight 151.96. - Relating to the meninges. 3. The clear
portion of any animal or plant fluid that remains after the solid elements have been separated out. - A fragment. 4.
somatotropin-releasing hormon (abbrev.). - Prefix used in the Sl and metric system to signify one quintillionth. - That
section of the limb between the knee and ankle; crus. 5. A prefix meaning loss or (congenital) absence of, miscarriage,
abortion. - plasma urea nitrogen (abbrev.). 6. Low-grade squamous intraepithelial lesion (abbrev.). - Denoting or
relating to the uncus. 7. A muscle with two origins or heads. - A set of mental images and emotions occurring during
sleep. 8. Symbol for silver. - A poisonous colourless flammable gas used in organic synthesis and to dope transistors
and as a poison gas in warfare. - Symbol for calcium. 9. Combining forms meaning the hand. - lancet. 10. A stiff hair,
bristle process on an organism. - An agonist at y-aminobutyric acid type A receptors. 11. A coronary artery, of the heart.
12. Abbreviation for glutamic-oxaloacetic transaminase. - A combining form representing mucus or mucous. - Abbrevi-
ation for flavin mononucleotide. 13. Stereoisomers of a sugar which differ only in how they are configured about their
respective carbonyl carbon atom. - A color between blue and yellow in the spectrum. 14. A muscarinic antagonist that
has effects in both the central and peripheral nervous systems. - The symbol for ruthenium. 15. A combining form
meaning gland. - necrophobia.
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GEZILERI
(E TURLAR)

02 ARALIK 2020
CARSAMBA | 21.00

GOBEKLI TEPE

16 ARALIK 2020
CARSAMBA | 21.00

AFRODISIAS

06 OCAK 2021
CARSAMBA | 21.00

BiLINMEYEN
YONLERIYLE EFES

20 OCAK 2021
CARSAMBA | 21.00

ANi HARABELERI

03 SUBAT 2021
CARSAMBA | 21.00

HOMEROS
ILYADA TROYA

17 SUBAT 2021
CARSAMBA | 21.00

MiM.AR SINAN
VE ISTANBUL
ESERLERI

17 MART 2021
CARSAMBA | 21.00

ZEUGMA

31 MART 2021

CARSAMBA | 21.00

COMMAGENE

AYRINTILI BiLGI NEMRUT DAGI
https://www.istabip.org.tr/kultur-turlari/

Istanbul Tabip Odasi iiyeleri TC kimlik numaralariyla, l0 Vl/? Wka%b

iicretsiz olarak kayit olabilirler. seyyah gibi gezmek icin...




Covid-19
Pandemisi sebebiyle

Kasim ve Aralik aylarinda
yitirdigimiz meslektaslarimiz
basta olmak Uzere

tum meslektaslarimizi

saygl ve sevgiyle

anlyoruz...
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DR. YALGIN OzDEMIR
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