Saglik calisanlarinin biiytik kismi 14 Ocak 2021den
COVID-19 A$|S| SONRASI itibaren asilama programina alindi. Odamiz, asilama

SAGLIK CALISANLARINDA sonrasi saglik calisanlarinin hastalanma oranlarinin,

GORULEN YAN ETKiLER hastalanma d[]z?g“lerinin ve a§|LarPan‘sa§L|Iu< :
VE COVID-19 SIKLIEI calisanlarinda gértlen asi yan etkilerin degerlendi-

rilmesi amaciyla bir anket calismasi gerceklestirdi.
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! ANTIQERIM

UNYA TABIPLER BIRLIGI CENEVRE BILDIRGESI

ANDI

HEKIMLIK MESLEGININ BIR UYESI OLARAK;
YASAMIMI INSANLIGIN HIZMETINE ADAYACAGIMA,
HASTAMIN SAGLIGINA VE ESENLIGINE HER ZAMAN ONCELIK VERECEGIME,
HASTAMIN OZERKLIGINE VE ONURUNA SAYGI GOSTERECEGIME,

IN SAN YASAMINA EN UST DUZEYDE SAYGI GOSTERECEGIME,

GOREVIMLE HASTAM ARASINA; YAS, HASTALIK YA DA ENGELLILIK, INANG, ETNIK
KOKEN, CINSIYET, MILLIYET, POLITIK DUSUNCE, IRK, CINSEL YONELIM, TOPLUMSAL
KONUM YA DA BASKA HERHANGI BIR OZELLIGIN GIRMESINE IZIN VERMEYECEGIME,

HASTAMIN BANA ACTIGI SIRLARI, YASAMINI YITIRDIKTEN SONRA BILE
GIZLI TUTACAGIMA,

MESLEGIMI VICDANIMLA, ONURUMLA VE Y] HEKIMLIK ILKELERINI GOZETEREK
UYGULAYACAGIMA,

HEKIMLIK MESLEGININ ONURUNU VE SAYGIN GELENEKLERINI BUTUN GUCUMLE
KORUYUP GELISTIRECEGIME,

MESLEGIMI BANA OGRETENLERE, MESLEKTASLARIMA VE OGRENCILERIME
HAK ETTIKLERI SAYGIYI VE MINNETTARLIGI GOSTERECEGIME,

TIBBI BILGIMI HASTALARIN YARARI VE SAGLIK HIZMETLERININ
GELISTIRILMESI ICIN PAYLASACAGIMA,

HIZMETI EN YUKSEK DUZEYDE SUNABILMEK ICIN KENDI SAGLIGIMI, ESENLIGIMI
VE MESLEKI YETKINLIGIMI KORUMAYA DIKKAT EDECEGIME,

TEHDIT EDILIYOR OLSAM BILE, TIBBI BILGIMI, INSAN HAKLARINI VE BIREYSEL
OZGURLUKLERI CIGNEMEK ICIN KULLANMAYACAGIMA,

~ KARARLILIKLA, OZGURCE VE ONURUM UZERINE
iSTANBUL

S

TABiP ODASI
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As1 karmasasi ve
tibbin sarlatanlari

OVID-19 nedenli 6lumler diinyada dort
buguk milyona yaklasti, Turkiye'de Saglik
Bakanlig1'nin rakamlarina gore bile elli bini

ast1. (Gergek sayinin ise bunun ug kati oldugu tah-
min ediliyor).

SARS-CoV-2'yi durdurmak igin elimizdeki en etkili
ara¢ asilar. Asilamanin bir an dnce tamamlanmasini
sabirsizlikla bekliyoruz. Oysa ne yazik ki streg dyle
yurimiyor. Ocak ayindan bu yana hala daha on
sekiz yas tzeri niifusta birinci doz agt olmayanlar
yuzde otuza, ikinci doz as1 olmayanlar yuzde kirk
bese yakin.

Pandemi strecinde tanik oldugumuz eksik, yanls,
tutarsiz politikalar ve beceriksizlikler asilamada da
surayor. Asilar kah bulunuyor, kah bulunmuyor; ast
randevular: bir agilip bir kayboluyor. Asilamadaki
gecikme ve kaosun bedelini ise insanlarimiz canla-
riyla odayor. Siyasi iktidarin ginlik vaka sayilarini
bes binin altina dustrme hedefi tutmadig gibi 6lim
sayilar1 da iki yUziin Gzerine ¢ikt1.

Asinin baslamasiyla birlikte hekim/saglik¢1 dlumleri
azaldiysa da Temmuz ayinin son giininde meslekta-
simiz Dr. Ali [nal't COVID-19 nedeniyle kaybettik.
Ailesine, calisma arkadaslarina ve hekim camiasina
bir kez daha bas saglig: diliyoruz.

Kaybettigimiz butiin meslektaslarimiza sevgi
ve saygiyla!

* Kk

Aslinda Turkiye'nin saglik altyapist ve saglik ¢alisan-
lar1 as1 konusunda fevkalade tecriibeli. Asilamadaki
bu karmasa ve gecikme esas olarak organizasyon
bozuklugundan kaynaklaniyor. Devlet vatandas:
bizatihi bulup asilamak yerine vatandasin akill tele-
fonuna girip, internete baglanip, e-nabizdan randevu
almay1 basarip asi olmasini bekliyor. Olmayinca da
kabahati vatandaglara yikiyor!

Saglik Bakani Fahrettin Koca basta mRNA asilarinin

givenli olmadigini, o nedenle inaktif asilari tercih
ettiklerini soylemisti. Daha sonra ise BioNTech asisi
temini i¢in canlt yayinda Dr. Ugur Sahin’den ricaci
olmak zorunda kalmisti.

Gegtigimiz gtinlerde hi¢bir veriye dayanmadan

en etkili asilamanin t¢ doz Sinovac ile oldugunu
soyleyerek bir kez daha kafa karisikligina yol acti.
Sonrasinda, iki doz Sinovac olan saglik ¢alisanlar1 ve
altmis bes yas tstt igin dordinct doz asi randevusu
acip gun i¢inde kapatmasi da tam bir skandal oldu.

Salginin basinda tg, bes maskeyi dagitmay: becere-
meyenler simdilerde asi isini de tam bir karmasaya
dondurduler.

Yonetemiyorlar!

* k%

Iktidarin as1 beceriksizligi strerken aralarinda tip
fakaltesi mezunu bazi “sarlatanlar”in da bulundugu
cevreler ise akil ve bilim karsiti yalanlarla toplumda
as1 tereddutu, karsitligr yaymaya galistyorlar.

Pandeminin basinda COVID-19’a karsi kelle paga
corbasi onerenler, SARS-CoV-2'nin Turk irkini
etkilemeyecegini soyleyenler, pandeminin pandemi
oldugunu inkar edenler artik ortalarda gériinemeseler
de simdilerde yerlerini yenileri aldt.

Bu sarlatanlarin kimisi “Plandemi buyiik bulugsmas:”
adiyla miting dizenleyip “Asla ve kat’a ast olmayin.
Vallahi de billahi de tillahi de bir sene sonra ast
olanlardan ozur dileyecekler. Bu bir slogan ya da
saka degil; yargilanacaklar!” diye nutuk atiyor. Ki-
misi de sagma sapan tezlerle agt konusunda tereddut
yaratip vatandaslara fahis fiyatla zerdegal, brokoli
satmaya galistyor!

Biz de Istanbul Tabip Odasi olarak toplumu bir kez
daha uyartyoruz:

Tibbin sarlatanlarina kanmayin, sagliginizdan
olmayin!
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1p ve tarih ilk bakista birbiriyle ilgisiz iki ayr1 disiplin gibi gortinar.

Boyle bakinca da ikisinin bir araya gelmesiyle olusan tip tarihi kafa

karistirict bir alan gibi dustnilur. Oysa, son COVID-19 pandemisi
vesilesiyle bir kez daha gordugimiiz gibi, tip tarihi hem ge¢mis tip pra-
tiklerini anlamak hem de ge¢misin 151ginda bugtine bakabilmek i¢in bize
yol gosteriyor. Bunun igin dergimizin bu sayisinin dosya konusunu “Tip
Tarihi” olarak belirledik.

[lk yazimizda Acibadem Universitesi Sosyoloji Bolimiinden Ceren Ilikan
Rasimoglu tip tarihi yaziminin klinik tip tarihgiliginden sosyal tip tarihgi-
ligine gelisim hikayesini bizlerle paylasiyor. Ardindan Necati Dedeoglu
Cumhuriyet’in 1920-1960 donemi saglik politikalar1 ve orgutlenmesini
anlatiyor. Dosyamiz tip tarihi olunca bu sayimizdaki roportajda da tip
tarihgisi Fatih Artvinli'yle konustuk.

Sonra, Ilker Belek 224 sayili Saglk Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Hak-
kinda Kanunla uygulanmaya baslanan sosyalizasyon siirecinin ytkselis ve
¢okuistind ele aliyor. Mustafa Sulku ise 1871'de baslayan memleket tabip-
liginden 2011 yilinda aile hekimligine gegise kadar birinci basamak saglik
hizmetlerinin 6yktstni anlatiyor.

Dosyamizda iki biyografi yer aliyor. {lkinde, Okan Toygar Cumhuriyetin
ilk saglik bakani, Turkiye’'de koruyucu hekimligin mimar: Dr. Refik Say-

dam’in portresini ¢iziyor. Seref Etker ise Turkiye’'nin ilk kadin hekimi Dr.
Zaruhi Serope Kavalciyan'i bize tanitiyor.

Pandemi doneminde hazirladigimiz dosyamizin konusu tip tarihi olunca
kapak fotografimiz: da Boccaccio'nun Decameron’unda anlattigi 1348’ deki
Floransa vebasi olarak sectik.

Etik sayfamizda bu sayida “Mahremiyet Hakkinin Korunmasina Iliskin
TTB Etik Bildirgesi’ni ele aldik. Sonrasinda ise Istanbul Tabip Odasi’'nin
Mayi1s ayinda gergeklestirdigi “COVID-19 Asist Sonrasi Saglik Calisanlarin-
da Gortlen Yan Etkiler Ve COVID-19 Siklig1” anket raporunun bir 6zetini
bulabilirsiniz. Kadin sayfamizda son TTB Biuytk Kongresi'nde kabul edi-
len “Cinsel Siddeti Onleme ve Toplumsal Cinsiyet Esitligini Destekleme
Yonergesi”ne dergimizin sayfalar: el verdigi 6l¢tide yer verdik. Tamamina
baglant1 linkinden ulasabilirsiniz.

Hukuk sayfamizda Av. Hazal Peksen Demirhan gtncel bir konuyu, “Ye-
nilenen Aile Hekimligi Sozlesme ve Odeme Yonetmeligi™ni ele aldi. Kitap
sayfamizda Suzan Saner “Kitlesel Travmalar ve Afetlerde Ruhsal Hastalik-
lart Onleme, Miidahale ve Sagaltim Kilavuzu'nu, sinema sayfasinda ise
Ekim Nehir Missing’i tanitiyor.

Yazilar bitirdiginizde Cagatay Giiler Hocamizin 6zenle hazirladig: Ingiliz-
ce Tip Bulmacasini ¢ozmeyi de lutfen ihmal etmeyin.

Oncelikle basta yazarlarimiz olmak tzere dergimize katkida bulunan
herkese ¢ok tesekkur ediyoruz. Ikinci olarak da dergimizin periyodundaki
gecikmeler i¢in okuyucularimizdan 6ziir diliyoruz. Ontimtzdeki sayilart
zamaninda sizlere yetistirmeye calisacagiz.

Keyifli okumalar, saglikli gtinler dilegiyle.
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RAPOR

COVID-19 ASISI SONRASI
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AMERIKALININ HIKAYESI:
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Ceza Yonetmeligini reddediyoruz

Yeni yayinlanan Aile Hekimligi Sozlesme ve Odeme Yonetmeligi ile ilgili

olarak 6 Temmuz 2021, Sali giinii Istanbul Tabip Odasi'nca basin toplantist

9 Haziran 2021 tarihinde Resmi
2 Gazetede yayinlanan Aile

Hekimligi Sozlesme ve Odeme
Yonetmeligi ile saglik ¢alisanlarinin
ifade ozgurlugi ve gorus agiklama
haklarinin kisitlanmasi biiytk tepkiye
yol acti.

Konuyla ilgili olarak 6 Temmuz 2021,
Salt giinii Istanbul Tabip Odasi'nca
(ITO) bir basin toplantist gerceklestiril-
di. “Baski, keyfi, sorusturma ve tehdit-
lere hayir! Aile hekimlerini susturma,
isten atmay1 kolaylastirma, mevcut
haklarini kisitlama yonetmeligini kabul
etmiyoruz” ¢agrisiyla yapilan toplan-
tiya ITO Baskani Prof. Dr. Pinar Saip,
ITO Genel Sekreteri Prof. Dr. Osman
Kuctkosmanoglu, ITO Yonetim Ku-
rulu tyesi Dr. Recep Kog ve ITO Aile
Hekimleri Komisyonu Es Bagkani Dr.
Bilge Atlas Kaplan katild1.

Toplantida agilis konugmasini yapan
Dr. Osman Kugtkosmanoglu yayinla-
nan yonetmelikle hekimlerin pandemi
strecinde yasanan eksikleri, sorunlari
dile getirmesinin engellenmeye ¢alisil-
digini, hekimler olarak takdir edilmeyi
beklerken boylesi bir ceza yonetmeli-
giyle karsilastiklarini belirtti ve bunun
kabul edilemez oldugunu dile getirdi.

Ardindan konusan Dr. Pinar Saip ise
hekimler olarak meslegin her aninda
Hipokrat Andina bagl kalarak gorev
yaptiklarini, halkin sagligini koru-
mak, mesleklerinin geregini yapmak
konusunda higbir yasak ve kisitlamay1
tanimayacaklarini belirtti.

Yonetmeliklerin edilen hekimlik yemi-
ninin tstinde olamayacagini vurgula-
di. Pandemi suirecinde hekimler olarak,
tabip odasi olarak yasanan sorunlari,
gercekleri dile getirdiklerini, aksi halde
oluamlerin ¢ok daha yiiksek olabilece-
gini hatirlatti ve “Gergekleri konusma-
mizin, a¢tklamamizin 6niine ge¢meye,

—W% 4 | vexiMsizd | Temmuz-AGuSTOS 2021

gerceklestirildi.

hekimleri susturmaya calisiyorlar.
Bunu asla kabul etmeyecegiz. Bundan
sonra da gergekleri dile getirmeyi ve
takipgisi olmay1 strdirecegiz” dedi.

Dr. Recep Kog da aile hekimleri olarak
pandeminin basindan bu yana halkla
i¢ ige olduklarini, pandemide yasa-
nanlari birinci elden gozlemlediklerini,
sahadan geri bildirimlerle, anketlerle
veri topladiklarini belirtti. Saglik
Bakanligi'n1 gercek verileri agiklamaya
zorladiklarini, 182 ve 184 hatlarinin
¢oktugt donemlerde aile hekimleri
olarak sahaya ciktiklarini, gorev yap-
tiklarini, filyasyon konusunda yasanan
sorunlart da kamuoyuna duyurdukla-
rin1 hatirlatti. Dr. Recep Kog¢ bugtin
de bir¢ok sorun yasandigini, Saglik
Bakanligi'nin ¢ikarilan bu yonetmelikle
sorunlart dile getirmelerinin ¢ntne
gecmek istedigini soyledi.

Toplantida basin agiklamasini ise Dr.
Bilge Atlas Kaplan okudu. Yapilan
agitklamada sunlar ifade edildi:

“Sozlesme ve 6deme yonetmeliginde
aile hekimlerine kayitl nafusun disi-
ralmesi ile birlikte azalan, yetersiz hale
gelen tcretlerin, emeklerinin karsilig
olan duzeye kavusturulmas: amaciyla
katsay1 degisikligi yapilmasi talep edil-
mis, sevk zincirinin kurulmasi isten-
misti. Personel eksigi ile bu pandemi
doneminde kiralik apartman dairelerin-

de, bodrum katlarinda , Ishanlarinda,
dukkanlarda penceresiz, havalandir-
mast yetersiz, sagliksiz mekanlarda
hizmet veren aile saglig1 ¢alisanlart bu
yonetmeligi hak etmemistir. Saglik Ba-
kanligi, birakin tcretlerde iyilestirmeyi
toplumun saglik hakki, can gtivencesi,
saglik ¢alisanlarinin temel haklar

icin s6z soyleyen saglik ¢alisanlarini
susturmay1, kolayca isten atmayi ice-
ren, is barisini bozan bir yonetmelik
yayinlamaktan ka¢inmamuigtir.

Ceza puanlarini agirlastiran sozles-
me feshini kolaylastiran, sézlesmeyi
yenilememe adi altinda dayanaksiz ve
keyfi bir yaptirimlar getiren, gorevden
uzaklastirma siiresini uzatan, ek go-
revler dayatan, is sagligi ve giivenligi
hizmetlerini gider basliklarina ekleyen
ancak aylik tcretlere yansiyan bir
iyilesme saglamayan, aile hekimleri-
nin taleplerini karsilamayan yeni ceza
sozlesmesini kabul etmiyoruz.

Saglik bakanliginin bu baskici tutu-
muna kars1 mucadele edecegimizi,
yonetmeligin iptali i¢in hukuki ve her
tirli demokratik miicadele yollarini
sonuna dek kullanacagimizi kamuoyu-
na bildiririz.”

Haberin ve agiklamanin
tamamina web sitemizden
ulasabilirsiniz
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Asidan vazgecilemez

COVID-19 pandemisinde as1 ¢calismalarinin hizli, yaygin gerceklestirilememesi,

Saglik Bakanligi'nin stirece dair seffaf ve yeterli bilgilendirme yapmamasina karsi

Istanbul Saglik Meslek Odalar1 Koordinasyonu ortak basin toplantisi gerceklestirdi.

Agustos 2021, Sali gtint Istanbul
3Tabip Odast (ITO) Cagaloglu

binasinda yapilan basin toplan-
tisina imzact kurumlar adina Istanbul
Dishekimleri Odast (IDO) Baskan
Vekili Dt. Ali Gurlek, Istanbul Eczact
Odast (IEO) Baskani Ecz. Zafer Cenap
Sarialioglu, Istanbul Veteriner Hekimler
Odast (IVHO) Genel Sekreteri Vet. He-
kim Necati Bozkurt, ITO Baskan: Dr.
Pinar Saip ve ITO Genel Sekreteri Dr.
Osman Kigtikosmanoglu katildi.

Toplantida agilis konusmasini yapan
Dr. Osman Ki¢tikosmanoglu pandemi-
ye karst en etkili mtcadele araci olan
ast konusunda hizli ve etkili adimlar
atilamadigini, asilamanin yaygin sekil-
de yapilamadigini belirtti. Pandeminin
4. pikinin “asisizlar pandemisi” olarak
yasandigina dikkat ¢ekti ve Saglik Ba-
kanligi'nin stregle ilgili seffaf davran-
mast gerektigini dile getirdi. Ardindan
kurum temsilcileri konugmalar yaptilar.

Dt. Ali Gurlek: “Pandeminin baslan-
gicindan bugiine 17 ay gegti, hepimiz
kayg1 ve korkuyla gecirdik bu streci.
Maske, mesafe, temizlik kurallarina
uymak gerektigini biliyor ve uygulu-
yoruz, ancak simdi zaman pandemiyi
yenme zamanidir. Bunun i¢in de as1
var. IDO olarak ast olmanin tercihe bi-
rakilamayacagina inaniyoruz, halkimizi
asilarimizi olmaya cagirtyoruz.”

Vet. Hekim Necati Bozkurt: “Ast olmak
bir tercih konusu degildir; ¢evre, halk
saglig1, hayvan sagligi i¢in zorunlu-
luktur. Koruyucu hekimligin temel
uygulamasi ast yapmak, yaptirmaktir.
Hastaliga yakalanmadan, agir gegir-
memek i¢in as1 olunmalidir. Tip ve
veteriner hekimlik alaninda koruyucu
hekimlik ve tedavi edici hekimlik birlik-
te yurtr. Koruyucu hekimlik salgin ve
bulasici hastaliklarla miicadelenin en
etkin yoludur.”

Ecz. Zafer Cenap Sarialioglu: “Biz

saglik ¢aliganlari 1,5 yildir en 6n safta
pandemiyle mucadele ediyoruz. Canlar
verdik, bedeller 6dedik. Artik pandemi-
nin sona ermesini istiyoruz. Asi tercihe
birakilmamali, zorunlu tutulmalidir. Biz
saglik meslek odalar olarak halkimi-

z1 dogru bilgilendirmek konusunda
sorumluyuz.”

Yapilan konusmalarin ardindan ortak
basin metnini ITO Baskani Dr. Pinar
Saip kamuoyuyla paylasti. Yapilan
aciklamada su oneri ve talepler dile
getirildi:

¢ Ulkemizde bugtine kadar yapilan ast-
lara dair gergek saha verileri (yan etki,
koruyuculuk orani, stiresi, agt turleri
arasinda farklilik olup olmadigy) seffaf
olarak agiklanmalidir.

¢ Asi ¢ekincesini gidermek amaciyla
Saglik Bakanligi, uzmanlik dernekleri,
universiteler, meslek orgtitlerinin gere-
kirse siyasi partiler ve yerel yonetimle-
rin de katilimi ve igbirligiyle etkin bir
bilgilendirme kampanyasi baslatiima-
lidur.

¢ Basta saglik ve egitim ¢alisanlar:
basta olmak tizere kamusal hizmet
sunucularinin astlanmasi zorunlu
olmali, ast olmay: reddedenlerin bu
hizmetleri sunmasina izin verilmeme-
lidir. Okullarin eylul ayinda agilacagt
planlanmigken, 2 doz asinin tamamlan-
masl i¢in uygulamalar derhal baslama-
lidir. 12 yas uistundeki tim yurttaglarin

asilanmasi hedeflenmelidir.

¢ Toplu olarak bulunulan kamusal
alanlara (okul, yurt, kisla, toplu tasima,
AVM, mag, konser vb) giris i¢in asili
olma sart1 getirilmelidir.

e Asi takvimi net olarak aciklanmali,
randevu sistemi yerine as1 giinii/sirast
gelen Kisilere ulasilarak ast yapilmali,
mevcut saglik kurumlarina ek olarak
merkezi yerlerde ast istasyonlar: kurul-
mali, ulasiimasi zor koy, mezralarda ve
tarim iscileri, siginmacilar gibi ¢alisan
gruplart i¢in gezici ekipler olusturul-
malidir.

® Gergek saha verileri degerlendiri-
lerek, toplum i¢in koruyuculugu en
yuksek as1 tird belirlenmeli, yurttaslar-
da kafa karigikligina ve asi teredduittne
yol agan “istediginiz asty1 tercih edin”
tutumundan vazgegilmelidir.

¢ Pandeminin basindan beri hastalik-
tan korunmada etkinligi gosterilmis
olan onlemler (maske, mesafe, hijyen,
havalandirma, kapali ve kalabaliklar-
dan uzak durma vb) devam etmeli,
okullarda sinif mevcutlari azaltilmali,
personel sayist artirilmali, kademeli
mesai saatleri uygulamast gibi ek 6n-
lemler alinmalidir.”

Haberin ve agiklamanin
tamamina web sitemizden
ulasabilirsiniz
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Patrona dost
1sciye dusman AKP

1k olarak 2012 yilinda ¢ikarilan 6331
Isayﬂl [s Saglig1 ve Giivenligi Kanu-
nu bugtine dek defalarca degisti-

rildi, otelendi, torba yasalara kondu

ve gecen yil az tehlikeli sinifta elliden
az ¢alisani olan isletmelerle kamu
sektortnde Yasanin tam uygulanmasi
bir kez daha 31 Aralik 2023’e ertelendi.
Tam olarak yurarlige girmesi (simdi-
lik) on bir y1l geciktirilen bir kanun ve
azalmayan is cinayetleri, tespit edil(e)
meyen, hala bir sistematigi ol(a)mayan,
sigortacilik mantigi ile isleyen meslek
hastaliklar: tespit sureci.

AKP iktidarmnin bu alanda yillardir sir-
durdugu politikalarin geldigi tablo bu.

Once 2015'te ¢ikarilan bir yonetmelikle
calisan sayisi on is¢inin altinda olan
az tehlikeli is yerlerinde isveren veya
vekillerinin on alt1 saatlik bir egitim-

le ise giris ve periyodik muayeneler
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disinda ISIG (Isci Saghgi ve Is Gavenli-
gi) hizmetlerini verebilmelerine imkan
saglandi.

Sonra, 2017'de bir torba yasa ile bu
say1 elliye ¢ikarildi, 2019°da ise kamu
kurumlarindaki igveren pozisyonun-
dakilerin de on alt1 saatlik egitimle bu
hizmeti verebilecekleri belirtildi.

Isyeri hekimleri ve is giivenligi
uzmanlarini alandan uzaklastirmaya
yonelik bu girisim diin Resmi Gazete-
de yaymlanan “Is Sagligi ve Guvenligi
Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik”le kesinlestirildi.

Zaten 2023 sonuna kadar kanunun bu
maddeleri ertelenmisti. Simdi igve-
renlere “Elinizi cabuk tutun , kurslara
gidin, yetkinizi alin; yurtrluk baslayin-
ca igyeri hekimi ve is gtivenligi uzmani
istihdam etmenize gerek yok, siz bu isi
de yaparsiniz.” deniyor.

Oysa igyeri hekimi ve is givenligi
uzmani olmadan is¢i sagligi ve is gu-
venligi hizmeti, sistemi olmaz!

Alt1 y1l tip fakultesi bitirip, iki yuz
yirmi saat egitim alarak igyeri hekimli-
&i sertifikasi alan hekim ve egitim sevi-
yesi dahi belirtilmeyen, on alt1 saatlik
egitimle ayni isi yapmasi beklenen
isveren veya vekili. 6331 sayili yasada
ve bu yasa i¢in ¢ikarilan yonetme-
liklerde isyeri hekimi ve is gtivenligi
uzmanlarmnin gorev ve sorumluluklari
sayfalarca anlatiimaktadir. Bu gorevleri
on alt1 saat uzaktan egitimle isveren
vekilleri yerine getirecektir.

Artik soylenecek tek soz kaliyor:

Patrona Dost Isciye Diisman AKP!

Haberin ve agiklamanin
tamamina web sitemizden
ulasabilirsiniz




ODAMIZDAN

[stanbul Tabip Odas!

Ara Genel Kurulu Yapildi
i

Istanbul Tabip Odast’'nin (ITO) pandemi kosullar1 sebebiyle ertelenen segimsiz

Ara Genel Kurulu 26 Haziran 2021, Cumartesi gini yapildi.

enel Kurul ITO Genel

Sekreteri Dr. Osman Kugu-

kosmanoglu'nun hosgeldi-
niz konusmastyla acildi. Ardindan
pandemi strecinde yasamini yitiren
saglik ¢alisanlar1 ve vatandaslar igin
saygt durusu gerceklestirildi, Istiklal
Marst okundu. Genel Kurul divani i¢in
isimleri 6nerilen Dr. Aysegul Bilen
(baskan), Dr. Hatira Topakli (iye) ve
Dr. Ertugrul Orug (tiye) oybirligiyle
secildiler.

TTB Bagkani Dr. Sebnem Korur
Fincanci ITO Genel Kurulunda yap-
t1g1 konusmada; i¢inden gectigimiz
donemde hukukun lagvedilmesinin,
demokrasinin yok edilmesinin yarattigi
olumsuz atmosferin saglik alanina

da birebir yansidigina, sosyal iyilik
halinin bozulduguna dikkat ¢ekti. TTB
olarak herkesin insanca yasayabilecegi,
toplumsal bir saglik halinin yaratilmasi
icin mucadele yuruttuklerini belirtti.
TTB nin 1srarl: talebine ve takibine
ragmen Saglik Bakanligi'nin ve tlkeyi
yonetenlerin pandemi sirecinde seffaf
davranmadigini belirten Dr. Sebnem
Korur Fincanci, vatandaslarin gercek
bilgiye ulasmaya haklari oldugunu ve
gercekleri gizlemenin sug oldugunu
hatirlatti. Saglik ¢alisanlarinin ¢alisma
kosullarini, ¢alisma ortamlarini iyiles-
tirme mucadelesinin pandemide daha
da 6nem kazandigina deginen Dr. Seb-
nem Korur Fincanci, hem vatandaslara
hem de saglik ¢alisanlarina yikim
getiren Saglikta Dontusim Programi’ni
¢ope atmak tzere mucadeleyi strdd-
receklerini soyledi ve bu mucadelede
tim tabip odalarina, hekimlere basari-
lar dileyerek konusmasini sonlandirdr.

Dr. Pinar Saip ise yaptigi konusma-

da; hekimlerin ¢alisma kosullarinin
gun gectikge agirlastigina, hekimlik
degerlerinin erozyona ugratildigina,
geng hekimlerin tilkeden kactigina,
calisanlarin performans kaygisiyla
yabancilastigina dikkat ¢ekti. Sahadaki
calismalardan, saglik ¢alisanlarinin
mutsuz, umutsuz oldugunu gordikleri-
ni dile getirdi. Bu tabloyu degistirmek
tzere mucadeleyi strdireceklerini
belirten Dr. Saip bagimsiz meslek
orgutlerinin varliginin, dayanismanin,
adalet, liyakat ve demokrasinin varligi-
nin saglikli bir toplumsal hayat i¢in ne
denli 6nemli oldugunu soyledi. Ticari
olmayan, degerlerimizin korundugu,
halk sagliginin oncelendigi, nitelikli bir
saglik ortaminin mimkin oldugunu ve
bu dogrultuda miicadeleyi sturdirecek-
lerini dile getirdi; “her seye ragmen he-
yecanimizi ve umudumuzu koruyoruz”
dedi ve gectigimiz donemde ¢alisma-
lara destek ve katilim sunan hekimlere
komisyon tyelerine, yonetim kurulu
tyelerine ve Oda personeline tesekkiir
ederek konusmasini sonlandirdi.

Acilis konusmalarinin ardindan Dr.
Osman Kigtkosmanoglu 2020-21

doénemi ¢aligmalarina dair bir sunum
yaptt. Dr. Kagtkosmanoglu son 1 yil
icinde yuratulen ¢aligmalar: pande-

mi siireci basta olmak tizere, birinci
basamaktan, ozel saglik alanina, kamu
hastanelerinden Universitelere, asistan
hekim alanindan kadin hekimlik alani-
na dek bagliklar halinde aktardi.

Calisma raporu Uizerine konusma ve
Onerilerin alinmast ardindan Yonetim
Kurulu hazirunun oy birligiyle ibra
edildi.

Mali Raporun sunumu ise Sayman
Uye Dr. Guiray Kilig tarafindan
gergeklestirildi. Mali Raporun da
aklanmasinin ardindan tyeler soz
alarak ontimuzdeki dénemde yuriti-
lecek ¢alismalarla ilgili onerilerini dile
getirdiler.

2020-21 donemine dair Denetleme
Kurulu raporu ise Denetleme Kurulu
tyesi Dr. Nazmi Algan tarafindan
paylasildr.

Haberin ve agiklamanin
tamamina web sitemizden
ulasabilirsiniz
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BiRLiGiMiZDEN

TTB 73. Buyuk Kongresi
gerceklestirildi

Tuark Tabipleri Birligi (TTB) 73. Buytik Kongresi “Kapitalizme, ekolojik yikima,

pandemilere karsi toplumsal saglik miicadelemizi 6rgitliyoruz” ana slogani ile

3 Temmuz 2021 gunt Ankara CerModern Sanatlar Merkezi'nde duzenlendi.

ongre alaninda ana sloganin
yani sira “Karanliga karsi
meslegimize, meslek orguta-

miize, gelecegimize sahip ¢ikiyoruz”,
“Hekimlik degerlerimizden, yasamdan
yana soz soylemekten vazgegmeyece-
giz”, “COVID-19 meslek hastaligidir”,
“Orgttli geng hekimler, gticlit TTB”
gibi mesajlara yer verildi.

Turkiye'nin dort bir yanindan TTB
Buyuk Kongre delegelerinin, tabip
odalar1 yoneticilerinin ve hekimlerin
katildig1 kongrenin divan: dort kadin
hekimden secildi. A¢ilis konusmasini
TTB Merkez Konseyi Bagkani Prof.
Dr. Sebnem Korur Fincanci yapti.

Pandeminin yarattig: esitsizliklere
karst verilen micadelelerden doganin
talanina karsi yurttilen direnislere,
savas politikalarina karsi barisi savun-
maktan kadin mucadelesinin Istanbul
Sozlesmesi’'nin feshine karst sokak-
lara tasidigl isyana; toplumsal saglik
mucadelesinin buttnlukla ele alinmasi
gerektiginin altini ¢izen Korur Fincan-
c1, sunumunu su sozlerle noktaladi:

“TTB olarak miicadelenin butunlukli
yurttilmesi vurgusu hepimizin dnine
yeni 6devler koyuyor. Emekten yana
gliclerin kapitalizmin kendisini yeni
kosullarda var etme ve tahkim girisi-
mine kargst bir araya gelerek Saglikta
Dontisum adr verilen yikic politika-
lar1 tarihin ¢opligtne atmasi, saglig:
toplumsallastiracagimiz ve bunun
gerceklesmesi icin gerekli demokratik,
adaletten, esitlikten, baristan yana bir
ulkeyi var etme mucadelesini gtglen-
dirmesi hepimizin 6devidir.”
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Acilis konusmasimnin ardindan DISK,
TMMOB, KESK, SES ve TEB temsilci-
leri ortak muicadelenin 6énemine vurgu
yapan konusmalarla TTB Kongresi'ni
selamladi. Daha sonra 1 Ekim 2020-
31 May1s 2021 donemini kapsayan
calisma raporunu TTB Genel Sekreteri
Prof. Dr. Vedat Bulut, mali raporu ise
TTB Merkez Konseyi tyesi Dog. Dr.
Deniz Erdogdu sundu.

Ogle arasinda kongre alaninda tiim
katilimcilarin yer aldig1 bir basin agik-
lamast dizenlendi.

Kongrenin ¢gleden sonraki bolumun-
de secili kurullar, kollar ve ¢alisma
gruplart ge¢mis donem aktarimlarina

ve giindem degerlendirmelerine iliskin
konusmalar yapti. Son bolimde ise
onergeler sunuldu ve oylandi. Ko-
nusmalar sirasinda kadin hekimlerin
“Istanbul Sozlesmesi'nden vazge¢me-
yecegiz” ve geng hekimlerin “Orgiitla
geng hekimler, gt¢la TTB” sloganlari
yukseldi.

TTB 73. Buyuk Kongresi, tipk: bagla-
dig1 gibi toplumsal saglik miicadele-
sini ¢rgiitleme hedefinin bir kez daha
vurgulanmastyla sona erdi.

Haberin ve agiklamanin tamamina
web sitemizden ulagabilirsiniz
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TURKIVE'DE KORUYUCU HEKIMLIGIN MIMARI: DR. REFiK SAYDAM

@ DR. ZARUHi 8. KAVALCIYAN, TURKIYE'NiN iLK KADIN HEKiMi
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Ceren Ilikan Rasimoglu™

-

Yasanan ekonomik, politik ve bilimsel belirsizlikler karsisinda, bir salginin
tum vecheleriyle degerlendirilmesinde ge¢mis deneyimlere bakilmasi, tibbin

tarihinin bize neler anlatabilecegi konusunda yeniden distinme pratigini de

beraberinde getirmekte. ’ ,

ir bilim tarihi dergisi olan land1. Bu sayida pandemiyi ge¢cmis- onerisi, salginlar hakkinda yapilan ¢a-
Centaurus’ta 2020 yilinda bir teki salginlar Gzerinden distinmenin

Covid-19 6zel sayisi yayim- yollari araniyordu. Tarihgilerin temel

lismalarin daha genis kulturel, politik,
bilimsel ve cografi baglamlarda gergek-
lestirilmesi gerektigiydi.! Pandemi ve-

malart 21, no. 2 (2019): 347-367.” Makalesinin kisaltilmis ve yeniden ele alinmis versiyonudur.
" Dr. Ogretim diyesi, Acibadem Universitesi Sosyoloji Bélimii silesiyle yeniden hatirlatilan bu bakis
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acisinin kokeninde, ozellikle 1960’11
yillardan itibaren akademik tarihgile-
rin tibbin tarihinin arastirilmasina ilgi
duymaya baslamasi yatiyordu. Tip
tarihi alaninin 6nemli isimlerinden biri
olan Charles Rosenberg’in calisma-
larinda altin1 ¢izdigi gibi, salginlarin
sadece biyolojik fenomenler degil ayni
zamanda sosyal ve kulturel olaylar
oldugu dustincesi, cogunlugu tarih
egitimi almis ve diger sosyal ve beseri
bilimlerden beslenen tip tarihgilerin
takip ettigi onemli bir ¢ergeve olacakt.

Bugtin, salgin arastirmalarinda da
tarih¢iler ge¢mis salgin deneyimle-
riyle mevcut deneyimler arasinda
iliski kurmay1 amaglayan ¢alisma-

lar yapmaya devam ediyorlar. Bu
calismalar kolera, influenza ya da
veba gibi salginlarla ge¢miste de karst
karsiya kalan toplumlarin uyguladig:
(gozetim, karantina, hijyen ve maske
gibi) yontemlerle ginimiz toplumla-
rinda uygulanan yontemler arasindaki
benzerlikleri gormemizi sagliyor.
Yasanan ekonomik, politik ve bilimsel
belirsizlikler karsisinda, bir salginin
tim vecheleriyle degerlendirilmesinde
gecmis deneyimlere bakilmasi, tibbin
tarihinin bize neler anlatabilecegi
konusunda yeniden distinme pratigini
de beraberinde getirmekte.

Rosenberg ve ¢agdaslarinin calismala-
11, tarihgilere salgin durumunda farkl
toplumlarin farkli tepkiler verdigini,
saglik ve hastalik durumlarinin aslinda
toplumsal oldugunu hatirlatmist.
Oysa tarihgilik, on dokuzuncu yuzyil-
da bir akademik disiplin olarak kabul
edilmeye basladiginda ilgi alanlar1 da
bakis agilart da ¢ok farkliydi. Tarih,
19. ytizy1l Alman tarihgisi Leopold
von Ranke’nin ifade ettigi gibi
“olaylarin tam da gergeklestigi gibi”
anlatilmasi anlamina geliyor, boyle-
likle profesyonel tarihgiler ile amator
hikaye anlaticilari arasinda ayrim ya-
pilabiliyordu. Tarih, birbirini izleyen
olaylar orgiist olarak dustnuliyor ve
krallar, din adamlari, savasgilar, bilim
adamlart (insanlart degil) gibi “buytik
adamlar” konu edilebiliyor, siyasal ya
da mesleki basarilarin tarihi yazilabi-
liyordu.

DOSYA

HEKIMLER VE TIP
TARIHYAZIMI

Tip tarihini genel tarihgilikten farkl
kilan 6zellik, bu alandaki ¢aligmalarin
yakin zaman kadar ¢ogunlukla tarih-
ciler degil hekimler tarafindan kaleme
alinmis olmasidir. On sekizinci ytzyil
sonlarinda tibbin tarihi, hekimlerin
ve -kimi zaman bilim insanlarinin-
seleflerinin bilimsel faaliyetlerini
aydinlatmak ve unutulmus olan tedavi
yontemlerini yeniden su ytziine ¢1-
karmak i¢in yazilmaktaydi. Ayrica
hekimler haricindeki saglik ¢alisanlari,
hastalar, toplum, devlet gibi saglik
alanindan etkilenen ve alani etkileyen
diger kisi ve kurumlar tibba iligkin
tarihsel anlatilarda kendilerine yer bu-
lamiyor, bulsalar dahi tali konumlara
yerlestiriliyorlardi. Buradaki en temel
sav, genel tarihin aksine tibbi bilgiye
hakim olma gerekliligiydi; dolayisiyla
saglik ve tip soz konusu oldugunda
hiyerarsinin en tstinde yer aldig:
kabul edilen hekimler, tibbin tarihini
yazmanin mesru ve yegane adaylari
olarak goraluyordu.

Tip tarihinin konularini ise hekim
biyografileri (tibbin “buiytk adamlar1”)
ya da klasik tarihyaziminin gizgisel/
ilerlemeci yaklasimiyla paralellik
teskil edecek sekilde tibbi ve bilimsel
ilerlemeler olusturabiliyordu. 1970’1e-
rin sonlarina dek ilgiyle takip edilecek
olan bu yaklagim hekimler tarafindan,
hekimler i¢in, hekimlere ve onlarin
dunya goérustne dair bir tarihyazimi

olarak tanimlanmaktadir.?

1960’11 y1illardan itibaren ise tip
tarihgileri arasinda hasta merkezli bir
yaklasimin benimsenmesi gerektigi
konusulmaya baglanmist1.> Charles
Rosenberg’in The Cholera Years (Ko-
lera Yillar)) ve Richard Evans’in Death
in Hamburg (Hamburg'da Oliim) gibi
kitaplari, ilerleyen yillarda sayisi arta-
cak olan hastalik tarihi ¢alismalarinin
habercisi olmustu.* Tibbin tarihine

ve yazimina yonelik daha kokli bir
degisim ise Michel Foucault'nun
calismalari, elestirileri ve ozellikle
biyopolitika kavrami ¢ercevesinde one
surdugi goruslerle ortaya ¢ikmaya
baslad1. Foucault'nun 1963’te yayimla-
nan “Klinigin Dogusu” ile birlikte ta-
rihgilerin ilgisi hastaneler ve kliniklere
yonelmeye baslamisti. Foucault'ya
gore 18. Yuzyil'dan itibaren yonetici
elitler nifusun bizzat kendisini iktidar
etme bicimlerinin en ¢énemli alani
olarak gormeye baslamiglardi.® Devlet
artik niifusun tretken kapasitesi ile
birebir ilgilenmeye baslamisti. Boyle-
likle nufusun bekast, refahi, nitelik ve
niceligi yine devletin ilgi alanina gi-
riyordu, ayrica tibbin tim alanlari da
hekimiyle, hastasiyla, kurumlariyla ve
htuktmetiyle bir iktidar alaninin par-
calart haline gelmekteydi.® Dolayistyla
Foucault, tibbin tarihini salt bilimsel
gelismelerin degil, ayn: zamanda
toplumsal ve siyasal yapilarin izlerinin
surulebilecegi bir alan olarak gorme-
nin yolunu agiyordu.

TEMMUZ-AGUST0S 2021 | HEKIM S0z0 ‘ " )_‘ ‘ V\_



(1

Kronik hastaliklar,
saglikta esitsizlikler,
toplumsal ayrimcilik,
sosyal politikalar gibi
konulara dair yeni

soru ve tartismalar; bu
konulara iliskin ge¢mis-
teki 6rneklere bakarak
guncel sorunlara ce-
vaplar arama istegini
canlandirmis ve saglik
alaninda egitim goérme-
mis olan arastirmaci-
larin giderek bu alana
daha fazla ilgi duyma-
sina sebep , ,

olmustu.
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Thalidomide faciasi kurbanlarindan biri olan Bernadette Bainbridge ile ¢alisan Dr. Maurice Mongeau.

SOSYAL TIP TARIHI

Sosyolog Bryan Turner ve tarihgi

Roy Porter’'in Bati1 Avrupa ve A.B.D.
tarihyaziciliginda bedene 6zel bir
Onem atfetmesinin de bedene iligkin
yeni bakis a¢ilarinin gelistirilmesinde
donusturicy etkisi olmustu. Boylelikle
ilk sosyal tip tarihcileri kusag: ortaya
cikmis ve bu kusak yeni sosyal tarih
ile igbirligi yapmaya baslamisti.” T1p
tarihi artik sadece tibbi ya da teknik
egitim degil, tarih egitimi alm1s ya da
almakta olan kisilerin ilgisini ¢cekmek-
teydi. Elbette burada giderek artan
bir sekilde bilime ve uzmanlagmaya
dayali tibbin, sagligin insani yonintn
kaybedilmesine yol agacagi endisesi
de etkiliydi.® Thalidomide Faciasi,
Tuskegee Sifilis Calismast gibi olaylar
sonucunda tibbin zarar verme potan-
siyeli kabul edilmeye baslanmis, Ivan
Illich’in Sagligin Gaspi, Susan Son-
tag’in Metafor Olarak Hastalik'1 gibi

caligmalar modern tibbin etkililiginin
sorgulandig: yeni ¢alismalara kap: ara-
lamisti. Ayrica antipsikiyatri akiminin
elestirel zemini, sosyal tip tarihgiligini
destekliyordu.’

Donemin getirdigi savas karsitlig,
sosyal haklar ve kadin hareketi gibi
toplumu donustiren tartigsmalar

ortaya atildiginda tip tarihi alan1 da bu
gelismelerden etkilenmisti. Toplumsal
cinsiyet, sinif ve 1rk, tarihyaziminin
temel eksenleri; kadin saglik ¢alisanlari
ise tarihin yeni aktorleri haline gelmis-
ti. Toplumlarin saglik ve hastalig1 nasil
deneyimledigine, toplumsal, iktisadi ve
siyasi sistemlerin saglikli ve sagliksiz
bedenler i¢in ne tir imkanlar yarattigi-
na, toplumlarin hastaligin olusumu ve
aktarilmasi i¢in ne gibi sartlar yaratti-
gina ve insanlarin hem bireysel hem
de toplumsal olarak saglik durumlarini
nasil iyilestirip hastaliklardan ka¢inma
cabalart sergiledigine bakiliyordu.!



Ozellikle AIDS'in ortaya cikistyla
beraber bulasici hastaliklar da yeniden
masaya yatirilmisti.!! Bu hastalik
damgalamanin tarihsel incelenmesi-
ni canlandirmis, yeni sorular ortaya
atmis, toplumsal inganin giindelik
hayattaki etkilerinin anlasiimasinda
yeni tartismalar agmisti.’? Kronik has-
taliklar, saglikta esitsizlikler, toplum-
sal ayrimcilik, sosyal politikalar gibi
konulara dair yeni soru ve tartigmalar;
bu konulara iliskin ge¢misteki drnek-
lere bakarak gtincel sorunlara cevaplar
arama istegini canlandirmis ve saglik
alaninda egitim gormemis olan arastir-
macilarin giderek bu alana daha fazla
ilgi duymasina sebep olmustu.

Sosyal tip tarihi, tip dinyasinda bili-
min yerini yadsimamaktayd: Aksine,
tipta bilimsel gelismenin izini stirme
faaliyeti bilimin tibbin i¢indeki kultd-
rel, toplumsal ve ekonomik rollerini te-
mel alan bir ¢alisma yuritmeye dogru
evrilmisti. Yine de klinik tip tarihgileri
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bu gelismelere olan tepkilerini gencle-
rin tibbin alaninin digindaki konularla
ugrastiklarini ve hekim olmayanlarin
alana dahil olduklarini ifade ederek
gostermiglerdi.’® Journal of the History
of Medicine’in editérd “tip olmadan
tip” ¢alisildigindan sikayet ediyordu.'

SONUC

Bugtnku tartisma, her ne kadar tip ve
tarih kokenli tip tarihgileri arasinda-
ki muicadelenin sirdugint gosterse
de arada kurulabilecek isbirliginin
6neminin de vurgulandig1 bir zemine
ilerlemistir. Hentiz 1989’da Avustral-
ya Tip Tarihi Dernegi’'nin ilk ulusal
konferansinda Richard Gillespie her
iki akimin guiglt taraflari alinmasi
gerektigini soyluyordu: Hekimler
tibbin bilimsel ve deneysel yanlarina
karst duyarliydi, tarihgiler ise toplum-
sal baglam ve toplumun tibba yonelik
algilarini ortaya koyabilirdi. Gillespie
boyle bir durumda iki yaklasimin
birbiriyle butinlesmesi yerine isbo-
ldmi yapmanin alan igin en verimlisi
olacagini soyluyordu.®

Nasil ki biyomedikal bilgi ile donatil-
mamgs bir tip taribi savunulamazsa,
taribsel baglamdan bibaber sekilde
yapilan tibbi arastirmalar da eksiktir.
Bu iki alanm bir araya getirmek igin on
yillardir oldugu gibi, isbirligine dayali
bir ortam yaratma konusundaki zorluk
devam etmektedir. Belki de bir ¢oziime
ulagmamn yolu akademik taribgile-

ri basta bakimi ve tibba, bekimleri
taribsel olarak belirlenmis kiilttirler ve
baglamlarda tedavi ve arastirmanin

ne Glgiide gergeklestigini takdir etmeye
sevk eden tiirden bir egitimi sunma
¢abasindadir. Boyle bir ¢aba doktorlar
ve taribgiler arasinda beyecan verici ve
tiretken isbirliginin temeli olabilir.16

Sonug olarak tip tarihinin yazimi,
farkl disiplinlerden aragtirmacilarin
konuyu kendi perspektiflerinden
tartistig1 zengin bir zemine dogru
ilerlemistir. Sosyal tip tarih¢iliginin
haricinde hem yeni teknolojiler hem de
tibbin yeni bi¢imlerde degerlendirilme-
ye baslanmasi sonucunda tarih, etik,
sosyoloji, bilim ve teknoloji ¢alismalari
gibi alanlar cesitli isbirligi zeminleri
arayisina girmislerdir.
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Cumhuriyet donemi
saglik politikalar: ve orgutlenme,

1920-1960

Necati Dedeoglu’

2 Mayis 1920'de, 3 numarali kanunla, 11 diger bakanlik yaninda Sihhiye ve

Muavenet-1 I¢timaiye Vekaleti kuruldu. Bakanligin ismi daha sonra Sihhat ve

Ictimai Muavenet Vekaleti, daha sonra da Saglik ve Sosyal Yardim Bakanlig

920-1923 DONEMI
1 23 Nisan 1920’de Turkiye Buyuk

Millet Meclisi acildiginda ulkenin
durumu ¢ok kotuydu. Meclis, Balkan
Savasi, 1. Dunya Savasi ve Kurtulus
Savagindan ¢ikmis, yanip yikilmis,
iflas etmis bir tlke devralmisti. Ata-
tirk’tin Inont'ye yazdigt mektuba gore
(Ozakman, 2009) :

e “Balkan, Dunya ve Kurtulus sa-

"Prof. Dr., Emekli 6gretim iiyesi
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seklinde degistirilmistir.

vaslarindan sonra tlke harapti. Para,
malzeme, insanglci yoktu ama borg,
bulasici hastalik ¢coktu. Bir de inang
ve umut.

¢ “Ug milyon insanimiz trahomlu.
Sitma, tifis, verem, frengi salgin
halde. Bit ciddi sorun. Nufusumuzun
yarist hasta. Bebek olumleri %60. Sigir

vebasi hayvanlarimizi éldurayor.”

e “Niufusumuzun % 80’i kirsal kesim-

de yastyor; bunun 6nemli bolumu

gogebe. Elektrik yalniz Istanbul'da ve
[zmir'in bazi semtlerinde var.”

Bu nedenlerle, Meclisin agilisindan
sadece 10 giin sonra 2 May1s 1920°de,
3 numarali kanunla, 11 diger bakanlik
yaninda Sihhiye ve Muavenet-1 Iti-
maiye Vekaleti kuruldu. Osmanlida ve
zamanin pek ¢ok tlkesinde saglik ba-
kanlig1 yoktu. Saglik, icisleri bakanli-
gina bagl bir daire olarak calistyordu.
Bakanligin ismi daha sonra Sihhat ve
Ictimai Muavenet Vekaleti, daha sonra



da Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligt
seklinde degistirilmistir. 1983 yilinda
ise Bakanliktan Sosyal Hizmetler Ge-
nel Mudurligt ayrilarak 6nce Bagba-
kanliga, sonra da Calisma Bakanligina
baglandi. Boylece beraber gitmesi
gereken saglik ve sosyal yardim hiz-
metleri birbirinden kopartilarak her iki
kuruma da zarar verilmis oldu.

Ik Bakan Dr. Adnan Adwvar yanina
bir saglik memuru alarak Ankara
vilayetinin bir odasinda ¢alismaya bas-
ladi. Elinde higbir bilgi olmadigi icin
once illere telgraflar ¢ekilip personel
ile ilgili arsiv olusturuldu, Osmanl
zamaninda c¢ikartilmis bulunan mevzu-
at derlendi, incelendi. Bakanlik daha
sonra Hamamont semtindeki eski bir
Ankara evine tasindi ve kadrosunu
guclendirdi. Merkezde Hifzissthha Da-
iresi, Sicil Dairesi, Muhasebe ve Evrak
Kalemleri kuruldu. Tasrada ise Saglik
Maudurlukleri, Hikumet Tabiplikleri,
Belediye ve Karantina Tabiplikleri,
Sihhiye Memurluklar1 aynen kaldi.
1920-23 yillar1 arast Kurtulus Savasi
hala strmekte idi. Bakanlik daha ¢ok
go¢men sorunlart, 6kstiz cocukla-

rin korunmast ve savag yaralarinin
tedavisi ile ugrasmustir ( Pala, Aytekin,
2018) .

1923-1946 DONEMI

Dr. Refik Saydam 10 Ekim 1923 tari-
hine Cumhuriyetin ilk saglik bakani
olarak goreve basladi. Bu gorevde yak-
lasik 15 yil kalacak ve Turk tip tarihine
damgasini vuracaktir. Saglik Bakanlig
tarafindan 1925 yilinda hazirlanan ilk
calisma planinda agiklanan hedefler su
sekilde idi:

1- Devlet saglik 6rgutint genisletmek

2- Hekim, saglik memuru ve ebe
yetistirmek

3- Numune hastaneleri ile dogum ve
cocuk bakimevleri agmak

4- Sitma, verem, trahom, frengi ve ku-
duz gibi 6nemli hastaliklarla savasmak

5- Saglikla ilgili yasalari yapmak

6- Saglik ve sosyal yardim orgtint
koye dek gotirmek

7- Merkez Hifzissithha Enstitiisu ve
Hifzissihha Okulu kurmak.

DOSYA

SAGLIK ORGUTLENMESI

Bu hedeflere ulagsmak i¢in Saglik
Bakanlig1 merkez orgitt gtglendirildi.
Merkezde bulasici hastaliklarla savas
mudurlikleri kuruldu. Tasrada Valinin
saglik danismani niteliginde olan
Saglik Mudirlerinin kadrolar: genis-
letildi. Ilcelerde ise Hukumet Tabibi
yonetiminde saglik memuru, ebe ve
hemsireler vardi. Hukumet Tabipleri
hem memurlara ve yoksullara tedavi
hizmeti veriyor, hem bulasic1 hasta-
ik mucadelesi ve denetim hizmeti
veriyor, hem de adli tabiplik, saglik ve
evlenme raporu vermek gibi resmi is-
lerle ugrastyorlardi. Kendilerine verilen
maas yetersiz oldugu i¢in de 6gleden
sonra kendi muayenehanelerinde
caligtyorlardi.

Refik Saydam doéneminde “dikey
orgutlenme hizmet modeli” benimsen-
mistir. Bu modelde Ankara’dan kalkan
ekipler illere dagiliyorlar ve tim
ulkede, sadece bir hastalik i¢in hizmet
veriyorlardi. Ornegin verem savag
ekipleri bir ile gidiyor, orada herke-

se once PPD yapiyor, G¢ giin sonra
sonuglart okuyup BCG uyguluyorlardi.
Seyyar rontgen ekipleri hapishane vb.
kurumlara gidip mikrofilm ¢ekiyor-
lard1. Saptanan hastalarin evde veya
sanatoryumda tedavileri saglaniyordu.
Bu tur bir orgitlenme zorunluydu
¢iinki tasrada bu hastaliklarla miica-
dele edecek, bu teknik gorevleri yerine
getirecek egitimli personel yoktu ve
onceligi bulunan bulasici hastalik ma-
cadelesinde acil sonug¢ almak gereki-
yordu. Bu yontem ¢ok basarili oldu ve
kisa sire i¢inde bulasict hastaliklarda
onemli disusler gorulda.

INSANGUCU

Mevcut sinirlt saglik kadrolarmn gu-
cendirmek i¢in 6nemli atilimlarda bu-
lunulmustur. Gengleri tip fakiltesine
¢ekebilmek i¢in yurtlar agilmis, burslar
verilmistir. Hekim agigini gidermek
agisindan mezun ogrencilere zorunlu
hizmet getirilmistir. Istanbul Tip Fa-
kultesi kontenjanlar: arttirilmistir. 1933
Universite reformu ve Almanya’dan
gelen hocalarin da katkistyla tip
egitimi Avrupa duzeyine ¢ikartilmigtir.
Diger saglik personeli yetistirmek i¢in
saglik memuru ve ebe okullar agilmis,

veteriner hekim, dis hekimi, eczaci,
saglik istatistik¢isi, saglik egitimcisi
yetistirilmistir. 1923 yilinda 554 doktor
varken 1937’de 1391’e 560 saglik
memuru 1497’ye, 4 hemsire 356’ya ¢1-
kartilmistir. Daha sonra agilacak olan
Hifzissihha Okulu da saglik yoneticisi
yetistirecek, saglik personelinin sirekli
egitimi igin kurslar acacaktir.

Refik Saydam doneminde hekimler ya
tam sure saglik bakanliginda, ya tam
sire muayenechanelerinde ya da yarim
gin devlete, yarim giin muayeneha-
nelerinde ¢alisabiliyorlardi. Koruyucu
hizmetlerde calisan hekimler tedavi
hekimligi yapanlara gore daha ytksek
maas alabiliyorlar ama serbest ¢alisa-
miyorlardi.

TEDAVI HiZMETLERI

Refik Saydam onceligi koruyucu hiz-
metlere vermis, hem pahali hem de va-
tandasin saglik duzeyine sinirlt katkida
bulunacak olan tedavi hizmetlerini
ozel idare ve belediyelerin vermesini
istemistir. Bu kurumlara 6érnek olmast
acisindan 7 ilde, Ankara, Istanbul,
Trabzon, Adana, Sivas, Erzurum ve
Diyarbakir'da “ Numune Hastaneleri”
kurulmustur.

Enfeksiyon hastaliklar1 nedeniyle anne
ve bebek olumleri ¢ok yiiksekti. Bu
amagla dogum evleri, ¢ocuk bakim
evleri acilmistir. Bu donemde oncelik
koruyucu hizmetlere verilmisse de
yine de hastane ve yatak kapasite-
lerinde artma gozlenebilir. Bakanlik
1923 yilinda 86 kurum, 6 437 yatak ile
hizmet verirken 1935’te 176 kurum, 13
038 yatakla hizmet veriyordu
bulut, 2007).

(Kara-

BULASICI HASTALIK
MUCADELESI

Daha once de sozi edildigi gibi
bulasici hastaliklarla dikey orgiitlenme
modeliyle savasilmistir. Tek hastaliga
odakli ekipler 6nce dogrudan An-
kara’dan sonralari il bagkanliklarin-
dan riskli bolgelere giderek hastalik
taramalari yapiyor, bulunan hastalari
tedavi ediyor, koruyucu onlemler
aliyorlardi. Trahom o6zellikle Guney
ve Guneydogu Anadolu’da yaygindy;
onemli bir korluk nedeniydi. Sitma
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ntfusun yarisint tutmus, bazi illerde
nifusun %80'ni hasta etmisti; bebek
ve ¢ocuk olimlerinin, ciddi isgtict
kaybinin nedeniydi. Sahada mucadele
ile bulasici hastaliklarin kontroltinde
duinyaya ornek olacak basarilar elde
edilmistir.

Bu donemde frengi, lepra gibi hasta-
liklarda 6nemli azalmalar goralmis,
veba 1947, ¢icek 1957 yilinda tlkeden
silinmislerdir. Bu arada, hemen her
hastaliga kars: as1 ve serum uretmeye
baslanmis, tim yurdu kapsayan asi
kampanyalar1 yuratilmuasttr. Bulast-
c1 hastalik miicadelesi i¢in ytizlerce
dispanser agilmistir. Ayrica agilan
sanatoryum, lepra hastanesi, trahom
hastanesi de saha calismalarina destek
oluyorlardi. Bu dénemde ¢ikartilmis
bulunan Umumi Hifzissihha Yasasi
ile yasaya gore illerde ve ilgelerde
kurulan Hifzissthha Meclisleri hastalik
mucadelesinin 6nina agmistir. Yasada
ongorulen batakliklart kurutma, fare
ve sinek mucadelesi, su, kat1 ve sivi
atik sagligi, mecburi asilama vb. gibi
onlemler olmasaydi basar: elde etmek
¢ok zorlagirdi.

Ancak hastalik sayisi azaldike¢a tek bir
hastalik i¢in buytk bir 6rgttt ayakta
tutmak pahaliya gelmeye baslayacakti.
Refik Saydam’in uyguladig: “genis
bolgede dar kapsamli hizmet” modeli
1961 yilinda Sosyallestirme ile yerini
“dar bolgede genis kapsamli hizmet”
modeline birakacaktir.

MEVZUAT

1920 yilindan 1938’e kadar saglikla
ilgili toplam olarak 51 kanun, 18
kararname (tizuk) ve 21 talimatname
(yonetmelik) ¢ikartilarak, toplumun
saglikla ilgili gereksinimlerini karsila-
mak tzere gerekli temel yasal dizen-
lemeler yapilmustir. ( Ozttrk, Giinay,
1991)

Bu yasalardan giinimuzde de gecerli
olan 3 tanesi, 1219 sayili Tababet ve
Suabati San’atlarinin Tarzi Icrasina
Dair Kanun (1928), 1262 sayil Ispen-
ciyari ve Tibbi Mustahzarlar Kanunu
(1928) ve 1593 sayili Umumi Hifzissih-
ha Kanunu (1930) 6nemlidir.

Refik Saydam bakanligi boyun-
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ca saglik érgutinu gi¢lendirmek,
gerekli mevzuati hazirlamak, bulasici
hastaliklarla mucadele etmek, per-
sonel yetistirmek ¢abasinda olmus,
koruyucu hizmetlere 6ncelik vermistir.
Yaptig1 her gorevde bilimi, arastirma
sonuglarint ve topladig istatistikle-

re dayanan ger¢ek durumu kendine
rehber edinmistir. Bu amacla istatistik
birimleri kurmus, tibbi istatistik¢iler
yetistirmistir. Ulkenin ilk ntfus say1-
min1 gergeklestirdi ( 1928-13.6 Milyon)
ve saglik envanter arastirmasi yaptirdi.

Basardig1 onemli ¢aligmalar ¢ok si-
nirli bir insangtict, orgit ve butge ile
gergeklestirmistir. 1925 yilinda Saglik
Bakanlig1 butgesi genel butgenin yal-
nizca ‘ 2.64’t idi. Bu oran yillar i¢inde
pek degismedi hatta 1930'da % 2.2'ye
dustu ( Karabulut, 2007) .

1946-1960 DONEMI

Bulasici hastaliklar basariyla azaltilin-
ca vatandas tedavi hizmeti istemeye
basladi. Kirsal kesime de tedavi hizme-
ti gitmiyordu. CHP hukimetinin sag-
lik bakani Dr. Beh¢et Uz bu sorunlara
¢cozum getirmek tzere 1946 yilinda
tlkenin ilk “10 Yillik Saglik Plani”n1

hazirlamigtir.

Plana gore her 40 000 nufusa bir Sag-
lik Merkezi kurulacakti. Bu Merkezde
10 hasta yatagi olacak 2 doktor, 1
saglik memuru, ziyaret¢i hemsire ve
ebe bulunacakt1. Ayrica onar koyluk
guruplarda bir koy ebesi ve bir koy
saglik memuru hizmet verecekti.
Merkezler boylece hem koruyucu hem
tedavi edici hizmeti beraber ( entegre
hizmet) sunabilecekti.. Ulke 7 saglik
bolgesine bolundi. Her birinde bir
Tip Fakdltesi ve bir yetkili Saglik M-
dart olacakti. Saglik Bakanligi kendi
ilaclarini ve bebek mamasi tretecekti.
Saglik Surasinda kabul edilen TBMM
komisyonlarindan gegen 10 yillik plan
yasalasamamuistir. Beh¢et Uz bakan-
liktan ayrildiktan sonra elestirilen
planin sadece Saglik Merkezleri kismi
uygulanabildi. 1950 de 22 olan Saglik
Merkezi sayist 1955 del81’e, 1960

da 223’e ¢ikacaktir( Saglik Bakanligi,
2020) . Ne yaziktir ki bu merkezlerin
¢ogu bos kalmuistir.
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Bu donem saglik personeli sayisin-

da onemli artiglarin goruldigu bir
dénemdir. Istanbul'dan sonra 1952'de
Ankara’da 1955 de Izmir’de Tip Fakul-
tesi acild1. Yeni hemsire ve ebe okullar:
insa edildi. 1950 yiliyla 1960 yil1 karsi-
lastirildiginda hekim sayisi 3.020’den
8.214’e, hemsire sayis1 721'den 1658’¢,
ebe sayist da 1.285’ten 3.219’a yiksel-
tilmistir(Saglik Bakanligr, 2020 ) .

1950 den sonrasi kentlesmenin arttigi,
bulasici hastalik yuktnun azaltildigi,
saglik diizeyinin nispeten iyilestigi
yillardir. Talep arttig1 igin tedavi
hizmetleri 6nem kazanmis, koruyu-

cu hizmetler ikinci plana itilmistir.
Uzman hekimlik gdzde olmus bula-
sic1 hastalik mucadelesinde ¢alisan
hekimlerin maaslart dusuralmustir. Bu
gelismeler paralel olarak da hastane ve
hasta yatag1 sayilarinda 6nemli artislar
gorulmusttr. Bu donemde tedavi
hizmetleri yerel yonetimlerden alinmig
saglik bakanligr artik tim sorumlulugu
Ustlenmistir.,

Her ne kadar bulasici hastalik mucade-
lesinde 6nemli bagarilar elde edilmisse
de savasa girmedigimiz halde Ikinci
Diinya Savasi sirasinda gesitli yoksun-
luklar ve hizmette aksamalar nedeniyle
tifis ve ¢icek salginlar1 goralduy, sitma,
trahom, tiiberktloz vakalar: artti.

Bu donemde diger dikkat gekici bir
gelisme 1946 yilinda Isci Sigortalar:
Idaresi’'nin (Sosyal Sigortalar Kurumu)
kurulmasidir. Bu sadece is¢iler icin

bir saglik sigortasi idi. Tim toplum
icin bir Genel Saglik Sigortas: siste-

mi ve finansman saglamak tizere bir
Saglik Bankasi Behget Uz zamaninda
dustunulmustt ama gergeklememisti.
1952 yilindan itibaren de Kurum kendi
dispanser ve hastanelerini agmaya bas-
lamigtir. Kurumun, batidaki 6rnekleri
gibi sadece saglik sigortasi saglamak
yerine saglik hizmeti de vermeye basla-
masl, kendi personelini atamasi, tGcret
politikasini belirlemesi saglik yoneti-
minde ikiliklere yol agmuistir.

Cumbhuriyetin basindan beri, tlke
ntfusu savaslar nedeniyle ve ytuksek
bebek olumleri nedeniyle ¢ok azal-
dig1 i¢in nufus artist tesvik edilmis,

bu donemde ayni nufus politikasi
izlenmistir.

SON SOZ

1920-1960 arasinda bilime dayali ve
kamu sagligini dnceleyen saglik poli-
tikalari ile bulasicit hastalik mucade-
lesinde, saglik insangtici tGretiminde,
saglik hizmetlerinin orgiitlenmesinde
onemli basarilar elde edilerek vatan-
dasin saglik dizeyi hizla yukseltile-
bilmistir. Ancak saglik durumundaki
gelismenin sadece saglik hizmetlerin-
deki bagarilarla elde edilmesi mimkiin
degildir. Ulkemizdeki olumlu gelisme-
de elbette saglik hizmetleri yaninda
vatandasin egitim duzeyinin artmast,
beslenmesinin dizelmesi, konut ve
cevre kosullarinin iyilesmesi gibi et-
menlerin etkisi vardir. Saglik topyekan
kalkinmanin sadece bir ogesidir.

Bu donemde hizmet veren saglik per-
sonelinin ¢ok zor kosullarda ve buytuk
bir 6zveri ile ¢alistiklart unutulma-
malidir. Bu 6zveride yeni kurulmus
cumhuriyetin yarattig1 heyecan, vatan
sevgisi, gorev sorumlulugu yaninda
giivenilen, liyakat ilkesine gore segil-
mis, egitimli, bilimi ¢nder edinmis,
akilli ve yetenekli, yine ¢ok ¢zverili
saglik yoneticilerinin varlig1 da 6nem
tasimaktadir.
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Roportaj: Osman Oztirk*

Acibadem Universitesi Tip Tarihi ve Etik Anabilim Dal1 6gretim tyesi

Dog. Dr. Fatih Artvinli ile tip ve salgin hastaliklarin tarihi Gzerine konustuk.

Baﬂarken; tip taribi bize neyi
anlatir?

Tip tarihi bize bugtn tip adina ve tip
alaninda bildigimiz seyleri nasil bile-
bildigimizi, ne tiir dontsumlerle tip
bilgisini sekillendirmeye calistigimizi
anlatiyor temel olarak. Yani toplum-
sal ve siyasal bir kurum olarak ve bir
orgutlenme bigimi olarak tip nasil
oldu da yerel, ulusal, bolgesel veyahut
kuresel olarak insa edildi, bu streci
anlamamiza yardimci oluyor. Cinkua
tip, bir tur olarak insana 6zgt, yani in-
san tarafindan icat edilmis, uygulana-
gelmis bir pratik, insansal bir eylem.
Sadece klinige hapsedilebilecek bir

" Dr., Hekim Soézii Yaymn Kurulu iiyesi
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brans degil. Klinik kadar kritigin de
onemli oldugu bir bilim. Dolayistyla
bilgiye sahip olmanin yani sira bunu
sorusturma, arastirma, bilgiyi edinme
bi¢imi veya bunun bizi ulastiracagi
bilgelik, hikmet olarak hekimligi bu
anlamlari ile dustindaginiz zaman
hi¢ stiphesiz bize yardimci olacak
alanlarin basinda insan bilimleri yani
beseri bilimler geliyor. Insant, insan-
131, uygarligi, toplumlari inceleyen
bilimlerin en temel laboratuvari ise
tarih. Dolayistyla tip tarihi bize her
seyden once klinigi anlamamiza ve
kritik distinerek bunu uygulamamiza
yardimct olabilir.

Bir buguk yildir bir pandemi

yasiyoruz. Biz bekim olarak isin

daba ¢ok klinik yoniiyle, balk saglhgi
yoniiyle ilgileniyoruz. Peki, bir tip
taribgisi bugiin devam eden bir pande-
miye baktigr zaman neyi gériiyor, nasil
okuyor?

Tip tarihinin en 6nemli konularindan
biri olan ge¢misteki salgin hastalik-
lar1 anlatirken bir buytk pandemiye
taniklik etmek 6ncelikle basli basina
kafa karigtirici, sasirtict bir durum.
Cunku kitapta durdugu gibi durmadi-
gin1 gortyoruz pandeminin. Konus-
tugumuz, amfilerde anlattigimiz seyin
bir benzerini yagamak, gozlemlemek
insanda tuhaf bir beyhudelik hissi
uyandiriyor 6ncelikle; yani ge¢mis
salginlarda sorulmus sorular1 bugiin
yeniden kendimize sorarak cevap bul-



ma ¢abast anlaminda bir beyhudelik
hissi. Ikincisi, cok cok uzakta kalmis,
o tozlu raflarda ¢coktan unutulmus bir
sey, ¢cok uzak bir ge¢mis sanki boyle
onumuzde yeniden beliriyor. Yani

bir tur benzetmeyle Walter Benja-
min’in “Tarih melegi” kanat ¢irpiyor!
Tesaduf, pandeminin ilan edildigi 11
Mart’tan bir hafta 6nce Istanbul Tip
Tarihi dersi kapsaminda ogrencilerim-
le beraber Beyoglu Tip Tarihi saha
gezisi yaptyorduk ve her yil oldugu
gibi Taksim Meydani’'ndan baslamis-
tik. Taksim Meydani'nin eski bir veba
mezarligl oldugunu, kolera déneminde
Beyoglu’'nun durumunu, mezarliklar
hatirlatan sokak adlarini (Siraselviler,
Rum Kabristani, Meselik sokak vs),
bunlari unuttugumuzu, Beyoglu'nda
yurirken soyle bir etraftaki levhalara,
hastanelere bakip her tarafin salginlar
ile iliskili oldugunu, ama bunlar1 unut-
tugumuzu konusuyorduk. Yani aslinda
her tarafimizda boyle ge¢misin tibbi
kurumlart veya salginlarini hatirlatan
pek ¢ok sey var. Boyle bir donemin
hemen ardindan da o son dersimiz
pratik olarak sahada idi. Daha sonra
da kapanma sureci ile beraber sunu
fark ettik; evet artik o uzak gegmisin
bugtn de icerisindeyiz ve nereye
dogru ¢ikacag belirsiz bir ana taniklik
ediyoruz. ABD'li bir tip tarihgisi
pandemiye taniklik etmeyi sanki Tita-
nik’'in batacagini bilen birinin onu bir
kere daha yastyor ve ¢aresizce bakiyor
olmasina benzetmisti. Ama ben o
anlamda daha iyimser dustntyorum;
¢unki salginlar ayni zamanda bir se-
yin safagi, bir seyin degisiminin esigi,
tam hissedemedigimiz ama sezgisel
olarak bir seylerin degisebilecegini

ve degismesi gerektigine dair bir tur
tarihsel kirilma ani gibi de hissederek
yasadik bu streci.

azi taribgiler feodalizmin sonunu
Bgetirem'n aslinda Avrupa’daki veba
salgim oldugunu, keza Ispanyol sémiir-
gecilerinin en biiyiik silabinin eski kita-
dan yeni diinyaya tasidiklart bulasict
hastaliklar oldugunu, o sayede niifusun
biiyiik 6lgiide kirimdan gegirdiklerini
ve Amerika’y isgal ettiklerini séyliiyor.
Taribte salgin bastaliklar toplumsal
yapilari nasil etkiliyor?

Tarihi insanin sadece insanlarla iligkisi
olarak degil, insanin insan olmayan
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hayvanlarla ve mikroorganizmalar-

la olan karsilikli miicadelesinin bir
tarihi olarak da dustinebiliriz. Yani
insanlarla mikroorganizmalar arasin-
daki iligskiden patlak veren salginlara
odaklanarak ¢ok kolaylikla bir uygarlik
tarihi anlatabiliriz. Boyle dusindugi-
miz zaman ginimuz dinyasinin insa
edilmesinde mikroplarin ve insanlarin
mikroplarla olan iligkisinin ¢ok dnemli
oldugunu gorayoruz. “Kara 6lum”
dedigimiz, bes yuz yil stren veba
pandemisini distinecek olursak in-
sanlarin buttn bu donem boyunca en
temelde kendilerini, diger insanlarla
olan iligkilerini, dini, siyaseti, gelecegi
sorguladiklart donemler ayni zamanda
salginlar. Dolayistyla bir tar degisimi
veya tarihin degirmen tasini dondaren
bir durum salginlar. Motive edici ve
itici bir gii¢ bu anlamiyla. Ama biz
gercekten de tarihsel bellek yitimi ile
mustaribiz. Yani biz, unutan bir tiirtz
ayni zamanda. Gegmisteki benzer en
yakin pandemi 1918 yilindaki Ispan-
yol gribi. Aradan yuz yil gibi kisa bir
stire gegmesine ragmen insanlarin ve
dunyanin ¢ogu, COVID-19 pandemisi
ile birlikte 6grendi boyle bir pandemi-
nin yasandigini. Bir tur hafiza kayb:
ya da bellek yitimi gibi “Aa, boyle bir
pandemi mi varmis yuzyil énce? O
zaman ne yapilmis? Kapanmay: daha
uzun uygulayan yerlerde dlumler daha
m1 az olmus? Maskeler ise yaramis
m1?” diye hemen ge¢mise bakmaya
basladik.

Salgm bastaliklar Osmanliy zama-
minda da ciddi bir sorun. Sanirim
daba ¢ok da kolera salginlari.

Osmanli Imparatorlugu ¢ok genis
cografyaya yayilmis bir Imparatorluk
ve elbette irili ufakli ¢ok sayida salgina
taniklik etmis. Yani tifo, tifus, sifilis,
sitma, tiberktloz ve belki de daha
onemli olarak bazi kurumlari ortaya
cikartmasi ve merkezi burokrasiyi
degistirmesi agisindan kolera. Cunkt
kolera, 19. ytzyilda Osmanli Devle-
ti'nin merkezilesme, modernlesme
cabalarmnin oldugu bir doneme denk
dustyor. Tam da o donemde kolera
bir tir turnusol kagid: islevi gori-
yor. Devlet ilk defa modern anlamda
saglik alanini organize edip denet-
lemeye, bi¢imlendirmeye ve insan
giict yetistirmeye ¢alistyor. Ornegin,

bugtinkt Saglik Bakanligi’'nin tarihini
1830’lardaki Karantina Tegkilati ile
baslatabiliriz.

4 Mart 1827 Tiirkiye'de modern tip

egitiminin baslangici ve baktigimiz
zaman Osmanly modernlesmesinin er-
ken donem adimlarindan biri. Ashinda
Tiirkiye'de modern tibbin ve modern tip
egitiminin insasi da salginlarla ilgili,
degil mi?

Cok dogru. Cunkt o donemde en
buytk insan hareketinin oldugu yer
ordu, cepheler ve aylarca, yillarca
siren savaglar. En buyutk insan trans-
ferinin, dolasiminin oldugu orduda
ve askerler arasinda bir salgin, belki
de savastan daha fazla kayiplarin
yasanmasina neden olabiliyor. Digeri
de yaralilarin durumu. Bir ordunun
basarisinin dl¢itlerinden biri verilen
kayiplarin azligi ise, bu durumda
yarali ya da artik saf disinda kalmis
yarali askerler de 6nemli hale geliyor.
Cunku olime sebebiyet verebilecek
durumlari, 6liime sebebiyet vermeden
kurtarmak da bir basari. Yani asker-
lerin 6lmesini engellemek i¢in askeri
cerrahinin gelismesi veya seyyar am-
bulans, sahra hastanelerinin olusmasi,
onlar tasiyacak, bakimini yapacak
kisilerin egitilmesi ihtiyacit doguyor.

ala kullamnz,
Hezkereci.
Tezkereci evet. Mesela ne diyoruz?
Hasta “taburcu” oldu, yani tabura
dondua. Hatta hasta kacarsa “firar”
diyoruz. Bu salgin meselesinde ilk
yapmaya ¢alistigimiz seylerden biri

olan triyaj sistemi de askeri hekimlik-
ten gelme.

eticede gergekten tip taribinin

bize 6grettigi ¢ok seyler var. O
agidan mesela taribe baktigimizda ve
bugiine dondrigiimiizde, o tecriibeler-
den biz ne dgrenebiliyoruz, nasil bir
perspektif sunuyor bize?

Aslinda ilk tespit belki su; ge¢mis
hicbir zaman ve asla ayni sekilde
tekrar edemez. Tarih tekerrtr etmez.
Zaten ontolojik olarak tekrar edemez,
ctunkd ayni insanlar degildir, ayni
zaman degildir, dolayisiyla hicbir sey
tarihte birebir aynisiyla tekrar edemez.
Ama tekrar eden sey tarihin kendisi
degil ise tarihi insa eden insanlar
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tekrar edebilir. Yani insanlarin, insan
gruplarinin, toplumlarin davranis-
lar1, dustnusleri, tepkileri, degisim
arzulari tekrar edebilir, bazi kaliplarin
bir ortintti halinde tekrar edebildigini
gorebiliriz ancak. Ornegin salginin
basladig1 anda bir panik aligverisi
yasanmasl, stoklama veya zenginlerin
kirlara ¢ekilmesi, imkant olanlarin izo-
le olabilecekleri sehir dislarina tasin-
mast veya salgin esnasi ve sonrasinda
insanlarin gelecege dair kotti, karam-
sar dustnceleriyle ornegin evliliklerini
geciktirmesi, evlilik yaslarinin uzamasi
veya ig glictiniin azaldigi durumlarda
insan kaybi1 ile ekonominin dontsiyor
olmasi. Ayni zamanda siyasetin ka-
liplarinin da ortaklastigini gorayoruz.
Zaten illa tarihte, salginlar tarihinde
bir benzerlik, sureklilik artyor isek bu
surekliligi belki de en ¢ok toplumu
yonetenler ya da yoénetici siniflar veya
siyasetin, rejimin kaliplarinda gorebili-
riz. Ornegin kolera salginlarinda deniz
ticaretini en az zararla kapatmaya
caligmak igin gemilerden temiz kagidi
istenmesinden vazgegilmesi. Cunki
bu ticarete engel, oysa “bir an evvel
acilalim!”

Yani “Carklar donecek, isgiler ¢alisa-
cak” eskiden beri ayni kalip. Bir de

bu salgin vesilesiyle tekrardan giin-
deme gelen bu komplo teorileri, t1bbi
sarlatanhk, asi karsithgi, vb; gegmis
yillarda da var, degil mi?

Dogru. Mesela 1918 Ispanyol gribinin
Alman biyolojik silah1 oldugu yonun-
de zamaninda Amerika’da yayinlar
cikiyor. Veya 18. Yuzyil sonunda
Edward Jenner'in hani sigirlardan
elde ettigi ilk cigek asisi ¢alismalari
strasinda insanlar ciddi ciddi hem
yazili olarak hem de kulaktan kulaga
fisilt1 olarak suna inaniyordu: bu asiy1
yaptirirsak ineklerde oldugu gibi boy-
nuzlarimiz ¢ikabilir!

5
4

il
[

66 Cip takacaklar, DNA miz bozula-
cak” gibi.

T

Modern bilime kusku ve korku bir ya-

g h
'

niyla da dogatsti inanclar ile dogadan

kaynaklanan nedenler arasindaki ¢atis-
may1 da gosteriyor. Hipokrat tam bu
noktada ¢ok onemli bir isim. Ciinki
Hipokrat't Hipokrat yapan en énemli
vasf1 esasinda hastaliklarin disaridan
ve gorinmeyen bir seyin ele gegiril-
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mesi ile degil, son derece kanitla-
nabilir, gorulebilir nedenlere bagli
oldugunu, dogaustu ile agiklanamaya-
cagni, insanin bedeninin igerisinde
olup biten ve onu etkileyenler ile
hastalik dedigimiz seyin nedenlerinin,
somut nedenlerinin oldugunu gos-
termesi. Hastalig1 yerytizu ile, burasi
ile, bu dunya ile, insan ile agiklamaya
baslamasi.

Sonug:ta bu dénem kapanacak. Bir
tip taribgisi olarak doniip bu déne-
mi yazmaya ¢alissaniz sizce ana bashk
ne olurdu?

Gelecege yonelik yapacagimiz her
tirden projeksiyonda bize hem bugiin
hem de diin yardimci olabiliyor sade-
ce. Aslinda bugtn diye bir seyin olma-
digin1 idrak etmemiz gerekiyor. Cunku
bugtin, o ge¢misin i¢inde yasadig:
donem, dolayisiyla bizden ayri, baska,
uzak ve baska bir yerde ge¢cmis yok.
Tarih biziz. Tarihi insa eden de insan-
lar. Buradan gelecege bakacak olursak
belki yine Benjamin’in benzetmesiyle
soyle ifade edebilirim: tarih ancak bir
goruntt olarak yakalanabilir. Bir an
parildadiginda yitip gitmis bir an1 ya-
kalama cabas. I¢inde bulundugumuz
COVID-19 tam boyle bir tehlike anin-
da parildayan 13181 yakalama donemi.
Dolayistyla bu agidan disindagimde,
yuzl ge¢mise, sirt1 gelecege donuk
olan tarih melegi metaforu gibi strtk-
leniyoruz. Benjamin o firtinaya “iler-
leme” diyor. Biz de caresizce gegmise
bakiyoruz ama ilerleme devam ediyor.
Dolayistyla ileride bu déneme dontp
baktigimda “Tehlike aninda parlayan
151k!” diyebilirim. Su iki yillik stre
icerisinde yasadigimiz ana baktigimda,
bir tehlike ani var, bir tehlike aninin,
istisnai bir durumun i¢indeyiz. Ama
bu anda parildayan bir 1sik da var.

sik derken neyi
kastediyorsunuz?

Umut.

O:ig tiikenmiyor degil mi
aslinda?

Evet. Tam bu anlarda onu hissedebi-
liyoruz. Koleradan bahsettik, vebadan
bahsettik ve bugtin o yuzyillara geri
dontp baktigimizda eger onlarin acila-
11 ve biriktirdigi tortudan bize sadece
bugtni insa ettigimiz ani hatirliyoruz.

Butin o gegmise bugtine ulastigi igin,
yolu bugtne ¢iktig1 i¢in bakiyoruz.
Yarin da daha iyi bir dunya igin
gecmise dondugimuzde belki buradan
baslayan birtakim 1siklarin ancak ora-
ya dogru evrildigini distnebiliyoruz.
Elbette bu salginla beraber kiiresel ka-
pitalizm bir gecede bir giinde yikilacak
gibi degil ama ileride bir giin geriye
donulduginde bu agamanin da 6nemli
bir tehlike aninda parildayan bir 1s1k
oldugunu hissetmek ya da buna ben-
zer bir yorum yapilabilir.

Bir de sunu da soyleyeyim. Gergekten
su bir buguk y1l i¢erisinde virtstn
genom diziliminden as1 Uretimine ve
asilarin baglamasina kadar gegen siire-
yi distinecek olursak, demek ki dogru
kanalize edilmis olsa, dogru yerde
ortaklasilabilmis bir dunyada herke-
sin aynit anda ve ayni adalet duygusu
ile, esitlik duygusu ile siyasetin insa
edildigi bir dunyada demek ki salginin
cok ¢ok daha az kayiplar ve ¢ok daha
hizli bir sekilde ortadan kalkabilecegi-
ni artik iyice anlamis oluyoruz. Demek
ki aslinda yeni sorun dinyadaki
kaynaklarin yetersizligi degil, nasil bo-
lastlip dagitildig ve sorun esasinda
bir yendien dagitim ve adalet sorunu.

krar bastaki soruya donecek olur-
sak, bu salgin vesilesiyle tip taribi
bize ne anlatmis oluyor?

Bu salgin bize bir salginin 6niine gece-
bilmenin sadece tibba birakilabilecek
bir sey olmadigini gosterdi. Adina tip
dedigimiz seyin, tip pratiginin ancak
ve ancak siyasal, ekonomik, toplumsal
ve psikolojik pek ¢ok surecin ayni
anda yonetildigi middetc¢e anlamli ve
insansal bir eylem oldugunu gosterdi.
Dolayistyla birbirinden kopartilarak
ayr1 ayr1 kompartimanlar halinde
dustundugimuzde, ekonomiyi tiptan
ayri, sagligt psikolojiden ayr1, butiin
bunlar1 ayri ayrt kompartimanlar ola-
rak dustndtgimuizde bunun ne kadar
gecersiz yaklasim oldugunu burada
goruyoruz. Cunkd etkili bir ilacin
bulunamadig1 buttn anlarda etkili en
iyi ilag dayanisma ve kolektif hareket
edebilme becerisidir. Buttunsel olarak
tibb1 bunun merkezine koydugumuzda
ise tip dedigimiz alan: daha iyi kavra-
yabilir ve donusturebiliriz.
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KAPITALIST EKONOMININ iHTiYACLARIYLA SINIF MUCADELESI
DINAMIKLERININ BELIRLEDIGI SUREC

Saghik hizmetlerinin
sosyallestirilmesinde yukselis

ve cokus

Ilker Belek’

Sinif miicadelesinin toplumsal ve siyasal yasamda belirleyici oldugu

donemlerde, ekonominin ihtiya¢larinin belirledigi ¢erceveyi zorlayacak

sekilde, saglik hizmetlerinin sosyallestirilmesi, kamulastirilmasi,

devletlestirilmesi durumu ihtimal dahiline girer.

1- KAPITALIZMDE

SAGLIK SISTEMININ
ORGANIZASYONUNU

Kapitalist tretim tarzinda saglik
sisteminin organizasyonunu iki temel
faktor belirler: Kapitalist ekonominin
ihtiyaglart ve sinif miicadelesi dina-
mikleri.

" Dog. Dr., Emekli égretim iiyesi
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Kapitalist ekonomiyle ilintili olarak
kast ettigimiz sey ekonominin saglikli
emek gtcu ihtiyaci ile Gretimde kulla-
nilan teknolojinin niteligidir. Bunlarin
her ikisi de kar oraninin maksimizas-

yonu hedefince belirlenir.

Kapitalist tretimin 20. ytzyilin son
ceyregine kadar olan donemi Taylorist
ve Fordist olarak bilinen ve yogun

emek gtict kullanan tretim organizas-
yonu ile karakterizedir. 1980’lerden
itibaren ise esnek tretim modeli diye
tanimlanan ve uretimin bilgisayarlasti-
rildig1, Gretim sistemlerinin bilgisayar-
larla kontrol edildigi yeni bir donem
baslar.

Butun bunlarin konumuz bakimindan
onemi sudur: Uretimde emegin yogun



olarak kullanildigi donemlerde kapita-
list Uretimin saglikli emek gticine olan
gereksinimi fazladir; bilgisayarlasmay-
la, yani tretimde emek giicinin yerini
bilgisayarlarin almasiyla birlikte bu
ihtiyag da azalir.

Sagliklt emek gticine olan ihtiyag
devletin saglik hizmeti sunumuna gir-
mesini kosullar ve koruyucu hizmetleri
One ¢ikarir.

Saglik sisteminin organizasyonunu
belirleyen ikinci faktor olan sinif
mucadelesi dinamikleri ise, is¢i sinifi-
nin, kapitalist Gretim tarzinda maruz
kaldig1 somuriye baskaldir: derece-
sidir. Sinif mutcadelesinin toplumsal
ve siyasal yasamda belirleyici oldugu
donemlerde, ekonominin ihtiyaglari-
nin belirledigi ¢erceveyi zorlayacak
sekilde, saglik hizmetlerinin sosyalles-
tirilmesi, kamulastiriimast, devletlesti-
rilmesi durumu ihtimal dahiline girer.

2-DUNYADA SAGLIK
SISTEMLERININ GELISIMI

2-1-Almanya, Bismark

Saglik hizmetlerinin organizasyonu
yonundeki ilk gelisme Almanya’da,
Bismark doneminde ve sosyalizasyon
olarak ortaya ¢ikti. Hakim tretim
sistemi olan Taylorizm tanimli-sinir-
li-basitlestirilmis bir is parcasini gin
boyunca uretecek ve o isin gerektirdigi
duzeyde kalifiye yogun emek gtict
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kullanimina dayaniyordu.

Ote yandan, ayn1 donemde genis

halk siniflari icin is ve is dist yasam
kosullar dylesine zordu ki, sinif mu-
cadeleleri ilk kez kapitalizme damga
vurmaya baglamisti: 1830 Cartist Hare-
keti, 1844 isci sinift devrimleri, 1871
Paris Komun.

Bugtin Bismarkg1 saglik sistemi diye
bilinen ve kamucu saglik sigortasina
dayanan organizasyon iste bu kosul-
larda gelisti. Hastalanan is¢iyi mim-
kiin olan en kisa sire i¢inde yeniden
Uretim bandina geri gonderebilmek
i¢in saglik hizmetini finanse edecek
hazir bir fon gerekiyordu. Ote yandan
kimi temel taleplerini karsilamadan
(ki o dénem i¢in bunlar parasiz saglik
hizmeti ve genel oy hakkiydi) isci
sinifint dizen i¢inde tutmanin olanag:
da kalmamisti. Bismark’in kamucu
sigorta sistemi iste bu ihtiyaglar: karsi-
lamig oldu.

20. yuzyilin ortalarina kadar butiin
merkez kapitalist tlkelerin saglik sis-
temleri ayni faktorlerin etkisiyle, ayni
sekilde organize oldular. Almanya’dan
Japonya'ya kadar hepsi.

O donemde tek istisna kapitalist
dunyanin disindaki sosyalist Sovyetler
Birligi idi. Sovyetler Birligi devrimin
daha besinci gintnde tam kapsamli
bir sosyal gtvenlik sistemi kurmus,
tim saglik ve egitim hizmetlerini genel
butceyle sunmaya baglamisti. Bismark
modelinde yalnizca sanayi ¢alisanlar
(sigortalr olmalart kosuluyla) sistemin
kapsamina alintyorken, Sovyetler'de
tim nafus parasiz olarak hizmetten
yararlanma hakkina sahipti.

2-2-Ingiltere, Beveridge

Kapitalist dunyada saglik sisteminin
organizasyonu bakimindan ikinci
onemli gelisme 2. Diinya savasi sonra-
sinda yasandi.

Savas toplumlarin beklentilerini
artirmis, fasizmi yenilgiye ugratan
Sovyetler Birligi her alanda dinya
halklar: i¢in siyasi ve ideolojik bir refe-
rans haline gelmis ve savasta tamamen
yikilan ekonomilerin saglikli emek
glictine olan ihtiyaci tavan yapmusti.

Iste tam bu sosyal, politik ve iktisadi
faktorler kapitalist saglik sistemlerinin
Bismark¢i modelden Ingiltere merkezli
Beveridge modeline dogru kaymasina
neden oldu. Savas biter bitmez Ingiliz
Isci Partisi saglik sistemini aynen Sov-
yetler’de oldugu gibi genel vergilerle
finanse eden Ulusal Saglik Sistemi’'ni
kurdu. Bunun Sovyet sosyalist saglik
sisteminden farki, egitim hastanele-
rindeki hekimlere 6zel hasta muayene
hakkinin taninmasi ile 6zel hastanele-
re alan birakilmasiydi.

Kapitalist ekonomiler uzun bir genisle-
me donemine girmisti. Tum ekonomik
parametrelerin olumlu yonde birbirini
besledigi bu donemde devletlerin
saglik hizmetlerini sosyallestirmesi de
olanakli hale gelmisti. Bilindigi gibi bu
donem literatirde sosyal devlet, sosyal
refah devleti olarak isimlendirilir.

2-3-Cokus, piyasalastirma

Bu donem kapitalist Gretim sisteminde
yogun emek kullanmanin zorunlulugu-
nu ortadan kaldiran bilgisayarlagmayla
son buldu. Esnek tiretim denilen bu
Uretim organizasyonu, devletin saglik-
tan ¢ekilmesinin, saglik hizmetlerinin
piyasaya a¢ilmasinin, ozellestirilmesi-
nin, sosyallestirilmis saglik sistemleri-
nin yikilmasinin da zeminini hazirladi.

Bu gelismenin 6nint kesebilecek tek
faktor sinif muicadelesi dinamikleriydi.
Ancak, bir yandan alternatif olarak
sosyalizmin 1990’da yikilmasinin ve
bir yandan da esnek tretim modelleri-
nin ig¢i sinifint mekansal ve zamansal
olarak par¢alamasinin sonucunda sini-
fin dtzene teslim olmasi bu dinamigi
devreden ¢ikardi.

3-TURKIYE'DE IKi
SOSYALLESME HAMLESI
VE PIYASACILIK

3-1-Kurulus, Umumi Hifzissithha
yaklasimi

Bizde de gelismeler dinyaya paralel
seyretti. 1. Diinya Savasi'nda perisan
olan ulkede yeniden kurulus iradesi
gelisiyordu: Cumhuriyet. Ote yandan
kurulusun basinda, Izmir Iktisat Kong-
resi'nde (1923) kapitalist yol tercih
edilmisti. Saglikli emek giictine olan
ihtiya¢ had sathadaydi.
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Ancak kurulus asamasinda bu genel
haritaya kendi rengini katan ¢nemli
bir faktér daha sz konusuydu: Cum-
huriyet’in, en azindan emperyalizme
karst iktidarini saglamlastirmasina
yetecek bir siire boyunca, Sovyet sos-
yalizmiyle dayanisma zorunlulugu.

Iste bu ortamda Cumhuriyet yonetimi
Refik Saydam eliyle merkezi bir saglik
sistemi organize etti. Finansman genel
butceye dayaniyordu, yonetim tek
eldendi ve ilk amag salgin halindeki
hastaliklari (sitma, sifilis, trahom) yok
etmekti. Bunun i¢in her bir hastaliga
ozel dikine bir organizasyon olustu-
ruldu. Bakanlik btit¢esinin neredey-
se tamami bulasicilik hastaliklarla
miucadele i¢in harcantyordu. Saglikli
emek glctint ¢ogaltmak i¢in benimse-
nen pronatalist politikalar ana ¢ocuk
sagligi hizmetlerinin organizasyonunu
gerektiriyordu. 1930 tarihli Umumi
Hifzissthha Kanunu bu genel yaklasi-
min anayasasi gibidir.

Demokrat Parti (DP) donemine kadar
egemen olan bu politika demetine
eslik eden bir gelisme daha vardi:
1929°da kurulmasi kararlastirilan Dis-
panser sistemi. {1k ¢rnegi Etimesgut’ta
1930’da hizmete sokulan (Etimesgut
I¢timai Hifzissihha Dispanseri) ve
koruyucu ve tedavi edici hizmetlerin
entegrasyonunu hedefleyen Dispan-
ser modelinin Sovyetler Birligi’'nden
alindigr anlasiimaktadir.

1920’de baslayan ve 1950'de Demok-
rat Parti (DP) iktidarina kadar stren

Turkiye’nin bu ilk sosyallesme donemi

bir yandan Savas sonrasindaki ekono-
mik-toplumsal yeniden yapilanmanin
zorunlu kildigr bir gelismedir, bir
yandan da 5 yillik kalkinma planlari
ve ilk KIT lerin hizmete sokulmast
orneklerinde oldugu gibi, Sovyetler
Birligi etkisinden izler tasir.

3-2-Demokrat Parti, hastanecilik

DP ile her sey tersine dondu. Nedeni
agiktir: Demokrat Parti toprak agalari-
nin ve yeni serpilmekte olan ticari-si-

nai burjuvazinin temsilcisidir. Nitekim

1945 yilinda, tek parti donemindeki
Ciftciyi Topraklandirma Kanunu'na
muhalefet edenler de sonradan DP’yi
kuracak olan isimlerdir.
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DP, ilk donemdeki politikalar sayesin-
de salginlarin kontrol altina alinmasini
da firsat bilerek hastanecilik hizmet-
lerine yonelir. Her 10.000 niifusa bir
Dispanser hedefini savsaklar. Buttin
bunlar, siyasal dizlemde Amerikanci-
lik olarak tezahtr eden piyasa manti-
giyla uyumludur.

3-3-Ithal ikamecilik, 1961
Anayasasi

Ulkemizde sosyallestirmenin yeniden
giindeme girebilmesi i¢in kokld bir alt
ust olus gerekli oldu.

Nitekim 27 Mayis 1960 darbesinin
getirecegi 1961 Anayasa’st ile birlikte
siyasi iklimde her sey onemli derece-
de degisti: Sendikalara grev ve toplu
sozlesme hakkinin taninmasi, sosyalist
partilere izin verilmesi, Anayasa Mah-
kemesi'nin kurulmas gibi gelismelerle
birlikte Saglik Hizmetlerinin Sosyal-
lestirilmesi Hakkinda Kanun (5 Ocak

(1

Ancak kurulus asama-
sinda bu genel haritaya
kendi rengini katan
onemli bir faktor daha
s6z konusuydu: Cum-
huriyet’in, en azindan
emperyalizme karsi
iktidarini saglamlastir-
masina yetecek bir stire
boyunca, Sovyet sos-

yalizmiyle dayanisma

> g

zorunlulugu.



(1

Ulkemizde sinif miica-
delesi dinamiklerinin
istikrarsiz ve kesintili
karakteri, iktidarlara
sosyallestirmenin ge-
rektirdigi uygulamalar-
dan kacma olanagi da
tanidi. Cevre kapitalist
bir tlke olarak Turki-
ye'de emek giicinin o
kadar da saglikli olma-

s1 gerekmiyordu.

g
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1961°de kabul edildi, 12 Ocak 1961°de
Resmi Gazete’de yayimlandi, 1963’de
Mus’ta uygulamaya konuldu) birbirini
butinleyen, birbiriyle uyumlu gelis-
melerdir. Sosyallestirme Yasasi'nin
mimar1 Dr Nusret Figek'tir.

1961’de saglik hizmetlerinin sosyal-
lestirilmesi, diinyada sosyallestirmeyi
yaratan faktorlerin benzerleriyle
mimkin oldu.

1961 ile birlikte Turkiye ticarete dayali
kalkinma modelinden ithal ikameci
kalkinma modeline gegti. Bu model i¢
pazari hedefledigi i¢in halk siniflarinin
alim gtctnun artirilmasini, dolayisiyla
Ucretlerin reel anlamda ytkseltilmesini
gerektiriyordu. Saglik hizmetlerinin
sosyallestirilmesiyle devlet saglikli
emek glicinin Uretim maliyetini, yani
Ucretin sosyal bilesenini kendisi st-
leniyor, boylece yeni gelismekte olan
sanayi burjuvazisine destek sunmusg
oluyordu.

Sendikal haklarin taninmasi ve sosya-
list orgitlenmenin 6ninin agilmasi
DP iktidarina karst gelisen sinifsal
tepkilerin, toplumsal mucadelenin bir
kazanimi oldugu gibi, s6z konusu tep-
kileri sistem i¢inde eritmeye yonelik
bir stratejiydi.

3-4-Hizl1 ¢okis

Ulkemizde sinif micadelesi dinamik-
lerinin istikrarsiz ve kesintili karakteri,
iktidarlara sosyallestirmenin gerektir-
digi uygulamalardan ka¢ma olanagi da
tanidi. Ornegin yeterli say1 ve nitelikte
saglik ocagl ve saglik evi hi¢gbir zaman
hizmete sokulmadi. Cevre kapita-

list bir tlke olarak Turkiye'de emek
gictnin o kadar da saglikli olmasi
gerekmiyordu.

Giderek, her yerde egemenligini tesis
eden esnek tretim ideoloji ve siyaseti
tahrip edici etkilerini bizde ¢ok daha
kisa sure i¢inde ve ¢ok daha ¢arpici
bi¢imde gosterdi. Saglik hizmetlerinin
piyasalastirilmasi, ozellestirilmesi,
kamu 6zel isbirligi gibi politikalar dog-
rudan Diinya Bankast eliyle, Saglikta
Doéntstm ismiyle 1980’lerden itibaren
uygulamaya konuldu.

4-SOSYALLESTIRME ARTIK
ANCAK SOSYALIZMLE
MUMKUN

Tersine sinifsal bir gii¢ siyaseti etkile-
yemiyorsa, kapitalistler sagligin sos-
yallestirilmesini ancak saglikli emek
giciine olan ihtiyaglarinin gerektirdigi
kadar onaylarlar.

Sosyallestirme saglik hizmetlerinin
halk siniflari i¢in, devlet tarafindan,
parasiz olarak sunulmasidir.

Bana kalirsa kapitalist sistemin saglik
hizmetlerini yeniden sosyallestirme
gibi bir niyeti artik yoktur. Bunun
nedeni bilgisayarlasmanin kutlesel
boyutta saglikli emek gticti ihtiyacini
ortadan kaldirmis olmasi ile saglik
sektorinin ulastigl piyasa kapasitesi-
nin kapitalistlere saglik alanindan para
kazanma olanag1 yaratmis olmasidir.
Pandeminin ortaya ¢ikardig1 sos-
yallesme zorunlulugu da bu gercegi
degistirmeyecektir.

Yeniden sosyallesme, ancak, isci sinifi
onculigundeki toplumsal miicadeleyle
kazanilacak sosyalist bir toplumsallik-
ta hayat bulabilecektir.
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Memleket tabipl
aile hekimligi si
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o w o °

o w o

10inden
temine birinci

basamak saglik hizmetleri

Mustafa Sulka’

1913’de ¢ikarilan “Vilayeti Idare-i Sithhiye Nizamnamesi” ile devletin saglik alaninda

tlke capinda orgutlenmesi ve kirsal kesime hizmet gotirmesi olgusu yillar gectikce daha iyi

sekillenmeye baslar. Illerde saglik mudirliiklerinin kurulmas: ve “memleket tabipligi” yerine

“hiktmet tabipligi” “kavraminin kullanilmas: ile yeni bir dénem baslar.

inimiizde bir¢ok ulkede ¢cok
iyi bir hizmet sunumundan
soz edilmese de devletler

halkin saglik sorunlarina ¢6ztm
getirebilmek amaciyla kaynak ayirarak
saglik hizmetlerini 6rgatlemektedir-

ler. Hizmetlerin yasama gegirilmesi
her tlkenin kendi sosyo-ekonomik
kosullarina bagli olarak tlkeden tlkeye
farkliliklar gostermektedir.

19. ytizyila kadar devlet yonetimleri
tarafindan tstlenilen planli bir saglik
hizmet politikasinin varligindan sz
etmek imkansizdi. Zamanla devlet
yoneticilerini gerekli dnlemleri alma
ve saglik hizmetlerini sunma konusun-
da sorumlu tutma anlayist gelismeye
baslad:. Bu tarihe kadar Osmanli Im-
paratorlugu’nda saglik hizmetleri idari
orgutlenmeye paralel olarak orduya
yonelik olmustu. Halka yonelik saglik
hizmetleri yoneticilerin ve hayirse-

ver zenginlerin kurdugu hastane ve
sifahanelerde ya da 6zel tababet yapan
hekimlerce karsilanirdi.

Osmanli Imparatorlugu’'nda 19. ytz-
yilin ortalarina dogru batiya yonelim
baslar ve Fransiz ekoliinden etkilenilir.
1827’de agilan ve 1839’da modernlesen
Askeri Tip Okulu ve 1866’de agilan
Sivil Tip Okulu tibbin modernles-
mesine onemli katkilar getirir. 1839

" Dr., ITO Pratisyen Hekimler Komisyonu Uyesi
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yilinda “Beynelminel Sihhiye Meclisi”
olusturulur.

Hekim ve ebelerin egitim ve ¢alisma-
larini kayda gegirmek, mesleki ehliyet
ve nitelikleri belirsiz olarak calisanlari
belli bir denetim altina almak amaciyla
1861 yilinda Tababeti Belediye Icrasina
Dair Nizamname ¢ikarilir. Devlet, sag-
ik hizmeti goturmeyi yalnizca “hekim
tayini” olarak algilar. Ama hekim tale-
bini karsilayacak say: yeterli degildir.
1866 yilinda sadrazamlik tezkeresi ile
tasraya hekim gorevlendirmek ve sag-
lik alaninda bir hizmet atag1 ger¢ekles-
tirmek i¢in Mektebi Tibbiye-i Miulkiye
(sivil tip okulu) agilir; 1909’a kadar bu
okuldan 725 hekim mezun olur.

MEMLEKET TABIPLIGI:

9 Temmuz 1871’de mezun olanlarin
meslege basladiktan sonra yapacaklari
ve calisma sartlar ile ilgili “Idare-i
Umumiye-i Tibbiye Nizamnamesi”
cikarilir. Hekimler “Memleket Tabibi”
adi altinda belediyelerde gorevlendiri-
lir. Uygulama ile tlke genelinde orgtit-
lt saglik hizmeti sunmanin ilk adimi

atilir. Devlet memleket tabiplerinden
yalnizca tedavi edici hizmet degil ayni
zamanda topluma dontk koruyucu
saglik hizmeti de beklemektedir.

Memleket tabipligi kurulmast ile
hekimlik artik bir devlet memuriyeti
seklini alir, maaslart bolgedeki beledi-
ye tarafindan odenir (1888’den itibaren
devlet tarafindan 6denmeye baslar).
Memleket tabipleri merkezde mulki
amirin danigmani niteligindedirler.
Haftanin iki gint herkese parasiz as1
ve muayene yapmak, hekime gideme-
yecek kadar parasi olmayanlarin evine
gitmek, bulasici hastaliklarla mtcadele
etmek, adli gorevleri yerine getirmekle
yuktmladurler.

HUKUMET TABIPLIGI:

1913'de gikarilan “Vilayeti Idare-i Sih-
hiye Nizamnamesi” ile devletin saglik
alaninda tlke ¢apinda orgutlenmesi ve
kirsal kesime hizmet gétirmesi olgusu
yillar gegtikce daha iyi sekillenmeye
baglar. Illerde saglik mudarluklerinin
kurulmasi ve “memleket tabipligi”
yerine “huktmet tabipligi” “kavrami-
nin kullanilmasi ile yeni bir donem
baslar. Hiktmet tabiplikleri il ve
ilgelerde daha ¢ok koruyucu hekimlikle
ilgilenirler. Bu donemin yeni gelismele-
rinden biri de “sihhiye meclisleri” olur.
Bu meclisler salgin hastaliklar, ¢evre
sagligi hizmetleri, ntfusun arttirilmasi
konulart ile ilgilenir. Meclisler yorenin



mulki amiri, belediye baskani, saglik
mudird, hikumet tabibi gibi sivil
yetkililerden olusur.

Huktmet tabibi olmayan mahalleler-
de, belediye tabibi hukimet tabipligi
vazifesiyle yukumludir. Hiukumet ta-
bipleri gorevli olduklar: bolgede; genel
saglik durumunun tetkiki, tababet ile
ilgili kanun ve nizamnamelere uyulup
uyulmadigina dikkat edilmesi, asilarin
dtzenli yapilmasinin saglanmasi,
yiyecek-iceceklerin sagliga uygun olup
olmadiginin teftisi, salgin hastaliklarin
onune gegilmesi gibi bir¢ok vazife ile
yuktimladur.

1921-1946 DONEMI:

Kurtulus savast yillarinda birgok
tlkede saglik bakanlig1 (SB) yokken 2
Mayis 1920 tarihli Sihhiye ve Muave-
neti I¢timaiye vekaleti karar ile Dr.
Adnan Adivar ilk Saglik Bakani olur.
Bu donemde yeni bakanligin elinde
saglikla ilgili hicbir bir kayit yoktur.
Saglik hizmetlerinin ¢agdas anlamda
bir devlet gérevi olarak ele alinmasi
TBBM hitkiimetinin kurulmasi ile
baglar. 1923 yilinda tlkede 554 hekim,
136 ebe, 202 hemsire bulunmaktadir.
Cumbhuriyet Hiktmetinin ilk Saglik
Bakani Dr. Refik Saydam’dir. Saglik

DOSYA

hizmetlerinin 6rgutlenmesi ve koru-
yucu saglik hizmetlerinin gelisiminde
buytk emek harcar. Bu donemde de
koruyucu saglik hizmetlerine buytk
onem verilmis; tedavi edici hizmetler
icin yerel yonetimler yetkilendirilmis-
tir.

Saglikli insan guici yetistirmek ve
bunun dengeli dagilimi i¢in 6zel ¢aba
harcanir (bu cimlede ne demek isten-
mig?); tip fakaltesi mezunlarina 1924
yilinda mecburi hizmet getirilir, yatili
tip talebe yurtlart agilir. Hastanede
calisan hekim ve diger saglik ¢alisanla-
rina daha dusiik tcret politikas: benim-
senerek hukimet tabipligi ¢ekici hale
getirilmeye ¢alisilir; devletin memur-
lara verdigi maastan ¢ok yuksek bir
Ucret sistemi kabul edilir. Bu donemin
iki olumsuzlugu saglik hizmetlerinin
genel idareye bagli olmasi ve tedavi

ve koruyucu saglik hizmetlerinin tek
elden yuritilememesidir.

1929 yilinda Etimesgut'ta “Igtimai
Hifzissihha Dispanseri” kiigtik bir
bolgede koruyucu ve tedavi edici
hizmetlerin tim tlkeye yayilmasi i¢in
bir 6rnek olarak kurulur. Hiktmet ko-
ruyucu hekimlik hizmetlerini, 6zellikle
salgin hastaliklarla savas i¢in kurdugu

orgutleri genel butceden finanse eder.
Huktmet tabiplerinin temel gorevi de
tifus, ¢igek, tifo, dizanteri gibi hastalik-
larla savas olur. Birinci basmak saglik
hizmeti devlet tarafindan orgutli bir
bicimde sunulmamaktadir. Bu hizmet
hekim muayenehanelerinde, hastane
poliklinikleri ve dispanserlerde strdi-
ralar.

1946-1950 DONEMI:

Dr. Cemal Or’'un Etimesgut bolgesin-
de koylere saglik hizmeti vermek icin
gelistirdigi “kirsal bolge saglik mer-
kezi"nden esinlenen Dr. Behg¢et Uz,
“koylerimizin ¢ogu saglik yoninden
istenilen seviyeye ¢ikarilamamigtir”
yaklasimiyla 40 koyluk gruplar i¢in
bir saglik merkezi kurulmasin: uzun
vadeli bir plan olarak dile getirir. Ulke
yedi saglik bolgesine ayrilacak, her
bolgenin orgitlenmesi kendi kendine
yeterli olacaktir. 40 kdy igin on yatakli
saglik merkezi her saglik merkezinde
iki hekim, bir ebe, bir saglik memuru,
bir ziyaret¢i hemsire bulunacaktir. Bu
merkezler koruyucu ve tedavi edici
hizmetleri birlikte yurttecektir. Her
bolgede bir tip fakiltesi agilacaktir.
Ancak Behget Uz'un bu plan1 uygula-
namaz. Her ilgeye bir saglik merkezi
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Halk igin gekim merkezi olan (Ebe, bemsire, doktor lojmanimin ayni babgede bulundugu)

saglik ocagu tipi.

kurulur. Merkezler de maliyeti ytuksek
kugik hastanelere dontsur. Hekimler
gecimlerini muayenehaneden saglama-
y1 tercih ederek koruyucu hizmetlerle
ilgilenmez.

1950-1960 (DEMOKRAT PARTI)
DONEMI:

1950’de bakan olan Hayri Usttindag
bu plani tekrar ele alip gelistirerek ba-
kanlar kuruluna sunmak tzere iken ka-
bine dig1 birakilir. 1954’de tekrar Saglik
Bakani olan Behget Uz bu plandan

hi¢ soz etmez. Ozel idare hastaneleri
devletlestirilir. Yeterli saglik insan gtict
yetistirilemez, tam gun ¢alismay1 dzen-
direcek bir tcret politikast benimsen-
mez, devlet girisimleri agirlikla hasta-
necilige yoneldigi i¢in koruyucu saglik
hizmetlerinde bir gelisme saglanamaz.
SB Tturkiye'de saglik hizmetlerinin
gelistirilmesi i¢in Onerilerde bulunmak
Uzere yabanci uzmanlar ¢agirir. Bu
raporlarda sozi edilen birinci basamak
saglik hizmetlerinin gelistirilmesine
gereken 6nem verilmez.

1960-1978 DONEMI:

1960 darbesiyle is basina gelen hiku-
met saglik hizmetlerine 6nem verir.
1961 anayasinin 48. ve 49. maddeleri
saglik ve sosyal giivenlik hizmetlerini
bir devlet gorevi olarak kabul eder.
Bu yaklasim 12 Eylul darbe huka-
meti anayasasi ile kaldirilir. 1963 y1li
bes yillik kalkinma planinda saglik
idaresinin temel ilkesi “halkin saglik
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duzeyini yukseltmek” olarak belirlenir.
Bu amagla az sayida nifusun yarar-
landig1 hastanecilik hizmetleri yerine
evde ve ayakta tedavi saglayan kiguk
topluluklara kadar yayilan bir saglik
orgutt kurulmasi ongorulir. Halk
saglig1 hizmetleri olarak ¢evre sagligi
kogullarinin duzeltilmesi, bulasici
hastaliklarin yok edilmesi, ana-gocuk
saglig1 hizmetleri hedeflenir. Bu amagla
5 Ocak 1961°de 224 sayili Saglik Hiz-
metlerinin Sosyallestirilmesi Kanunu
kabul edilir; “Saglik Ocag Tabipligi”
donemi baglar. Kanunun uygulanma-
sina 1963 yilinda Mus ilinde basglanur.
1977'de tum tlkeye yayginlastiriimasi
1982’de ise her 5000 kisiye bir saglik
ocagl orgitlenmesinin tamamlanmast
planlanir. Sosyallestirme yasast saglik
ocaklarinda parasiz, entegre, nufusa
orantili, koruyucu saglik hizmetine 6n-
celik ve 6nem veren bir ekip tarafindan
yurutulen saglik hizmeti ile birlikte
personelin strekli egitimi, toplum
katilimi, sevk sistemi, tam sire calisma
ilkelerini benimser.

1978 yil1 baslarinda sosyallestirme
kapsamina alinan 37 il ve bes egitim
bolgesinde mevcut 1.365 saglik ocagi
ve 5.268 saglik evinde hizmet veren
pratisyen hekim kadrolarinin %36’st,
hemsire kadrolarinin %45’i, saglik me-
muru kadrolarinin da %58’i doludur.
Dorduinct bes yillik kalkinma planin-
da “1984’te sosyallestirmenin biuttn

yurdu kapsamasi ger¢eklestirildikten
sonra standartlarin ytkseltilmesi
hedef alinacaktir”, denilmektedir. Dar
bolgede ¢ok amagli hizmet verecek
olan bu birimlerin kapsadig nufusun
azaltilmasina ve ¢alisan personelin
nitelik ve nicelik yontnden yeterli du-
zeye ¢ikarilmasina agirlik verilecektir.
Iyi niyetli bilimsel dtistinen kisilerce
hazirlanan bu plan da kendinden 6nce-
ki iki plan gibi htktimetlerce gerektigi
bi¢imde uygulanmaz. Esas neden ul-
kenin uretim iliskileri ile ¢elismesidir.
Ulkede kapitalist ekonomi hakim iken
saglik sektortinin bu sistemin disinda
kalmasi ve basariya ulasmasi olanakl
olmaz. Nusret Fisek saglik hizmetleri-
nin sosyallestirilmesi uygulamasindan
beklenen sonuglarin alinamamasini
uzun yillar ocaklarin ¢oguna hekim
atanmamasi, ocaklarda ilag arag/gereg,
lojman, bina gibi gereksinimlerin ve
ocak-hastane isbirliginin saglanama-
masina baglar.

1980-2000 (SAGLIKTA OZEL-
LESTiRME) DONEMI:

12 Eylil darbe yoneticilerinin ilk isi
zorunlu hizmet yasasini ¢ikarmak

olur. Bu tur gorevlendirmelerle saglik
hizmetinde ¢nemli bir gelisme saglana-
mayacagi agtk olmakla birlikte birgok
hekim yaygin bi¢imde saglik ocaklarini
tanima firsati bulur. Hekimleri deger-
sizlestirme adimlari, “mecburi hizmete
gitmeyeni agaca baglayin” soylemleriy-
le, bu donemde atilir.

Diinyada 1980’lerden sonra baslayan
“neo-liberal” politikalar sagligi meta
olarak ele alir, saglik hizmetlerinin sos-
yallestirilmesi sistemi terkedilir. 1982
anayasasi buna uygun olarak saglikta
ozel sektort gelistirme politikalarini
benimser. 1982 anayasasinda saglik
devlet¢e planlanan ve denetlenen bir
hizmete donusir. Darbe hikimetle-
rinden sonra isbasina gelen ANAP
Huktmeti doneminde de bu politikalar
surduralar.

Besinci Bes Yillik Kalkinma Planina
bakildiginda 1983 yilinda 49 ilde 2031
saglik ocagi ve 7402 saglik evi ile
hizmet strdtralmustir. 1983’te Saglik
Hizmetlerinin sosyallestirilmesine dair
yonetmelikte tanimlanan sartlarin ye-
rine getirilip getirilmedigine bakilmak-
sizin 67 il sosyallestirme kapsamina
alinmistir. 1984 yili mart ayt itibariyle
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Bir giin 6nce “Saglik Ocagi” ertesi giin “Aile Saglhgi Merkezi”

sosyallestirme kapsaminda olan 67
ilde 2754 saglik ocagi, 7452 saglik evi
faaliyetini sirdirmektedir. Sosyal-
lestirme geregince 1989 yilina kadar
720 saglik ocagy ile 4215 saglik evinin
yapimi planlanmuistir. 1983 yilinda
Avrupa Birligi uyum ¢alismalari kap-
saminda tababet uzmanlik tizuginde
Aile Hekimligi Uzmanligina yer verilir.
Uzmanlik egitimleri 1985 yilinda SB
hastanelerinde, 1995 yilindan itibaren
Universitelerde de verilmeye baslanir.

Yedinci Bes Yillik Kalkinma Planin-

da Aile Hekimligi uygulama kanunu
cikarilacagi yer alir. 1987 yilinda saglik
hizmetlerinin sosyallestirilmesi yasasi
yurarltkten kaldirilmis “Saglik Hizmet-
leri Temel Kanunu” kabul edilmistir.
Bundan en ¢ok birinci basamak saglik
hizmetleri etkilenir.

1988 yilinda Dtnya Bankasi uzmanlari
ile birlikte saglik sektoriinin finans-
man yapist incelenir, 1990 yilinda
Devlet Planlama Tegkilati tarafindan
uluslararasi bir sirkete “Saglik Sektort
Masterplan Etidi” yaptirilarak saglik
reformu i¢in ana stratejiler belirlenir.
1990’11 yillar dinyada da, tlkemizde
de saglik reform ¢alismalart ile bilin-
mektedir. Bu yillarda tlkemizde de SB
tarafindan duzenlenen “ulusal saglik
kongrelerinde” Turk Tabipleri Birligi
(TTB) ¢alisma gruplarina katilarak
goras bildirir.

1993 yilinda Saglik Bakanligi Saglik

Proje Koordinatorligu tarafindan
yayinlanan “2001 - Uctincii Bin Yila
Hazirlaniyoruz” adli kitapta nedenleri
konusunda degisik gorts ve yaklasim-
lar olmasina ragmen “saglik hizmet-
lerinin sosyallestirilmesi son 30 yillik
uygulamada arzu edilen sonuglari
dogurmamustir” denilir ve aile hekimli-
&i dillendirilir. Bu strecte saglik ocak-
larina yatirim yapilmaz; ocaklar vakif/
dernek makbuzlartyla basvuranlardan
para toplanarak giderlerini karsilamaya
zorlanir. Saglik ocaklarinda poliklinik
odalar ¢ogaltilarak ve doner sermaye
uygulamasina gegilip yazar kasalar ko-
nularak bir nevi aile hekimligi sitemine
gecis donemi yasatilir.

Aile Hekimligi Donemi: Saglik reformu
konularindaki son ¢alismalar, 2002

yili genel se¢imlerinden sonra kurulan
huktmetin “Acil Eylem Plant” ¢erge-
vesinde belirledigi ¢alismalardir. Plan
dahilinde, Saglikta Déntsim Programi
(SDP) basglatilir. SDP’'nin amaglari,
saglik hizmetlerinin etkili, verimli ve
hakkaniyete uygun bir sekilde organize
edilmesi, finansmaninin saglanmasi ve
sunulmasidir.

Program kapsaminda kilit 6zellikteki
kurumsal ve organizasyon degisiklik-
leri yapilir; ilk adim saglik ocaklarinin
kapatilarak Aile Hekimligi Uygula-
masi’'nin getirilmesi olur. 2005-2011
yillart arasinda “pilot uygulama” adiyla
Diuzce'de baslatilan uygulama, 2011

yilinda saglik ocaklarinin kapatilmasiy-
la tam illerde hayata gegirilir.

TTB bu konudaki tespitlerini stk

stk kamuoyu ile paylasmis; “ekip
calismast ortadan kalkacak, sosyal
ve ozluk haklarimiz kaybolacak, is
barisimiz bozulacak, saglikta ozelles-
tirme gergeklesecek, birinci basamak
saglik hizmetleri parali ve pahali hale
gelecek, toplumun saglik gostergeleri
bozulacak” demistir. Gelinen noktada
bunlarin buyik ¢cogunlugu hayata
gecmis; yakinmalar her gegen gun

artmistir.

Gunumiizde “herkese esit hizmet”
ilkesi, uygun insan gtct ile donanmig
basarili bir birinci basamak hizmet
sunumu bittn yakiciligs ile ortadadir.
J.F.Donnard’in sozleriyle bitirecek
olursak “...Birincil saglik hizmeti
gercekten devrimcidir. Her seyden
once kabul edilmelidir ki; tim ntfusu
kapsamasi, saglik gereksinimlerinin
butintyle doyurulmasi, eleman ve
malzeme yontunden daha zengin tlke-
lerden kopya edilen saglik merkezleri,
dogumevleri iyi donatilmis tip mer-
kezleri bi¢ciminde klasik orgiitlenme ile
asla basarilamayacaktir.”

Kaynaklar:
e Toplum ve Hekim Say: 7,10,12,1978,

o Toplum ve Hekim Say
17,18,179,20,21,23,231979

o Toplum ve Hekim 1991 Say: 48, 1992 Say
50,51, 1993 Sayi57, 1994 Say: 60,1995 Say: 67,68,
1996 say171,1997 sayr 78,1998 say: 3,2001 say: 6,
2002 Sayr 2, 2003 Say16, 2006 sayi2

o 19. Yiizyilda Osmanly saghk teskilatlanmas
Prof. Dr. Erdem AYDIN(H.U.Tip Fak. Tip Taribi
AD.)

o Osmanly Dénemi Belediye Tabipligi Uygulamasi-
na Karamiirsel Orneginde Bir Bakis Elif Giiltekin,
Gazi Dogan Dr. Ogiir. Uye. Saghk Bilimleri Uni-
versitesi Tip Fakiiltesi, Tip Taribi ve Etik A.D.

o Cumburiyet ve Saghk/TTB Yaywnlari(Prof.
Dr. Nevzat Eren H.U.Tip Fak.-Nuray Tann
tanir-DPT)

o Tiirkiye Cumburiyeti'nin Kurulus Yillannda
Saglik Hizmetleri (Prof.Dr. Erdem AYDIN H.U.
Tip Fak.Tip taribi AD.)

e Diinden Bugiine Saghk Bakanhg, Yapilanma-
si(Dog. Dr.Cavit ISIK YAVUZ H.U. Halk saghg
AD)

o TTB Pratisyen Hekimler Kolu yaywn ve yazilary
e Pratisyen Hekimlik Dernegi yayinlari

® 5 yillik kalkinma planlan
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Okan Toygar*

Hekim, hastaligin yok edilmesinde oynadig: rolden ¢ok,

saglikli olanlarin bu hallerini korumasi i¢in ¢caba gosterecektir.

S alginda yasadiklarimiz ve geldi-
gimiz nokta koruyucu saglik hiz-
metlerinin énemini bir kez daha
ortaya koydu. Her gtin onlarca yurtta-
simiz yasamini kaybederken, asilama
gibi dnemli bir alanda tlkemizin disa
bagimliligini Gzilerek seyretmekteyiz.
Bu yilin basinda dort gozle “Sinovac”
asisini gondermesini bekledigimiz

Cin’e, 1938’de bir milyon kolera asis1
gonderebilecek bir alt yapiya sahip

* Dr., Hekim Sozii Yayin Kurulu iiyesi
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Dr. Refik Saydam

oldugumuzu dustindigumuzde bu
Uzintinin artmasi kacinilmaz.! O
donemde bunu yapabiliyor olmamizin
en 6nemli nedeni hi¢ kuskusuz geng
Turkiye Cumhuriyeti'nin koruyucu
saglik hizmetlerine verdigi 6nemden
kaynaklaniyordu. Cumhuriyeti kuran
kadro agirlikli olarak komutanlardan
olusmasina ragmen, onlar askeri
masraflar1 kismis, egitim ve saglik
buitcesini arttirmiglardi.! O dénemde,
Turk edebiyatinin segkin romanla-
rina dahi konu olan sitma, kolera,

tifus, tuberkiiloz, trahom gibi bulasici
hastaliklara karsi kazanilan bagsarida
hekimlerin ve saglik personelinin
fedakarca calismalarinin pay: buytkta.
Iste o kadroyu yoneten kisi Cumhuri-
yet'in ilk saglik bakani olan Dr. Refik
Saydam idi.

1937’e kadar, toplamda on bes yila
yakin Saglik Bakanlig1 yapan Saydam,
Turkiye'nin bir¢ok saglik sorununu
¢ozmius, koruyucu saglik hizmetleri
ilgili onemli yasalar1 ¢ikarmistir. 1928
Mayis'inda Ankara’da kurmus oldugu



Hifzissihha Enstittsta; BCG, kuduz, ci-
cek, tifus, bogmaca, influenza asilarini
ve cesitli serumlar (akrep, yilan ve
gazli kangren anti serumlari) Grete-

rek o doneme kadar toplumu kiran
hastaliklarin tedavisinde kisa zamanda
basart saglamistir. Buyuk illerdeki dev-
let hastaneleri, dogumevleri ve verem
savas dispanserleri de onun eseridir.

REFIK SAYDAM KIMDIR?
Ibrahim Refik, 8 Eylul 1881 gunt
Istanbul Fatih'te, Cir¢ir caddesi 11 nu-
marall (simdi 22 numara) evde dogdu.
Fatih Askeri Rustiyesi'nin ardindan
1896’da Cengelkoy Askeri Tibbiye
Idadisi'ne gegti ve sonrasinda girmis
oldugu Askeri Tibbiye'den 1905'de
Tabip Ytzbasi rutbesiyle mezun oldu.
Mezuniyet sonrast klinik ¢alismasini
tamamlamak tzere Gulhane Hastane-
si'ne verildi. 29 Temmuz 1907’de 3.
Ordu emrine atanmasina ragmen bir
yil daha Gulhane’de kalarak Histoloji
ve Embriyoloji subesinde ¢alisti. Daha
sonra Harbiye Nazir1 Mahmut Sevket
Pasa’nin emri Uzerine, bir grupla
Berlin Askeri Tip Akademisi’'nde kurs
gormek tzere 1910°da Almanya’ya
gonderildi.

Balkan Harbinin baslamasi tizerine,

26 Eyliil 1912'de Berlin’den Istanbul’a
dondu. Antalya Redif Firkasi 2. Seyyar
Hastanesi’'nde gorev alarak 18. Kolor-
du ile cepheye hareket etti. Catalca
hattina ¢ekilen askeri birlikler arasinda
gorulen basta kolera olmak tzere,
bir¢cok bulasici ve salgin hastaliklarin
miucadelesine fiilen katildi ve Hadim-
koy istasyon dagitim hekimliginde
bulundu. 6 Ocak 1914’de de Harbiye
Nezareti Saglik Dairesi Baskanligina
vekaleten atandr.

REFIK BEY BANDIRMA
VAPURUNDA

Birinci Diinya Savasi sirasinda,
seferberligin ilan1 Gzerine, Stleyman
Numan Pasa’nin yaninda, Sthhiye
Umum Mifettisligi Yardimciligina
tayin edilerek mutareke sonuna kadar
bu gorevde kald1. Birinci Dunya Sava-
st'nin son bulmasi tzerine, 28 Nisan
1919’da Izmit Askerl Kumas Fabri-
kast Hekimligine ve oradan 5 May1s
1919°da gegici olarak 9. Ordu Kita
Sihhiye Mifettisligi Yardimciligina
atandr. 16 May1s 1919 aksami Bandir-
ma vapuru ile 9. Ordu Mufettisi Mus-

DOSYA

Refik Saydam Ismet Inénii ile birlikte

tafa Kemal ile birlikte Istanbul'dan
Samsun’a hareket eden ve tlkenin
kurtulusu icin girisilecek muicadeleye
ilk adimr atanlar arasinda Dr. Refik
Saydam da bulunuyordu. Erzurum ve
Sivas Kongrelerine katildi. Bu arada,
Samsun’da bobrek sancilar1 baslayan,
ateslenen ve sitmaya da yakalanan
Mustafa Kemal Pasa’nin tedavisine
yardimct oldu. 27 Aralik 1919'da da
Mustafa Kemal ile birlikte Ankara’ya
geldi. Ulkenin o buhranl giinlerinde
yine onun yaninda idi.

SAGLIK VE SOSYAL YARDIM
BAKANI (SSYB)

23 Nisan 1920’de kurulan Ttrkiye
Buyuk Millet Meclisi'nde (TBMM),
Dogu Beyazit Mebusu olarak siyasi
hayata baslayan Dr. Refik Saydam, 11
Mayis 1920'de TBMM Huktmetinin
Milli Savunma Bakanligi'na Saglik
Dairesi Bagkani olarak atandi. 10 Mart
1921’de TBMM hiikuimetinde SSYB
olarak gorev aldi. 30 Ekim 1923’te
Cumbhuriyetin ilanindan sonra, kuru-
lan ilk huktametin yeniden SSYB oldu.

Son olarak, 4 Mart 1925'de Ismet
Pasa Hukumeti'nde SSYB’ye getirilen
Dr. Refik Saydam, 26 Ekim 1937’ye
kadar, araliksiz olarak on iki yil yedi
ay bu gorevi surdirdi. Bu donemde
bugtinkt SSYB teskilatini kurdu. Ulke
insanlarinin saglhiginin korunmast-

n1 yuritmek, bu sahada hekimleri
istihdam etmek tzere 1923 yilinda
mecburi hizmet kanununu ¢ikarirken
bir yandan da 1924 yilinda tip 6gre-

nimini 6zendirmek ve maddi imkan-
lar1 yetersiz yurt ¢ocuklarina okuma
firsat1 vermek icin Yatili Tip Ogrenci
Yurdu'nu agtirdi. Bakanlig: sirasinda
bugtin bile giincelligini ve 6nemini
koruyan mevzuat ¢alismalari ele
alind1 ve gergeklestirildi. Aralarinda
Umumi Hifzissihha Kanunu, Tip ve
Tip Meslekleri Icra Kanunu, Frengi ve
Sitma Mucadele Kanunlari, Eczacilar
ve Eczaneler Kanunu ve Turkiye Cum-
huriyeti Merkez Hifzissthha Enstittisu
Kanunu olmak tzere toplam elli bir
kanun ve on sekiz tizitk onun bakan-
lik déneminde ¢ikarild:

Bu kanun ve tuzuklerin tamamina
bakildig1 zaman saglikla ilgili mev-
zuatlarimizin neredeyse tamamina
yakininin Saydam’in eseri oldugu
gorulecektir. SSYB'nin bugtnka yapisi
ve hizmet uygulamasinin buyuk bir
bolumt, Dr. Refik Saydam’in ele al-
mis ve yuritmus oldugu hizmetlerden
olusmaktadir.

KIZILAY CEMIYETI BASKANI
8 Agustos 1925’de, yillar oncesinden
destekledigi Kizilay Cemiyeti'nin
genel baskanligina getirilen Dr. Refik
Saydam, émrinin uzun yillarini ver-
digi yogun devlet hizmetleri yaninda
bu buyuk hayir ve yardim kurumun-
da da on dort yil araliksiz hizmet
vermistir.

SOYADINI ATATURK VERDI
21 Haziran 1934’de Soyad: Kanu-
nu’'nun kabul edilmesi tzerine,
Ataturk tarafindan “Ben ona nigin
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Saydam dedim, o i¢i dist bir, tertemiz
bir insan pirlantasidir da ondan” deni-
lerek Saydam soyadi verildi. 1925'de
Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesin-
ce ve 6lumuinden otuz iki yil sonra
1974'de Cukurova Universitesi Tip
Fakiltesince kendisine fahri profesor-
luk unvanlar verildi.

BASBAKAN

[smet Pasa’ya sadik bir po-
litikaciydi, Atatiirk pasay1
azledince Celal Bayar'in
kabinesine bu nedenle
girmedi.

10 Kasim 1938’de Ataturk’tun
slumu ve Ismet Inonii’ntin
Cumhurbaskani olmasi

tzerine yeniden kurulan Celal
Bayar kabinesinde I¢isleri
Bakani olan Dr. Refik Saydam,
25 Ocak 1939'da Celal Bayar’in
Basbakanliktan istifa etmesine
uzerine Cumhurbagkani tara-
findan Basbakan olarak atandi.
Bagbakanligi, Ikinci Dunya
Savasi sancilarinin ve ekonomik
buhranlarin tlkeleri sardigi,
savasin sinirimiza kadar geldi-
gi yillara rastladi. Ug yili agsan
Bagbakanligi doneminde de ayni
feragat, sabir ve titizlikle ¢alisti.
1939’dan yasamini yitirdigi 1942
Temmuz'una kadar bagbakanlik
yapan Saydam’in “Devlet idaresi
A’dan Z'ye bozuktur” s6zi o donem-
de ¢ok tartigilmisti.

“ISTE GELDIK GIDIYORUZ,
SEN OLSUN HALEP SEHRI”
2,3,4,5

Son donemde onu en fazla rahatsiz
eden sorun piyasadaki mal darligiydi.
Milli Korunma Kanunu’'ndaki cezalari
agirlastirmist: ama ihtiya¢c maddeleri-
nin karaborsadan kurtulup piyasaya
cikmasini saglamaya o 6nlem de
yetmemisti.

Istanbul'un iase (gida) ve kislik
mahrukat (yakacak) durumu tzerinde
inceleme yapmak i¢in 3 Temmuz 1942
gtint trenle Ankara’dan [stanbul’a ha-
reket etti, 7 Temmuz 1942 Carsamba
gund, ogleden once vilayete giderek
ithalat ve ihracat firma sahipleriyle
gorustt. O gin, aksam yemegini ilgili
Bakanlik gorevlilerinin ve Vali Dr.
Lutfi Kirdar'in da bulundugu Taksim
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Gazinosu’'nda yedi. Gece saat 21.20
stralarinda kaldigi Pera Palas Oteline
gitmek tzere ayrilirken ugurlayanlarin
ellerini sikti. Neseliydi. Bunda, me-
seleleri ¢ozecegine olan inancinin da
pay1 vardi. Yanindakilerle, “Iste geldik
gidiyoruz, sen olsun Halep sehri!”
diyerek sakalast1.

8 Temmuz 1942 taribli Ulus Gazetesi

Saat 23.30’da otele gelerek istiraha-

te ¢cekilen Bagbakan Refik Saydam,
yaklasik 15 dakika sonra saat 23.45'de
kalp bolgesinde hissettigi siddetli bir
agri tzerine zili calarak Ozel Kalem
Maudura Hakkr Stukra Bey'i sordur-
du. Hakk: Sukra Bey bir fevkaladelik
oldugunu sezip derhal pijamasiyla
Bagbakan'in odasina girdiginde Dr.
Refik Saydam, sakin ve her zaman-

ki nezaketi icinde “Bana bir fenalik
geldi, bir anjin nobeti beni sikistiriyor.
Bir doktor bulsak fena olmaz, fakat
ortalig1 telasa vermeyin” dedi ancak
tibbi midahale yetistirilemeden saat
00.40’da, henuz altmis bir yasinda
iken yasama veda etti.

Vefat haberinin duyulmast tizerine, Is-
tanbul Leyli (yatil)) Tip Talebe Yurdu
ogrencileri, aldiklar1 aylik birer liralik
harcliklarindan topladiklari ytz altmis

lira ile Stleymaniye Camii'nde ruhuna
mevlit okutarak Dr. Refik Saydam's ilk
kez anma kadirsinasligini gosterdiler.

Bagbakan Dr. Refik Saydam’in 10
Temmuz 1942 Cuma gunu tren ile
Ankara’ya getirilen cenazesi SSYB
onunde yapilan toren sonrasinda Ce-
beci Asri Mezarligi'nda defnedildi.

“O hekimlik meslegine onur veren-
lerdendi”

Prof. Dr. Nusret Fisek 1987’ deki
bir yazisinda soyle diyordu Refik
Saydam i¢in;

“Onun halkimizin sagligina yapti-
g1 hizmeti degerlendirecek olanlar,
bugtnu degil, 1920’1i yillardaki
durumu goz oniinde tutarak yar-
gtya varmalidirlar. O zaman Refik
Saydam’in yaptiginin “yoktan
var etmek” oldugunu anlayabi-
lirler. Gozlemleri ona salginlar
onlemenin ve sagligl korumanin
en onemli saglik hizmeti oldugu
gercegini ogretmisti. Bu neden-
le sitma, trahom ve frengiyle
savas icin ozel bir orgitlenme-
ye gitti. Yol gosterici olmak
icin bes Numune Hastanesi
kurdu. Refik Saydam, halkin
sagligini korumak ve herkese
saglik hizmeti gotirmek i¢in
ugras vermenin ‘gercek hekimlik’ ol-
dugunu anlayan ve yasamini bu yola
adayan kahramanimizdir. O, hekimlik
meslegine onur verenlerdendi.”

Yasamini koruyucu saglik hizmetleri-
nin gelismesine adamis olan Dr. Refik
Saydam’t minnetle antyoruz.

Kaynaklar
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Dr. Zaruhi S. Kavalciyan,
Turkiye'nin ilk kadin hekimi

Seref Etker*

II. Abdulhamid déneminde, kadin hekimlerin yabanci tilkelerden aldiklar:

diplomalarini onaylatmak i¢in sinava girme basvurulart Tibbiye Meclisi tarafindan

kabul edilmedi. 1920’den sonra Saray’in hiikumet erkinin kisitlanmasi sonucunda,

kadin doktorlara belirli calisma alanlar1 acildi.

arihgelerde, Dr. Safiye Ali ad:

“Turkiye'nin ilk kadin doktoru”

ve “Turkiye Cumhuriyeti’'nin
ilk kadin doktoru” olarak 6ne cika-
rilmaktadir. Bu bilgi dogru degildir:
Safiye Ali (Krekeler, 1894-1952) tip
ogrenimini 1921'de Almanya’da (Wur-
zburg) tamamlayarak Tabip “Medicus
practicus” olan ilk Turk kadinidir ;
ancak, Turkiye'nin ilk kadin doktoru
degildir. Turkiye'de ilk kadin hekim,
1903 yilinda ABD’nde Tip Doktoru
(M.D.) diplomasini alan Dr. Zaruhi
Serope Kavalciyan'dir.!

Dr. Serope Kavalciyan'in (Dikran
Serovpe Krikor Kavalctyan) kizi

olan Zaruhi, 1877'de Adapazari’'nda
dogmustur. Adapazari kentinin yerlisi
olan Kavalciyan ailesi Protestan Erme-
ni milletindendir. Baba Dr. Kavalc1-
yan, ABD’nde, Boston Universitesi
Tip Fakultesi'nde (Boston University
Medical School) 6grenim gorerek 1875
yilt Nisaninda mezun olmus;? ayni1 yil
icinde memleketine donerek hekimlik
yapmaya baglamistir. Dr. Serope Ka-
valciyan, “homeopati” uygulamalarini
savunan bir hekim olarak taninmak-
tadir.

Zaruhi Kavalciyan, ilk ve ortaokulu,
gtintimuzde SEV Usktdar Amerikan
Lisesi (kurulusu 1876) olarak islevini
sturdurmekte olan egitim kurumunun
[zmit, Bahgecik'teki yerleskesinde

" Uzman Hekim

tamamladiktan sonra, - yine bugiin
Robert Kolej olan - Istanbul Amerikan
Kiz Koleji'nden 1898 yilinda mezun
olmustur. Mezuniyetinin ardindan
[zmit'te bir y1l 6gretmenlik yapan
Zaruhi Kavalciyan, 1899'da ABD’ne
giderek Illinois Universitesi'nde

(Chicago) tip egitimi ald1. Dr. Zaruhi

Dr. Zarubi S. Kavalciyan (c. 1899)*

Kavalciyan, Universite'nin Tip Okulu
“College of Physicians and Surgeons”
1903 y1l1 mezunlari arasinda, “Kavalji-
an, Zaroohie Serope, M.D., Adabazar,
Turkey” olarak kayitlidir.

Chicago’da yayimlanan The Woman's
Medical Journal, “gen¢ Turk kadint”
Zaruhi Kavalciyan’in 1903 yili Hazira-
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ninda mezun oldugunu duyurduktan
sonra, Istanbul’a donen Dr. Kavalci-
yan'in, Turkiye’'de yetkililerin kendisi-
ni nasil karsilayacaklarini ve hekimlik
yapmasina izin verip vermeyeceklerini
bilemedigini; hi¢ degilse ebelik yap-
mak i¢in izin alabilmeyi umdugunu,
bildirmektedir.”

Dr. Zaruhi Kavalciyan, yurda dondik-
ten sonra, Adapazari’'nda babasinin
yaninda hekimlik yapti. Osmanli
Imparatorlugu'nda kadinlarin doktor
olarak calismasina izin verilmemek-
te idi. II. Abdulhamid doneminde,
kadin hekimlerin yabanci tlkelerden
aldiklari diplomalarini onaylatmak
i¢in sinava girme bagvurulart Tibbiye
Meclisi tarafindan kabul edilmedi.
Dersaadet Cemiyet-i Tibbiye-i
Sahanesi onlari toplantilari-

na almadi. Bu tutum Ikinci
Mesrutiyet’in ilanindan sonra
degismedi; tabip orgutleri de

kadin meslekdaslarini tiye

yapmadi. Ancak, 1920°den

sonra Saray’in hitkumet erkinin
kisitlanmasi sonucunda, kadin
doktorlara belirli calisma alan-

lart agildi.

1900’lerin basinda Turkiye

disindaki tip fakultelerinden

mezun olan Adapazarlt Dr.

Ofelya Nergararyan-Kasabyan
(1882-1952) Izmir'de doktor olan
esinin yaninda;® Edirneli Dr. Amalia
Frisch (1882-1941) ise, Istanbul'daki
Avusturya-Macaristan Hastanesinde
asistan tabip/cerrah olarak, gorev
yapabilmislerdir.” Yine bu dénemde,
Amerikali kadin hekimler Osmanli
Imparatorlugu'nun degisik yorelerinde
“hastabakici hemsire” gibi ¢alismislar;
erkek hastalara bakmalari jurnallere
konu olmustur.

Zaruhi Kavalctyan, tabipliginin yanisi-
ra mezunu oldugu Izmit'teki okulunda
biyoloji 6gretmenligi yapmuistir. Dr.
Serope Kavalciyan'in bir felg gecirmesi
uzerine, Dr. Zaruhi Kavalciyan, hasta-
larin sagaltimini bir bagina tUstlenmis;
babasinin 1915 Kasiminda 6limtnden
sonra, Birinci Dinya Savast'nin zorlu
kosullarinda Adapazari ve Izmit cev-
resinde calismalarini siirdiirerek hasta
ve yarali bakim kuruluslarinda aktif
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gorevler almistir. Dr. Kavalciyan,
1921°de Uskudar’a tasinan Amerikan
Kiz Okulunun 6gretim kadrosu ile
birlikte Istanbul’a yerlesmistir.

Dr. Kavalciyan'in Istanbul (Arnavut-
koy) Amerikan Kiz Koleji'nde (ACG),
1921 yili basinda “Bir hekim olarak
deneyimlerim” basligiyla Ingilizce
bir konferans verdigi bilinmektedir.®
Onun Birinci Dtinya Savasinin énce-
sinden baslayarak, yaklasik 15 yillik
calismasini kapsayan, tip tarihimiz
bakimindan son derecede ilging olabi-
lecek bu konugsmanin metni, ne yazik
ki, yayimlanmamuistir. Zaruhi Kaval-
clyan evlenmemis; 6zel belgeleri de
korunamamuistir. Mektuplari ve baska
yazilart bulunmay1 beklemektedir.

Dr. Zarubi Kavalciyan (solda), Uskiidar Ame-

rikan Kiz Lisesi'nde: Edebiyat 6gretmeni (sonra
milletvekili) Refik Abmet Sevengil ve Matematik
6gretmeni Maryam Hagopyan ile birlikte’

Dr. Zaruhi Kavalciyan, uzun yillar
“Doktor Kaval” olarak tanindigi,
sevilip sayildigi Usktdar’da hekimlik
yapmis; 1952 yilina kadar Usktdar
Amerikan Lisesi’'nde, biyoloji, fizyolo-
ji ve fen derslerini vermistir. 1929'da
kurulan Etibba (Tabip ve Dis tabiple-
ri) Odasi kayitlarinda Zaruhi Kaval-
clyan’in adini gormiiyoruz. Bunun bir
nedeni kazang vergisinin getirecegi
yuk olmalidir.

Uskiidar Amerikan Kiz Lisesi'ndeki
gorevlerinden ayrildiktan sonra, Bag-
larbasi’ndaki okulunu Bogaz'in karst
kiyisindan goren bir semtte yasamay1
secen Dr. Kavalciyan, 30 Haziran

1969 tarihinde 92 yasinda vefat etmis
ve Ferikoy Protestan Kabristaninda
defnedilmistir.*

Dr. Zaruhi Kavalctyan'in, oncelikle
Istanbul Amerikan Kiz Koleji'nin
Turk ogrencileri i¢in bir rol modeli
olarak, okulun mezunlarindan Safiye
Ali (ACG 1916) ve Bedriye Veysi'nin
(Bora, ACG 1917) hekimlige yonelme-
lerinde; bunu izleyerek 1920 yilinda
Kolej'in i¢inde agilan Tip Okulunda,™
Turkiye'de kiz 6grencilere tip ogreti-
minin kapilarinin agilmasinda giigla
bir esin kaynagi oldugu animsanma-
lidir.

DIiPNOTLAR

L Seref Etker, “Tiirkiye'nin [k Kadin
Doktoru Zarubi Kavalciyan,” Cumburiyet
Bilim ve Teknoloji, sayi, 1313, 18 Mayis
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from Turkey”, The New England Medi-
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ETiK

Mahremiyet hakkinin
korunmasina iliskin bildirge

Turk Tabipleri Birligi

4-5 Nisan 2008 tarihlerinde “TTB Etik Bildirgeler Calistay1"nda gelistirilmis,
15-16 Aralik 2018 tarihinde “TTB III. Etik Bildirgeler Calistay1”nda
yeniden gozden gegirilmis ve 24 Kasim 2019 tarihinde TTB Olaganustu

71. Buyuk Kongre'sinde kabul edilmistir.

GIRIS

Bireyin yasamin ¢znesi olmasini sagla-
yan ozerklik hakk: saglik hizmetlerinin
verilmesi strecinde saglik ¢alisanlarina
temel mesleki etik yukumlulukler ge-
tirir, Ozerkligin yasama yansimast ise
her seyin paylasiminin sinirmni belir-
leyen mahremiyet hakkinin kabuliyle
olanaklidir. Mahremiyet hakk: kisiye
baskalarinin ulasamayacagi bagimsiz
ve dokunulmaz bir alan vermenin
yaninda toplumsal iligkilerde ozel
yasamin korunmasini givence altina
alacak bir gizlilik alan1 saglar. Mahre-
miyet; 6zel yasam, beden, milkiyet,
cinsellik gibi bir¢ok kavramla dogru-
dan iligkili olmakla birlikte, sadece
gizlenecek seyi degil kisinin 6zerkligi-
nin korunmasini da icerir.

Kimligi belirli veya belirlenebilir kisiye
ait her turla bilgi “kisisel veri” olarak
tanimlanirken kisinin sagligi ve kisiye
sunulan saglik hizmetleri ile ilgili ve-
riler ise “0zel nitelikli kisisel veri” ola-
rak kabul edilir ve bunlarin 6zel olarak
korunmasi gerekliligi vurgulanir.

Birey ile hekim arasindaki iliskinin
temel dayanag giivendir. Guivenin
tesisi saglik hakkinin korunmast ve
surdurtlmesi agisindan temel bir ge-
rekliliktir. Bu nedenle saglik hizmetle-
rinde mahremiyet hakkinin korunmasi
zorunludur.

ONERILER
Mahremiyet hakkinin saglanmasi

baglaminda Turk Tabipleri Birligi
(TTB) asagidaki ilkeleri kabul eder: 1.
Hekimler, saglik hizmeti alan kisilerin
mahremiyet hakkina saygi duyarlar ve
bu hakkin korunmasinin gerekliliginin
ve bu konudaki sorumluluklarinin
farkindadirlar. Mahremiyet hakkindan
yararlanma istisnasiz her kisi i¢in bir
hak olarak kabul edilir. Hastanin yas
cinsiyet, cinsel yonelim, etnik koken,
dil, dinsel inang, felsefi goris, top-
lumsal konum gibi kisisel ozellikleri
mahremiyet hakkindan yararlanmasini
engellemez.

2. Hekimler, hastalarinin kendisine
verdigi ve hastalarina dair elde ettigi
her turlu bilgiyi mesleki sir kapsa-
minda degerlendirmeli ve bu bilgileri
aciklamamalidir.

3. Hekimler, ancak hastasi kisisel bil-
gilerinin agiklanmasina onam verirse
veya gizlilik ilkesinin ¢ignenmesi ile
olusacagi dustnulen zararin yakin,
ciddi, geri donussuz, bilgi agiklanma-
dig1 stirece kaginilmaz ve bilginin agik-
lanmasiyla olusacak zarardan daha
buyuk olmast durumunda, hastaya ait
bilgilerin verilebilecegini kabul eder.
Hastanin mahremiyetinin sinirlanma-
sindan olumsuz etkilenmemesi igin
zorunlu olan bilgi, tehlikeyle orantili
bi¢cimde ve gerekli ¢l¢tide, bu bilginin
saglanmamasi halinde dogacak zarar1
onleyebilecek kisilere verilir.

4. Hekimler, hastaya ait bilgileri neden

agiklamasi gerektigini bildirmeli,
hastayla igbirligi kurmaya ¢alismali ve
onayint almalidir.

5. Hekimler, saglik hizmeti alanlarin
mahremiyet hakki ¢er¢evesindeki
ozerk kararlarina saygi gosterirler.

6. Hekimler, kisilerin kendilerine ait
saglik verilerine erisim ve bilgilerin

duzeltilmesini ve silinmesini isteme
hakk: oldugunu kabul eder.

7. Hekimler, kisilerin kendilerine ait
saglik verilerinin paylasilmast ile ilgili
verdigi onami1 her zaman geri alabile-
cegini ve bu durumun kisinin saglik
hizmetlerine erisimini engellememesi
gerektigini kabul eder.

8. Hekimler, meslegin sir saklama
yukimliliginin, hastanin yasamini
yitirmesi ya da hasta hekim iligkisinin
sona ermesi durumunda da devam
ettigini kabul eder.

9. Hekimler, aydinlatilmis onam
alinmasi ve kisisel bilgilerin anonim-
lestirilmesi durumunda hasta ile ilgili
bilgileri, gorantuleri bilimsel ve egitim
amagli paylasabilir.

10. Hekimler hasta bilgilerinin dogru
ve aslina uygun olarak kayit edilmesi-
ne 6zen gostermelidir.

Bildirgenin tamamina QR telefonu-
nuza okutarak ya da bttps://www.
ttb.org.tr adresindeki duyurular

sayfasidan ulasabilirsiniz
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COVID-19 asis1 sonrasi
saglik calisanlarinda gorulen
yan etkiler ve COVID-19 sikhgi

Istanbul Tabip Odas:

Saglik calisanlarinin buytk kismi 14 Ocak 2021°den itibaren asilama programina

alindi. Odamiz, asilama sonrasi saglik ¢alisanlarinin hastalanma oranlarinin, hasta-

lanma duzeylerinin ve asilanan saglik ¢alisanlarinda gortlen asi yan etkilerin de-

gerlendirilmesi amaciyla bir anket ¢alismas: gerceklestirdi.

animlayici nitelikte olan ve

17 sorudan olusan bir soru

formunun ¢evrimigi olarak
uygulanmast ile gergeklestirilen Saglik

Calisanlarinda Gorulen Yan Etkiler ve

Covid-19 Siklig1 anket ¢alismasina top-

lam 6.118 saglik ¢alisani yanit verdi,
bunlar arasinda ast yaptirmadig igin
degerlendirmeye alinmayan 86 kisi
calisma disi kalarak sonuclar 6032 kisi

tzerinden degerlendirildi.

Ankete katilanlarin % 55’1 kadin,
%451 erkekti. Ankete katilanlarin
buytk ¢ogunlugu (%69) hekim iken
diger meslek gruplari sirasiyla dis
hekimi (%8), veteriner hekim (% 6),
hemsire ve ebe (%7) ve diger meslek
gruplarindan (%10) olustu. Katilimci-
larin yogunlugunu kamu (%28) ve ozel

hastane (%29) ¢aligsanlar1 olugturmus-

tur, diger kurumlar sirasiyla muayene-

hane (%11), aile saglig1 merkezi (%11),
isyeri hekimligi (%5), ilce saglig

merkezi (%2), %6’s1 ise emekli veya

herhangi bir kurumda ¢alismayanlardi.

Alt1 aydan uzun streli kronik hastalig
olanlar %36 idi. Ankete katilanlarin
%140 as1 yaptirmadan 6nce CO-
VID-19 gecirmisti (Sekil 1).
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Gegirmedi
%86

Sekil 1: As 6ncesi COVID-19 gegirme sikhigi

Ankete katilan saglik ¢alisanlarinin
5.491’1 CoronaVac, 541'i BioNTech
asist yaptirmislardi. Her iki asiy1 yap-
tiranlarin yan etkileri birlikte deger-
lendirildiginde en stk guinlik yasami
etkileyecek ol¢tide yorgunluk (%12) ve
giindelik yasami etkileyecek derecede
bas agrist (%9) bildirildi.

Gegirdi
%14

CoronaVac yaptiranlarda goriilen

en stk yan etkiler gtindelik yasami
etkileyecek diizeyde yorgunluk %11,
bas agrist %8,9 oraninda bildirildi. Bu
yan etkiler BioNTech asis1 yaptiranlar-
da sirastyla %24,2 ve %13,1 oraninda
bildirildi. Ciddi lokal reaksiyon Coro-
naVac asis1 yaptiranlarin %2,4’tnde

Say1 Yuzde
Hafif, evde gecirdim 356 89,9
COVID-19
enfeksiyonunu Agir, hastanede yattim 32 8,1
nasil | Agir, yogun bakimda yattim 6 1,5
e o
gecirdiniz? Yanitsiz 2 0,5

Tablo: Asi Sonrast COVID-19 bastaligimin siddeti (n:396)



Sekil 3: Agsi sonrast COVID-19 siklig

gorulurken, BioNTech asist yaptiran-
larin %13,5’inde bildirildi. Ayrica ishal
ve akut alerjik reaksiyon BioNTech
yaptiranlarin %5 ve %1, 7'inde bildi-
rildi. Asilarin yan etkileri Tablo 2'de
gosterildi. Genel olarak degerlendiril-
diginde her iki asida da ciddi yan etki
olmadig1 ve asilarin iyi tolere edildigi
saptandi.

Iki doz ast yaptiran 5.676 saglik gali-
sani degerlendirildiginde; as1 sonrasi
396 (%7,0) saglik calisani COVID-19
gecirdigini bildirdi. Ast sonrasi gegi-
rilen COVID-19 hastaliginda en stk
bildirilen sikayetler okstriik, kas, bas
ve bogaz agrisi, tat ve koku kaybidir.
Ast sonrast COVID-19 hastaliginin
siddeti ile ilgili bilgi veren 394 kisinin
buytk ¢ogunlugu hastalig: hafif olarak
ve evde ge¢irmisti. Hastalig1 %89,9'u
(n:356) hafif evde, %8,1’1 hastanede
yatarak agir (n:32), %1,5'i yogun
bakimda yatarak agir (n:6) gecirdigini
bildirdi.

As1 sonrast COVID-19’u agir gegi-
ren 38 hastanin %61’i erkek (n:23),
%39’u kadind: (n:15). Ytuzde 34’
kamuda(n:13), %47’si 6zelde (n:18)
calismaktaydi. Yuzde 24'a 60 yas tstt
(n:9), %45’ 40-59 yas arasindaydi

RAPOR

(n:17). Kronik hastalik (n:16) %41 sin-
de mevcuttu.

Ast sonrast COVID-19 enfeksiyonunu
yogun bakimda yatarak agir geciren

6 saglik ¢alisaninin 4’ 40-49 yas ve
2’si 20-29 yas araligindaydi, 5'i hekim
ve 1’1 dis hekimi idi, hepsi hastanede
(kamu veya ozel) gérev yapmaktaydi.
Higbiri kronik hastalik bildirmedi.

Ast sonrast COVID-19 gegirenlerin
ozelliklerine bakildiginda kadinlarin
(%7,7), 40 yas altindakilerin (6zellikle
30 yas alt1 (%10,4) COVID-19 siklig1-
nin ortalamanin Uzerinde oldugu sap-
tand1. Ilge saglig1 merkezinde ¢alisan-
larda as1 sonras1t COVID-19 gegirme
siklig1 ortalamanin oldukea tstiinde
olmast (%11,7) dikkat ¢ekicidir. Dig
hekimleri (%8,7), ebe ve hemsire (%10)
meslek gruplarinda siklik daha ytksek
bulundu. Kronik hastalig1 olanlarda
(%5,4) oran ortalima sikligin altinda
bulundu. Bu durum kronik hastalig
olanlarin kendini daha ¢ok koruma
egilimi olduguna veya maruziyet
azligina bagli olabilir. BioNTech asist
sonrast COVID-19 gegirme siklig1
daha az bildirilmis olsa da sayinin
dustk olmasi nedeniyle ast tipleri
arasinda koruyuculuk agisindan fark

66

Iki doz as1 yaptiran
5.676 saglik calisani
degerlendirildiginde;
ast sonrasi 396
(%7,0) saglik calisani
COVID-19 gegir-
digini bildirdi. As1
sonrasi gegirilen CO-
VID-19 hastaliginda
en sik bildirilen sika-
yetler 6ksurik, kas,
bas ve bogaz agris,

9

tat ve koku
kaybidir.

istatistik olarak gozlenmedi.

Istanbul’'da COVID-19 salgint basla-
dig1 Mart 2020 tarihinden asinin koru-
yuculuk stiresinin basladigi Mart 2021
tarihine kadar 45 hekim, 10 eczact ve
eczaci teknisyeni, 11 dis hekimi ve dis
teknisyeni hayatini kaybetmistir. Ast
sonrast Mart 2021-Haziran 2021 ara-
sindaki donemde ise 8 hekim, 4 eczact
ve eczane teknisyeni, 3 dishekimi ve
dis teknisyeni 6lumu bildirilmistir.
Ast sonrast donemde 6len hekimlerin
buyik ¢ogunlugu uzun stredir yogun
bakimda yattiklar i¢in agilama déne-
mine yetismemistir. Bu nedenle 6len
hekimlerin 5’1 asisiz, 2'si tek asili,
birinin agt durumu bilinmemektedir.
Kronik hastalik olarak ikisinde hiper-
tansiyon, birinde multiple myelom,
birinde seker hastaligi ve hipotiroidi
mevcuttur. Olen 2 eczaci teknisye-
ninin asili oldugu, 1 eczacinin asisiz
oldugu birinin ise 2. Dozdan sonra ye-
terli stire gegmedigi bilgisi verilmistir.
Olen dishekimi/dis teknisyenlerinin
ise 3'tnun asili oldugu bildirilmistir.

Anket raporunun tamamina

web sitemizden ulasabilirsiniz
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Cinsel siddeti 0

KADIN

nleme ve

o w o

toplumsal cinsiyet esithigini
destekleme yonergesi

Kadin Hekimlik ve Kadin Saglig1 Kolu tarafindan hazirlanmis ve 3 Temmuz 2021

tarihinde gerceklestirilen Turk Tabipleri Birligi 73. Buyuk Kongresinde oy birligi ile

urk Tabipleri Birligi:Toplumsal

cinsiyetin, biyolojik olarak

belirlenenin aksine, toplum-
sal olarak belirlenmis gug iliskisine
dayanan cinsiyet rolleri oldugu, kadin
ve erkek arasinda kurulmus esitsiz ve
hiyerarsik iliskinin kendisin yapay,
degisebilir, donusturilebilir bir iliski
oldugu, cinsel siddetin, toplumsal
cinsiyet esitsizliginin bir sonucu
olarak ortaya ¢iktig1 bilinciyle, siddeti
onlemenin yani sira, toplumsal cin-
siyet esitsizligi ile miicadele etmeyi
hedefleyerek,

Danya Saglik Orgiitiintin tanimladig
gibi cinsel siddeti; bir kisinin karsisin-
daki kisiyle arasindaki iligki bi¢imi ne
olursa olsun, o kisiden cinsel bir fayda
ya da gig elde etme girisimi; sozle, ba-
kisla ya da herhangi bir cinsel eylemle
kisiye yaklasma, kisinin cinselligi
tzerinde baski kurma gibi davranislari
sosyal, psikolojik ya da fiziksel gu¢
yoluyla karsi tarafa uygulamast olarak
kabul ederek,

Cinsel siddetin yasanmadigi, top-
lumsal cinsiyet esitliginin saglandigi
bir meslek orgttintn yaratilmasina
katkida bulunmak icin, cinsel taciz,
cinsel saldir1 ve kadina yonelik her
turlt siddete karsi duyarlilik ve farkin-
dalik yaratmak, bunlara iliskin tutum,
davranis ve eylemleri engellemek,
cinsel siddete ugrayanlarin kendilerini
guvenle ve daha acik ifade etmelerini
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kabul edilmistir.

ve glg¢lenmelerini saglamay: hedefle-
yerek, olayin nasil yasandigin degil,
gerceklesmis olmasini dikkate alan bir
yaklasimi onceleyerek,

Kisiler arasindaki iligkileri siki bir
disipline sokmay1, rizaya dayalr iliski-
leri 6nlemeyi, belirli bir cinsel ahlaki
dayatmay1 ve 6zgir tartisma ortamint
engellemeden,

Sessiz kalmanin riza gostermek ol-
madiginin, rizanin surekliliginin esas
oldugunun, her zaman geri alinabile-
ceginin, unvan ve/veya mevki kulla-
nilarak fiziksel ve/veya psikolojik gtig
kullanimyi, tehdit, korku, bask: altina
alma, gozdag) verme, hile ve kandirma
ile alinan sesli ya da sessiz onayin riza
olarak kabul edilemeyeceginin farkin-
da olarak, bu yonergeyi kabul etmistir.

1. AMAC

Hekimlerin, meslektaslarina veya
uctncu kisilere yonelik cinsiyet, cinsel
yonelim, cinsiyet kimligi veya bir
baska temelde ayrimcilik gostermesini
; cinsel siddeti ve kadina yonelik her
turld siddeti onlemek ve bunlarin kay-
nagi olan toplumsal cinsiyet esitsizligi
ile muicadele etmek icin; Turk Tabip-
leri Birligi Cinsel Siddeti Onleme ve
Toplumsal Cinsiyet Esitligini Destek-
leme Birimleri Esgudtim Kurulu ile Ta-
bip Odalar1 Cinsel Siddeti Onleme ve
Toplumsal Cinsiyet Esitligini Destek-
leme Birimlerinin yapisini, gorevlerini
ve ¢alisma esaslarint dizenlemektir.

2. KAPSAM

Bu Yonerge, taraflardan en az birinin
hekim olmasi halinde, birbirlerine
karsi veya (ic¢tncu kisilere, kadinlara,
LGBTI+ ve ¢ocuklara) cinsel siddet,
istismar ve kadina yonelik her turla
siddeti yer ve zaman sinirlamast ol-
maksizin kapsar.

3. DAYANAK

Birlesmis Milletler Kadinlara Karsi Her
Tuarlt Ayrimciligin Ortadan Kaldiril-
masi Sozlegmesi (CEDAW), Birlesmis
Milletler Kiiresel Ilkeler Sozlesmesi,
Kadinlara Yonelik Siddet ve Ev I¢i Sid-
detin Onlenmesi ve Bunlarla Miicade-
leye Dair Avrupa Konseyi Sozlesmesi
(Istanbul Sozlesmesi), Cocuklarin Cin-
sel Somiirt ve Cinsel Istismara Karsi.
Korunmasina. Iliskin Avrupa. Konseyi
Sozlesmesi (Lanzarote. Sozlesmesi),
6284 sayili Turkiye Cumhuriyeti Ana-
yasast, 6284 sayili Ailenin Korunmasi
ve Kadina Karsi Siddetin Onlenmesine
Dair Kanun, 6023 sayil: Turk Tabipleri
Birligi Kanunu, TTB Hekimlik Meslek
Etigi Kurallari, 10 Haziran 2017 tarihli
68. TTB Buytk Kongresinde kabul edi-
len Toplumsal Cinsiyet Esitligi Tutum
Belgesi esas alinarak hazirlanmistir.

4. TANIMLAR
Bu Yonergede gegen;

Cinsiyet: Cinsiyetler arasindaki gene-
tik ve biyolojik farkliliklari,

Toplumsal cinsiyet: Kadinlik ve



erkekligin (ve ikili cinsiyet sisteminin)
toplumsal olarak kuruldugunu, kadin
ve erkeklere atfedilen rol ve sorum-
luluklarin iginde yasanilan tarihsel,
toplumsal ve cografi kosullarin bir
urand oldugunu,

Cinsel kimlik: Bireylerin kendi i¢ diin-
yasinda kendisini nasil tanimladigini,
kisisel ve 6zel kimligi,

Cinsel yonelim: Kisinin distnce, duy-
gu ve davranigsal olarak cinsel ¢ekim
duydugu cinsiyete gore tanimlanan
ozelligini,

Cinsel Siddet:

e.1) Cinsel saldir1: Bir kimsenin viicut
dokunulmazliginin, kisinin rizasina
dayali olmayan cinsel nitelikli davra-
niglarla sureklilik arz etmek zorunda
olmaksizin ihlal edilmesini,

e.2) Cinsel taciz: Fiziksel temas olmak-
sizin gergeklestirilen, kisinin rizasina
dayali olmayan ve sureklilik arz etmesi
gerekmeyen cinsel nitelikli s6z, tavir
veya diger davranis bigimlerini,

e.3) Flort siddeti: liski icerisinde
fiziksel, cinsel, psikolojik, sosyal ya da
herhangi bir iletisim araci kullanilarak
siddet iceren davraniglarda bulunul-
masint,

e.4) Ayrimcilik: Cinsiyeti, cinsel yone-
limi ya da cinsiyet kimligi nedeniyle
bir kisi ya da gruba, ayni ya da benzer
konumda olan diger kisilere gore keyfi
olarak esit davranmamayz,

e.5) Israrli takip: Fiili, sozlu, yazili
olarak ya da herhangi bir iletisim ara-
c1, kullanilarak kisinin gavenliginden
endige etmesine neden olacak sekilde
kiside fiziki veya psikolojik a¢idan
korku ve garesizlik duygusu yaratan/
yaratabilecek olan ve kisiyi baski
altinda tutan her tirld cinsel tutum ve
davranist,

Cocuk istismari; 18 yasin altindaki
cocuklarla bir yetiskin arasinda her
tarla cinsel edimi,

Kurul: Turk Tabipleri Birligi Cinsel
Siddeti Onleme ve Toplumsal Cinsiyet
Esitligini Destekleme Birimleri Esgti-
dim Kurulunu,

KADIN

Birim: Tabip Odasi Cinsel Siddeti On-
leme ve Toplumsal Cinsiyet Esitligini
Destekleme Birimini

Yonetim Kurulu: Birimin bunyesinde
olusturuldugu Tabip Odas1 Yonetim
Kurulu'nu

Merkez Konseyi: Turk Tabipleri Birligi
Merkez Konseyini

Basvurucu: Cinsel siddete maruz
kaldig1 veya tanik oldugu iddiasiyla
Esgidum Kurulu'na, Birime, Turk
Tabipleri Birligi Merkez Konseyi'ne ya
da Oda Yonetim Kuruluna bagvuran
kisiyi ifade eder.

5. TURK TABIPLERI BIRLIGI
ESGUDUM KURULUNUN OLU-
SUMU ve GOREVLERI

Turk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
tarafindan, Cinsel Siddeti Onleme ve
Toplumsal Cinsiyet Esitligini Destek-
leme Birimleri Esgtidim Kurulu kuru-
lur. Kurulun bir tiyesi Turk Tabipleri
Birligi Merkez Konseyi'nin kadin
uyeleri arasindan, en az iki tyesi Turk
Tabipleri Birligi Kadin Kolu tarafindan
onerilen Uyeler arasindan, geriye kalan
tyeler ise birimlerin belirleyip bildi-
recegi kisiler arasindan olmak tizere 9
kisiden olusur.

Kurulun gorev suresi 2 yildir. 2 yilin
sonunda Kurulun bilgi ve deneyiminin
surekliligini saglamak i¢in en az ug
Uyenin gorevine devam etmesi amagla-
nir ve bu dogrultuda ¢aba sarf edilir.

Kurul asagidaki faaliyetlerde bulunur:

a) Toplumsal cinsiyet esitliginin sag-
landig1 bir meslek orgtitiintn olustu-
rulmasi, bu cercevede cinsel siddet ve
kadina yonelik her turlt siddete karsi
farkindalik ve duyarlilik yaratmak i¢in
egitim, tanitim ve benzeri ¢alismalar
duzenler.

b) Yurt i¢indeki ve yurt disindaki ka-
din orgttleri basta olmak tizere, kamu
ve dzel kurum ve kuruluslar ile cinsel
siddet ve kadina yonelik siddet konu-
larinda ¢alismak tzere is birligi yapar,
platformlar olusturur veya var olan
platformlara ve ¢alismalara katilir.

¢) Butun tabip odalarinda cinsel siddet
ve kadina yonelik her turla siddet

sikayetleri i¢in etkili, giivenilir, gizlilik
ilkesine uygun, basvuranin beyaninin
esas alindig1 bir bagvuru mekanizmasi

olusturulmasi icin ¢aligir.

d) Birimlerin ¢alismalarinin gelistiril-
mesi, deneyim ve bilgi aktariminin

saglanmasi igin duzenli toplantilar
yapar.

e) Birimi bulunmayan oda boélgelerin-
de odalara ya da Merkez Konseyine
yapilan bagvurularda Birim olarak
gorev yapabilir.

) . Bu yonerge kapsamindaki olaylar-
dan haberdar olmasi halinde kendili-
ginden harekete gegerek, ilgili bolgede
Birim var ise Birim tarafindan yok ise
bizzat inceleme yurutmek tzere ilgili-
ler ile iletisim kurar. Kurul, birim gibi
gorev yaptigi durumlarda birimlerin
inceleme yontemini uygular. Bu halde
Birimlerin ¢alismalarinda Oda Yéne-
tim Kurulu'na verilen gérevler TTB

Merkez Konseyine verilmis sayilir.

6. BIRIMLERIN KURULUSU
Tabip Odast Yonetim Kurullar
tarafindan, Cinsel Siddeti Onleme ve
Toplumsal Cinsiyet Esitligini Destek-
leme Birimi kurulur. Birimde travma
alaninda deneyimli bir kadin psikiyat-
ristin yani sira, tekrarlayan travmaya
yol agmayacak gortsme teknikleri
konusunda deneyim sahibi olan bir
kadin hekim, kadin hekimlik komisyo-
nundan en az bir ve Yonetim Kurulun-
dan en az bir kadin Uyenin yer almasi

tesvik edilir, gozetilir.

Birim, Odalarin Giye sayist ve gorev
alacak gonilli hekim sayisi dikka-

te alinarak en az Ug, en fazla yedi
tyeden olusur. Birimin gorev stresi
2 yildir. 2 yilin sonunda birimin bilgi
ve deneyiminin strekliligini saglamak
icin ¢ uyeli birimlerde en az bir, 5
tyeli birimlerde en az 2 ve 7 uyeli
birimlerde en az 3 Uyenin birimdeki
gorevine devam etmesi amaglanir ve

bu dogrultuda ¢aba sarf edilir.

Yénergenin tamamina QR telefonu-
nuza okutarak ya da bttps://www.
ttb.org.tr/mevzuat/ sayfasindan
ulasabilirsiniz
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Yenilenen aile hekimligi
sozlesme ve odeme yonetmeligi

HUKUK

Hazal Peksen Demirhan’

o w o
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Turk Tabipleri Birligi tarafindan “Aile Hekimlerini Susturma, Isten Atmayi

Kolaylastirma, Mevcut Haklarini Kisitlama Yonetmeligi” ve “Aile Hekimligi Yasak

ve Ceza Yonetmeligi” olarak yeniden adlandirilan yonetmelik, kendisine

yakistirilan bu adlarin hakkini vermektedir.

0.06.2021 tarih ve 31527 sayili
Resmi Gazete'de yayimlanan
Aile Hekimligi Sozlesme ve

Odeme Yonetmeligi, 24.12.2010 tarihli
olani yururlikten kaldirmisgtir.

Yeni Yonetmelik ile, aile hekimlerinin
yillardir degistirilmesini ya da kaldi-
rilmasini talep ettikleri (ihtar puani
sistemi, ihtaren fesih, nufus ve gorev
yogunlugu, baska yerde gorevlendir-
me, vekalet ve izinler ile bu donemlere
iliskin 6demeler, kiralama vb) bir¢ok
diizenleme korunmus, aile hekimle-
rinin talepleri gormezden gelinmis,
karsilanmamistir. Dahasi 30.06.2021
tarihli Yonetmelik'le, tipk1 milga Yo-
netmelik’te oldugu gibi, kanuni daya-
nagi olmayan bir dizi yeni duzenleme
ve degisiklik yapilmuistur.

Turk Tabipleri Birligi tarafindan “Aile
Hekimlerini Susturma, Isten Atmay:
Kolaylastirma, Mevcut Haklarini Kisit-

lama Yonetmeligi” ve “Aile Hekimligi

Yasak ve Ceza Yonetmeligi” olarak
yeniden adlandirilan' Yonetmelik, ken-
disine yakistirilan bu adlarin hakkini

vermektedir.

KANUNI DAYANAGI OLMA-
YAN YENIi YAPTIRIM
“SOZLESMELERIN YENILEN-
MEMESI”

5258 sayilt Aile Hekimligi Kanunu'n-

* Istanbul Tabip Odasi Hukuk Biirosu
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da, sozlesmelerin yenilenip-yenilen-
memesine ya da yenileme kosullarina,
keza disiplin sureglerine iliskin hi¢bir
hiiktm yer almryor. Ihtar puan cetveli,
ihtar uygulanacak fiiller, 200 puan
sinir1 gibi hi¢bir tanimlama mevcut
degil. Buna ragmen “ihtar puani” ad1
verilen bu sistem yonetmeliklerle di-
zenlendi ve uygulantyor. Simdi buna,
yine 5258 sayili Kanun’da dayanag:
bulunmayan, “sozlesmelerin yeni-
lenmesi” baslikli, 7. madde eklenmis
durumda.

Bu maddeye gore, iki yilda 5 veya
daha fazla kez ihtar puani alinmasi ya
da puan toplaminin 150 veya Ustiine
ulasmast halinde, Il Saglik Mudtrligi
tarafindan olusturulacak bir komisyon
aile hekiminin sozlesmesinin yenile-
nip yenilenmeyecegine karar verecek.
Dahast, Saglik Bakanligi mufettis-

leri tarafindan yapilan herhangi bir
inceleme ya da sorusturma sonucunda
yine ayni karar verilebilecek. Yani tek
bir fiil nedeniyle sorusturulan ya da
ihlalde bulundugu tespit edilen bir aile
hekiminin de sozlesmesinin yenilen-
memesi mimkin olacak. Bu durumda,
5 kez ihtar almak ya da ihtar puaninin
150 olmasi gibi bir sart da aranmaya-
cak.

Yonetmelikte 200 puanin alt1 igin
sozlesme feshi 6ngorilmedigi halde,
“sozlesmenin yenilenmemesi” baslig

altinda yeni bir yaptirim tira getirili-
yor.

OLASI NOBET EYLEMLERI-

NE KARSI “OZEL” BIR CEZA
TEHDIDI

Yonetmeligin “Sozlesmenin feshi”
baslikli 10. maddesine eklenen fikra ile
“entegre saglik hizmetlerinde mazeretli
olup olmadigina bakilmaksizin beg
nobet gorevini yerine getirmemek”
sozlesmenin feshi sebeplerinden
sayilmis.

Bu bendin, cumartesi nobetlerine karsi
yapilan eylemler sebebiyle getirilmis
bir diizenleme oldugu anlasiliyor.
Oysa Yonetmeligin ekinde yer alan
Ihtar Puani Cetveli'ne gore “Mesai
dis1 hizmet ve/veya nobete mazeretsiz
gelmemek” fiilinin karsilig1 20 puan.
Bes kez nobete gitmemek 100 puan

ve sozlesme feshini gerektirmiyor ama
bununla yetinmeyip nobet igin ayrica
bir yaptirim daha dtuzenlenmis. Olasi
nobet eylemlerine karst “6zel” bir ceza
tehdidi getirilmis.

Dolayistyla Ihtar Puani Cetveli'yle

de uyumsuz bir duzenleme yapilmis
durumda. Ustelik disiplin hukuku ile
bagdasmayacak sekilde ol¢iisiz bir
duzenleme ile karsi karstyayiz. “Maze-
retli olup olmadigina bakilmaksizin”
seklinde ibareler disiplin hukukunun
temeliyle celisiyor. Zira kamuda ve
ozel hukukta uygulanan tim disiplin



kurallarinda, kisinin mazeretinin bulun-
masi halinde ceza verilmemesi esastir.
Buna karsin Yonetmelik, aile hekiminin
mazereti olsa ve bu mazereti nedeniyle
gorevini yerine getiremedigi tespit edilse
dahi yine de sozlesmesi feshedilecegini
belirtiyor!

“IHTAR PUANI CETVELI”NDE
YENI FIILLER, AILE HEKIMLERI-
Ni SUSTURMA CABASI

Thtar puani cetvelinin kanuni bir dayana-
&1 olmadigindan, Yonetmelik'le duzen-
lendiginden, kolaylikla degistirilebiliyor
ve yapilan degisikliklerin gerekgesi de
agiklanmryor.

Bir¢ok fiilin ihtar puan arttirilmis olmak-
la beraber, yeni fiiller ve ihtar puanlari

da getirilmis durumda. “Yonetim karar
defterini uygun sekilde tutmamak”,
“Mazeretsiz aile sagligi merkezi yonetim
toplantilarina katilmamak”, “Kalibrasyon
gerektiren cihazlarin kalibrasyonunu
yaptirmamak” fiilleri 10 ihtar puani
gerektirecek sekilde diizenlenmis. “Kusur-
lu olarak miad1 ge¢mis as1 ve/veya ilag
uygulamak”, “Kamu gorevleri hakkinda
izinsiz olarak basina, haber ajanslarina,
radyo ve televizyon kurumlarina veya
sosyal medya araglariyla bilgi veya
demeg vermek”, “Gorev yerinde kisilere
basit tibbi mtidahale ile giderilebilir fiili
eylemde bulunmak veya tehdit etmek”
fiilleri 50 ihtar puan1 gerektirecek sekilde
diizenlenmis.

Bu fiiller arasindan en dikkat ¢ekeni,
“Kamu gorevleri hakkinda” agiklama
yapmakla ilgili. Yonetmelikte en yuksek
cezay1 gerektiren fiillerden biri olarak ya-
pilan bu 6l¢uisuz dizenlemenin ozellikle
pandemi doneminde hem halk sagligi-
ni, hem de ASM caligsanlarinin guvenli
calisma hakkini vurgulayan agiklamalar/
uyarilar sebebiyle yapildig: agik.

Ancak ¢ok defa Danistay kararlarina
konu oldugu uzere, “kamu gorevi hakkin-
da” kavrami, kamu gorevlisinin meslegin
sorunlari veya meslek mensuplarinin
sikintilar1 hakkinda gorts ya da oneri
aciklamasini kapsamiyor.

NUFUS AZALMIYOR, KRONIK
HASTALIKLAR EKLENIYOR;
UCRET IYILESTIRILMIYOR, KE-
SINTI YAPILIYOR

“Aile hekimi 6deme esaslar1t” baslikli 18.
maddede dikkat ¢ekici bir degisiklik ya-
pilarak, kayith kisilerle ilgili olarak hiper-

HUKUK

tansiyon, diyabet, kanser ve obezite gibi
hastaliklarin taranmasi, takibi, degisim
oranlari ile vaka yonetimi gorevi tanim-
lanmis. Bu goreve iliskin hesaplamada
esas alinacak katsayilar da belirtilmis
ama hesaplamaya iliskin usul ve esaslarin
Hazine ve Maliye Bakanligi'nin uygun
gorusu ile belirlenecegi diizenlenmis.

Aile hekimlerince uzun stredir talep edil-
mesine ragmen 4 bin nifus azaltilmadig:
gibi yeni diizenlemeyle bir de tim kayitl
kisiler belirtilerek hastalik tarama ve takip
gorevi veriliyor. Ustelik belirtilen takip

ve taramalari yapmast veya yapamamast
durumunda maastan kesinti yapilacak.

“IS SAGLIGI VE GUVENLIGI
HIiZMETLERI”NDE SORUMLU-
LUK AILE HEKIMINDE

Uzun zamandir tartisma konusu olan,
Aile Sagligi Merkezlerindeki, Is Saglig
ve Guvenligi Hizmetleri'nde sorumlulu-
gun kime ait oldugu sorunu, “is saglig
ve guvenligi hizmetleri” de ¢denen cari
giderin i¢inde sayilarak ¢ozulmustur! Bu
hizmetleri saglamak [l Saglik Mudiirla-
gu'nun/Valiligin sorumlulugu olmaktan
¢ikartilmak istenmistir,

SONUC OLARAK

Yeni Yonetmelikle ceza sisteminin
agirlastirildigy, ifade ozgtrliginian
kisitlanmak istendigi, sozlesme feshinin
kolaylastirildigi, sozlesmeyi yenileme-
me adr altinda dayanaksiz ve keyfi bir
yaptirimin getirildigi, ntfus azalmazken
kronik hastaliklarin takip ve taramasi da
eklenerek mevcut gorevlerin arttirildigs, is
sagligi ve guvenligi hizmetlerinin de gider
basliklarina eklendigi, ancak mali haklara
yanstyan bir iyilesme yapilmadig: ve aile
hekimlerinin taleplerinin karsilanmadig1
gorulayor.

Yonetmelik hiikiimlerine iliskin Istanbul
Tabip Odast Hukuk Burosu'nun ayrintil
bilgilendirmesine, https://www.istabip.
org.tr/6701-yeni-aile-hekimligi-sozles-
me-ve-odeme-yonetmeligi-ne-dair-bilgi-
lendirme.html adresinden ulasilabilmek-
tedir.

Dipnot:

Ihttps://www.ttb.org.tr/baber_goster. php?Gui-
d=c508351c-dd98-11eb-904c-0c2180212451

66

Bir¢ok fiilin ihtar
puani arttirilmis ol-
makla beraber, yeni
tiiller ve ihtar pu-
anlar1 da getirilmis
durumda. Bu fiiller
arasindan en dik-
kat cekeni, “Kamu
gorevleri hakkinda”
a¢iklama yapmakla

g

ilgili.
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KITAP

Kitlesel Travmalar ve Afetlerde
Ruhsal Hastaliklar1 Onleme,
Midahale ve Sagaltim Kilavuzu

urkiye Psikiyatri Dernegi (TPD)
‘ Yayinlar: tarafindan Kitlesel

Travmalar ve Afetlerde Ruhsal
Hastaliklar1 Onleme, Miidahale ve
Sagaltim Kilavuzu Mart 2021°de
yayinlandi. Kitabin editorlugunta TPD
Ruhsal Travma ve Afet Psikiyatrisi
Calisma Birimi’'nden Prof. Dr. Sahika
Yiksel ve Dog. Dr. Ayse Devrim
Basterzi tistlendi. Ug yili asan hazirlik
strecinde, arka kapaktaki fotograf-
larina da yansiyan 6zenli ve uyumlu
calismalari i¢in tesekkurler oncelikle.

Kirk bolimden olusan kitapta, travma
alaninda ¢alismanin politik bir durus
oldugunun alt1 bir¢ok kez giziliyor.
Epistemolojiden fenomenolojiye, trav-
ma kavraminin gegirdigi degisiklikleri
okumak ¢arpici. Ev iginde kadinlara
yonelik siddet, savasan erkeklerde
gorilen ruhsal belirtiler, ¢ocukluk
cag istismari gibi yaygin yasanan
travmatik deneyimler uzun yillar
boyunca psikiyatrik tan1 sistemlerinde
uygun yer bulamazken, bu durumun
muktedir faillerin elini g¢lendirdigine
dikkat cekiliyor.

Dr. Sahika Ytuksel'in tarihsel bellegin-
den, travmalar1 hatirlamanin da unut-
manin da politik oldugu vurgusuyla,
TPD’nin 1995 yilinda kurulmasindan
onceki ve sonraki doneme dair ortak
hafizamiza aktardiklari ¢ok kiymetli.
Travma alanmnin gérinir olmasi,
bilimsel arastirmalarin artmasi, tilke-
mizde ancak “dogal” afet kabul edilen
1999 depremi sirasinda mumkiin
oluyor. Bu kitap da TPD’nin Kkitlesel
travma ve afetlerde biriktirdigi ¢eyrek
asirlik bilimsel bilgiler ve mesleki

Suzan Saner’

deneyimden besleniyor. Psikolojik ilk
yardim, ruh saglig1 hizmetlerini orga-
nize etme, psikososyal destek ve daya-
nisma aglari olusturma gibi konularda,
bu alanda ¢alisan ya da calisacak olan
gelecegin meslektaslarina yol haritasi
cikarilmast amaglaniyor.

Ditinyada meydana gelen toplu
travmalar giderek daha fazla insan
eliyle olusturuluyor. Turkiye'de
Haziran 2015 ile Mayis 2017 arasin-
da toplam 38 kitlesel siddet/bombali
saldir1 yasandigini 6greniyoruz. Erken
donem ruhsal etkilenme ve psikolojik
ilkyardim bilgilerini edinmek ruhsal
hastaliklar1 6nleyici ve halk saglig
bakis a¢isindan elzem gortinuyor.

“Ozel gruplar, 6zel durumlar” igin
ayrilan bolum, kitlesel travma ve
afetlerde multeciler, kadinlar, cocuk-
lar, askerler, yaralilar ve yakinlarini
kaybedenlerin farkls, 6zgul etkilenme
bi¢imlerine duyarli yaklasim beceri-
lerinin kazanilmasi agisindan énemli.
Mesela, yardimlarin dagitim asama-
sinda sadece hanenin erkek reisi adina
kayit yapilmamasina, tek basina

ya da siddet riski altinda

yasayan kadinlar ve LGB-

Ti+ larin dislanmadigina

dikkat etmeli.

Kitabin hazirlik stirecinin

son yilinda ortaya ¢itkan

COVID-19 pandemisi yayin-

lanma tarihini biraz geciktirse

de pandemi doneminde yapilan
caligmalarin eklenmesi icerigi
zenginlestirmis. Suregen Bir Travma
Olarak COVID-19 Pandemisi Sirasin-
da Ruhsal Degerlendirme ve Muidaha-

" Dr., Psikiyatri Uzmani, Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Kadin ve Rub Saglhgr Calisma Birimi iiyesi
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le Rehberi'nde ¢ogul stresorlere maruz
kalan saglik ¢alisanlarinin ruh saglig
titizlikle ele alinmis.

Son bolum, saha ¢aligmalarinda veya
acil ihtiya¢ anlarinda yol gosterici
olabilecek brostrlerden olusuyor.
Brostrlerin basliklari, i¢i dolu, saglam
ve giincel bir alet ¢antasi gibi giiven
verici: Afet Sonrasinda Kisgilerin Beden
Yaralarint Tedavi Ederken Ruhsal
Yonden Nelere Dikkat Etmeliyiz, vd.

Kitap, halk sagligi uzmanlarindan
adli tip uzmanlarina kadar, travma

ile sahada ¢alisan tibbi ekibin her bir
parcasinin Onerilerini igeriyor. Sonug-
ta, kitlesel travmalar ve afetlerde etkin
sekilde gorev yapan, farkl disiplinler-
den yazarlarin 6zverili ve ortak emek-
leri meslegimizi onurlandiran nitelikte
bir kilavuz kitap ortaya ¢ikarmis.
Kitaba erisim adresi: https://tpdyayin.
psikiyatri.org.tr. Keyifli okumalar.
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AMERIKAN TARZININ YASAMASI ICIN OLDURULEN

BIR AMERIKALININ HiKAYESL

VITS

66 u film, ger¢ek bir oykuyt
Banlatmaktadlr. Olaylar,
belgelere dayanmaktadir.
Bazi isimler, masumlari ve filmi koru-
mak i¢in degistirilmistir” diye basliyor
Missing filmi. Tipki yonetmeni Costa
Gavras'in Z filminin basinda soylen-
digi gibi “gercek olaylarla ve kisilerle
olan benzerlikler tesadtf degildir.”

Thomas Hauser’in “Charles Hor-
man’in Infazi: Bir Amerikan Kurbani”
adlr kitabindan kitabindan uyarlanan
Missing (Kay1ip), Costa Gavras'in
yonettigi, basrollerinde Jack Lemmon
ve Sissy Spacek’in yer aldig bir film.
1982 Cannes Festivali'nde Serif Goren
ve Yilmaz Guney'in Yol filmiyle Altin
Palmiye ¢dulunt paylasan film en iyi
senaryo dalinda Akademi 6daltnu
aldi. Film 1973’te Sili’de Salvador Al-
lende’nin devrildigi ABD destekli kanli
darbe sirasinda kaybolan Amerikali
gazeteci Charles Horman’in ger¢ek
hikayesinden uyarlanmis.

Darbenin bagkent Santiago’da yaptigi
katliamlar devam ederken ortadan kay-
bolan oglunu aramak i¢in tlkeye gelen
‘Amerikali’ bir babanin hikayesinin
merkeze alindig filmin basroliunde, bu
roliyle Cannes’da en iyi erkek oyuncu
odualina kazanan Jack Lemmon var.
New York'ta kendi halinde, orta halli
bir is adami ve ilahiyatc1 olarak yasa-
yan Ed Horman, askeri darbe ertesinde
kaybolan oglu Charles’t bulmak ve
ulkesine geri goturmek icin Sili'ye
gelir. Burada oglunun esi Beth (Sissy
Spacek) ona eslik edecektir. Olayla-

Fkim Nehir’

rin agiga ¢ikmast adim adim yasanur.
Ogrenilen her yeni bilgi, katliamlarin
vahseti izerine kurulur. Adalet sistemi-
ni ayaklar altina alan askeri yonetimin
uyguladig1 yargisiz infazlar, sehrin
neredeyse her kosesine yayilmistir.
Darbenin yapildig1 giin Vina del Mar
kentinde tatilde olan Charles Amerikal
olmast nedeniyle yakinlastigt ABD’li
subaylarin Sili ve Latin Amerika poli-
tikasina bakislarini ve etkisini 6gren-
mistir. Fakat kim oldugu arastirilan

ve solcu bir yazar oldugu anlasilan
Charles Santiago’dan esinin yanina,
evine donerken ‘kaybedilir’.

Ed’in oglunu ararken ayni zamanda
oglunun yasam tarzini, politik gorus-
lerini, distncelerini, ginluk hayatini
kesfetmesi ve buna paralel olarak
ABD’nin bu vahsi darbedeki rolint
kestetmesi ¢arpicidir. Baslangigta elgi-
lik yetkilileri ve burokratlarca ¢ozebile-
cegi bir sorun olarak gordigu oglunun
kaybedilmesi giderek yetkililerle ters
dusmeye hatta siddetli tartismalara
dontsgtyor. Bitin bu arama strecinde
oglunun akibetini Amerikali diplo-
matlardan degil de Ford Vakfi'nda
calisan birinden 6grenmesi, oglunun
bulunmast i¢in gostermelik isler yapan
gorevliler Ed’in ABD’ye ve sahip oldu-
gu degerlere donuk bir hayal kiriklig:
ve derin bir sorgulamanin da 6ntnt
aglyor.

Film boyunca ABD’nin bu vahsi
darbeye katkisi sik sik vurgulanryor.
Nitekim ABD buytkelgisi orada bu-
lunmalarinin nedeni olarak Amerikan

tﬁm |

¢ikarlarini ve hayat tarzini korumay1
gostererek sorgulayici tutumu nede-
niyle adeta Ed’i azarliyor: biz bunlar
yapmasaydik siz yagsamak i¢in yanip
tutustugumuz Amerikan hayat tarzini
yasayamayacaktiniz bayim!

Filmde kagiriligi, oldurilusy, karist

ve babasi tarafindan Sili’de aranist
anlatilan Charles Horman Sili’de solcu
bir dergide ¢alisan bir gazetecidir.
Horman'mn kagirilist ve éldurilisinin
ailesinden ve kayitlarindan saklanma-
ya ¢alisilmasinin ardinda Horman'in
merakli ve sorgulayici tavri, bu tavri
ytztunden Sili’deki Pinochet darbe-
sinde ABD’nin ne kadar isin i¢inde
oldugunu anlamis olmasinin 6ldural-
mesinde buytk rol oynadigi Gavras
tarafindan belirgin sekilde vurgulanir.
Nitekim Charles’in babasi Ed Hor-
man ABD'’ye dontstnde Kissinger

ve Nixon da dahil olmak tzere 11
Amerikan devlet gorevlisini oglunun
olduralmesindeki paylari nedeniyle
dava etmistir. Tahmin edilecegi tizere
bu dava iddia edilen sugun kanitlan-
mast i¢in gereken belgelerin devlet sirr1
olmast nedeniyle zaman asimina ugra-
mis ve sonunda dismustiir. Darbenin
yapildig1 1973 yilinda ABD Disisleri
Bakani Henry Kissinger'in Nobel Baris
Odilint almasi Sili'de yasanan fasist
darbe, darbenin katlettigi binlerce
insan, Charles Horman'in 6ldirtlme-
si, ABD’nin rolina sorgulayan filmin
dogru noktaya odaklandigini gosterir
nitelikte.
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TABIP ODASI'NDAN HABERLER

ISYERI HEKIMLIGINDE ETiK VE iLKELERI KONULU
WEB SEMINER YAPILDI

.stanbuLTabip Odasi Isci Sagligi ve
Isyeri Hekimligi Komisyonu aylik

web seminerlerinin bu dénem

icin sonuncusu 1 Temmuz 2021,

Persembe aksami yapildi.

Isyeri hekimligi ve isci sagligi ala-
ninda ¢ok giindem yapilamayan
bir konunun ele alindigi toplantida,
Halk Sagligi/is ve Meslek Has-
taliklart Uzmani Dog. Dr. Ceyda
Sahan “isyeri Hekimliginde Etik ve
ilkeleri” baslikli bir sunum gercek-
lestirdi.

Moderatérlaguni isci Sagligi ve
Isyeri Hekimligi Komisyonumuz-

A\

I5C1 SAGLIGH 7 ji
ISYERI HERIMLIGEH]
OIS Y ORI it

seminerimize ve daha 6nce ger-
ceklestirilen toplantilarin kaydina

linkten ulasabilirsiniz.

https://www.istabip.org.
tr/6698-isyeri-hekim-
liginde-etik-ve-ilke-
leri-konulu-web-se-

miner-yapildihtml

COVID-19 PANDEMISINDE SACVII._IK SISTEMLERI
DOSYASI DEVAM EDIiYOR

drk Tabipleri Birligi yayini

Toplum ve Hekim dergisinin
COVID-19 Pandemisinde Sag-
Uk Sistemleri dosyasinin Ggtincl
bolumi yayinlandi. Toplam alti
sayl olmasi ve kirkin Gzerinde Glke
érneklerinin yer almasi beklenen
dosyanin temel amaci, “saglikta
reform” uygulamalariyla finans-
man, érgutlenme, emek glcl ve
hizmet sunumu gibi temel baslik-
larda yillar éncesinde benzer hale
getirilen Ulke saglik sistemlerinin
COVID-19 pandemisine verdigi
yanitin ortaya konmasi olarak
belirlenmis. Dosyada Ulke érnek-
lerinin yani sira, COVID-19 pan-
demisinin politik iktisadini, siyaset
ve bilim kurumunun yeri ve rolini
ele alan makaleler de yer aliyor.

Yayin hayatina 1978 yilinda bas-

layan Toplum ve Hekim, pandemi
strecinde yenilenen internet say-
fasiile 43 yillik makale arsivini de
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erisime agti. Bu sure icerisinde ya-
yimlanan tim sayi ve makalelerin

tam metnine https://www.belgelik.

dr.tr/ToplumHekim/ adresinden
erisilebilir. Sayfada abonelik bilgi-
lerine ulagmak da mimkdan.




TABIP ODASI'NDAN HABERLER
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DUS GEZILERINDE DURAGIMIZ DOGU KARADENIZ'DIi

Uyelerimize sanal ortamda
turlara katilma imkani sunan
gezilerin yeni duragi Dogu
Karadeniz Yaylalari oldu.

28 Temmuz 2021, Carsam-
ba aksami gerceklestirilen
gezide Asuman Ata¢’in
rehberliginde; fauna ve
flora yapisi, yerel lezzetleri,
yaylalari, gélleri, selaleleri

A (E TURLAR) GARSAMBA | 20.00

+ DOGU KARADENIZ
v YAYLALARI
= ' it Pt

i s

| D

ve nice dogal gUzellikleriyle,
hikayeleri, yerel danslari,
muzikleri, tirkdleri ve yerel
halkin kdlturayle harmanlan-
mis yasanmisliklariyla Dogu
Karadeniz Bélgemizi tanidik.

| 1213 kasiv

ELEKTROMANYE'I:iK ALANLAR VE ETKILERIi GUNLERI
ETKINLiGi 12-13 KASIM’'DA

_ ] ]

=

lektrik Mihendisleri Odasi istanbul Sube-

si, Istanbul Tabip Odasl ve Istanbul Barosu
tarafindan dizenlenen Elektromanyetik Alanlar
ve Etkileri Gunleri (EMANET 2021) Etkinligi 12-13
Kasim 2021 tarihlerinde gerceklestirilecek.

“Cevre ve Halk Sagligi icin” temasiyla diizenlenen
etkinligin amaci, Universiteler, kamu kurumlari,
sivil toplum &rgutleri ve kisilerin elektromanyetik
alanlarin ¢evre ve halk saglig Gzerine etkileri ko-
nusunda gincel ve bilimsel bilgilerini, aralarinda
ve toplumla paylasacagi ve tartisacagi bir ortam
olusturmak.

Gevrim ici olarak diizenlenecek EMANET 2021
etkinliginde davetli ulusal, uluslararasi konusma-
cllar, panel oturumlari, hakem kurulunca deger-
lendirilerek kabul edilen bildiri oturumlari, kaltar
ve sanat etkinlikleri yer alacak.

Etkinlikle ilgili detayli bilgiye
https://emoistanbul.org/emanet2021
adresinden ulasabilirsiniz.
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29 Haziran

TABIP ODASI'NDAN HABERLER

TIP FAKULTELERI MEZUNIYET TORENLERINDEYDIK

[ stanbul Tabip Odasi (ITO) olarak

mezuniyet térenlerinde geng
meslektaslarimizin mutluluk ve
heyecanini paylasmayi strdiri-
yoruz.

29 Haziran 2021, Sali gint
17.00’de Veliefendi Hipodromu’n-
da gerceklestirilen istanbul Uni-
versitesi-Cerrahpasa Tip Fakultesi
mezuniyet térenine ITO Baskani
Prof. Dr. Pinar Saip, 30 Haziran
2021, Carsamba gind 18.00'de

1U. Beyazit Ana Binasi bahcesin-
de yapilan istanbul Tip Fakdiltesi
2021 yili mezuniyet térenine ITO
Baskani Prof. Dr. Pinar Saip ile ITO
Yonetim Kurulu Gyesi Prof. Dr.
Rukiye Eker Omeroglu, 14 Temmuz
2021, Carsamba gund yapilan Aci-
badem Universitesi Tip Fakultesi
mezuniyet térenine ITO Yénetim
Kurulu Gyesi Dr. Garay Kili¢ katild.

Geng meslektaslarimizin, aileleri-

AR

nin ve 6gretim Uyelerinin yer al-
dig1 torende Istanbul Tabip Odasi
dergi ve brosurlerinden, Hipokrat
Andi ve Tip Etigi kitapcigindan

olusan bez cantalarimiz dagitildi
ve dénem birincilerine Istanbul
Tabip Odasi adina birer stetoskop
hediye edildi.

YONETIM KURULUMUZ HAYDARPASA NUMUNE EAHYi

[ stanbul Tabip Odasi (ITO) Y6-

netim Kurulu Covid-19 salgini
strecinde zorlu bir calismay!
omuzlayan hekimleri ve saglik
calisanlarini kurumlarinda ziyaret
etmeyi strdurtyor.

Son olarak 27 Temmuz 2021, Sali
gUnd Haydarpasa Numune Egitim
ve Arastirma Hastanesi ziyaret
edildi. ITO Baskani Prof. Dr. Pinar
Saip ile ITO Yénetim Kurulu Gyesi
Dr. Guray Kili¢'tan olusan heyet
poliklinikleri dolasarak hekimler
ve saglik calisanlariyla gorista,
Covid-19 pandemisiyle micade-
lede gelinen duruma, yasanan
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ZIYARET ETTi

sorunlara, hekimlerin taleplerine
dair bilgi aldl.

Ardindan hastane baghekimi Prof.

Dr. Aytekin Kaymakeryla da bir

gorusme gerceklestirildi. Go-
rismede pandemi slrecine dair
gelismeler, hastane 6zelinde yi-
rittlen calismalar degerlendirildi.



TABIP ODASI'NDAN HABERLER

eI

UYEMIZ DR. ALI iNAL’I
COVID-19 SEBEBIYLE
KAYBETTIK

OVID-19 Pandemisi diinyada ve tlkemizde

can almaya devam ediyor. Pandeminin basta
gelen kurbanlari da COVID-19"a karsi en 6n
safta micadele eden hekimler, saglik calisanlari
oluyor.

Son olarak istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip
Fakultesi 1977 yi mezunlarindan, G6z Hastalik-
lari uzmani, Ozel Basari Hastanesi hekimlerin-
den tiyemiz Dr. Ali inal'l COVID-19 sebebiyle 31
Temmuz 2021 tarihinde kaybettik.

Acimiz buyadk.

Dederli meslektasimizin basta ailesi olmak Uzere
yakinlarinin derin acisini paylasiyor, tim hekim
camiasina bassaglig diliyoruz.

O ETKINLIK TAKVIMI

(@) 03 HAZIRAN 20

Yénetim Kurulumuz Istanbul Egitim ve Arastirma Hastan-
esi’ni ziyaret Etti.

(@) 03 HAZIRAN 20

“Meslek Hastaliklarinda Temel Kavramlar” Web Semineri
yapildi.

TTB, Serbest Mesleki Faaliyet Yiriten Hekimlere
“Hususi Damgali Pasaport” Verilmesi Igin Yasal Diizen-
leme Talep etti.

“istanbul’'u seviyoruz. Kanali istemiyoruz” Basin
aciklamasina katildik.

@ 08 HAZIRAN 2021

Yedikule G6gus Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastane-
si’nde temsilci secimleri gerceklestirildi.

istanbul Emek Barig Demokrasi Giclerinin “Baski, Sémrd,
Mafya Diizenine Teslim Olmayacagiz!” basin agiklamasina
katildik.

@ 10 HAZIRAN 2021

TTB’nin “Yeni Koronaviriis Pandemisi Strecinde Turkiye'de
COVID-19 Asilamasi ve Bagisiklama Hizmetlerinin Duru-
mu” adli raporu yayimlandi.

“COVID-19 Pandemisinde Asilamanin Bugiini ve Ge-
lecegi” Konulu Web Seminer yapildi.

(@) 15 HAZIRAN 2oz

Marmara Universitesi Istanbul Pendik Egitim ve Arastirma
Hastanesi’ndeki meslektaslarimiz ziyaret edildi.

Kanuni Sultan Stileyman EAH'de temsilci secimleri
gerceklestirildi.

Dus Gezilerinde Duragimiz Askin Sehri Sagalassos Oldu.

(.) 09 TEMMUZ 2021

Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi’nde temsilci segimleri
gerceklestirildi.

“Hukuksuzluk En Az Radyasyon Kadar Tehlikeli ve
Olduricidar” basin agiklamasina katildik.
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HAZIRLAYAN:
CAGATAY GULER
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ACROSS: 1. Relating to the temporal and the parietal bones or regions. 2. Abbreviation for electrocorticography. -
Samuel, 20th-century English cardiologist. See: Holt-Oram syndrome. - The body when lying face downward. 3. A prefix
meaning relating to the testes. - intramuscular. - Prefix meaning anterior, before. 4. Flexor carpi radialis muscle. - organ,
organum. - Abbreviation for pneumocystis pneumonia. 5. Pertaining to the ileum. - A member of the vitamin B
complex, a cyclic sugar alcohol. 6. Symbol for stoichiometric number. - Carl, Swiss climatologist, 1865-1942. - The esters of
the higher fatty acids with sterols. 7. The bark of Andira inermis, used as an emetic, purgative, and anthelmintic. - A
spinous structure. - Abbreviation for tuberculin unit. 8. Good digestion. - of or containing iodine. 9. Abbreviation for
erythrocyte sedimentation rate. - Pertaining to a choana. - A treatment in which an electric current is used to produce
convulsions (abbrev.). 10. A compound formed by reaction between an acid and an alcohol with elimination of water. -
Simeon, English ophthalmologist, 1851-1909, ... law. 1. Plural of ostium. - Abbreviation for enterotoxigenic Escherichia coli.
- Prefix meaning child; foot, feet. 12. Symbol for nickel. - A protein resembling casein, present in gluten.

DOWN: 1. Plural of tegmen. - A nucleotide sequence that is found in a gene, codes information for protein synthesis, and
is transcribed to messenger RNA. 2. Prefix meaning out of, away from. - buttocks. - A chemical element, atomic number
14, atomic weight 28.086. 3. Ruth Ella (1903-1994), The first African American woman to earn a Ph.D. in bacteriology. Her
areas of research were blood groups and the family enterobacteriaceae; Robert Foster, British ophthalmologist,
1878-1963, ... lightning streaks; Charles H., English surgeon, 1821-1870, ... method. - Henri, French neurosurgeon, 1849-1921;
..hemorrhage, ... lesion. 4. Abbreviation for psychogalvanic response. - Prefix meaning fat, fatty. - Abbreviation for L.
signa, label, write. 5. Relating to the colon and rectum, or to the entire large bowel. 6. Karl, late 19th-century Swiss
embryologist and gynecologist, ... stria. - The line of union of the halves of various symmetrical parts. 7. The point of
attachment of a muscle that remains relatively fixed during contraction. - C,, early 20th-century French radiologist, ...
band, .. phenomenon. 8. Abbreviation for physician assistant. - Congenital absence of one or both auricles of the ears. -
Symbol for tellurium. 9. Prefix denoting a compound containing the radical, -NH2. - Gerhard A., Norwegian physician,
1841-1912, ... bacillus, ... disease. 10. Angelo, Italian physiologist, 1846-1910; ... ergograph, .. sohygmomanometer. - Abbrevia-
tion for anodal closure contraction. 1. Abbreviation for intraperitoneal. - An organic compound containing trivalent
nitrogen attached to one carbon atom. 12. Abbreviation for early receptor potential. - Prefix meaning tendon. - Abbrevia-
tion for lipopolysaccharide. 13. Inactivity, sluggishness. - Joseph B., U.S. obstetrician and gynecologist, 1869-1942; ...
maneuver. 14. Leaning or depending upon. - Abbreviation for dental index. 15. Abbreviation for loop electrocautery
excision procedure. - The act of leading, bringing, conducting.
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tebr

Veri Tabani
TTB Uyesi
Hekimlerin
Kullanimina
Acildi

TTB uyesi hekimler, www.tebrp.com internet sitesinde veya TEBRP
mobil uygulamasinda “hekim” secimi ile kullanici hesabi olusturarak
ve e-postalarina gelecek dogrulama baglantisina tiklayarak asagida
yazili verilere Ucretsiz olarak ulasabilecek, kullandiklariilaclar hakkinda
en guncel bilgileri alabilecekler.

mobil:

“Hekim” kullanici tipi ile
telrp hesabi olusturup .
kesfetmeye AR
baslayabilirsiniz!

P Goo

Hesap olusturmak igin:



7326 SAYILI YAPILANDIRMA
YASASINDAN FAYDALANIN

BORGLU
UYEMIZ
KALMASIN |

SON BASVURU
31 AGUSTOS 2021

AIDAT YAPILANDIRMA
KAMPANYASI HAKKINDA
DETAYLI BILGI ICIN

www.ista bip.org.tra"k
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