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icindekiler

BASYAZI

TDB GUNDEMI

12- VESAYET ALTINDA BIR MESLEK ORGUTU OLMAK ISTEMI-
YORUZ! 3224 savili Turk Dishekimleri Birligi Yasasinin TDB ve
Odalarin goérusleri alinmadan dedistirilmesi girisimi Gzerine
TDB ve 25 Dishekimleri Odasi ortak bir aciklama yapti.

18- KAMUYA 429 DISHEKIMI DAHA 657 sayili Devliet Memurlari
Kanunu'nun 4/B maddesine gore sbzlesmeli personel
statusunde istihdam edilecek 429 dishekimi 8 Ocak 2010
gunu noter tarafindan ¢ekilen kura ile belirlendi.

20- www.tdb.org.tr YENILENDI Turk Dishekimleri Birligi web
sitesi www.tdb.org.tr yeni yuzuyle 22 Aralik 2009 tarihinde
yayina girdi.

22- EGITMEN DISHEKIMI EGITIMLERI BASLIYOR TDB Toplum
AQ1z Dis Saghgi Komisyonu'nun organize ettigi "Egitmen
Dishekimi EJitimleri” 28 Subatta Diyarbakirdan baslhyor.

ODALARDAN HABERLER

26- MUAYENEHANENIN BIR GUNU Canakkale 15. Bilimsel
Sempozyumu'nda Ankarali meslektasimiz Dolunay
Undemirin yazdid: “Dise Dokunur bir Gun” adli oyun da
sahnelendi.

28- TOPLUMSAL DAYANISMAYA DEVAM Istanbul Dishekimleri
Odasi sigara yasaginin yumusatilmasina karsi tepki ve
itfaiye iscilerinin isten cikarilmaya karsi yaptiklar: direnise
destek gibi toplumsal calismalara da imza atiyor.

29- 'VAROSLAR SAHTE DISHEKIMLERINE TERK EDILIYOR' Adana
Dishekimleri Odasi Baskani Asim Savas Kamu yatirimlarinin
merkezlere yapilarak varoslarin sahte dishekimlerine
birakildigini séyledi.

30- KOCAELI'DE BASIN BILGILENDIRILDI Kocaeli Dishekimleri

Odast yerel basin mensuplarini agiz dis saglig: hizmetleri ve
dishekimlerinin talepleri konularinda bilgilendirdi.

SAGLIK GUNDEM1

32- 'SORUN, BIR DEVLET POLITIKASININ OLMAMASI' TDB
Genel Baskani Prof.Dr. Murat Akkaya gectigimiz bir yili
dederlendirirken devletle yasanan sorunun kaynaginin
uzun vadeli olmasi gereken politikalarin Kisilerle birlikte
degismesi oldugunu belirtti.
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SAGLIK GUNDEMI

42- 'TEK TEK SOZLESME IMZALAMAYACAGIZ Hukumetin
TEB'le yapilan sézlesmeyi feshetmesinin ardindan TEB Genel
Baskani Erdogan Colak’la gelismeleri degerlendirdik.

46- 24-26 HAZIRAN'DA BURSA'DA TDB 17. Uluslararasi
Dishekimligi Kongresi'ni organize edecek olan Bursa
Dishekimleri Odasi Baskani Emel Coskun'dan hazirliklar
hakkinda bilgi aldik.

BILIMSEL

60- ELASTOMERIK OLCU MATERYALLERI Dr. Zeynep Ozkurt,
Yard.Doc.Dr. Ufuk Iseri, Prof.Dr. Ender Kazazoglu

68- COCUKLARDA TIKAYICI UYKU APNESI Doc.Dr. Murat Ozbek
TOPLUM SAGLIGI

56- SAGLIK TURIZMI VE UNIVERSITELER Prof.Dr. Nergis Er-
dogan Sadlik Turizmi olgusunun farkli boyutlarini ve
Turkiye'nin imkanlarini irdeliyor.

76- ORTOPEDIK SORUNLAR Dishekimlerinde de sik rastlanan
bazi ortopedik rahatsizliklar ve tedavi sureclerini Op.Dr.
Hakki Babaturk yazdi.

PARAMEDIKAL

50- 'FIZIK KURALLARIYLA PAZARLIK YAPAMAYIZ' Kogenhag'da
gerceklesen Kuresel Iklim Degisiklidi zirvesi Uzerine
goéruslerini aldigimiz Omer Madra sera gazlarinin
sinirlandirilmasi Uzerine hala pazarlak yapilmasinin
anlamsiz oldugunu vurguluyor.

80- KREPEN'IN DUVARI Dunya Edebiyatinda Dishekimligi'nde
Nese Inceodlu Dursun bu kez Murathan Mungan’in Eldiven-
ler, Hikayeler adli son éyku kitabinda dishekimliginin izini
surayor.

84- GUNUN ADI TDB 100. Y11 Oyki Yarismasi'nda altinci olan
Ankara'dan Alper Alkan meslektasimizin ‘Gunun Adi adli
Oykusunu yayimliyoruz.

90- UZUN KIS, UZUN PIST, TOZ KAR: PALANDOKEN Turkiye'nin
en yuksek pistlerine sahip Palanddken, Erzurum gibi tarihi
bir merkezi gezme firsati da yaratiyor. « Reyan Tuvi yazdi.

REKLAM INDEKSI (Alfabetik sirayla)
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Gercekler

inatcl seylerdir

H"l Prof.Dr. Murat AKkayva | TDB Genel Baskani

anistay, dishekimliginde uzmanlikla ilgili

acilmis olan davalarda ilk yurutmeyi durdurma

kararlarini verdi. Kararin gerekcesinde herkes icin

ders olacak bazi bélumler vardi. Vurguladiklar:
konular bizim yillardir istediklerimizle, séylediklerimizle
uyusuyordu.

Peki, ne demisti Danistay?

‘Anayasa’nin 2. maddesinde cumhuriyetin nitelikleri
arasinda hukuk devleti de sayilmis ve Anayasa Mahkeme-
si kararlarinda ise hukuk devleti, her alanda adaletli bir
hukuk duzeni kurup bunu gelistirerek sirduren, hukuku
tum devlet organlanna egemen kilan, Anayasa’'ya aykir
durum ve tutumlardan kacinan, kazanilmis haklara saygi
duyarak bu hak ve ézgurlikleri koruyup guclendiren,
butan eylem ve islemleri Anayasa ve hukuk kurallanna uy-
gun ve yargl denetimine ac¢ik bulunan, yasalarnn ustunde
yasa koyucunun da bozamayacad: temel hukuk ilkeleri
ile Anayasa’nin bulundugu bilincinde olan devlet olarak
tanimlanmistir.’

‘Bu baglamda, hukuk devleti ilkesinin bir geregi olarak,
idareler bireysel ya da diizenleyici islemler tesis eder-
ken sinirsi1z bir takdir yetkisine sahip olmayip, bu takdir
yvetkisini hukuka, kamu yararina ve hizmet gereklerine
uygun olarak kullanmalidirlar. Bu islemlerin hukuka
uygunluklarnin yargi mercileri tarafindan denetlen-
mesi sirasinda ise, idareyi islem yapmaya iten sebep
de irdelenecek ve takdir yetkisinin belirtilen sinirlar
icinde kullanilip kullaniimadidl resen géz éniinde
bulundurulacaktr.’

Yukaridaki sézler tum Turkiye Cumhuriyeti devletinin hangi
prensipler icersinde calismast gerektigini ifade ediyordu.
Bizler de ayni beklenti icersinde bazi isteklerde bulunmus
ve demistik ki; ilkemizde hangi dallarda uzmanlik olmasi
gerektigi somut ve bilimsel kriterlerle konunun taraflariyla
birlikte kararlastiriilmalidir. 2009 Haziraninda bu istegimiz
dogrultusunda konunun taraflari olan Saghk Bakanligi, TDB
ve bilimsel dernek temsilcilerinden olusacak komisyonun Uuc
ay calisip bir rapor hazirlamasi ve hazirlanacak rapor dog-
rultusunda davranilmasi karari yetkililerle birlikte alinmis,
ancak bilmedigimiz nedenlerle uygulanmamaisti. Bakalim bu
konuda Danistay ne demis?

‘Diger taraftan, daval idarelerce, yukarnda belirtilen Y6-
netmelik hiikimleri uyarinca, davaya konu Yéonetmeligin
hazirlanmasina iliskin Kurul kararlarnnin ve karsi oylarin
gerekcesini iceren belgelerin ve ayrica bilimsel konular-
da yardimci olmak uizere alt komisyonlar olusturuldugu-

na ve bu alt komisyonlann ¢calismalarinin Yonetmeligin
hazirlanmasinda dikkate alindigina iliskin bilgi ve belge
de sunulmamis, ...’

Yine demistik ki ihtiyaclar belirlenirken bilimsel kriterler
kullanilmalhdir. Bu amaca ydnelik olarak yillar énceTDB bir
form hazirlayip taraflarin gérusune basvurmustu, niyetimiz
somut bilimsel verilerin 1s1ginda bir uzlasi zemini olustur-
maktl. Yukarida bahsettigimiz komisyon da benzer bilim-
sel kriterleri esas alarak calisacak ve ¢ézum uretecekti.
Danistay ne demis?

‘Bilimsel gerek¢e; dava konusu dizenlemenin yapildidi
asamadan énce ortaya cikmis olan ve dizenlemeye yol
acan hukuki veya fiili durumu ortaya koyan ve idari di-
zenlemeye yoén veren bir kavramdir. Dolayisiyla, bilimsel
gerekce (rapor, veri) tesis edilen duzenlemeye temel teskil
ettiginden, dizenlemenin yapildidi veya sonu¢landigi
anda zaten var olan bir kavrami ifade etmekte olup,
dizenleme hukuk aleminde sonu¢ dogurup, dava konusu
edildikten sonra olusturulacak bir sebep degildir.’

Biz bu yontemin kullanilmasini israrla isterken ve bazi sey-
lere karar verilirken hangi kriterler géz énune alindi diye
yetkililere sordugumuzda ‘éyle uygun géruldu’ denmisti.
Danistay ise dedi ki:

‘... Dolayisiyla davali idarelerin, Tipta ve Dishekimliginde
Uzmanlik Egitimi Yonetmeliginde 6ngériilen sekilde bilim-
sel calismalarnn yapildigini ortaya koyamadid: acik ol-
dugundan, bilgi ve belge ile desteklenmeyen iddialanna
itibar etmek mimkiin degildir.’

Bu gerekcelerin ardindan uzmanlik dallari sayisinin
artmasina yénelik yurutmeyi durdurma karar: alindi.

Her ne kadar bu kararin kayna@i olan davayl biz acmamis
olsak da ve bu karar ulkemizin 6ncelikli ihtiyaclarini
karsilamamis olsa da idarenin izlemesi gerektigi yolu bir
kere daha isaret etmesi acisindan énemlidir. Danistay, ra-
poru icerisinde benzer bir karari benzer gerekcelerle daha
once verdigini hatirlatiyor. Biz de hatirlatmistik; demek ki
hatirlayamamaislar.

Turk Dishekimleri Birligi meslegimizin ortak menfaatlerini
koruyan meslek érgutudur. Hicbir kisi ve zimreye karsi
olmayacagdi gibi hicbir kisi ve zimreyi de kayirmaz. Mesledi-
mizle ilgili ¢esitli konulardaki yanlis uygulamalar nedeniyle
ortaya ¢ikan sikintilar bizim de sikintimizdir. TDB’nin neden
olmadigi magduriyetlerin sorumlulugunu kimse TDB'ye
yiklemeye calismasin.
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haberler

TDB ve 25 Dishekimleri Odasinin ortak aciklamasi:

Vesayet altinda bir meslek
orgutu olmak istemiyoruz!

5 Ekim 2009 tarihinde Uc¢ milletvekili tarafindan verilen yasa teklifiyle 3224 sayili Turk
Dishekimleri Birligi Yasasinin Genel Kurul olusumuna iliskin maddesinin dedistirilmesi
istendi. TDB ve Odalarin gérusleri alinmadan tepeden inmeci bir ydntemle sz konusu
maddenin dedistirilmesi girisimi Uzerine TDB ve 25 Dishekimleri Odasinin yaptigi ortak

aciklamaya yer veriyoruz,

ishekimi ¢ milletvekili 15

Ekim 2009 tarihinde Tiirkiye

Biiyiik Millet Meclisi Bagkanli-
gina verilen 3224 sayili Tiirk Dishekimleri
Birligi Kanununda Degisiklik Yapilmasi-
na Dair Kanun TeKklifi ile Birlik Genel Ku-
rulunun Olusumuna dair 21. maddesinin
degistirilmesini istemislerdir.

3224 Sayili Kanun, 7 Haziran 1985 tari-
hinde TBMM tarafindan kabul edilmistir.
Anayasamiza gore temel diizenleyici olan
bu kanun; dishekimlerinin mesleki yapi-
sini olugturan Dishekimleri Odalar1 ve
Tirk Dishekimleri Birligi'nin olusumu-
nu, isleyis ve yonetim kurallarini belirle-
mistir.

TDB kuruldugu giinden bu yana sii-
rekli gelismis ve kurumsallasma yoniinde
onemli adimlar atmustir. Gerek tyeleri ge-
rekse toplumun agiz ve dis saghgina ilis-

kin énemli ¢alismalar yapmis, kurumsal
kimligine yakisir bir bi¢cimde, bu alanda
ve ilke politikalarinin belirlenmesinde
soz sahibi olmaya hak kazanmustir.

Tek tip demokrasi olmaz

Diinyanin ¢esitli yerlerinde; sivil toplum
kuruluglari, sendikalar, siyasi partiler ve
dernekler birbirinden oldukga farkli secim
sistemlerine, genel kurul olusum bigimle-
rine sahiptirler. Hi¢bir sistemin ideal bir
sistem oldugu soylenemeyecegi gibi her
sistemin kendine 6zgii iistiin ve zayif yan-
lar1 vardir. Buna karsin, eger ideal bir ev-
rensel demokrasi sistemi olsaydi bu kadar
gesitlilik olmaz, tek tiplilige gidis olurdu.
Ama asil 6nemlisi; batida yiiz yili devir-
mis boylesi kuruluslarin, ihtiyag duyduk-
lar1 mesleki diizenlemeleri de kendi icinde
kararlastirip yapiyor olmasidir. Diizenle-

melerde ciddi bir adaletsizlik varsa bu
durum hukuk yoluyla mahkemelerde
¢oziilir. Ama ozellikle siyasi iktidarlarin
disinda yer alan ve demokrasi geregi de
siyasi iktidarlar kargisinda 6zerk olmalar1
gereken bu tiir kuruluglarla ilgili diizenle-
melerin meslek 6rgiitlerine danisilmadan,
onlarin goriisleri alinmadan yine siyasi ik-
tidarin agirlikli oldugu Meclis tarafindan
degistirilmesi, dogrudan demokrasinin
ruhuna aykiridir.

TDB ve Dishekimleri Odalarinin bir-
likte tartistigi konularin milletvekillerine
anlatilarak destek istenilmesi, konunun
anlasilmasini kolaylastirirken, tiim dighe-
kimlerini ilgilendiren bir konuda; Genel
Kurullarimiz ve Baskanlar Konseylerimiz
gibi politikalarimizi olugturan zeminlerde
tartigslmadan, ortak gorts olusturulma-
dan yapilan bu tiir uygulamalar etik ku-

Aciklamaya imza atan dishekimleri odalari
Tirk DishekimleriBiligi | ~ EmuumDO. |  MersinDO. |
Adana D. O. Eskisehir D. O. Mugla D. O.
Ankara D. O. Gaziantep D. O. Sakarya D. O.

"~ swano. [ emabo. |  swabo.
 Gameno. | Mamsabo |




rallara da aykiridir.

Boylesi bir degisikligin Odalar arasinda muta-
bakatla kararlastirilip, Meclise gotiriilmesi ge-
rekmektedir. Ote yandan TDB Kanununda yer
alan kimi sorunlar nedeniyle, degisiklik yapal-
mas1 defalarca giindeme gelmis, Oda Baskanlar1
toplantilarinda saatler, giinler siiren ¢alismalarin
sonunda ¢esitli kararlar alinmistir. Kimi Odalarin
siyasi iliskilerini kullanarak yasa degisikliklerini
kendi ¢ikar ve goriisleri dogrultusunda gergekles-
tirmelerini dogal goreceksek, o zaman bu yapilan
toplantilarin da higbir anlami kalmamus, biitiin
bu toplantilar ve emek bosa gitmis demektir.

Tek tarafli diizenleme kabul edilemez
Tim bunlara karsin; ti¢ milletvekili meslektasi-
muzin ozellikle secim sonuglarini etkileyebilecek
bir degisikligi TBMM’ne tek tarafli olarak sun-
malar1 ve bu yonde bir diizenlenme istemeleri;
demokratik olmamanin 6tesinde ahlaken de ka-
bul edilemeyecek bir diistincedir.

Boyle bir uygulamaya sessiz kalinmasi; Tiirk
Dishekimleri Birligi’nin bundan sonra siyasi mii-
dahalelere agik olmasi, Odalarimizin se¢im sii-
reglerini birilerinin TBMM igindeki iliskileri ile
¢6zmeleri seklinde bir yolun agilmasi demektir.

Meslek orgutu siyasi iktidarin golge-
sinde olamaz

Siyasi iktidarin, dogrudan se¢imlerimizle ilgili bir
yasa degisikligine boyun egilmesi, meslek 6rgii-
timiiz tzerinde olusturacag: tahakkiimiintin de
kabul edilmesi anlamina gelmektedir. Yonteme
sessiz kalinmasi sonucu acilan bu yol genisleye-
rek devam edecek; kaybeden meslek ve meslek
orguti olacaktir.

Ayrica milletvekili meslektaslarimizin mensu-
bu oldugu hiikiimet tarafindan yeni hazirlanan
Saglik Meslek Mensuplar1 Birligi kanun tasari-
s1 taslaginin da degistirilmek istenen 3224 sayili
Kanunun 21. maddesi ile ayn1 hitkmii icermesi,
goz ard1 edilmemesi gereken celiski olarak goriil-
mektedir.

Biz; TDB ve Dishekimleri Oda Yoneticileri ola-
rak;

Vesayet altinda bir meslek orgiitii olmak is-
temiyoruz!

Siyasetin ve siyasetcilerin golgesinde degil, 6z-
giir irademizle tartisarak, meslegimizin ve mes-
lektaslarimizin ¢ikarlarimi ortaklastirdigimiz ka-
rarlarin uygulanmasini istiyoruz!

Bu yasa degisikligi teklifinin geri ¢ekilmesinin
tarihi bir sorumluk oldugunu kamuoyuna sunu-
yoruz. <

Edirne Dishekimleri Odasi
Baskani Agah Tumay Akgun:

‘Iktidar birligimizi
bolmeye calisiyor’

Oncelikle bu girisimi yontem olarak nasil
degerlendiriyorsunuz?

Sekiz yillik AKP iktidariyla TDB arasindaki iliskilere

baktigimiz zaman bu yonteme hi¢ de yabanci degiliz. AKP iktidar1 goreve geldi-
gi gtinden itibaren STK’larin etkinligini azaltmak ve pasif hale getirmek i¢in her
yolu denemektedir. Meslek orgiitlerine de ayrica bir ilgi gosterip bu orgiitlerin
icine siyaseti karistirip icerden ¢okertmeye calismaktadir. Sorunuzun cevabi ise
yontem sekiz yildir bize yabanci olmayan ve beni sasirtmayan bir yontem.

Icerik olarak dogru mu sizce?

Icerik olarak baktigimizda genel kurul haricinde meslegimizi ¢okertme adina
zaten basarili olmus bir iktidar gortiyorum. 19 bin muayenehaneyi 12 binlere
distiren kamudaki 1500 dishekimini 7 binlere ¢ikaran, TDB’yi muhatap alma-
yan, dishekimliginde uzmanlik sayilarini artirirken danigsmayan, hizmet alimiyla
ilgili bir gecede ¢ark eden ve ben tek basina iktidarim, istedigimi yaparim
mantigiyla hareket eden bir iktidar... Bircok konuda bizden goriis aldig: halde
ve komisyonlar kurdurdugu halde komisyon ¢alismaya baslar baslamaz Meclis-
ten istediklerini geciren bir iktidar.

Bu degisiklik mantik olarak ve bilimsel olarak yanls olsa da maalesef ikti-
dar saglik meslek orgiitlerinin icine siyasi olarak girmeyi basaramadigindan
bu sekilde odalar1 ve birligimizi yok etmeye ¢alismaktadir. Saglikta tribiinlere
oynayan iktidar, vitrinde basarili goziikkmesine ragmen (vatandasin goziinde),
sektorii ve meslek odalarini uguruma itmektedir. Orgiitsiiz bir meslek grubu
cikar cevrelerince her zaman somiiriilmeye agiktir.

Bu sonuglardan yola ¢ikarak meslek orgiitiine sahip ¢ikmayan iiyeler bu sii-
recte akintiya kapilarak siiriiklenmeye mahkumdurlar. Odaniza sahip ¢ikin, bir-
ligimize sahip ¢ikalim.

Erzurum Dishekimleri Odasi
Baskani Alper Eminoglu:

‘Disaridan mudahale
dogru olmaz’

Oncelikle bu girisimi yontem olarak nasil
degerlendiriyorsunuz?

Gelisen toplum yapisi igerisinde sistemlerin ve diizen-
lemelerin de gelismesi ve yenilenmesi gerekir. 3224 sayili yasa da giincellenmesi
gereken bir yasadir. Bu yiizden kanunda degisikliklerin yapilmas: tarafimizca
uygun gortilmistir. Ahlaki olarak disardan miidahaleler yapilarak degisiklik
talepleri dogru olmaz. Giincellenme talebinin ve teklifinin TDB kurullarinca
olusturulmasi ve TDB kurullarinin almis oldugu kararla yapilmasi uygun olur.

Icerik olarak dogru mu sizce?

Yapilmak istenen degisiklik bizim de talebimizdir. Segilerek gelen ve delege olan
kisilerin oy kullanmas1 demokratik anlamda daha gecerli ve daha dogrudur. Bu
yiizden dogal delegeligin kaldirilmas: yoniinde yapilan ¢alisma normaldir.
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Ankara Dishekimleri Odasi Baskani Doc¢.Dr. Merih Baykara:
‘Bu gayreti meslegin onunu acmak icin
gostermelerini beklerdik’

Oncelikle bu girisimi yéntem ola-
rak nasil degerlendiriyorsunuz?

Siyasi giicin her yetkiyi ve yaptirimi
kendinde gormesi, demokratik kitle ve
meslek orgiitlerini dislamak ya da vesa-
yet altina almak diistincesinde olmasi
son zamanlarda daha da artan siklikla
karsimiza ¢ikmakta. Dishekimlerinin ve
dishekimligi mesleginin ¢ok daha ivedi,
¢ok daha 6nemli sorunlar1 varken, mes-
lek orgiitiiniin gorisini almaya gerek
gormeden yasada degisiklik yapmaya
calismasi antidemokratik ve kabul edile-
mez bir tavirdir. Bu gayret ve cabayi yil-
lardir meslegimizin oniindeki engellerin
kaldirilmasinda goremedik. Meslektasi-
miz olan milletvekillerimize diisen, mes-
lek 6rgiitlerinin meslegin 6ntini agacak,
meslegi daha yukariya tasiyacak, cagdas
uygulamalar i¢in yardimci olmak, onla-

Istanbul Dishekimleri Odasi Baskani Mustafa Dugencioglu:

‘Bu tur yollara tevessul edilmemeli’

Oncelikle bu girisimi yéntem ola-
rak nasil degerlendiriyorsunuz?
Tirk Dishekimleri Birligi’nin Genel Ku-
rullar1 ve Bagkanlar Konseyi Toplantila-
r1, karar siireglerinin demokrasiye uygun
yontemlerle islemesini saglayan en 6nem-
li organlaridir. Bugiine kadar gorev yap-
tigimiz bu yapi igerisinde etik kurallara
uyulmasina, hukuka uygun davranilma-
sina 6nem verdik. Bu nedenle ii¢ disheki-
mi milletvekilinin girisimini kabul edile-
mez ve sessiz kalinamaz buluyoruz.

Ote yandan ortak goriis olusturulma-
dan yapilan bu tiir uygulamalar etik ku-
rallara da aykiridir. Siyasi erkin bir mes-
lek odasinin goriisiiniin almadan onun
degisimine yonelik kullanilmasi, yapinin
hangi amagla yipratilmaya ¢alisildig: so-
rusunu da akla getiriyor. Acaba bu miida-
haleyi neler takip edecek?

Bugiin [stanbul Dishekimleri Odasr'nin
iiye sayis1 6 bini gecmektedir. Bu nedenle

rin 6niinii agmaktir.

Yapilmak istenen degisikligi ice-
rik olarak nasil degerlendiriyor-
sunuz?

Yasada degisiklikler yapilmasi geregini
uzun zamandir soylemekteyim. Sanirim
2006 yilinda Eskisehir’de yapilan MSS de
gerek TDBD’nin gerek bazi1 Oda dergileri-
nin benimle yaptiklari réportajlarda ayni
seyleri soyledim. Cok kisa bir deyisle “Es-
kimis bir binamiz var. Kolonlar1 saglam.
Ancak tim bolmeler ve tesisat yenilen-
meli”. Degisikliklerin igerigi konusun-
da detaya girmeyi istemiyorum, ancak
dogal delegelik konusu saniyorum daha
cok giindemde. Dogal delegeligin kaldi-
rilmasi TDB organlarinda gorev alanlari,
¢alisma donemleri igerisinde se¢im orta-
mina ¢eker. Tekrar gorev almak isteyen-

bugiine kadar Odamizin TDB genel ku-
rullarinda 10 delegeyle temsil edilmesini
adaletli bulmadik. Buna ragmen konu-
yu higbir sekilde diger Odalarin ve Turk
Dishekimleri Birliginin gortsini al-
madan siyasi iktidarlar yoluyla ¢6zmeyi
distinmedik. Bunun degistirme yolunun
TDB’nin demokratik siireglerini isletmek
olduguna inandik. Hélbuki, Odamizin
giin gectikge artan iiye sayisi ve iiye pro-
filindeki degisiklikler baska Oda bélgele-
rinden farkli sorunlarla karsilasmamiza
neden olmaktadir. Biz bu zor kosullarda
bile taleplerimizde diger odalarin duyar-
liliklarini da hesaba katan ¢6ztim yolla-
rina 6nem verdik. Yaklasimlar bu yonde
olmazsa yapinin adinin Birlik olmasin-
dan baska birlestirici hi¢bir yani kalmaz.

Yapilmak istenen degdisikligi ice-
rik olarak nasil degerlendiriyor-
sunuz?

ler kendi bolge- -
lerinde yeniden
secim miicadelesi
vermek zorunda
kalir.

Ancak dogal delegeligin TDB genel ku-
rullarinda oran olarak etkinligi fazladur.
Son dénem se¢imlerinde de dogal delege-
ligin se¢im sonuglarini nasil biiytik oran-
da etkiledigi goriilmistiir. Yonetimde
olmak bir gii¢ iken, bu oy orani giicti de
yonetimlere ayr1 bir avantaj saglamakta-
dir. Ankara’da eylem sonras: toplantida
da belirttigimiz gibi, bizim onerimiz; do-
gal delegeligin kaldirilmas: degil, se¢im
sonuglar tizerindeki biiyiik oransal gii-
clin dengelenmesidir. Delege sayilarinin
arttirilmasiyla dogal delegeligin etkinligi
azaltilmis, daha demokratik bir ortam
saglanmis olur.

Igerik olarak da
dogru bulmuyo- i
ruz. Birligi yone-
tenlerin segme ve
secilme hakkina
yonelik bu tavri se¢im kazanmaya yone-
lik siyasi bir tavir olarak goriiyor ve de-
mokratik bulmuyoruz. Bu sistem Birlik
organlarini odalara bagimlh hale getire-
rek onlar1 odalarinin temsilcileri statii-
stine diistiriir. Kendi yonettikleri kurum-
da Oda bagkanlarina taninan hakkin,
Birlik yonetimine taninmamas: anlasilir
degildir.

Bu ve bunu benzer degisiklik onerileri
tim deneyimli aktivistlerin de yer aldig1
TDB Bagkanlar Konseyi toplantilarinda
ve Genel Kurullarinda degerlendirilmeli-
dir. Bu tiir davranis i¢ine giren ve bundan
yarar saglamay1 diistinen arkadaslarimi-
za boyle bir yola tevessiil etmemelerini
dneriyoruz.
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12 saghik orgutinun ortak aciklamasi:

Kamu yararl adina halka,
halk adina kamuya saldiriliyor

Hukumetin saglik alanindaki uygulamalarina karsi ¢ikan saglik érgutlerinin ‘kamu yararr’
adina sesinin kesilmeye calisilmasi uzerine 12 saglik érgutu biraraya gelerek 30 Aralik
2009 gunu ortak bir basin aciklamasi yapti.

ekimlere, dishekimlerine, hem-
sirelere, eczacilara, sosyal hiz-
met uzmanlaria, saglik tekni-

kerleri ve teknisyenlerine kisacas1 saglik
alaninda ¢alisan tiim emekgilere yonelik
haksiz uygulamalarin kargisinda yan yana
durmanin ne denli énemli oldugunu de-
falarca fark ettiklerini belirten orgiitler
basin a¢iklamasinda, saglikta uygulanan
programin makyajinin dokilmeye basla-
digini, eczaciyla, hekimle, dishekimiyle,
hemsireyle, saglik teknikeri ve teknisye-
niyle, taseron isciyle kavgali hitkiimetin,
yurttaslara da saglikta katki pay1 ve fark
ticretleri disinda higbir sey vaad etmedi-
gini ifade ettiler.

‘Kamu yarar!’ kimin yarar

Eczacilarin yaptig1 eylemin ardindan ec-
zacilarla yapilmis sozlesmenin iptal edil-
mesinin vahim bir gelisme oldugunun
kaydedildigi agiklamada “Kamu yararr’
adina hareket edenler, kamunun isciler-
den, memurlardan, hekimlerden, hem-
sirelerden, eczacilardan, saglik calisan-
larindan da olustugunu unutmamalidir.
Unutanlara hatirlatmak istiyoruz: Kamu

Uzmanlik Yonetmeligi

ne sizsiniz, ne de goriinmez bir varlik”.

2010 mucadele yil1 olacak

“Bizim bildigimiz bi¢imi ile, yani isciler-
den, memurlardan, hekimlerden, dishe-
kimlerinden, eczacilardan, hemsirelerden
olusan kamu, 6dedigi muayene ticretleri
ve katilim paylar ile saglik hizmetlerinin
parasiz olmadigini biliyor. Bizim bildi-
gimiz kamu, strdiigiiniiz ¢atismaci siya-
setin bedelini anti-demokratik ve siddet
dolu politikalarinizla her giin 6diiyor”
dendikten sonra 2010 yilinin saghgin hak
oldugu bir iilke yaratmak ve 6zliik hakla-
rina sahip ¢ikmak tizere saglik¢ilarin mii-

icin iki iptal karar

irk Dishekimleri Birligi’nin
itirazlarina ragmen 18 Temmuz
2009°da yiirtirltige giren Tipta
ve Dishekimliginde Uzmanlhk Egitimi
Yonetmeligi bir¢ok yanlis diizenlemeyi
icerdiginden TDB ve digshekimleri odala-
rimin yant sira ¢esitli kurum ve kurulugla-
rin da itirazlarina neden olmustu.
iki Bilimsel Dernegin bagvurusu iizerine
Danistay 8. Dairesi, Yonetmeligin gegi-
ci 9. maddesi ile Ek-2 sayili cizelgesinin

yliritmesinin durdurulmasina karar ver-
di. Ek-2 sayili cizelge, dishekimliginde
uzmanlik ana dallar1 ve egitim siirelerini
iceriyor. Cizelgede Agiz, Dis ve Cene
Cerrahisi 4 yil, Endodonti 3 yil, Ortodon-
ti 4 yil, Pedodonti 3 yil, Periodontoloji 3
yil, Protetik Dig Tedavisi 3 y1l olarak be-
lirlenmigti. Daire, Ek-2 sayili ¢izelgenin
yiiriitmesinin durdurulmasmin gerekce-
sini agiklarken “..diizenlemenin yapil-
masina temel teskil eden bir bilimsel

cadele yili olarak ilan edildigi belirtildi.

Aciklamaya Tiirk Eczacilar Birligi (TEB),
Tiirk Tabipleri Birligi (TTB), Tiirk Dis-
hekimleri Birligi (TDB), Saglik ve Sos-
yal Hizmet Emekgileri Sendikasi (SES),
Devrimci Saglik Iscileri Sendikasi (DEV
SAGLIK-1$), Tiirkiye Saglik ve Sosyal
Hizmet Kolu Kamu Goérevlileri Sendikasi
(TURK SAGLIK-SEN), Saglik ve Sosyal
Hizmet Calisanlarinin S6zii Sendikasi
(SOZ-SEN), Tiirk Hemsgireler Dernegi
(THD), Saglik Teknisyen ve Teknikerleri
Dernegi (SATED), Sosyal Hizmet Uzman-
lar1 Dernegi (SHUDER), Tiirkiye Fizyo-
terapistler Dernegi (TFD), Tiirk Medikal
Radyoteknoloji Dernegi (TMRT-DER).

Son

dakika

calismanin ya da raporun bulunmadig,
iilkemizde dishekimliginde uzmanlik
ana dalinin 6’ya cikarilmak suretiyle,
yeni uzmanhik ana dallari ihdas edilme-
sini gerektirecek bir ihtiyacin, akade-
mik gerekliligin varligini ortaya koyan
verilerin veya bu yondeki akademik
cevrelerden alinmis bilimsel goriislerin
dikkate alinarak diizenleme yapildigin
gosterecek bilgi ve belgelerin sunulma-
dig1” ifadelerini kulland.
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Kamuya 429 dishekimi daha

Saglik Bakanligi tasra teskilatl hizmet birimlerinde, 657 sayili Devlet Memurlar: Kaonunu'nun
4/B maddesine gore sdzlesmeli personel statusiunde istihdam edilmek Uzere alinacak 429
dishekiminin isimleri ve gorev yerleri, 8 Ocak 2010 gunu noter tarafindan yapilan kura ile
belirlendi.Bu duruma goére ilan edilen 476 kadro icin yapilan kura ¢cekimi sonucu 47 kadro-
nun bos kaldigi goéruldu.

Kura icin ilan Kuraya basvuran Kurada ismi ¢ikan Kurada ismi cikan Kura sonucu bos

edilen kadro sayisi dishekimi sayisi dishekimi sayisi oda uyesi dishekimi | kalan kadro sayisi
476 | 2450 | 429 | 286 | 47

Kura sonuclarinin analizi

% 2

®Odatyesi  ®Oda tiyesi degil ® Doktoral: ® Dishekimi

Kurada ismi cikan dishekimlerinin

dishekimi odalarnna gére dagilimi

Kurada ¢ekimi icin basvuran

dishekimlerinin egitim durumu

3.000
2,500 2.450
2.000
1.500
1.000
500 476
@ Endodonti @ Konservatif 0 -
@ Cene Cerrahisi Dis Tedavisi
Ortodonti # Pedodonti Kadro Basvuran
riodonil edodontl sayisl dishekimi sayisi
@ Protez @ Periodontoloji

Kura cekimi icin basvuran doktioral
dishekimlerinin dallarnna gére dagihimi Kadro ve basvuru sayilari
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T B

1

it

www.tdb.org.ir yenilendi

T tirk Dishekimleri Birligi web site-
si www.tdb.org.tr yeni yiiziiyle 22
Aralik 2009 tarihinde yayina girdi.
Geligsen teknolojik olanaklar ve yazi-
limlardaki ilerlemeler dogrultusunda
yeniden yapilandirilan web sitesi; yeni
eklenen meniiler, interaktif ve fonksiyonel

yapistyla daha da zenginlestirildi.

Oda yoneticilerinin sifreyle giris yap-

tiklar1 “DISHEKIMLERI ODALARI” bo-
limiine, yeni meniiler eklendi ve bu alan
TOYY programiyla entegre ¢alisir hale ge-
tirildi. Bu nedenle TOYY programindaki
giincellemeler daha da 6nem kazandi.
Sitedeki bir yenilik de SDE puanlariy-
la ilgili. Bundan boyle www.tdb.org.tr’ye
iiye olan meslektaslarimiz SDE puanlarini
online olarak 6grenebilecek. <

TEKEL isci

lerine

TDB'den destek

Ankara’da Tirk-Is Genel Merkezi
ontinde eylemlerini stirdiiren TE-

KEL iscilerine, saglik meslek orgiitleri
destek ziyaretinde bulundu.

Tiirk Dishekimleri Birligi, Tiirk Tabip-
leri Birligi, Tiirk Eczacilar: Birligi, Saglik
ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi,
Tiirkiye Saglik Iscileri Sendikasi ve Tiir-

kiye Hemsireler Dernegi yetkililerinden
olusan bir heyet, 30 Aralik 2009 gtinii TE-
KEL isgilerini ziyaret etti.

Tirk Dishekimleri Birligini temsilen
Genel Sekreter Sitha Alpay’in da iginde
bulundugu heyet, TEKEL is¢ilerinin hakli
direnisine destek verdi.

‘Faili mechul
kalmasin’

" T lkemizi sarsan faili mechul
siyasi cinayetlerin yildonti-

miinde Tiirk Dishekimleri Birligi
bir a¢iklama yaparak faili meg-
hul kalan ya da yonlendiricileri
aciga cikarilmayan cinayetlerin
aydinlatilmasini istedi. TDB’nin
aciklamasinda séyle deniliyor:

“Faili mechul kalan her sug,
iilkenin gelecegini karatmaya
devam ediyor. Halkimiz fai-
li mechul cinayetler nedeniyle
Hrant’siz, Ugursuz, Abdi’siz,
Gaffar’siz, Dogan’siz kaldi. Ya-
rinlarimiz; tedirgin, karanlik bir
mechule dogru stirtikleniyor.

Aydinlik bir gelecek i¢in ada-
letin saglanmasini  istiyoruz.
Yarginin tstinliigintn giiven-
cemiz olmasini istiyoruz. Sugtan
yarar saglama zihniyetlerine dur
denilmesini istiyoruz.”

Dayanisma

cagrisi

rabzon Dishekimleri Odasi

kronik bobrek yetmezligi
nedeniyle bobrek nakli yapila-
cak olan meslektasimiz Erdem
Halilogluna destek olmak ama-
ciyla bir dayanisma kampanyasi
baslatti.

Kampanyaya katilmak isteyen
meslektaslarimiz  yardimlarini
Trabzon Dishekimleri Odasi1 adi-
na T.C. Ziraat Bankas1 Trabzon
Subesi’nde bulunan 39249812-
5002 nolu (IBAN No: TR80 0001
0002 4339 2498 1250 02) hesaba
yatirabilirler.
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TDB Toplum Adiz Dis Sagligi Komisyonu toplandi

Egitmen Dishekimi Egitimleri

basliyor

TDB kuruldugundan bu yana toplum agdiz dis saghigi calismalarina buyuk énem verdi. 19
Aralik ve 20 Ocak'ta iki toplanti yapan TDB Toplum AQJiz Dis Saghigi Komisyonu énumuzdeki
gunlerde baslayacak olan "EJitmen Dishekimi EJitimi” ve topluma ydnelik bilgilendirme

calismalarini gorustu.

DB Toplum Agiz Dis Saghg:
Komisyonu 19 Aralik 2009 ta-
rihinde Istanbul’da toplandi.
Toplantiya Komisyon Bagkan1 Ali Giirlek,
Raportor Ayten Yildirim, tyeler Semra
Aktekin, Helin Aras Tek, Ersin Atinel,
Prof.Dr. Ece Eden, Inci Giimiisten, Dr.
Giilser Kiling, Zerrin Kiipgii, Dr. Murat
Mutlu, Sultan Yavuzer ve Egitmen Dishe-
kimi Egitimi’ni verecek olan Prof.Dr. Inci
Oktay katild1.
Toplantida Prof.Dr. Inci Oktay’in
“Egitmen Dishekimi Egitimi” sertifi-
ka programi hakkinda verdigi bilgilerin
ardindan giindemdeki konu basliklar1
tartisildi. Saglik egitiminde yeni mo-
deller, saglik egitiminin planlanmasi,
grup calismasi, drnek ¢alismalarla grup
calismalarinin entegrasyonu, saglik egi-
timinin degerlendirilmesi, 6zel bakim
ihtiyac1 olan gruplara yonelik saglik egi-
timi 6rnekleri (iletisim, genel saglik-agiz
dis saglig iliskisi) ve daha 6nceki egitim-

lerde eksiklerin neler oldugu ele alindi.

Egitim nasil olmalh?
Egitimlerde; giris
olmasina, egitimcinin anlatacaklarinin

boliimiiniin  kisa

tizerinde daha uzun siire durulmasina,

egitim alacak dishekimi grubunun
sayica az olmasina, egitmen dishekim-
lerinin egitim sonrasinda da egitimle-

rinin siirdiiriilebilmesi ve sorularinin

Agiz Dis Saghgi

Egitimi Yonergesi

DB Egitmen Dishekimleri ile
Toplum Agiz Dis Saghgi Egitim
Calismalar1 Yonergesi yurtrlage gir-
di. Yonergede, agiz dis sagliginin ko-
runmasi ve agiz dis hastaliklarinin
sikliginin azaltilmasi i¢in topluma
yonelik olarak yapilacak agiz ve dis
saglig1 egitim calismalarinda gorev
alacak dishekimlerinin egitimi ile il-
gili usul ve esaslar belirleniyor.
Yonergenin TDB Merkez Yonetim
Kurulwnun 17 Aralik 2009 tarihli
toplantisinda kabul edilerek yiirtir-
lige girmesiyle 1 Aralik 2005 tari-
hinde yurirlige giren TDB Toplum
Ag1z Dis Saghg: Egitim Calismalar:
Yonergesi de yiiriirlitkten kaldiril-
mis oldu.

cevaplanabilmesi, egitimlerle ilgili de-
neyimlerin paylasilmas: i¢in mail list
olusturulmasina, egitimlerin interaktif
ve uygulamali yapilmasina, egitim so-
nunda verilen egitimin degerlendirilme-
si amaciyla bir form hazirlanmasina, bir
klasor sistemi olusturarak tim degerlen-
dirmelerin toparlanmasina karar verildi.

Egitime katilanlarin neyi 6gren-
mek istediklerinin tespit edilmesinin
6nemli oldugu belirtilerek konuya 6zel
grup caligmast yapilmasi ve egitimler-
de dramalar, 6rnekler ve uygulamalarin

kullanilmasina karar verildi.

Basvurular Odalara yapildi

Calismalarin  hizla yapilabilmesi i¢in
dishekimi Odalara
yapilmasi ve Odalarin iyelerine TDB

bagvurularinin

Egitmen Dishekimi Egitim Sertifikas:
verilmek tizere Egitmen Dishekimi
Egitimleri yapilmasinin planlandigin
duyurmasi amaciyla konunun Merkez
Yonetim Kurulu tarafindan Odalara ile-
tilmesine, Goniilli Egitmen Dishekimi
miiracaatlarinin en ge¢ 15 Ocak 2010
giintine kadar alinmasinin planlama

yapmak i¢in gerekli olduguna, egitimci-



lerin egitimi i¢in her bolgede yapilacak
toplantilara en az iki Komisyon iiyesinin
katilmasina, komisyon tyelerinin zaman
icinde egitim verebilecek diizeye gele-
bilmesi i¢in gerekli egitim programinin
yapilmasina karar verildi.

SWOT (Giiglii Yonler, Zayif Yonler,
Firsatlar, Tehditler) analizi yapilmasi
icin TADS Komisyonu igerisinde gorev
dagilimi yapildi. Buna gore Giigli Yonler
konusunda Zerrin Kiipgii, Inci Giimiisten
ve Ali Girlek; Zayif Yonler konusunda
Ece Eden, Ersin Atinel ve Ayten Yildirim;
Firsatlar konusunda Giilser Kiling, Semra
Aktekin ve Murat Mutlu; Tehditler konu-
sunda Helin Aras Tek ve Sultan Yavuzer
gorev ald1.

Muayenehanelere yonelik
brosturler hazirlaniyor

Gegen doénem hazirlanan dokuz TADS
brosiiriiniin muayenehanelerde kartela
olarak bekleme odalarinda kullanilmak
ve sponsorlara dicretsiz  bastirilip
dagitilmak tizere maliyetinin ¢ikarilmas:
i¢in Zerrin Kipgii ve Ayten Yildirim go-
rev aldilar.

Web sayfasinin yenilenmesi ve giincel-
lenmesiyle ilgili Ersin Atinel gorev aldi.
Egitim slaytlarinin gtincellenmesi konu-
sunda Semra Aktekin gorev aldi. TADS
ile ilgili projeler hazirlamak tizere Giilser
Kiling, Murat Mutlu, Ece Eden ve Ersin

Atinel gorev aldilar.

TADS Komisyonu vizyon ve
misyonunu belirledi
20 Ocak gilinii yapilan ikinci toplantida
19 Aralik toplantisinda alinan karar gere-
gince SWOT Analizi ¢alismasi ele alindu.
Prof.Dr. Inci Oktay ve Danigmanlik
Sirketi Sahibi Dr. Mutlu Tun¢ SWOT
analizinin kisa bir tanimlamasini yap-
t1. Daha sonra yazigmalarla olusturulan
maddeler teker teker agiklanarak tartisil-
di. Bu ¢aligmayla SWOT Analizi sonug-
lar1 ortaya ¢ikt1. Toplum Agiz Dis Saglig
Komisyonunun vizyonu, misyonu ve de-
gerleri de asagidaki sekilde belirlendi:

Misyon: Bilimsel yaklasunlarin 151gin-
da, halkin bilgi seviyesini yiikselterek
dogru agiz-dis saghg aliskanliklar: ka-
zandirmak ve koruyucu uygulamalar

yayginlastirarak toplumun agiz-dis sag-
hg1 seviyesini yiikseltmektir.

Vizyon: Ulusal ve uluslararasi planda
toplum agiz-dis saghgmin korunmasi
ve gelistirilmesinde referans kurum ol-
maktir.

Degetrler

> Bilimsel yaklasim

> Etik kurallara uyum

> Disiplinlerarasi calismalara 6nem
vermek

> Toplumsal ve mesleki siirekli egitimi
desteklemek

> Toplum yararini gozetmek

Tim bu degerlendirmeler sonucunda
stratejik planlama yapilmasina karar ve-
rildi.

Tim odalara, iiyelerine “TDB Egitmen
Dishekimi Egitim Sertifikas1” verilmek
tizere egitim yapilmasinin planlandigini
duyurmak tizere TDB tarafindan gonde-
rilen genelge, kisa mesaj ve e-maillerin
ardindan tiim odalar egitime katilmak
tizere kendilerine basvuran {iyelerini
TDB'ye bildirdi.

Egitmen Dishekimi Egitimleri 28
Subat'ta Diyarbakir'da basliyor
Daha verimli bir egitim verilebilmesi
i¢in, planlanmaya 151k tutmak amaciyla,
> Oncelikle 27 Subat
Diyarbakir’da tim TADS iiyelerinin

2010 giind

Prof.Dr. Inci Oktay tarafindan egitime
tabi tutulmasina, ayn1 giin aksam TADS
Komisyonu Toplantisi yapilmasina,
> 28 Subat gtinii de Diyarbakir Dishe-
kimleri Odasr’'na basvuruda bulunan 48
dishekimi, Elazig Dishekimleri Odasrna
basvuruda bulunan 14 digshekimi ve
Malatya’dan bagvuruda bulunan 1 dishe-
kimi, toplam 63 dishekimi i¢in Egitmen
Dishekimi Egitiminin TADS Komisyonu
tiyelerinin de katilimiyla interaktif bir se-
kilde Diyarbakir’da yapilmasina,
> 13 Mart’ta [zmir’de,
> 14 Mart’ta Manisa’da,
> 3-4 Nisan’da da Antalya’da Egitmen
Dishekimi Egitimlerinin yapilmasina ka-
rar verildi.

Bu egitimlerin degerlendirilmesinden
sonra diger odalarda ve bolgelerde yapi-
lacak egitimler de planlanacak. <

Egitmen Dishekimi Egitimi

icin basvurular

Dishekimleri
Odasi

ADANA
ANKARA
ANTALYA
AYDIN
BALIKESIR
BURSA
CANAKKALE
DENIZLI
DIYARBAKIR
EDIRNE
ELAZIG
ERZURUM
ESKISEHIR
GAZIANTEP
HATAY
ISPARTA
ISTANBUL
1ZMIR
KAHRAMANMARAS
KAYSERI
KOCAELL
KONYA
MALATYA
MANISA
MERSIN
MUGLA
SAKARYA
SAMSUN
SIVAS
TEKIRDAG
TRABZON
USAK
ZONGULDAK

Toplam katilimcl
sayisl

106
131
135
31
38
54
21
64
48
14
14
10
27
23
17
46
161
85
11
13
56
43
1
44
43
13
31
40
21
19
29
15
40
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haberler

Danistay’dan bir karar daha:

Ozel hastaneler de reklam yapamaz

2003 yilinda bir radyo programinda bir ézel hastanenin reklamini yaptidl gerekcesiyle
disiplin cezasina carptirilan dishekimi konuyu yargiya tasimisti. Gectigimiz gunlerde
Danistay Idari Dava Daireleri Kurulu tartismaya son noktayi koydu.

LN )
O zel bir hastanede calisan dighe-
kiminin radyo programinda sz
konusu hastanenin reklamini yapma-
s1 nedeniyle Odasindan aldig: disip-
lin cezasina itirazi tizerine yargiya
tasinan konu gegtigimiz giinler-
de Danistay [dari Dava Dairele-
ri Kurulu’nun nihai karariyla
netlige kavustu: Ozel hastane-
ler de reklam yapamaz.
Siireg soyle gelisti: Soz konusu dishekimi
20 Eyliil 2003 tarihinde katildig: bir radyo
programinda; ¢aligtigi kurumun (6zel dis
hastanesinin) yeri, yaptig1 isler, hizmet-
lerin tcretleri ile ilgili konularda reklam
niteligi tasiyan soylemlerde bulundugu
gerekgesiyle Istanbul Dishekimleri Odast

tarafindan disiplin cezasiyla ce-
zalandirildu. Itiraz tizerine Yiik-
sek Disiplin Kurulu’na giden
karar Kurul tarafindan
da onaylandi.

Bunun iize-
rine dishekimi
disiplin  cezasina
iliskin islemlerin ve bu islemlerin
dayanag1 olan Disiplin Yonetme-
liginin 8/a maddesinin iptali istemiyle
Danistay’da dava agti. Konuyu inceleyen
Danistay 8. Dairesi 1219 sayili yasada
ve Tibbi Deontoloji Tiiziigi'nde reklam
yasagina iliskin kurallarin yer aldigin
belirterek TDB’nin 3224 sayili yasa cer-

cevesinde yonetmelik ¢ikarma yetkisine

Dishekimligi ogrencﬂen icin firsat:

Stajyer Ogrenci Programi

TDB-Dentsply isbirligiyle hayata gecirilen Stajyer Ogrenci Programi icin basvurular
basladi. Birinci olan 6grenci ABD'nin Orlando kentinde yapilacak olan Ameriken
Dishekimleri Birligi'nin 151. Kongresine génderilecek.

iirk Dishekimleri Birligi tarafindan

T

desteklenen Stajyer Ogrenci Programi

yuritilen ve Dentsply tarafindan

i¢in bagvurular basladi.

2010 y1li TDB / DENTSPLY Stajyer Og-
renci Programrna katilacak adaylar ha-
zirladiklar1 sunumlar1 24 Haziran 2010
tarihinde Bursa’da, TDB 17. Uluslararasi
Dishekimligi Kongresi'nde sunma firsati
elde edecek.

Bu program, dishekimligi fakiiltesi
ogrencilerinin ¢aligmalarimi ulusal bir
platformda, se¢kin yerli ve yabanci jiiri
tiyelerine sunabilecegi ve dishekimligi
alanindaki pek ¢ok énemli isimle tani-
sabilecegi bir firsat olarak degerlendiri-
liyor.

Kazanan aday, projesini Amerikan
Dishekimligi Birligi (ADA) Orlando
Kongresi'nde sunacak. 7-10 Ekim 2010
tarihlerinde ABD’nin Orlando kentinde

sahip oldugunu kaydetti. Bu yetkiye da-
yanilarak diizenlenen Yonetmeligin dava-
ya konu edilen 8/a maddesinde tist hukuk
normlarina aykirilik bulunmadigi, veri-
len disiplin cezasinda da hukuka aykirilik
goriilmedigini belirterek davanin reddine
karar verdi.

Bu kararin temyizi tizerine Danistay
Idari Dava Daireleri Kurulu da davayi in-
celedi ve 5 Aralik 2009 tarihinde temyiz
isteminin reddine karar verdi.

Boylelikle saglik hizmeti sunumunda
reklamin etik kurallara aykir1 oldugu ve
meslegin uygulandig: yerin 6zel hastane
niteliginde olmasinin s6z konusu kuralla-
ra uymama hakkini veremeyecegi bir kez
daha hukuken teyit edilmis oldu. <

2010 ADA Annual Session
October 9-12, 2010

Orlando, Florida

DRANGE COUNTY CONVENTION CENTER

diizenlenecek. Kazanan 6grenci, Dentsply
International’in onur konugu olarak mi-
safir edilecek. Bunun yaninda, yine kaza-
nan 6grencinin fakiilte danigmanina 250
Avro ve fakiiltesine de bir adet Cavitron
Plus cihaz1 6diil olarak verilecek. Tkinci
olan 6grenci 300 Avro, tglincii olan 6g-
renci ise 200 Avro para 6dilinin sahibi
olacaktir.

Son bagvuru tarihi 15 Nisan 2010 olan
Programa basvuran 6grencilerin basvuru
tarihinde dishekimligi fakiiltesi 6grencisi
olmalari gerekiyor.

2010 TDB / DENTSPLY Stajyer Ogrenci
Programrna katilmak {izere segilen 6g-
rencilerin masraflar1 Dentsply Turkiye
tarafindan karsilanacak.



Muayenehanenin bir ginu 7 .
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fivairo oyunu oldu

anakkale Dishekimleri Odasi ve An-
(; kara Dishekimleri Odas1 tarafindan
birlikte organize edilen Canakkale 15.
Bilimsel Sempozyumu 23-24 Ekim 2009
tarihlerinde gergeklestirildi.

Bilimsel Sempozyumun sosyal etkinlik
ayaginda 23 Ekim 2009 aksami dighekim-
leri tarafindan yazilan ve oynanan “Dise
Dokunur Bir Giin” adli oyun Canakk-
le Onsekiz Mart Universitesi Siilleyman
Demirel Konferans Salonu’nda sergilen-
di. Ankarali Dishekimi Dolunay Unde-
mir tarafindan kaleme alinan ve Turgay
Yildiz'in ydnettigi oyun yine dishekimi
meslektaslarimiz tarafindan sahnelendi.

Bir digshekimi muayenehanesinde ge-
¢en komedi tarzindaki oyun; iilkenin,
dinyanin ve meslegimizin sorunlarini
son derece esprili bir dille yansitt1.

Oyunun yazari ve oyuncusu olan Dolu-
nay Undemir’in yani sira, meslektaslari-
miz Selim Mutgan, Gokhan Taze, Giiven
Ozen, Nihat Koksal, Giizin Yasar Unlii,
Biilent Ozgagatay, Nazmiye Ak ve Ozgiil
Erol’'un oynadigi oyunda, yonetmen Tur-
gay Yildiz da oyuncu olarak destek verdi.

24 Ekim giinii Sempozyumun bilimsel
etkinlik boliimii Canak Otel’de, Canak-
kale Dishekimleri Odasi Baskani Askin
Simsek’in yaptig1 acilis konusmasiyla
basladi. konugmanin ardindan Dr. Ali
Riza Ilker Cebeci “Temel iImplant Radyo-
lojisi”, Ankara Dishekimleri Odas1 Basg-
kan1 Dog¢.Dr. Merih Baykara “Implant
Hacettepe U.D.F. Pe-
riodontoloji A.D. 6gretim tiyesi Dog¢.Dr.

Sonrasi Sorunlar”,

Tolga Téziim “Implantlarda Cerrahi ve
Periodontal Yaklasimlar” ve Gazi U.D.F.
Protetik Dis Tedavisi A.D. Ogretim tiyesi
Prof.Dr. Hiisnii Yavuzyilmaz “Implant
Ustii Protezler” konulu sunumlar ile
katilimcilar: bilgilendirdiler.
Sempozyum yine Canak Otel’de orga-

nize edilen aksam yemegiyle sona erdi.

TDB Merkez Yonetim Kurulu iyeleri
tarafindan Ankara’da diizenlenen basin
aciklamasina Canakkale Dishekimleri
Odas1 da destek verdi. Bagbakanlik ve
Saglik Bakanligi'na yiiriinen eylemde ya-
pilan basin agiklamalariyla Hiikiimetin
agiz dis sagligr hizmetlerinin muayene-
hanelerden alimiyla ilgili karar degisikligi
protesto edildi ve muayenehane anahtar-
lar1 Bakanligin 6niine birakildu.

Canakkale Dishekimleri Odas: da Y6-
netim Kurulu ve tyeleriyle birlikte ey-
lemde yerini ald.

Canakkale’de de 22 Kasim’1 igine alan
Ag1z Dis Saglyig1 Haftas: bir dizi etkinlik-
le kutland1. 21 Kasim 2009 aksami dighe-
kimlerinin bulustugu Gala Yemegi Kolin
Hotel’de diizenlendi. Katilimin yogun
oldugu yemekte, mesleginde 25. yilim

dolduran meslektaglarimiz Bilge Simsek,

Ankarali meslekiaslarimizin yazip
sergiledigi “Dise Dokunur Bir Gin” adli
oyun begeniyle izlendi. (Gstte). Odanin
100. Y1l icin olusturdugu parkta fidan
bakimi yapild:l (yanda).

Sevgi Hiisan, Cansin Aydogan, Salih Ye-
nigiin ve Canakkale Agiz ve Dis Saglig
Sube Miidiirii Ferhan Tiziiner’e plaket
verildi.

22 Kasim 2009 sabahi Cumhuriyet
Meydanr’'nda toplanarak, Atatiirk ani-
tinda saygi durusunda bulunup, ¢elenk
birakildi. Toreni takiben, Canakkale Be-
lediyesi Park ve Bahgeler Miidiirliigiiniin
izniyle, Il merkezinde, Cuma Pazarinin
oldugu bolgede, 100. Y1l anisina olustu-
rulan parkin fidan bakimi dishekimleriy-
le birlikte gerceklestirildi.

23 Kasim giinti Oda Merkezinde Basin
Acgiklamasi yapildi. Ayni glin Biga Yetis-
tirme Yurduna gidilerek agiz-dis saglig
egitimi verildi.

24 Kasim’da Canakkale Barbaros Top-
lum Merkezi’nde Aile I¢i Etkilesimi Giic-
lendirme Grubu’na (0-6 yas ¢ocugu olan
anneler ile cocuk gruplar1) agiz-dis saghg
egitimi verildi.

25 Kasim’da Canakkale Cezaevi'nde
ag1z-dis saglig1 egitimi verildi.



Toplum saghgina saygi,

itfaiye iscisine destek

Istanbul Dishekimleri Odas’'nin 10
Aralik 2009 tarihinde Bostancrda dii-
zenledigi bilimsel toplantinin konusu
“Dental
Tedavi Yaklagimlar1”ydi. Prof.Dr. Koray

Anomalilerde Multidisipliner
Gengay’in konusmaci oldugu toplantiya
90 meslektagimiz katildi.

17 Aralik 2009 tarihinde de IDO Yilmaz
Manisali Egitim Merkezi'nde “Endo-
dontide
likasyonlar ve Coztimler” konulu bir

Karsilasabilecegimiz ~ Komp-
konferans diizenlendi. Do¢.Dr. Baybora
Kayahan’in konusmaci oldugu toplantiya
90 meslektagimiz katild.

IDO Toplum Agiz ve Dis Saghigi Komis-
yonu 12 ve 19 Aralik 2009 tarihlerinde
farkli iki gruba yonelik Egitmen Dis-
hekimi Sertifika
Meslektaglarimizdan yogun ilgi géren
Prof.Dr. Giil¢gin Bermek
“Agz Dis Saghginin Iyilestirilmesi”, “Ol¢-
me ve Degerlendirme”, Prof.Dr. Serpil
Ugur Baysal “Tiirkiye’de Okul Temelli
Saglik Hizmeti”, Prof.Dr. Nuray Ozgiil-

nar “Iletisim Becerileri”, Dr. Kadriye Pe-

Programi diizenledi.

programda;

ker “Agiz Dis Saglhg: Egitimi Metotlar1”
ve “Agiz Dis Sagligi Kontrol Odag1 Agiz
Bakim Davranislarinin Olusumunda Dis-
hekiminin Rolii”, Dr. Digshekimi Niliifer
Bora “Ilkégretim Cagi Cocuklarinda Dis
Fircalamanin Yéntemli Ogretilmesi” ko-
nulu sunumlar gergeklestirdiler. Egitim-
lerde 161 dishekimi egitmen dishekimi
sertifikasi almaya hak kazandi.

Kartal, Maltepe, Pendik, Tuzla, Sultanbeyli
ilcelerindeki iiyelere yonelik olarak diizen-
lenen kahvaltili bolge toplantis: 16 Aralik
2009 tarihinde, Kiiglikyalr'da gerceklesti.
Giincel konularin tartisildigi toplantiya
55 dishekimi katildi. Meslektaglarimizin

sorunlarin1 paylastigi toplantinin agilis
konugmasim flge Temsilcileri Komisyo-
nu Bolge Sorumlusu Hikmet Bilge yaptu.
Ardindan IDO Bagkan: Mustafa Diigen-
cioglu ve IDO Genel Sekreteri Aret Kara-
bulut oda ¢aligmalariyla ilgili bilgi verdi ve
dishekimlerinden gelen sorular: yanitladi.

IDO, Istanbul Tabip Odasi ve Sigara ve
Saglik Ulusal Komitesi 5 Ocak 2010 tari-
hinde Istanbul Tabip Odas’nda bir basin
toplantis1 diizenleyerek Tiitiin Uriinleri-
nin Zararlarinin Onlenmesi ve Kontrolii
Hakkinda Kanun’da degisiklik yapilmasini
teklif eden CHP Adiyaman Milletvekili
Sevket Kgse’nin girisimini kinadi.
Istanbul Dishekimleri Odas1 adina Ge-
nel Sekreter Aret Karabulut'un katildig:
toplantida, Sigara ve Saglik Ulusal Ko-
mitesi Baskani Prof. Elif Dagl ve Hukuk
Damigmani Av. Turgut Kazan da hazir
bulundu. Sigara yasaginin yumusatilmasi
girisimine karst tepkilerin yiikseldigi
toplantida, insan saghgmni olumlu yone
gotiirmek i¢in uygulamaya konulan ve
basarili sonuglar elde eden bir diizenle-
meden geriye adim atilamayacag1 vurgu-

Prof.Dr. Koray Gencay’in konusmaci
oldugu “Dental Anomalilerde Multidisip-
liner Tedavi Yaklasimlarn” konferansina
90 meslektasimiz katildi (ustte). Sigara
ve Saglik Ulusal Komitesi'nin uyarici
‘Yeni Y1l Kartr'ni IDO adina Genel Sekre-
ter Aret Karabulut imzalad: (yanda).

landu.

Ikram sektoriindeki isletmelerin zarar
ettigi iddialarmnin da gercek¢i olmadig
belirtilen toplantida sunlar soylendi:
“Merkez Bankasi verilerine gore, Gayri
Safi Yurtigi Hasila yiizde 3.3 oraninda
kiigiiliirken, restoran ve ikram sektorii-
niin i¢inde bulundugu kesimdeki gelirler
yiizde 5.2 artig gostermis. Ote yandan,
uygulamanin basladig: ilk ti¢ ay icinde 2
bin kahvehane kapanmis; bu dogru, ancak
3 bin 22 de yeni kahvehane a¢ilmis. ‘Zarar
ediliyor’ soylemlerini bu nedenle ¢ok da

gercekgi bulmuyoruz.”

Istanbul Dishekimleri Odasr’'nin da icin-
de yer aldig1 Saglik Meslek Odalar1 Ko-
ordinasyonu, KESK Subeler Platformu
ve Tiirk-Ig’e bagh sendikalar 5 Ocak’ta
Istanbul’da ozellestirmeye karsi direnen
itfaiye iscilerini ziyaret etti. [stanbul Bii-
yiksehir Belediyesi ontinde toplanan
kalabaligin arasinda 4C’ye karsi miicade-
le eden Tekel Iscileri, Tuzla deri iscileri
ve Esenyurt Belediye iscileri de yer ald.
Eylemde “birlik, dayanisma ve direnis”
talepleri ytikselirken, sik sik “genel grev,

genel direnis” slogan atild.



‘Varolar sahte

dishekimlerine
terk ediliyor’

Adana Dishekimleri Odasi Baskani Asim
Savas 22 Kasim vesilesiyle yaptidl basin
aciklamasinda Kamu yatirimlarinin
merkezlere yapilarak varoslarin sahte
dishekimlerine birakildigini séyledi.

dana Dishekimleri
Odas1 Bagkani Asim Sa-
vag 22 Kasim nedeniyle yap-
t1g1 basin agiklamasinda bir
yandan iktidar milletvekilleri
agiz ve dis sagligina onem
vermeliyiz derken, ayni ikti-
darin Bakanlarimin bugiine
kadar insan sagligina hizmet
veren muayenehaneleri yok
saydigin1 soyledi. Oda Yo-
netim Kurulu tyeleri ve iiye
dishekimlerinin katilimiyla
Atatiirk Anit’na ¢elenk ko-
yup saygt durusunda bulun-
duktan sonra agiz dis saglig
hizmetlerinin ~ sunumuyla
ilgili sorunlar1 Ata’ya sikayet
tarzinda aktard.
Dishekimlerinin ~ ADSM
ad1 altinda hastanelerden
disar1 atildigini belirten Sa-
vas, ADSM’lerde dishekim-
lerinin tikis tikis havasiz
ortamlarda, is¢i ayligina,
giivencesiz sekilde sozlesmeli
olarak ¢alistirildigini sGyledi.
“ADSM’leri sehir merkezine
yaptilar ve yapiyorlar. Va-
roslar1 da sahte dighekim-

lerine terk ediyorlar. Cum-
huriyet tarihi boyunca hep
tek basma sevk yapan dis-
hekiminin yetkisini elinden
aldilar” diyen Savas, sevki
heyet yapacak dendigini, bu
kez de sevk yaparken 70 TL
heyet parasi alindigini aktar-
di. Asim Savas, son ti¢ yildir
TDB tarafindan hazirlanip
onaylanmak tizere Saglhk
Bakanligr'na gonderilen As-
gari Ucret Tarifesinin onay-
lanmamasini da elestirdi.

Bagbakan’in muayeneha-
nelerden kamunun hizmetal-
mas1 gerektigini soylemesine
ragmen, Calisma Bakani’nin
muayenehanelerden hizmet
satin almamiz lazim deme-
sinden sekiz ay sonra, pardon
kriz var vazgectik diyorlar.
Saglik her konuda ozelles-
tirilirken,  dishekimliginin
devletlestirildigini  belirten
Savasg, “meslegini yapamayan
dishekimleri ve ¢ocuklarinin
vebali yine bu bakanlara ait
olacaktir” diyerek sozlerini
tamamladu.

DISHEKIMLERINE

OZEL FIYAT

19
TL

Snowtech Aninda Soguk Kompres,
dental tedavi sonrasinda (cerrahi
mudahele, implant uygulamasi vb.)
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Eskisehirde bilgilendirme toplantisi

g1z dis saghg hizmetleri alanin-
da meydana gelen gelismeleri ve
TDB’nin yaklasgimini anlatmak {zere
Ocak 2010 tarihinde Eskisehir’de bir top-
lant1 diizenlendi. Eskisehir Dishekimleri

Odasrnin ev sahipliginde gergeklesen
toplantiya TDB Genel Baskani Prof.Dr.
Murat Akkaya, Genel Sekreteri Sitha Al-
pay ve Merkez Yonetim Kurulu tiyesi Ra-

ocaeli Dishekimleri Odas1 Agiz Dis

K

minda diizenledigi yemekte yerel basin

Sagligi Haftasi etkinlikleri kapsa-

mensuplariyla da biraraya gelerek onlar1
ag1z dis saglig1 hizmetleri ve dishekimle-
rinin talepleri konularinda bilgilendirdi.
18 Kasim 2009 tarihinde Kocaeli Yiik-
sek Ogrenim Dernegi sosyal tesislerinde
diizenlenen toplantiya Kocaeli Dishe-
kimleri Odas1 Bagkan1 Ayse Calik, Bagkan
Vekili Hiilya Soykal, Genel Sekreter Mu-
rat Ozyildirim, eski baskanlardan Metin
Pamukeu ve Muhittin Giil ile Oda tiyeleri

hime Dedeoglu katildi.
Toplantinin giindeminde dishekimligi
hizmetlerinde mevcut durum, izlenecek
politikalar ve saglik hizmetlerinde son
gtinlerde yasanan gelismeler vardi.
katilimcai

Toplanti, dishekimlerinin

soru ve katkilariyla son derece verimli
gecti.
Eskisehir Dishekimleri Odast toplum

Kocaeli'de

basin bilgilendirildi

katildi.

Kocaeli’de yayimlanan Ozgiir Kocaeli
gazetesinden Rusen Hakki ve yine ayni
gazeteden Ruhan Odabas ile Kocaeli’deki
gesitli yayin organlarinda yazilar yazan
KYOD Bagkan1 Mustafa Kiipgii ve Ko-
caeli eski milletvekili Bekir Yurdagiil de
toplantida konuk olarak bulundu.

TDB’nin basin i¢in hazirladigi metnin
de sunuldugu toplantida Tiirkiye’de agiz
dis saglig: hizmetlerinin sunumu konu-
sunda TDB’nin sundugu oneriler ve hii-
kiimetin tutumu da konusuldu.

agiz dis saghgl c¢alismalarina da de-
vam ediyor. Agiz Dis Saghg1 Haftas: et-
kinlikleri kapsaminda 25 Kasim 2009
tarihinde Satidmis Koy Stikrii Sever
[lkégretim Okulu’nda 6grencilere agiz ve
dis saglig ile ilgili egitim verildi. Egitimin
ardindan 6grencilere dis fircas: ve dis ma-

cunu dagitildi.

idb.org.ir
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Soylesi: Nese Inceoglu Dursun

TDB Genel Baskani Prof.Dr. Murat Akkaya'yla gecen bir yili degerlendirdik:

‘Sorun, bir devlet

politikasinin olmamasy’

TDB Genel Baskani Prof.Dr. Murat Akkaya'yla goreve gelmelerinden bu yana gecen
bir yilda c¢esitli konularda yasanan gelismeleri degerlendirdik. Kamunun agiz dis
saghidgl hizmetlerini serbest calisan dishekimlerinden de almasina iliskin projenin
durdurulmasini da degerlendiren Akkaya uzun vadeli olmasi gereken politikalarin
kisilerle birlikte degismesinin en énemli sorun oldugunu belirtti.

Géreve gelmenizden bu yana
gecen bir yilin énemli gelisme-
leri siralarsak, en ¢cok enerji sarf
edilen konunun ‘Kamunun ser-
best calisan dishekimlerinden
hizmet alimi’ projesi oldugunu
géruyoruz. Buna ragmen séz ko-
nusu proje ertelendi. Bunu nasil
yorumluyorsunuz?

Goreve geldigimiz andan itibaren once-
likli isimiz kamunun 6zelden hizmet satin
almasiydi. Daha 6nceden baslatilmis bir
calismay1 tamamlama misyonumuz vardu.
Bu nedenle yogun bir sekilde o konu tize-
rinde ¢aligmaya basladik ve bazi agamalar
da kaydedildi. Ancak sorun son noktaya
geldiginde yasandi. Bunun nedeninin si-

yasilerin iddia ettigi gibi ekonomik oldu-
guna inanmiyorum. Konuya uzak olan
bazilarinin iddia ettigi gibi “size su kadar
para teklif edildi, siz kabul etmediniz” ya
da “siz su parayi istediniz” vb gibi gercek
dis1 iddialar da degil bunun gergek nede-
ni. Bizce bunun gergek nedeni Tiirkiye’de
degisen yoneticilerle birlikte politikalarin
da degismesi; bu konuyla ilgili bir devlet
politikas1 olmamasi. Bir yonetici bir po-
litika tiretiyor ve o yonde ¢alistyor, ama o
gittigi zaman o politika da bitiyor. Bizim
en biytik sorunlarimizdan bir tanesi bu:
Insanlarla birlikte politikalarin degismesi.

TDB’nin bu konudaki politikasini
belirlerken temel aldigi kriterler

nelerdi?

Bu politika esasen toplumun agiz dis
sagligl sorunlarini ¢dzme politikasiydi.
Sadece kamu eliyle agiz dis saghg
sorunlarinin  ¢oziillemeyecegi  bilimsel
verilerle ortadaydi. Insanlar kamudan
yeterli hizmeti alamadiklar1 i¢in serbest
dishekimlerine gidiyor ve sonugta giicii
olan cebinden para 6deyerek bu hizmeti
dzelden aliyordu. Ama béyle bir agilimi
yapmak i¢in de biirokratlarin ya da hi-
kiimetin birtakim endiseleri vardi. En
biiyiik endiselerinden bir tanesi 6zelden
hizmet alimmnin dipsiz bir kuyu olacag
yonindeydi. Harcamanin  biiytkli-
giniin ne olacagini bilemeyeceklerini,

daha sonra bunun sikinti yaratacagini



iddia ediyorlardi. Deneti-
min olmamas: nedeniyle
ifade
ediyorlard, kafalarinda bu

aldatilabileceklerini

tarz soru isaretleri vardi
Biz de projeyi hazirlarken
bu soru isaretlerini or-
tadan kaldiracak, bircok
acidan giiven verecek bir
sisten gelistirdik. Ornegin
kota sisteminin getirilme-
sinin nedeni budur; devlet
yilda bu ise ne 6deyecegini
bilecekti.

TDB’nin énerdigi
projeyi neden daha
avantajli diye tanimladiginizi bi-
raz acar misiniz?

Bizim teklif ettigimiz sistemin pek ¢ok
avantaji vardi. Bunlardan bir tanesi, devle-
tin yatirim ve isletim maliyeti olmadan sa-
dece islem bagi para 6deyerek hizmet satin
almasrydi. Simdi 10 dishekiminin ¢alistig1
bir ADSM’de yatirnm maliyeti, binanin
hazirlanmasi, igerisindeki demirbaglarin
alinmast vs., dishekimi bagina diisen dev-
let yatirimu 160 bin lira. Bunun disinda 20
kiisur bin lira aylik isletme maliyeti var,
bunlar ciddi rakamlar. Halbuki bunlar
olmadan ne yatirim, ne isletme maliyeti-
ne karismadan hazir yapilmis yatirim var
dishekimi muayenehanelerinde. Devlet
muayenehanelerden hizmet aldiginda
vatandagin hizmete ulasimi kolaylasa-
cakti. Mahallesindeki dishekimine gide-
cekti. Onun yaninda imkani olan muaye-
nehanelere gittiginde, yogunluk nedeniyle
kamudan yararlanamayanlarin cebinden
para vermeden kamudan yararlanmasi
daha kolay olacakti. Halk agiz dis saglig
hizmetlerine daha kolay ulasacakt: ve do-
layisiyla agiz dis saglig1 diizeyi yiikselecek-
ti. Devlet de kendi mal ettiginden daha
ucuza bu hizmetleri satin alacakti. Hem
saglik acisindan hem ekonomik agidan
baktigimizda kesinlikle devlet i¢in avan-

tajl1 bir sistemdi bu.

Projenin bir diger yénu de koru-
yucu islemlerin éne cikarilma-
s1ydi saniriz?
Evet, bu da

avantajlarindan biriydi. Koruyucu te-

sundugumuz projenin

‘Sorunun nedeninin
siyasilerin iddia ettigi
gibi ekonomik olduguna
inanmiyorum. Konuya uzak
olan bazilarinin iddia ettigi
gibi “size su kadar para
teklif edildi, siz kabul

etmediniz” ya da “siz su
parayl istediniz” vb. gibi
gercek disi iddialar da
degil bunun gercek
nedeni.’

davileri o6nceleyecek olursaniz iilkenin
agiz dis saghigi sorunlarimi ¢6zmek igin
karsilasacagi maliyetler azalir. Dis ¢ek-
meyip de dolgu yaparsaniz, kanal tedavisi
yaparsaniz, periodontal tedavi yaparsaniz,
protez ihtiyacini azaltirsiniz ya da ortadan
kaldirirsiniz, bunun sonucunda da mali-
yetler azalir. Dolgu yaparsaniz, kanal te-
davisi yapmak zorunda kalmazsiniz, dis
¢ekmek zorunda kalmazsiniz. Bu da ileri-
ye doniik olarak maliyetlerin azalmasini
saglar.

Onun disinda agiz enfeksiyonlarinin
basta kalp damar hastaliklar1 olmak iizere
bir ¢ok sistemik hastaliklara yol agtigim
biliyoruz. Agizdaki enfeksiyonu ortadan
kaldirirsak insanlar bu hastaliklara daha
az yakalanacak. Boylelikle bir kere daha
saglikli olacaklar, ki en biiyiikk kazanim
budur. Ama bunun disinda yapmis ol-
dugunuz agiz dis saghg harcamalari size

genel saglik harcamalarindan tasarruf

saglamis olacaktir. Bu
hastaliklar nedeniyle olu-
sabilecek sistemik sorun-
lar1 azaltacaksiniz, bu da
bir avantajdir. Hem saglik
acisindan hem ekonomik

acidan.

SGK ile hazirlanmis
bir sézlesme metni
bulunuyor muydu?
Kesinlesmis bir sozles-
me metni yoktu. Bizim
tistinde calistigimiz  bir
metin vardi. TDB’nin ka-
bul ettigi denilen sozles-
me metni kesinlikle bizim
son seklini verdigimiz, yani Bakan beyin
aciklamasindan 6nce oniimiizde olan me-
tin degildi. Bu ilk masaya oturdugumuz-
da 6niimiize koyulan metindi.

Bu tir metinler hazirlanirken daha
onceki belli metinler temel alinir. Ornek
olarak alinabilecek iki metin vardr: Biri
Tiirk Eczacilar1 Birligi'nin yaptig1 sozles-
me metni, bir de dzel hastanelerle ilgili
yine SGK’nin hazirlamis oldugu ve uy-
gulanan metin. Bizim 6rnek alinmasini
wsrarla savundugumuz metin TEB’in met-
niydi. Calisma usulleri bakimindan bize
benzemekle beraber kalemler, yapilan
islemler bakimindan tabii ki farkliliklar
gosteriyordu.  SGK' yoneticileriyse biz
girisimsel islem yaptigimiz i¢in daha ¢ok
ozel hastanelere iligkin metni baz alma-
ya ¢alismusti. Halbuki biz agirhkli olarak
bireysel calistigimiz icin TEB’in yaptigi
sozlesmenin bazi maddelerini bize daha
uygun goriiyorduk. Sonugta iki tarafin
metni karigtirilarak lizumsuz yerleri
¢ikartilip, ihtiyag¢larimiz ilave edilerek bir
metin hazirlandi. Ama iddia edildigi gibi,
ortalikta dolagan metin bizim kabul etti-
gimiz metin degildi.

Bir diger elestiri de Turk Dishe-
kimleri Birligi tim enerjisini bu
projeye ayirdig! icin diger ko-
nularda Hiikiimetle olan iliskile-
rinde gerekli tavri koyamadigi
seklinde. Bu konulardan biri ola-
rak da Asgari Ucret Tarifesi’nin
2007’den beri ayni olmasi goste-
riliyor. Asgari Ucret Tarifesiyle >
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ilgili sorun nedir? B

Goreve geldikten sonra

Asgari Ucret Tarifesi’'ni
yeniden hazirlaylp Ba-
kanligin onaymna sun-
duk. Bunu hazrlarken
de 2007 tarifesini degil
2008 teklifini baz al-
dik. Enflasyon kayiplar
hesaba katild1 yani. Bu
sunulduktan sonra ya-
sal olarak onaylanmas:
icin bir bekleme siiresi
vardir. Yani sundunuz,
hemen ertesi giin kalkip
dava acamazsiniz belli
bir stire beklemek zorundasiniz. O yasal
stire igerisinde onaylama olmayinca biz
de davamiz1 agtik. Maalesef yargi yogun-
luk nedeniyle yavas isledigi i¢in bugiine
kadar heniiz bir sonug alamadik.

Asgari Ucret Tarifesi’nin bilimsel yon-
temlerle belirlenmesinin kistas olabilecegi
yoniinde bir karar ¢ikarsa bu bizim ileriye
yonelik olarak da elimizi rahatlatacaktir.
Sonugta yasanin bize verdigi gorev ve yet-
kiler var ve biz de buna dayanarak asgari
ticret tarifemizi hazirhyoruz ama bunu
onaylama yetkisine sahip olan merciinin
onaylamamasi maalesef bu tiir sorunlara
yol agabiliyor.

Bu donemde Huikiimetle problem
yasanan ve meslegimizin gele-
cegi acisindan ciddi sorunlara
yol acacak konulardan bir tane-
side uzmanlikt. Saglik Bakanligi
aksi yonde s6z vermesine karsin
alti dalda uzmanlig: kabul etti.
Bu konuda neler dustntyorsu-
nuz? Daha ¢ok uzmanlik dalinin
olmasi dishekimliginin gelecegi-
ni nasil etkileyecek?

Oncelikle dishekimliginin tiptaki gibi
bir sistem oldugunu gibi diisinmemek
lazim. Dishekimleri, dishekimligi hiz-
metlerinin ¢ok biiyiik bir kismini yapa-
bilecek bilgi ve beceriyi kazanarak mezun
oluyorlar. Kritik nokta budur. Eger bu ni-
telikte mezun olmuyorlarsa zaten egitim
sistemini sorgulamak lazim. Ciinki ulus-
lararasi standartlar mezun olmus bir dis-
hekiminin bu yetileri kazanmis olmasini

istiyor. Uzmanhgin temel kriterlerinden

‘Saglhik Bakanlig: aksi
yoénde s6z vermesine
karsin alti dalda uzmanligi
kabul etti. Uzmanlik sayisl
artirilacaksa bu, kisilerin
istegine gore degil, somut
kriterlere gére belirlenmeli

ve sadece uzmanlik dallari
degil, ayni zamanda bu
alanda ne kadar uzman
ihtiyaci oldugu da
belirlenerek o kadar
sayida uzman yetistirilmeli’

bir tanesi budur. Yani lisans egitiminde,
normal 6grencilik doneminde ne verili-
yor, ne verilmiyor. Ogrenilmeyen kisim
i¢in ne kadarlik bir egitime ihtiyag vardir
iste uzmanlik gereksinimi burada ortaya
¢ikiyor. Bu, isin egitimle ilgili kismi.
Onun disinda uzmanlik, Tirkiye i¢in
su anda hizmete ulasimi zorlastiracak bir
faktor. Clinkii say1 az. Herkesin hemen
ulasabilecegi kadar say1 yok. Bu bir ilave
dezavantaj. Bunun disinda uzmanlik hiz-
metlerin pahalilasmasina neden olacaktir.
Ama biitiin bunlarin disinda tabii ki bi-
zim belli dallarda daha iyi yetismis, bazi
sorunlar1 ¢ozebilecek kisilere ihtiyacimiz
var. Bunlarin bir kism1 uzman olarak ye-
tiserek bu ac1g1 kapatirlar, bir kismu lisans
egitimi disinda daha kisa stireli kurs sek-
linde, farkli sekilde egitimlerle bu egitim
aqi@ini kapayarak ihtiya¢ olan nitelikli

insanlarin yetismesi saglanabilir.

Tiirk Dishekimleri Bir-
ligi 6ncelikle Ortodonti
ve Cerrahi’nin uzmanhk
olarak kabul edilmesini
ongoriiyor. Bunun ge-
rekgeleri de 2003 yilin-
da Antalya’da yapilan
Uzmanlik Kurultay’'nda
kondu. Bu dallarda
Avrupa Birligi serbest
dolagim1 kabul ediyor,
o nedenle bizim de 6n-
celikli olarak bu dallar
kabul
ac1gimizi

edip, mevzuat
kapamamiz
lazim.

Diger bir faktor de bu dallarin egitimin-
de zaten uluslararas: egitim sistemleri de
bir acik gosteriyor. Tiptaki g6z doktoru ya
da KBB uzmani gibi ilave bir egitim ge-
rektirecek, uzmanlik seklinde ilave bir egi-
tim gerektirecek bir agik alan var burada.
Ama digerlerini kiilliyen yok saymiyoruz.
Diyoruz ki, digerlerinin uzmanlik alani
olmast i¢in ihtiya¢ var midir yok mudur
bu bir ¢alismayla, somut verilerle ortaya
konulsun. Boyle bir sey olacaksa kisilerin
istegine gore degil, somut kriterlerle bun-
lar belirlensin ve ona gore sadece uzman-
ik dallar1 degil, ayn1 zamanda bu alanda
ne kadar uzman ihtiyaci vardir onlar da
belirlensin ve o kadar sayida uzman yetis-
tirilsin.

Bugtine kadar uzmanlikla ilgili ¢ok
cesitli fikirler ortaya atildi. Iki diyen, ii¢
diyen, bes diyen, alt1 diyen, hepsi olmali
diyen... Cok farkli fikirler var. Ortalikta
bu kadar celigkili sayilar varken hangisini
dogru olarak kabul edecegiz? Bir kriteri-
mizin olmasi lazim, neden bu oluyor da
o olmuyor? Neden iki oluyor da bir ol-
muyor? Hepsinin bir gerek¢esinin olmasi
lazim. Tiirk Dishekimleri Birligi bu agidan
gerekli hazirliklarini yapmistir. Ama ka-
rar mercii olan kurumlar maalesef bu de-
gerlendirmeyi yapmadan dogrudan kendi
istekleriyle alt1 olarak sayry1 belirlemistir.
Simdi de sanirim tiim dallar1 kapsayacak
sekilde genisletmeyi distiniiyorlar.

Her dalin uzmanlik olmas: dis-
hekimi egitiminde kalitenin dis-
mesine yol acar mi?

Lisans egitiminde bir degisme olmaz. >
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Uzmanlik kisminda  verilecek
dersleri, bilgileri, becerileri lisans
egitiminde vermeyelim gibi bir
sey olmaz. Ciinki lisans egiti-
minde uluslararasi standard: tut-
turmak igin belli seyleri vermeniz
lazim. Ondan kesemezsiniz. Gergi
uzmanlik egitimiyle ilgili miifre-
dat ¢alismalar1 ¢ok yakin bir za-
manda baslayacak. Ama dedigim
gibi dishekimligi egitiminin, lisans
egitiminin kisintiya ugrayacagin
ben sanmiyorum. Dishekimligi
egitiminde bilgi ve beceri olarak
verilen konular vardir, sadece bil-
gi olarak verilen konular vardir.
Uzmanlik, sadece bilgi olarak ve-
rilen konularin daha kapsaml bil-

giye ek olarak onlarin becerisinin

verilecegi alanlardir.

Uzmanlasma arttiginda
dishekimlerine bu brans-
larda hukuki bir kisitlama
getirme olasiig: var mi?
Bu isi sadece uzmanlar ya-
pabilir denebilir mi?

Mevcut yasalara gore su an icin
yok ama bir yasa degisikligi yapilir
da kisitlama getirilirse onu bile-
mem. Normalde olmamasi lazim.

Bu konuda bilimsel dernek-
ler uzmanlasmaya daha sicak
bakiyorlar galiba...

Bilimsel derneklerin uzmanlig: istemele-
rinin nedeni, bunu bir prestij olarak go-
riyorlar. A dernegi uzmanliksa bizimki
degilse bunu bir eksiklik gibi goriiyorlar.
Sorun buradan kaynaklaniyor. Halbuki
bir seyle ilgili kiymet belirlenirken o dalin
uzmanlik olup olmamasi hi¢bir sekilde bir
kriter olarak alinacak faktor degil. Bazilar1
yine elestirilerinde diyorlar ki biz bilimsel
degil miyiz, bizi uzman olarak gérmiiyor-
sunuz. Bununla alakasi yok. Kimsenin bi-
limsel olmadigini iddia etmiyoruz. Tim
branglar bilimseldir. Egitim sisteminin
icinde bilimsel olmayan higbir sey olmaz.
Bir kere bunu kabul etmek lazim. Ama
uzman olmamasi o dalin digerinden daha
az bilimsel oldugunu ya da daha asag se-
viyede oldugunu da gostermez.

‘TDB’nin kabul ettigi denilen
sb6zlesme metni kesinlikle bizim son
seklini verdigimiz, yani Bakan beyin

aciklamasindan énce énimiizde olan

metin degildi. Bu, ilk masaya
oturdugumuzda éntimuze koyulan
metindi.’

Doktoralarin uzmanlik olarak
kabul edilmesi konusunda ne di-
yeceksiniz?

Doktoranin uzmanlga sayilmas: ile ilgili
koyulan kriterler de bana gore ¢ok yanlis.
Her tiirlii bilimsel faaliyetleriniz isteniyor.
Aldiginiz doktoranin uzmanhga sayilmasi
i¢in 4 y1l i¢inde her tiirlii bilimsel faaliyeti-
niz isteniyor. Verdiginiz dersler, aldiginiz
dersler, yayinlariniz, tebligleriniz. Benim
200 tane yaymim olabilir ve bu yayinlarin
tamami da klinik dis1 ¢alismalar, labora-
tuvar calisgmasi olabilir. Ne olacak? De-
gerlendirme kriterinde bu yaziyor mu?
Klinik ¢alisma, laboratuvar ¢alismasi diye
bir ayrim yapryor mu? Hayir, yapmuyor,
bilimsel ¢alisma diyor. Yahut benim diye-
lim ki iki tane bilimsel ¢alismam var ama
ben yillarca bu isin pratigini yapmisim,
klinigini yapmisim, doktora da var, bir
takim teorik dersleri almisim, pratik ders-
leri almisim doktora esnasinda. Onemli
olan bu kisilerin bu isin pratigini ya-
pip yapamadiklarinin, o diizeyde olup

olmadiklarinin 6lgiilmesidir.
Koyduklari
sel calisma iizerinden gidiyor.

kriter bilim-

“Dort yil egitim kurumlarinda
bilfiil
¢alismis olmak”... Dort yil egitim

olmak tizere alti yil

kurumlarinda ¢alisgan ama higbir
bilimsel ¢alisma, doktora, master
vs gibi bir ¢alisma yapmayanlar
var. Bu insanlar da uzman olma
hakkini elde edecek mi? Koyulan
kriter basta yanls. Bizim fakiilte-
de bir boliimde mesela dishekimi

kadrosuyla klinikte hasta bakma-
ya yardimci olan kisiler vardir. Bu
dishekimi arkadas geldi o bolum-
de kadrolu olarak dort yil ¢alisti
simdi bu arkadagin da uzmanlhga
basvurma hakki var. Bunlar yan-
L.

Deniyor ki dosyalar degerlen-
dirilir, uygun goriilenler olur.
Peki bu degerlendirme nasil ola-
cak? Degerlendirme ile ilgili bir
kriter var m1? Hep soyledigimiz
sey bu. Kriter koymadan hi¢ bir
sey yapamazsiniz. Degerlendirme
nasil olacak? Oradaki Kkisilerin
keyfi istekleri, goriisleri dogrultu-
sunda m1 olacak?

Doktora ile uzmanlik birbirinden
timuyle farkli midir?

Evet, doktora ve uzmanlik tamamen farkli
egitim sistemleri. Bu son derece kesin.
Doktora egitimi farkli bir seydir, uzmanlik
egitimi farkli bir seydir. Ancak bizim tilke-
mizde bir a¢i181 kapamak amaciyla, issizlik
sonucu doktora ogrencileri ayn1 zamanda
klinik egitimi alarak mezun oluyorlar.
Gergek yontemleri konulmadig i¢in dok-
tora egitimi ad1 altinda hem bir doktora
¢alismasi, bilimsel arastirma yapiliyor
hem de klinik egitim alinryor. Bunu artik
hepimiz biliyoruz. Tabii ki istisnas: vardir
klinige girmeden de bu tiir ¢alismalari
yapan vardir ama ¢ok ¢ok azdir. Genelde
doktora ogrencilerinin biyiik bir kismi
Klinikte galisir, her tiirlii islemi bol bol
yaparlar. Bu bizim sistemimizin ¢arpiklig
ama hala bu ¢arpiklig1 diizeltecek bir yeni
sistem de getirilmiyor. Yani doktora ile
uzmanlig1 net olarak ayirmaya yonelik bir
gayret yok ortalikta. >
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Doktora yapmak
icin bir egitim Kku-
rumunda  gérevli
olmaniz da gerek-
miyor sanirim?

Ayni zamanda arastirma

gorevlisi
belli
sonra

degilseniz
aldiktan
¢alismalarinizi

dersleri

disarida da siirdiirebi-
lirsiniz. Kadrosuz olarak
calisanlar da var. Carpik
noktalardan bir tane-
si de su mesela: Tipta
Uzmanlik Kurulu gesitli
dallarda uzmanlik icin
egitim siiresi belirledi. Periodontoloji i¢in
ti¢ yil egitim lazim. Peki bu ti¢ yili Tipta
Uzmanlik Kurulu neye gore belirledi?
Nereden biliyorlar periodontolojide ya
da herhangi baska bir dalda ti¢ yil egitim
gerektirecek kadar bir egitim agig1 var?
Lisans egitiminde onun tzerine 3 yil ko-
yacak kadar bir acik oldugunu nereden
biliyorlar? Neye gore hesapladilar bunu?
Hicbir hesap kitap yok. Goniillerinden tig
yil gecti, ti¢ yil dediler. Higbir kriter yok.
Egitim Miifredat Komisyonu c¢alismaya
baslayacak. Komisyon diyelim ki alinacak
egitimi iki y1l olarak belirledi. Ne olacak?
Insanlar bir y1l fazladan mi egitim alacak?
Boyle sagma bir sey olabilir mi? Bu konu-
lan siireler minimum strelerdir. Mini-
mum ¢ yil diye koymus Tipta Uzmanlik
Kurulu neye gore hesapladi, nereden bu-
nun ¢ y1l olacagina karar verdi de koydu.

Biittin bunlar yanlis, hala yanlis yapiliyor.

Son olarak 3224 sayili TDB
Yasasi’'nda dogal delegelikle
ilgili olarak bir dishekimi mil-
letvekilinin verdigi Onergeyle
karsilastik. Bu konuda dtstunce-
leriniz nelerdir?

Herseyden o6nce yontem olarak dogru
degil. 3224 sayili yasa Turk Dishekimleri
Birligi Yasasi. Eger bunun herhangi bir
maddesine yonelik degisiklik yapilacaksa
oncelikle Tirk Dishekimleri Birligi ile
bunu paylagsmak gerekir. Tiirk Dishekim-
leri Birligi'nden gizli sakli boyle bir 6ner-
ge verilmemesi lazim. Oncelikle bizim
acimizdan 6nemli konu bu; Tiirk Dishe-
kimleri Birligi ve Odalarina danisilmadan,
bir iki kisinin boyle bir onergeyi hazirlayip

mmmmin
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‘3224 sayil1 Turk
Dishekimleri Birligi
Yasasi’nin herhangi bir
maddesine yénelik
degisiklik yapilacaksa
éncelikle Ttirk Dishekimleri

Birligi ile bunu paylasmak

gerekir. TDB’den gizli sakli

boéyle bir énerge verilmesi
hos degil.’

sunmus olmasi.

3224’tn degismesi gereken bir¢ok yeri
vardir. Hatta birakin 3224’tin genelini,
3224’tin delegasyon ve segimle ilgili bo-
liimiindeki en énemli ihtiyacimiz bu mu-
dur? Sadece bunun mu degismesi gerekir?
Bu degisince butiin sorunlar hallolacak
mi?
kendi
ihtiyaglarin1 karsilamak tizere degisik-

Bizim ihtiya¢larimizi  degil,
lik yapiyorlar, sorun burada. Eger bizim
ihtiyaglarimiz1 karsilamak i¢in olsa bize
gelir derler ki burada biz aksaklik gorii-
yoruz siz ne diyorsunuz, var mi bagka
sikintilar, bunlar1 beraber ¢aligalim degis-
tirilelim denir. Bizim haberimiz olmadan

boyle bir seyin yapilmasi hos degil.

Bir dishekimi milletvekilinin bu
sekilde davranmas:i TDB'nin
dishekimi milletvekilleriyle
olan diyalog kopuklugundan
kaynaklanmis olabilir mi?

Sanmiyorum. Biz milletvekillerimizle di-
yalog icersinde olmaya gayret gosterdik.
Bu konuyla ilgili olarak da baska konular-

l s l .

la ilgili olarak da goriis-
tik, kendilerini ziyaret
etmek istedik, ziyarette
ettik. Onun disinda Mer-
kez Yonetim Kurulu ola-
rak, diyalog olursa bii-
tiin bu konular1 agmak
daha kolay olur bunun
farkindayiz,  milletve-
killeriyle birlikte bir ak-
sam yemeginde oturup
konugmak, dertlesmek,
gerektiginde onlarin
yardimimi almak iizere
bir toplanti yapmak is-
tedik ama herhalde isleri
yogundu, birkag¢ kez bu tiir girisimimize

ragmen malesef bir araya gelemedik.

Uluslararasi iliskilerde yasanan
gelismeler hakkinda da biraz
bilgi alabilir miyiz? TDB’nin 2014
FDI Kongresini organize etmek
icin basvuru yaptigini ogren-
dik...

Uluslararas: diizeyde gururla soyliiyoruz,
oldukea saygin bir yerimiz var. Konuyla
ilgili herkes de bunu gayet iyi bilir, ulus-
lararasi arenada saygin bir yere ulasmak
kolay bir sey degil. Ulke olarak kendinizi
mutlaka ispat edeceksiniz. Tirk Dishe-
kimleri Birligi'nin FDI'in iki komisyo-
nunda iiyesi var ki bunlar FDI'in en pres-
tijli komisyonlar1 olan Egitim ve Bilim
komisyonlari. Onun disinda FDI'in Dogu
Avrupa Egitim Direkt6rii yine TDB’den
Dr. Sarkis Sozkes. Bunlar dogrudan FDI
icerisindeki gorevler.

Bunun disinda baska sekilde cesitli
¢alisma gruplarinda toplum saghgina yo-
nelik, agiz dis sagligina yonelik gorev alan,
proje hazirlanmasinda, uygulanmasinda
gorevalanarkadaglarimiz, hocalarimizvar.
Bunlarin disinda yakin komsularimizla iyi
iliskiler igersindeyiz. Balkanlarla, tiim Bal-
kan tilkelerinin tiye oldugu Balkan Dishe-
kimleri Dernegi ile aktif olarak yillardir
birlikte c¢aligtyoruz. Tabii ki bunlarin
hepsinin bize bir artisi oluyor. Tiirki
Cumhuriyetlerle yakin iliskilerimiz var.
Komsularimizla yakin iliskilerimiz var.
fran, Irak, Suriye. Onun disinda da Pa-
kistan basta olmak tizere Asya Pasifik Bol-
gesel Organizasyonu tilkeleriyle ¢cok yakin
iliskilerimiz var. Ve tabii Avrupa iilke- >



roportaj

leriyle iyi iliskilerimiz var. Biitiin bunlar,
iyi iliskileri saglamis olmak bize bir seyler
kazandirdi. Iste kazandirdig1 seylerde bi-
raz once bahsettigim pozisyonlardir.

Uzun zamandir Tiirk Dishekimleri
Birligi Tiirkiye’de bir FDI Kongresinin
yapilmast konusunda istekliydi. Bunu
son 2009 FDI Singapur Kongresinde
somutlastirdik. FDI Bagkani Roberto Vi-
annave tstdiizey yoneticilerle 2014 yilinda
bu kongrenin Tiirkiye’de yapilmasi i¢in
bir toplant1 yaptik. Onlar da zaten daha
onceden bu ¢alismalarimizi biliyorlardi.
Su an i¢in olumlu mesajlar var, sadece
FDI'dan degil baska uluslararasi kurum-
lardan da bunu destekleyici baz1 bilgiler
aldik ama tabii ki kesin bir sey yok. Su
anda geldigimiz nokta son derece olumlu
bir nokta. Dezavantajlarimiz var, mesela
[stanbul’da Kongrenin yapilacagi merke-
zin heniiz isletmecisinin belirlenmemesi
nedeniyle FDI'a net bilgi veremiyoruz.
Eger bunlar1 asacak olursak timit ediyoruz
ki 2014 yilinda FDI Kongresi Istanbul’da
yapilabilir.

Diger meslek birlikleriyle iliskiler
nasil gelisti? Ortak bazi miucade-
leler yurttme yéntinde bir plani-
niz var mi?

Hepimiz ayni tlkede yasiyoruz, ortak
sorunlarimiz var. Bu ortak sorunlar di-
ger meslek orgiitleri ya da sivil toplum
kurulusglariyla birlikte bir seyler yaparak
degistirebilecegimizi biliyoruz. Onemli
olan burada bizim dogrularimizla gelisme-
yecek politikalarin arkasinda durmamuz.
Bu konuda zaten ge¢misten gelen bir or-
tam miicadele siireci var; bugiin de hem
cesitli ortam giindemler vesilesiyle hem
de rutin vyiriitilen toplantilar, goris
aligverigleriyle iliskilerimiz siirtiyor.

Tiirk Dishekimleri Birligi'nin tlke-
ye dair 6zlemleri neler?

Oncelikle i¢ barisin saglanmasi en biiyiik
ozlemlerimizden biri. Halkin refah dii-
zeyinin yiikselmesi ve bununla birlikte
saglik diizeyinin yiikselmesi; biitiin bunlar
bizim en ¢ok istedigimiz ve tizerinde en
¢ok mutabik kaldigimiz konular. Bunlarin
¢ok kisa bir zamanda tamamuyla diizelece-
gini maalesef tahmin etmiyorum. Yine de

bu konularda zaman igerisinde yavas degil

hizli gelismeler olmasini timit ediyorum.

Toplum agiz dis saglig! projeleri
olarak gelecekte neler yapmay:
distintiyor? Bu perspektifinizi de
bize biraz anlatir misiniz?

Biz TDB olarak kendi giicimiizle bir¢ok
toplum agiz dis saghigi projesini gelistiri-
yor ve uyguluyoruz. Zaman zaman baska
kuruluslarla birlikte yatigimiz ¢alismalar
da oluyor. Ama bizim arzumuz bir devlet
politikast olarak benimsenmis ve tiim l-
kede uygulanacak koruyucu programlarin
bir an &nce hayata gecirilmesidir. Oyle ayr1
ayr1 bagimsiz yiiriitilen ti¢ bes calisma de-
gil, tim iilkede devletin destegiyle yiirii-
tillecek programlarin olusturulup hayata
gecirilmesidir. Olmasi gereken de budur
zaten.

Kisi olarak bu bir yillik stre-
cin ardindan gelecege nasil
bakiyorsunuz? Bu ¢calismalar sizi
nasil etkiledi?

Tirk Dishekimleri Birligi'nin bence gii-
zel bir tarzi var, yerlesmis usullerde bir
calisma sekli var. Urettigi ¢cok giizel sey-
ler var, bu agidan fazla bir sikintimiz yok.
Murat Akkaya olarak benim bu kurumun
bir bileseni olarak rahatsiz oldugum sey-
lerin baginda gelen konu, meslek 6rgtitle-
rine siyasilerin ve biirokratlarin bakisini
bir tiirli degistiremiyoruz. Ve sanirim en
buyiik kayiplarimiz bu nedenle olusuyor.
Halbuki bizler goniilli olarak buralarda

‘Tipta Uzmanlik Kurulu
érnegin Periodontoloji icin
| uzmanlik egitimi stiresini

uc yil olarak belirtti.
Peki bu ti¢ yil1 neye gére
belirledi? Neye gére
hesapladilar bunu?
Hicbir hesap Kitap yok.

1 Génlillerinden ug yil gecti,
| uUc yil dediler.’

calisan ve meslegini gercekten seven, mes-
legini sevdigi i¢in buraya mesaisini ayiran
ve yapilan ¢alismalar, okunan belgelerle
bu konular1 da gayet iyi bilen insanlariz.
Kendi sahsimda degil, buna goniil vermis
tiim arkadaslarim i¢in soyliiyorum. Boyle
bir potansiyel varken ve iyi niyetle toplum
saghigina katki sunmaya calisirken san-
ki zararl bir varlikmis gibi degerlendirip
baltalanmaya ¢alisilmasi beni ¢ok iiziiyor.

Meslek orgiitii olarak kurulmusuz ama
¢ok sinirl yetkimiz var. Bu kadar smirl
yetkiyle sadece kendi ¢abalarimizla iste-
diklerimizi hayata gegirmemiz miimkiin
degil. Ciinkii bagkalarna bagimliyiz. O
insanlar1 da biraz 6nce sdyledigim ne-
denlerle ikna etmekte zorluk ¢ekiyoruz.
Yapmaya calistiklarimizi miimkiin oldu-
gu kadar smirlamak da degil engellemeye
calisiyorlar. Bunu anlayabiliyoruz, tamam
paylasmiyorsunuz da niye engellemeye
calistyorsunuz?

Ama gelecek nesilde yeni bir
dishekimi Akkaya (her ikisi de
dishekimi olan AKkaya ciftinin
kizlar1 da dishekimligi 6grenci-
si) olduguna gére gelecegimize
de cok karamsar bakmiyorsunuz
herhalde...

Gelecek nesiller i¢in her zaman umudu
korumamiz lazim. Bizden daha iyi bir
iilke ve meslek ortaminda yasayacaklarina
inancimiz tam. Bu ortami da bugiin yi-
rittigimiiz ¢abalar ve verdigimiz miica-

delelerle biz hazirlayacagz. <
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sozlesme

Turk Eczacilar Birligi'nin 4 Aralik’'ta yaptidl uyari eyleminin ardindan Hukumet TEB'le
yapilan sdzlesmeyi feshetti ve eczacilarla tek tek sdzlesme yapilacadini ifade etti.
Gectigimiz ay TEB Genel Baskanligina yeniden secilen Erdogan Colak’la gelismeleri
degerlendirdik. Colak, Hikumetin manevrasinin eczacilarin birligini bozamayacadini

belirtti.

Turk Eczacilari Birligi'nin
10-13 Aralik 2009 tarih-
lerinde yapilan genel
kurulunda yeniden
baskanhiga secildi-
niz. Oncelikle sizi kut-
lariz. Secilir secilmez
de ciddi sorunlarla
kars: karsiya kaldiniz.
SGKyvla bugtline kadar
strdirdigliniz sézlesmey-

le ilgili sorunlar nelerdi?

flag alim protokolii kamuya sundugu-
muz hizmetin genel ¢ergevesini giziyor.
Geri 6deme kosullarindan tutun, fesih ve
cezalara kadar bircok konuda ana hatla-
11 belirliyor. Kamunun da en biiyiik alica
oldugunu goz oniinde bulundurursak, as-
linda Tirkiye’de ilacin nasil hastaya ulas-
tirllacagt bu protokollerle belirleniyor.
Bu nedenle olmazsa olmaz. Bu protokol
ancak ve ancak SGK ile TEB arasinda im-
zalanabilir. Ctinkd tim eczacilart temsil
eden bir tek meslek orgiitii var. Ote yan-
dan, biz diger tim saglk calisanlar1 gibi
stirekli olarak SGK tarafindan degistirilen
Teblig ve Yonetmelikler ile uygulamada
yaratilan farkliliklardan kaynakli sorunlar
ile ugrasmak zorunda kaliyoruz. En temel

sorun ise SGK’nin yapacagi
degisiklikleri saglik ve ilag
alanindaki hicbir payda-
sa, meslek orgitlerine
ve tim diger saglk cali-
sanlarinin temsilcilerine
sormuyor olmas.. Bu
nedenle ciddi bir iletigim
sorunu yaslyoruz ve ¢0zim
bulmakta zorlaniyoruz. Pro-
tokoliimiizde imzalandig tarih-

teki SUT un gegerli olduguna dair hiikiim
olmasina karsin, SGK SUT degisikliklerini
yaynliyor ve hemen uygulamaya koyu-
yor. 2008’de boyle 19 degisiklik yapilmist1.
2009’da ise yapilan degisiklik say1s1 korku-
tucu: 49. Eczacilarin bunu hemen uygula-
masl, dogrudan adapte olmasi bekleniyor.
Ornegin muayene iicretleri protokoliimii-
ze aykar1 olarak tiim hastalardan eczanede
alintyor. Ornegin SGK protokoliin bizim
i¢in en énemli maddesi olan bazi ilaglarin
sirall esit dagitimi maddesinin bir anda
tek tarafli olarak uygulanmasini durdu-
rabiliyor. Kamu kurum iskontosu tasima
yiikiiniin istimiizden alinacagina dair g
Bakan’la bir mutabakat imzaliyoruz ama
bir bakiyoruz ki SGK imzaladigimiz soz-
lesmeleri almryor. Arkasindan diizeltece-

giz diyor ama diizeltmiyor. Hastalarimiz
eslenik degdikleri “jumbo jenerik” ilaca
mahkum ediyor

4 Aralik’'ta yaptiginiz eylemin ge-
rekcesi sadece fiyat farkindan
kaynaklanan zararlar miydi?
Kesinlikle hayir. Bizler yillardir ilacin fi-
yatinin diismesi gerektigini soylityoruz.
2004 yilindan bu yana ilag fiyatlar: siirekli
olarak diisiiyor. Zira ilag fiyat diigiislerin-
den kaynakli stok zararlar1 hicbir sekilde
karsilanmiyor ya da bu zarari karsilayacak
herhangi bir 6nlem alinmiyor. Biz 2004
yilindan bu yana sabrediyoruz. Biz ilag fi-
yatlarinin diismesini savunuyoruz ve ayni
zamanda eczacilik mesleginin gelecegini
korumak i¢in yeni bir model kurulmasini
ve eczacinin gelirinin sadece ilag fiyatlari-
na bagimli olmaktan ¢ikartilmasini dneri-
yoruz. Bu taleplerimize bir yanit alamadi-
gimiz i¢in yaptik eylemi.

Meslegimizin geleceginin korunmasi
i¢in istikrarli bir yapinin kurulmas: an-
cak ila¢ fiyat diisiiglerinden bagimsiz bir
eczane ekonomisinin yaratilmasindan ge-
giyor. Biz bu yapinin kurulmas: igin, ilag
fiyatlarma bagiml olan gelirlerimizin bu
durumunu ortadan kaldiracak bir hizmet
bedeli, yani eczane eczacilarimiza sabit ve



regete veya kutu basina bir “meslek hakkir”
verilmesini talep ettik. Saglik hizmetinin
gorece daha iyi verilmekte oldugu tilkele-
rin hepsinde mevcut olan bu uygulama ile
ilag fiyatlarindaki dustislerden eczane eko-
nomilerinin etkilenmesini bir nebze hafif-
letecek bir yap1 kurulmasini talep ettik.
Ancak hiikiimet, iilke ekonomisine ¢ok da
buytk bir ylik getirmeyecek ve meslegimi-
zin hakki olan bedelin ¢ok daha fazlasini
bir gecede ilag firmalarina verebildi. Bu
durum karsisinda, nobet¢i eczane sayisi-
n1 iki katina ¢ikararak bir kepenk kapat-
ma eylemi yaptik. Bu bir uyari eylemi idi.
Eczanelerin hepsi kapatildi o giin. Bu uy-
gulamalar yagama gegirildiginde ve buna
bagli olarak eczaneler kapandiginda hasta-
larimizin saglik hizmetlerine ulagmasinin
zorlasacagini o giinden gostermek istedik.

Peki SGK ne yapti? Anayasal bir sug is-
ledigimizi, herkesin saghiga erisim hakkin
engelledigimizi iddia ederek sozlesme-
lerimizi feshetti. Ardindan TEB ile degil
tek tek eczacilar ile sozlesme yapacagin
duyurdu. Eczacilarin tek tek sozlesme im-
zalamayacagini taraflarina ilettigimiz 23
bin dilekge ile anladiktan sonra da ilaglari
marketten satmaya baslayacaklarini soyle-
diler.

Biz meslegimizi yapmak istiyoruz. Ta-
leplerimiz ¢ok agik. Ilag Sanayi ve devlet
arasinda yapilan kamu kurum 1skontosu
ytkiinden kurtulmak istiyoruz. Bu iskon-
toya aract olmak istemiyoruz. Buna ek
olarak ilag fiyat diigiislerinden eczacilarin
etkilenmemesi ve zararin ilag sanayi tara-
findan karsilanmasinin kogullarinin sag-
lanmasini istedik. Bunun saglanmasinin
yolu Bakanlar Kurulu karariyla ¢ikartilan
flag Fiyat Kararnamesi (IFK)™ne ilgili bir
maddenin eklenmesidir. IFK ila¢ alanin-
da olan biten her seyin yasal dayanagidir.
Biz zararlarin kargilanmasi sartinin bu
belgede yer almasini istiyoruz. Son olarak
tiim bunlarin disinda eczacinin meslegini
yapabilmesi ve eczane ekonomisinin ilag
fiyatlarindan bagimsiz hale getirilmesi
i¢in regete veya kutu basina kademeli bir
meslek hakki verilmesini talep ediyoruz.
Kademeli olmasini ozellikle biz istiyoruz.
Az regete kargilayan eczaneye ¢ok, ¢ok re-
cete karsilayana az. Bu, 7.000 eczanenin ve
sonrasinda daha da fazlasinin kapanmasi-
n1 engelleyecek bir ¢oztim.

“Hicbir eczaci tek tek
SGK ile s6zlesme
imzalamayacak.

Hicbir eczaci meslegini,
cocuklarinin gelecegini ve
meslektaslarini bir

s6zlesme parasi icin
harcamaz.
Bizim esas korkumuz,
eczacilar s6zlesme
imzalamadiginda
hastalarimiza ne olacag1”

Hiikiimetin sézlesmeyi feshetme
ve eczacilarla tek tek sozlesme
yvapacagdini ilan etme tavrini na-
sil degerlendiriyorsunuz?

Meslek orgiitiimiize agik bir saldir1 ve or-
gutlii giiciimiize yonelik tahammilsiizli-
gin disa vurumu olarak goriiyorum. Biz
hi¢ kimseyi tehdit etmiyoruz. Orgiitlii
gliciimiiz ile halk sagligini 6nceleyen bir
sekilde mesleki ¢ikarlarimiz i¢in miicadele
ediyoruz. Ancak hiikiimetin 6nce tek tek
eczacilar ile sozlesme yapacagim demesi
sonrasinda ilaglar1 marketten satacagim
demesi artik sadece ve sadece bizim orgiit-
lii giiciimiizti hedef aldigini ve meslegimi-
zi yok etmek istedigini diisiindiiriiyor.

Eger hikumet tutumunu surdu-
ruir ve eczacilarin da bir kKismi
SGKyla s6zlesme yapma yoluna
girerse bunun nasi sonuclarl
olur?

6643 Sayili Yasa bize eczacilar adina soz-
lesme yapma yetkisi veriyor. Bu Kanundan
kaynakli hakkimizi kullaniyoruz. Ayrica
mesleki dayanismanin énemini kavramis
eczacilar olarak meslek 6rgiitiimiizle bir-
likte hareket etmenin geregi konusunda
son iki yildir ¢ok cesitli sinavlar verdik
ve hepsinden de alnimizin akiyla ¢iktik.
Bir meslegin gelecegi, meslek orgiitiiniin
varhigina ve etkinligine baghdir. Meslek
orgiitlerine sahip ¢ikmak meslege sahip
¢tkmaktir. Zaten ilgili yerlere 23 bin adet
“SGK ile tek tek degil TEB kanali ile soz-
lesme imzalamak istiyorum” ibaresi olan
dilekeeleri ilettik. Hicbir eczaci tek tek
SGK ile sozlesme imzalamayacak. Higbir
eczacl meslegini, ¢ocuklarinin gelecegini
ve meslektaglarini bir sozlesme parasi igin
harcamaz. Bizim esas korkumuz, eczacilar
sozlesme imzalamadiginda hastalarimiza
ne olacagi... Bu tilkede giinde bir milyon
regete yaziliyor. Bu insanlar ilaglarini ner-
den para bulup alacak? Sonra SGK’dan bu
paray1 nasil geri alacak? Bizim korkumuz

bu. Arada hastalarin zayi olmast.

IHlac sektoriinde tekellesmeye yo6-
nelik kaygilar sik sik ifade edili-
yor. Buna ydénelik gelismeler ya-
saniyor mu? Bati tilkelerinde bu
konuda ne tir gelismeler yasani-
yor?

Tlag sektori, kriz ortaminda biiyiimeye de-
vam eden neredeyse tek sektor. Cok karly
bir alan. Ila¢ alanindaki sirket evlilikleri,
satin almalar ve birlesmeler herkes tara-

findan kaygiyla takip ediliyor. Bugiin >
Bat’da daha siki bir takip olsa da bizim

yuk bir katilim saglandi.

Turk Eczacilan Birligi'nin 4 Aralik 2009 gini yaphdi bir gunlik kapatma eylemine bu-
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tilkemizde 1990’larin sonundan itibaren
hizla bir tekellesme yasaniyor. Cokuluslu
sirketler tarafindan satin alinan yerli fir-
malarin sayis giin gegtikee artiyor. Bugiin
Tirkiye pazarinin lideri olan firmanin
diinyanin en biiytik ilag devi olarak go-
rillen bir firma tarafindan satin alinacag
dedikodular1 dolasiyor. Bu ilginin nedeni
agik, Turkiye ilag pazar1 diinyanin en bi-
yik 13. pazari. Bugiin itibariyle pazarin
toplam biyiklagii 16 milyar TL. Bu bi-
yiik pazar her gecen giin daha da biytyor.
Kuskusuz bu pazar biiyiik ilag tekellerinin
ve tim diger sermaye gruplarmin ilgisini
gekiyor. Su an pazarda ilk on sirket i¢inde
sadece ¢ yerli iiretici bulunuyor. Ve bu
oranin hizla diismesi bekleniyor.

Esdeger ilac kullanimiyla ilgili ¢ca-
lismalariniz var. Bunlar hakkinda
da bilgi alabilir miyiz? Esdeger
ilaci neden destekliyorsunuz?

Her seyden once ilacin tiim vatandaslar
i¢in daha erisilebilir olmasi ve maliyetinin
diisiiriilmesi i¢in biyoesdegerliligi kanit-
lanmis esdeger ilaglarin kullaniminin yay-
ginlastirilmasini destekliyoruz. Tasarrufsa
bunu esdeger ila¢ kullanimini yayginlasti-
rarak yapalim diyoruz. Bir diger neden ise,
ilag sirketlerinin ¢okuluslulasmas: siireci
karsisinda, az sayida kalmis olan yerli ila¢
sanayinin desteklenmesini saglamak. Bu,
yasa ile Birligimize verilmis bir gorev. Bu
gorevi yerine getirmenin ne kadar 6nemli
ve toplum saghig1 agisindan acil oldugunu,
sarbon krizinde, AIDS vakasinda, domuz
gribinde, daha pek ¢ok yerde gordiik. Bu
nedenle 6zellikle; kriz, savas veya ambar-
go donemlerinde iilkenin ilag tiretebilme-
ye hazir olmasi i¢in ilag tiretim tesislerini
korumak gerekiyor. Bunu yapan birkag
iireticiye sahip ¢ikmak, birer saglik ¢ali-
san1 olarak hepimizin sorumlulugu. Ote
yandan, esdeger alani sorunsuz degil.
Ozellikle SGK’nin yiiriittiigii calismalar,
butiin saglk ¢alisanlarini distindiirtyor.
Bilimsel olmaktan uzak esdeger tanimlari,
sadece ilaglarin kamuya yarattig: finansal
yikii azaltmayr hedefliyor. Buna da kar-
styiz. Ciinki, esdeger ilag, finansal yiikiin
azaltilmasiyla degil, akilc ila¢ kullanimyi,
kaynaklarin etkili dagitilmasiyla ilgilidir.

Son zamanlarda meslek birlik-
lerine karsi Devlet Denetleme
Kurulu raporuna da yansiyan
hasmane bir tutumu var hiikime-

tin. TDB’nin bilgisi olmadan TDB
yasasinda yapilmasi istenen de-
gisiklik de bunlardan biri. Sizce
bu girisimlerin nedenleri neler?
Meslek birliklerinin, ézelde de
saglik meslek birliklerinin buna
karsi nasil bir durus ortaya koy-
masi gerekiyor?

Bu tilkenin sivil toplum orgiitler, meslek
orgiitleri, sendikalari, demokrasiyi yticel-
ten, olmazsa olmaz kurumlardir. Hiiki-
met de biitiin elestirileri dinlemek, hak
taleplerine kulak vermekle sorumludur.
Ancak bu iilkede soyle tuhaf bir durum
yasaniyor bir stiredir: Meseleleri diyalog-
la ¢6zmeye calisiyorsunuz; hepimizin te-
mel dilegi bu. Biz meslek orgiitleri olarak
her siyasi goristen, tlkenin her yerinden
meslektaslarimizi layikiyla temsil etmeye
calisiyoruz. Kimseyle kavga etmek gibi bir
diistincemiz de olamaz. Ama diyalog yol-
larin1 tikiyorlar. Sorunlar: dinlemiyorlar.
Sonra da kendinizi dinletmek i¢cin bagka
mecralar sectiginizde bu sefer de “muha-
lif” olarak damgalayip siiflandiriyorlar.
Sonug olarak ortaya sanki meslek orgiit-
leri istenmiyormus gibi bir manzara ¢iki-
yor. Bu demokrasi a¢isindan ¢ok sorunlu
bir durum.

g il o . -

irk Dishekimleri Birligi Merkez
Yonetim Kurulu ve Tirk Ecza-
cilar1 Birligi Merkez Heyeti Uyeleri, 6
Ocak 2010 tarihinde bir araya geldi.
Her iki meslek orgiitti yoneticileri,
Tirk Dishekimleri Birligi'nin hizmet
alimu siirecinde SGK ile yasadiklarinin
ardindan Tirk Eczacilari Birligi'nin
de son aylarda ayni kurum ile yasadig
sorunlar1 birlikte paylasmak ve deger-
lendirmek tizere bir araya geldiler.
Toplantiya her iki Birlik yonetici-
lerinin tamami ve Denetleme Kurulu

L 4

TDB ve TEB yoneticileri bir araya geldi

Ekonomik kriz donemlerinde hi¢bir za-
man orgiitli yapilar istenmez. Ciinki bu
yapilar ¢ok agik olarak toplumsal refahtan
vatandasin aldigi payr artirmaya calisir.
Oysa refah seviyesi diistiyor ve borglar ar-
tryordur.

Bizler meslektaglarimizin ¢ikarlarini ko-
rurken, saglik alaninin genelindeki yanlis
uygulamalara, hak kayiplarina ve hatta
iilke demokrasisinin i¢ine girdigi ¢ikmaz-
lara yonelik fikirlerimizi ve ¢6ziim 6ne-
rilerimizi soylemeye de devam ediyoruz.
Ancak, bir rapor ¢ikiyor ve meslek 6rgiit-
lerini ideolojik olarak nitelendirip onlar1
kamuoyunun yanlis sekilde yorumlama-
sinin yolunu agiyor. Biz TTB, TMMOB,
TDB ve TEB olarak bu rapora iliskin go-
riislerimizi ve elegtirilerimizi kamuoyu ile
paylastik.

Bir yandan meslektaglarimizin haklarini
korumaya calisirken diger yandan devle-
tin en saygin makamina bagh ¢alisan bir
kurumun raporuyla ideolojik olarak sor-
gulanmak; bizlere daha zor glinler yasaya-
cagimizi disiindiriyor. Tim diger mes-
lek orgiitleriyle bu haksiz elestirilere karsi
demokratik karsi durusumuzu ortak bir

iradeyle sergilemeye devam edecegiz.

dyeleri katildi. TDB Genel Baskani
Prof.Dr. Murat Akkaya ve TEB Genel
Bagkan: Erdogan Colak toplantida,
kendi orgiitleri agisindan SGK ile ge-
linen siireci katilimcilarla paylastilar.
Soz alan diger konusmacilar da bu iist
diizey birlikteligin yerel 6rgiitler bag-
laminda da yasanmas: gerektiginin alt:
cizdiler.

Toplantida, bundan sonraki donem-
de daha sik bir araya gelme, diger saglik
orgiitleri ile de dayanismay1 daha st
diizeye ¢ikarma kararhiligi vurgulandi.
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24-26 Haziran’da
PTurso’da bulusuyoruz

TDB 17. Uluslararasi Dishekimligi Kongresi 24-26 Haziran tarihleri arasinda Bursa
Dishekimleri Odasi'nin organizasyonuyla Merinos Atatirk Kongre ve Kultur Merkezi'nde
yapilacak. Oda Baskani Emel Coskun’dan hazirliklar hakkinda bilgi aldik.

Kongre hazirliklanyla ilgili bilgi
alabilir miyiz?
TDBUluslararasiDishekimligiKongresi’'ni,
12 y1l sonra ikinci kez Bursa’da gercekles-
tirecegiz. Ve bundan biiyiik bir mutluluk,
heyecan duyuyoruz.

Kongre ile ilgili ¢alismalarimiz Ocak
2009°da TDB’den gelen 17. Uluslararas:
Dishekimligi Kongresi organizasyonu ile
gorevlendirildigimizi belirten yaziyla bas-
lad1. Ondan 6ncesi de var aslinda. Kongre
merkezi projesi 2007°de sekillendiginde
bu kongreyi Bursa’da yapma karar1 almig
ve bu goérevin bize verilmesi igin kapsamli
bir dosya hazirlamistik. Bu kongreyi yap-
ma gorevinin bize verilmesini yiirekten is-
tiyorduk ve istedigimiz de oldu. Bu gorev,
duydugumuz biiyikk heyecanin yaninda
¢ok biiytik ve 6nemli bir sorumlulugu da
beraberinde getirdi dogal olarak. Biz orga-
nizasyon konusunda deneyimli oldugu-
muza inaniyoruz. Ctinkii bu yil 19. diizen-
ledigimiz bir Uludag Sempozyumu’'muz
var. Bu kongreyi de basariyla gerceklesti-
recegiz.

Bugtiine kadarki calismalarinizi
da ozetleyebilir misiniz?

Bir kongrenin bilimsel, sergi ve sosyal et-
kinliklerden olusan ti¢ ayagi var. Calisma-
larimiz1 bu basliklar altinda ytiritiyoruz.
Her bir ¢alisma ayaginda Bursa’da farkli
olarak neler yapabiliriz diye yola ¢iktik ve
calismalarimiz bu bakisla sekilleniyor.

Oncelikle Organizasyon Komitemizi
oliusturduk. Expodental 2010 igin Ser-
gi Komitemiz ve bilimsel program igin
Bilimsel Komitemiz Eylil ve Ekim 2009
itibartyla ¢alismalarina bagladi. Calisma-
lar biyik olgiide sekillenmis durumda.
Ekonomik krizin kentimizde de yarattig1
tiim olumsuzluklara ragmen, Bursa yere-

TDB 17. Uluslararasi Dishekimligi Komitesi

ORGANIZASYON KOMITESI

Murat Akkaya
Emel Coskun

Turk Dishekimleri Birligi ve Kongre Baskani
Bursa Dishekimleri Odasi ve Organizasyon

Komitesi Baskani

A. Tank ismen

Ali Durmazoglu
Mehmet Aydin
Metin Bozkurt
Nalan Gérgulu
Ozlem Mutaf Yagci
Omer Kizilkaya

I. Tunay Celik

Inci Gimusten
Ahmet Tunahan

TDB Kongre Sorumlusu
Kongre Genel Sekreteri
Basim Yayim Komitesi
Bilimsel Komite

Halkla iliskiler Komitesi
Kayit Komitesi

Mali Komite

Sergi Komitesi

Sosyal Komite

Teknik Komite




linde sponsorluk ¢alismalarimiz yogun bir
sekilde devam ederken TDB’nin destegiyle
sektorel ana sponsorlarimizi belirlemeye
calisiyoruz. Calismalarimiz son asamaya
geldi.

Bilimsel Komitemiz de bilimsel prog-
ramin temel basghgini “Dishekimliginde
Degisen Dogrular” olarak belirledi ve
konusmacilarimiz da bu ana bashk altin-
da sunumlarin1 hazirlayacaklar. Bilimsel
toplantilarimiz ti¢ ayr1 salonda olacak.
Tki salonumuzda simiiltane geviri olanag
var. Yaklagtk 10 yabanci konusmact ko-
nugumuz olacak. Bilimsel program cer-
cevesinde kurslarimiz da olacak. Birinci
duyurumuz Ocak 2010°da meslektaglari-
miza ulastiginda daha ayrintili bilgileri bu
duyuruda bulacaklar. Canli sunumla ilgili
¢alismalarimiz da devam ediyor.

Bu arada Istanbul Dishekimleri
Odasr’ndaki dostlarimiz her aradigimizda,
her konuda tiim igtenlikleriyle bize yar-
dimar oluyorlar. Onlarin deneyimleri ve
onerileri bizlere yol gosteriyor. Kendile-
rine Dergimiz aracihiyla tekrar tesekkiir
ederim.

Kongrenin yapilacag! alan

hakkinda da bilgi alabilir miyiz?
Cumbhuriyet Tarihi i¢inde sanayilesmenin
onemli sembollerinden birisi olan ve biz-
zat Atatirk’iin emriyle kurulan Merinos
Fabrikas1 ve cevresi, Bursa Biiyiiksehir
Belediyesi tarafindan yeniden islevlendi-
rilerek, kentin sosyal-kiiltiirel ihtiyacina
cevap verecek bicimde Kongre ve kiiltiir
merkezi olarak projelendirildi. Bu proje
cercevesinde Merinos Fabrikasi Binasi’nin
restorasyonu yapildi. Su an belediyeye
ait bircok birime ve kiiltiirel calismalara
evsahipligi yapiyor. Expodental 2010’u
eski fabrika binasinda 7000 m?lik alanda
gergeklestirecegiz. Bunun yaklasik 2250
m?sini stand alani olarak degerlendik.
Kongre Merkezi ise eski fabrika binasinin
hemen yaninda yer aliyor. Kongre Merke-
zinde de fuaye alaninda ana sponsorlari-
muzin yer alacagi stand alanlar: belirledik.
Kongre Merkezi’nde 1800 kisilik, 800 ki-
silik ve 350 kisilik ti¢ biyiik salonla ¢ok
sayida seminer ve toplanti odast bulunu-
yor. Kongre merkezinin sehrin merkezine
ve ugrak yerlerine yiiriime mesafesinde
olmasi da konuklarimiz i¢in ayr1 bir >

Iimparatorluk baskenti Bursa Yildirim Bayezid'in yaptirdid: Ulu Camii gibi Osmanlinin
ilk dénemine ait cok sayida eser barindinyor.

Gélleri, daglar ve ormanlanyla Bursa her mevsim gérmeye deger manzaralar
sunuyor.

Cumbhuriyet’in ilk yillarinda kurulan Merinos Fabrikasi yeniden islevlendirilerek dev
bir kongre ve kiltiir merkezi haline getiriliyor. Kongre Merkezi'nin acilis1 Mart ayinda
yapilacak.



48

Kongre 2010

avantaj olarak degerlendirilebilir.
Merinos Atatiirk Kongre ve Kiiltiir Mer-
kezi toplamda 270.000 m? alana yerlesmis
durumda ve yaklagik 210.000 m?lik yesil
alan olarak degerlendirilmis. Kisaca yeni,
modern ve Bursa’nin sifati olan yesile ya-
kigir bir alanda meslektaglarimiza bugiine
kadar yapilan kongrelerin ¢itasini daha
yukariya tastyan bir kongre yasatacagiz.
Mart
2010’da tamamlanacak ve ilk uluslarara-

Kongre Merkezi'nin ingaatt
s1 kongre de bizim kongremiz olacak. Bu
nedenle Bursa Biiyiiksehir Belediyesi i¢in
Kongremiz ayri bir 6nem tasiyor ve ba-
sartyla gerceklestirilmesi icin belediye her
tiirll destegi bizlere sagliyor.

Ayrica sadece Kongre Merkezi degil ok
eski yillardan bu yana biiyiik kiltirlerin
besigi olan Bursa ve gevresi katilimcilar
icin 6nemli bir firsat da sunacak. Asya
ile Avrupa arasindaki bir bolgede olmasi
nedeniyle hem Asya, hem de Avrupa kiil-
tirtinden etkilenen Bursa’da Hitit, Lidya,
Frigya, Roma, Bizans, Selcuklu ve Osman-
I1 kilttirlerinden izler, planladigimiz sos-
yal programlarla katiimcilar tarafindan
kesfedilmeyi bekliyor.

Bu y1lki Kongrenin énceki
kongrelerden ne gibi farkliliklari
olacak?
Kongre katilim tcretlerini, konaklama-
i katihmin daha fazla olacagini dikkate
alarak, krizin meslektaslarimizi “teget”
gecmedigini de bilerek her sehirden mes-
lektaslarimizin katilmas: dilegiyle onceki
yillara gore diistik tuttuk. Ayn1 zamanda
bilimsel ve sosyal programi gegen yilki gibi
ayrt tutmadik. Meslektaglarimiz kong-
re katilim ticretiyle hem bilimsel hem de
sosyal programa katilabilecekler. Kriz
ortamina ragmen konuklarimiza hi¢ bir
kisitlamanin olmadig: bir sosyal program
sunacagiz. Ogle yemeklerimiz, kokteylimiz
ve gala yemegimizin zengin meniileri ile
herkesi memnun edecegine inantyoruz.
AynianlayislaExpodental 2010i¢instand
metrekare fiyatlarini 6nceki yillara gore
olduk¢a dusiik belirledik. Expodental’in
dishekimligi sektorii ve dishekimlerini
bulusturan en biiytik ve 6nemli organizas-
yon oldugunu, bu yil da bu 6zelligini yitir-
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meyecegini biliyoruz. Sektér firmalari i¢in
mekanin sagladig1 avantajlar olacak Liitfi
Kirdar Kongre Merkezi'ne gére; otopark
alan1 ¢ok genis ve ¢ok hesapli, mal giris
cikislarda Burfag katilimcilara kolayliklar
saglayacak. Aynmi sekilde sergi alaninda
yiyecek ve igecek agisindan Istanbul’da
yasanan sorunlar Bursa’da yasanmaya-
cak. Bunun firmalar acisindan énemli bir
sikint1 kaynagi oldugunu bildigimiz i¢in
ozellikle belirtmek istedim.

Konaklama i¢in de Bursa’da tiim oteller

% ]

konuklarimizi misafir etmeye hazir du-
rumda. Tercih edecek misafirlerimiz icin
Uludag’daki otellerden de rezervasyon

yapmis durumdayiz.

Meslektaslarimiza bir mesajiniz
olacak mi?

Bursa gibi 6zel bir kentte 24-26 Haziran
2010 tarihlerinde meslektaglarimizi ve
tim dishekimligi sektoriinii bir arada ol-

maya ¢agirryoruz.
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18 Aralik'ta sona eren BM Kopenhag iklim Dedisikligi Zirvesinden somut bir sonug¢
cikmadi. Turkiye'de Kuresel Iklim Degisikligi meselesi Uzerine en cok kafa yoran ve
caba harcayanlardan Acik Radyo kurucusu ve programcist Omer Madra'yla konunun
farkli boyutlarini ele aldik. Zirveyi de Kopenhag'dan takip eden Madra, sera gazlarinin
sinirlandiriimasiyla ilgili olarak h&ld pazarlik yapilmasinin anlamsizliginl vurguluyor:

Kopenhag Iklim Zirvesi cevre
o6rgttleri tarafindan buyuk bir
hayal kirikligi olarak degerlen-
dirildi. Beklenti neydi ve neden
hayal kirikligi oldu?

Bu biraz kimin neyi bekledigine de bagli.
O kadar da kotii olmadi, bazi sonug-
lar alindi diyen de var. Bunun yaninda
Isvecliler mesela, tam bir felaket oldu-
gunu soyliiyorlar. Finans piyasalarina
baktigimiz zaman da zirveyi takip eden
haftanin agilisinda temiz, yenilenebilir
enerji firmalarmin hisse senetlerinin diis-
miis oldugu goriiliiyor.

Kim suglu diye baktigimizda da ¢ok en-
teresan; Britanya Bagbakani Cin sorumlu
dedi. Cin, katiyen biz degiliz diye cevap
verdi. AB, kendisinin digindaki herkesin
sorumlulugu oldugunu soyledi. Benim
¢ok yakindan takip etmeye calistigim
adamlardan biri, Bill McKibben, soyle de

yorumluyor: Diinya bir araya geldi, iklim
degisikligi canavarinin goziniin igine
bakti, ondan sonra da en gii¢li tlkeleri
gozlerini kapatti, karsilasmadan kagt di-
yor. Ben bu degerlendirmelerin ¢oguna
katilma egilimindeyim.

Dogrudan tehlikenin gobegindeki l-
keler, 6zellikle kiiciik ada iilkeleri Tuvalu
gibi, Maldivler gibi tlkelerin temsilci-
leri bityiik bir miicadele verdiler ve ger-
gekten stiper isler yaptilar. Bolivya gibi
bes yiizyildan beri ilk defa bir yerlinin
baskanlik yaptigi bir iilke, Veneziiella
gibi Latin Amerika’nin sol yonetimleri-
ne sahip iilkelerinin temsilcileri de ¢ok
ciddi bir miicadele verdiler ama asil bu
isin miicadelesini veren, zirvenin deyim
yerindeyse yildiz1 eylemcilerdi. Hem di-
sarida dogrudan eylem yapanlar hem
de Kopenhag Zirvesi’nin yapildigi kon-

ferans salonunun icindeki sivil toplum

kuruluslariydi. Ki son ii¢ giin giivenlik
gerekeesiyle kapi disari edildiler. Ber-
bat bir hale geldi Birlesmis Milletler, i¢i
bosalmuis bir kabuga dondstii.

Eylemcilerin gelistirdigi hareket
bu kadar énemli mi gercekten?
Kopenhag Zirvesi yapilirken bir de
disarida  alternatif bir Iklim Zirvesi
yapiliyordu, 50 bin kisiyle. Avrupa’nin
ve diinyanin gesitli yerlerinden gelen son
derece ciddi, siddete bagvurmayan dogru-
dan eylem taraftari bir kitle hareketi var-
di. Bence Kopenhag’dan ne ¢iktigina bu
agidan baktigimizda belki de gelmis ge¢-
mis en biiyiik kitle hareketinin dogmus
oldugunu soylemek mimkiin. Yaygn,
diinyanin biitiin tilkelerinde, insanlarin
yasamadig1 yerlere kadar eylem yapan
insanlarin bulundugu muazzam bir ha-
reket var.



Kopenhag’da ¢ok daha adil ve
kapsayict bir anlasma yapilma-
s1 onerileri ve beklentileri var-
di. O agilardan basarili oldugu
asla sdylenemez. Buna karsilik
20-22 Mart tarihleri arasinda
Bolivya'nin Cochabamba seh-
rinde yapilacak bir toplant1 i¢in
Bolivya lideri Evo Morales’in
bir agik mektubu var. Biiyiik bir
adalet hareketi dustiniliyor;
tabiat ananin haklarini koru-
mak i¢in bir evrensel haklar bil-
dirgesi olusturmak, yani tasiyla
suyuyla
tabiat ananin kaynaklari satilik
degildir fikrini
icin... Bu kirletenlere, iklim de-

topragiyla, nehriyle,

yerlestirmek

gisikligine sebep olanlara ulus-
lararas1 ceza mahkemesi gibi
baglayic1 hitkiimler verebilecek
bir ¢evre mahkemesi kurulmasi
i¢cin neler yapilabileceginin de
tartisilacagl bir toplanti ¢agrist
var.

Bu biraz daha alternatif bir zirve
gibi anladigim kadariyla...
Kopenhag’daki bu iklim adaleti hareketi-
ni meydana getirenlerin hepsinin séyledi-
gi bir sey vardr: Bize iklim degisikligi de-
gil sistem degisikligi gerekiyor diyorlardu.
Onun i¢in Bolivya’da planlanan tarzdaki
hareketlerin de ¢nemli bir fark getirme-
si beklenebilir. Ciinkil yasayageldigimiz
diinyadan uzaklagmaya basladik artik.
Cok biiyiik bir sorun su: Etrafinizdaki
herkes ¢evreci, biitiin hiikiimetler ¢cevreci
ama bir seyi degistirmek i¢in hi¢bir eylem
yapmuyorlar. Soziin geregini yerine ge-
tirmiyorlar. Bunu onlara yaptirabilecek
tek sey de giiglii dogrudan eylemler.
Gandivari ya da koleligin kaldirilmasi
hareketi gibi ya da 2. Diinya Savasrnda
Nazilere karsi verilen miicadele gibi bir
acil seferberlige ihtiya¢ var. Lincoln’in
koleliligin kaldirilmas: miicadelesi ya da
Hindistan’da Gandi’nin 6nayak oldugu
ve buyiik bir sabirla yonettigi pasif dire-
nis gibi bir boyuttayiz. Ancak bunlarla,
Nazi tehlikesiyle karsilastirilabilecek hat-
ta belki onlardan da biiyiik bir tehlikeyle
kars: karstyayiz, biitiin gezegenin yok ol-
masi s6z konusu ¢iinkii. Bunun da 6nii-
ne gegebilecek tek sey bu dogrudan ey-

‘Cok btiytik bir sorun su: Etrafinizdaki
herkes cevreci, btitlin hikumetler
cevreci ama bir seyi dedistirmek icin
hicbir eylem yapmiyorlar.
S6zlin geregdini yerine getirmiyorlar.
Bunu onlara yaptirabilecek tek sey de
glcli dogrudan eylemler.’

lemler. Gelecek nesillere, cocuklarimiza,
torunlarimiza hatta dogmamis olanlara
hi¢bir s6z hakk: olmayan insanlara kars
bizim muazzam bir sorumlulugumuz

var.

Zirvede sicaklik artisinin iki de-
receyle sinirlanmasi i¢in ¢aba-
lamak konusunda bir tartisma
yasandl. Bunun anlami ne? Iki
dereceyi gecerse felaket senar-
yosu mu olur gercekten?

Evet, malesef. Biz neyi tartisiyoruz, bu
iki dereceler falan nereden ¢ikiyor? Bu
bir fikir miicadelesi degil. Baskanlik sis-
temi mi olsun meclis sistemiyle mi gide-
lim yoksa mesruti monarsi mi olsun gibi
bir tartigmada insanlar farkli gorislerde
olabilir. Ama bu meselede iki derecey-
le mi sinirlansin yoksa ii¢ dereceyle mi
tartigmasini yapmak anlamsiz bir sey.
Cunkii  diinyanin 1sindigt  konusunda
ozellikle 2007’den bu yana herhangi bir
tereddiit yok. Kutuplardaki buzlarin
dagilmasinin 6l¢imiinden sonra herhan-
gi bir tereddiit kalmadi. 2008 yilinda Ja-
mes Hanson ve arkadaslar1 yayimladiklar
bir makalede karbondioksit hedefinin
milyonda 350 par¢a molekiil sayisinda

siirlanmak zorunda oldugunu
soylediler. Bu bilim diinyasinin
izerinde mutabik oldugu bir
tespit. Su anda biz 387deyiz,
zaten is isten gegmek tizere yani.
Devrilme noktalarina geldiginiz
zaman artik geri doéndiiremi-
yorsunuz.

“Kiiresel 1sinma insan kay-
nakli degildir, giinesteki le-
kelerden oluyor” falan diye o
kadar vakit kaybedildi ki. Oysa
NASA’nin  ol¢iimlerine  agip
bakmamiz yeterli. Bu kayitlar
19. vyiizylda tutulmaya bas-
landi, o zamandan bu yana en
sicak 10 yil, yasadigimiz bu son
10 yil! 1880 yilindan beri en
sicak y1l 2005, en sicak ikinci yil
da 2009 olmus. Burada tartigi-
lacak bir sey yok. Son 10 yilin
en soguk senesi de 2008 olmus.
O da La Nina denen okyanus
akintisindan kaynaklaniyor.

Bundan 30 yil kadar 6nce
ABD’de Jimmy Carter done-
minde bu konu yeni yeni giindeme ge-
lirken Carter bu isleri bilime soralim
diyor. Amerikan Bilimler Akademisi’ne
soruyorlar ki diinyanin en iyisidir; “ki-
resel iklim degisikligi gelmek tizere ve
bu fosil yakitlardan kaynaklaniyor yani
insan kaynaklidir, bunu 6nlemek lazim”
yanitini aliyorlar, daha o zamandan. $im-
di durum daha da net. NASA’nin yaptig1
son olgiimlerle bu konuda herhangi bir
tereddiit yok artik.

Ama bu durum sadece son on
yildir glindemde...

Amerikan  Bilimler =~ Akademisi’nin
raporlarindan sonra bu sefer bu isten
zarar edecek olan petrol, komiir sirket-
leri devreye girip bu konuda bir tartisma
varmuig gibi yaptilar. Bu bize yirmi y1l kay-
bettirdi. Biraz daha devam edersek o za-
man is isten ge¢mis olacak. Bu konunun
tartisilacak bir tarafi olmadigint hem hii-
kiimetler arasi iklim degisikligi panelinin
raporlart hem de diinyanin en 6nde gelen
bilim akademileri teyit etti. G8 zirvesinde
liderlere mektup yazdilar ve derhal 6nle-
yin bunu dediler. Sadece G8 denilen en
zengin tilkelerin degil Brezilya, Hindistan,
Giiney Afrika gibi gelisme yolundaki >



roportaj: kuresel iklim degisikligi

iilkelerin bilim akademileri de
imzaladi bu mektubu. Bu ko-
nuda artik hi¢ tereddiit yok.
Ama miithis bir dezenformas-
yon kampanyas: da var. “Bak
soguk havalara, biitin Ameri-
ka dondu, Avrupa dondu, hani
kiiresel 1stnma?” Bunu sormak
kismen isimize de geliyor. Bu
hayat tarzinda hi¢bir degisiklik
yapmak istemedigimiz i¢in, ge-
lecek nesiller degil de su andaki

konforumuz daha énemli gel-
digi icin.

Cin’in suclanmasindaki
gerekce ne?

Bityiime modeliyle ilgili. Tipki
ABD’nin ve Ingiltere’nin bir
zamanlar gelistigi gibi gelisme-
ye ¢alistyor, kirli endistrilerle.
Onlar da ‘biz yaptik gelistik
ama sen yapma’ diyorlar.

Burada bir numarali sorum-
luluk ABD’de. Objektif tarihi
sorumluluk diyorlar buna. Sa-
nayi devriminden, 1800’lerden itibaren
desek 200 sene boyunca 6nce Ingiltere
ve diger sanayi giigleri bu fosil yakitlari
kullanarak medeniyetlerini  gelistirdi-
ler, somiirge imparatorluklar1 kurdular.
Sonra onlarin ¢ocugu olan Amerikalilar
geldi. Once Kizilderililere jenosid yapip
devlet kurdular. Atmosferdeki bu sera
gaz1 dedigimiz kiiresel 1sinmaya yol agan
gazlarin tarihi sorumlular gelismis 6nce
basta Ingiltere olmak iizere Avrupa iil-
keleriydi, simdi de ABD. ABD tek basina
%27’sinden sorumlu atmosferin kirlen-
mesinin. Bununla orantili olarak da ‘kir-
leten 6der’ ilkesi olmasi lazim. Onun i¢in
biiyiik adalet sorunu var.

Cin’in durumuna gelince, elbette Cin’e
kimsenin bir sey soyleme hakk: yok. Ama
Cinliler de pekala farkindalar ki muaz-
zam kurakliklar yasiyorlar, ¢olleri birlesi-
yor, yani kiiresel iklim degisikliginin bin-
bir tiirli feci sonucuyla karsi karsiyalar.
Buna ragmen biiytimek i¢in yeni termik
santraller de yapiyorlar. Ama ABD 6nce-
likle kendisi 6nlem alirsa 0 zaman Cin de
buna ayak uyduracaktir. Bir de sunu soy-
leyecektir. Amerika’nin ve diger yiiksek
teknoloji sahibi tilkelerin de en gelismis

karbon aritma ve benzeri alternatif enerji

‘Biz béyle yasamak istiyoruz, ucuz
ucmak istiyoruz, Maldivler’e git-
mek istiyoruz, Filipinler'de de masaj

yaptirmak istiyoruz diyebiliriz.
Ama bedelini cocuklarimizin
6deyecegini de bilelim’

teknolojilerini devretmesi lazim. Parayla
belki ama fahis fiyatlarla degil. Cin’e ‘sen
de bizim gibi yaparsan hep beraber mah-
voluruz’ diyebilmek i¢in boyle bir sey de
yapmalari gerekir. Bu adalet mekanizma-
st kurulmazsa bu isi hicbir sekilde ¢oze-

meyiz.

Kturesel 1sinmanin bahsedilen
olas: sonuclarindan bu kadar
emin olabilir miyiz?
Bu sonuglar1 kestirmek i¢in miithis fizik
bilgisine sahip olmaya gerek yok. Oyle
de bir laf var biliyorsunuz; “o kadar
karmasik ki bu iklim degisikligi meselesi,
bos ver”. Halbuki mesele iklim mesele-
si, fizik meselesi degil mantik mesele-
si. Bunu yapmazsak batariz diyor bilim
insanlari. Kurakliklar olur, buzullarin
erimesiyle muazzam aghklar soz konu-
su olur, bunlar net! Ganj’in, Indus’un
kurumasiyla oralarda piring tretilemez
olur. Muazzam bir hayat kaynagi olan
mercan kayaliklarinin yok olmast duru-
mu var, ¢ollesmenin artmasi var, vesaire
vesaire...

Bu devasa kirlenme, kiiresel istnmadan
falan gectim, parcacik etkisiyle kirlen-

me de ciddi sonuglara yol agiyor. Bu,

oncelikle sitma, tiiberkiiloz gibi
kokii kazinmig sanilan pek ¢ok
hastaliginin yeniden canlanmasina
yol agti. Bu kene meselesinin giin-
deme girmesi de bununla baglantil.
Cinki ¢ok basit bir reaksiyon var.
Sicak kusak genisledikge biittin hay-
vanlar ve bitkiler daha serin yerlere
dogru kagma egilimindeler. Sicak
iklim sivrisineklerin yayginlasip
kuvvetli omiir siirebilmeleri icin
¢ok elverisli oldugundan sitma
gibi korkung 6ldiriicti bir hastalik
Afrika’y1, Asya’nin belli yerlerini fi-
lan kasip kavurabiliyor. Tiiberkiiloz
yeniden hortlamis durumda filan.
Bu kiiresel 1sinma stirecini durdura-
rak boylesi saglik problemlerini de
¢ozmis olacagz.

Ustelik biitiin bu kiiresel isinmay-
la miicadele ederken ekonomik so-
runlarin bazilarina da ¢6ziim getir-
mik miimkiin. Elimde daha yepyeni
bir bildirge var. “Bir Milyon Is, Sim-
di!” diye bir hareket var Britanya’da.
Yesil ekonominin yaratacagi yeni
imkanlarin bir milyon kisiye is saglaya-
caginin formiliinii sunuyorlar. Son dere-
ce net hesaplar yapilmis durumunda bu
acilardan da. Green New Deal dedikleri
yeni yesil diizen ekonomik olarak da ¢ok
biiyiik olanaklar sagliyor.

Bir de enerji kaynaklari icin veri-
len savaslar var tabii...
En 6nemli sorun bu, giivenlik sorunu.
Her yerden savas, catisma, terér haber-
leri geliyor. Pakistan’da, Afganistan’da,
Irak’taki giinliik 6lii sayilarina baktiginiz
zaman insanin akli dumura ugruyor.
Tumi petrol, dogalgaz yollar1 tizerine
ortaya ¢tkmis catigmalar ve fosil yakitlar-
dan vazgectigimiz zaman en 6nemli so-
runa da ¢6ziim bulma imkanimiz olacak;
kavga edecek bir sey kalmayinca ortada.
Nevada ¢oliiniin kigiik bir bolimi gii-
nes pilleriyle donatilirsa ve enerji akill
bir sebekeyle, halkin da katilabilecegi
bir sistemle ulastirilirsa ABD’nin biitiin
elektrik ihtiyacinin karsilanacag hesapla-
niyor. Bunlar1 yapmak yerine insanlarin
birbirinin géziinii oymasini seyretmek
olacak is degil.

Bana sorarsaniz saglik, ekonomi ve gii-
venligin yani sira demokrasi sorunu- >
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Saglik turizm
ve universite

aglik turizmi ¢ok eski bir kavram-

dir. Milattan 6nce 4000 yillarin-

da Mezopotamya’da Siimerlerin
sicak su kaynaklar1 ¢evresine binalar inga
ettikleri bilinmektedir.

[k kayith 6rnekleri binlerce yil éncesi-
ne, tim Akdenizden Yunanli seyyahlarin
Tip tanrist Asklepion’un mabedi sayilan
Epidauria ad1 da verilen Saronik Koérfeze
gidislerine dayanmaktadir. Bu kii¢iik bol-
ge saglik turizmi i¢in orijinal varig bolgesi
olmustur.
1248’de
Kahire’de o zamana dek yapilmus en ge-

Misirlilar  milattan  sonra
liskin ve biiyiik hastaneyi insa etmisler ve
ik, din ve sosyal durumuna bakilmaksizin
herkese bakim saglama ilkesini uygulamis-
lar, diinyanin her yerinden gelen insanlara
medikal tedavi yapmuslardir..

Ege bolgemizde bulunan Asklepion’a
adanmus, tarihi milattan 6nce 4. yiizyila
uzanan tedavi merkezi de diinyanin en
eski spa wellness merkezlerindendir. Aym
zamanda diinyanin en eski psikiyatri has-
tanesi olan merkezde su ve camur tedavi-
leri, miizikle ve bitkilerle tedavi yontemle-
ri uygulanur, tanr1 Asklepion’un ziyaretiyle

ortaya ¢iktigina inanilan riiyalarin yorum-

lar1 yapilirdi. Bu ozellikleriyle Asklepion
hastaneden ¢ok modern bir spa-wellness
(kaplica) merkezi kabul edilebilirdi ve bu
nedenle kaplicalar saghk turizminin en
eski formu olarak degerlendirilebilir. (Wi-
kipedia)

Asya kitasi da saglk turizmi agisindan
¢ok uzun bir ge¢mise sahiptir. Yoga ve
Ayurvedik tip ile Hindistan 5000 yildan
beri saglik turizminin ¢ekim merkezi ol-
mugtur, halen tibbin bir ¢ok dalindaki uy-
gulamalariyla diintada saglik turizminin
onde gelen iilkeleri arasindadir. Japonya
sicak su kaynaklariyla yuzyllardir kaplhi-
ca turizminin diinyadaki en 6nde gelen
orneklerindendir diinyanin her yerinden
saglik turisti almaktadir.

Avrupa’da saglik turizmi 16. ytizyilda
kitanin elitlerinin Roma hamamlarim
kesfiyle baglamigtir. Bu hamamlar ¢evre-
sinde Bath, Baden Baden, St Moritz and
Ville d’Eaux gibi kaplica merkezleri olus-
mus, giderek artan saglk turizmi hareke-
ti ortaya ¢ikmustir. Kraliyetin destegiyle
Ingiltere’de Bath 6zellikle popiiler olmus-
tur, 18. yiizyilda Ingiltere’de kaplica kasa-
balar1 ve sanatoryumlar ¢ok artmis mine-
ralli sularin her hastalig1 iyi edecegi inanci

* Prof.Dr., 1.U. Tibbi Ekoloji ve Hidroklimatoloji Anabilim Dali Baskani




yerlesmistir.

Son yillarda ikinci diinya savasi ertesinde
saglik alaninda ortaya ¢ikan iyimser hava-
nin, sosyal devlet kavraminin yeni krizlerle
sarsilmast, saglikta ozellestirmenin yaygin-
lasmasi, seyahatin kolaylagsmasi ve internet
teknolojisinin gelismesi gibi faktorler so-
nucu saglik turizminde ciddi bir patlama
gozlenmigtir. Saglk turizminin ontimiiz-
deki yillarda en 6nemli turizm sektorleri
arasinda yer alacag1 ongortlmektedir.

Farkli iilkeler farkli alanlarda saglik tu-
risti almaktadirlar. Gz operasyonlarindan
kalp cerrahisine, dis tedavisinden estetik
cerrahiye kadar tibbin her dalinda diin-
yanin gelismis tilkelerinden insanlar daha
distik maliyet yani sira soz konusu tlkenin turistik 6zellikleri
nedeniyle Hindistan, Taylan vb tilkelere tedavi amaciyla gitmek-
tedirler. ABD’den 2007 yilinda 750 000 hastanin tedavi amaciyla
yurt disina gittigi, bu sayinin 2008’de bir buguk milyonu bulacag:
ongoriilmektedir.

Saglik turizmi gelismekte olan tilkeler bunu ya teknolojik gelis-
meleri yakalamak ve maliyeti diisiirebilmek yoluyla ya da dogal
kaynaklarin: iyi kullanarak ve tanitarak basarmaktadirlar.

Dogal sicak su ve diger kaynaklar1 ¢ok daha sinirh oldugu halde,
kiyaslanamayacak kadar ¢ok insanin saglik turizmi amaciyla rag-
bet ettigi tilkelere baktigimizda, belli alanlarda uzmanlagtiklarin,
tedavilerini bilimsel ¢aligma ve yayinlarla destekleyip tanittiklari-
n1 ve tedavi maliyetin diistiklagi ile birlikte basar1 sagladiklarini
gormekteyiz.

Diinyanin sayili yer alti suyu kaynaklarina sahip tilkemizde,
yurt icinde yaygin bir kaplicaya gitme gelenegi vardir. Klinigimiz-
ce yapilmis anket ¢alismalar1 her yil milyonlarca insanin tedavi
amactyla kaplicalara gittigini ortaya koymaktadir. Ancak diinya
saglik turizmi sektorii igindeki yeri hentiz termal kaynak zenginli-
giyle orantili bir yerde degildir. Ulkemizde toplam turizm faaliyeti
i¢indeki termal turizm yerinin %7 oldugu, varolan kaynaklarimi-
zin kiigiik bir yiizdesini kullanabildigimiz bildirilmektedir (C.U.
Iktisadi ve Idari Bilimler Dergisi, Cilt 9, Say1 1, 2008). Kaynak kul-
lanma yetersizliginin nedenleri arasinda tesis ve isletme yetersiz-
ligi, bu konuda uzmanlasmis eleman eksikligi gibi bir dizi faktor
yer almaktadir. Ancak konunun 6nemli bir yani kaynaklarimizin
ciddi bilimsel arastirmalarla etkilerinin kanitlanmasidir. Sayilar
300’0 agan tesislerimizi her birisinde farlik mineralli su 6rnegi
bulunmaktadir. Her kaynagin kendi i¢inde arastirilmas: ve etkile-
rinin ortaya konmasi gerekmektedir.Tam da bu noktada Univer-
site ve turizm sektoriiniin isbirligi ok 6nemli bir yer tutmaktadr.
Aragtirma olanaklarinin kisith oldugu tiniversitelerimizde konuy-
la ilgili tiniversiter birimlerin sponsoruklarla desteklenmesi, aras-
tirma olanaklarinin artirilmasi hayati 6nem tagimaktadir. Kaplica
tedavisinin yalnizca hastalikta kullanilan bir tedavi olmadigy, ba-
g1siklik sisteminde ve hiicre savunmasinda yarattig1 degisiklikler,
noro-hormonal diizenlemelerle genel viicut direncini artirdig
bilinmektedir. Hiicresel savunma mekanizmalarini uyarma yo-
luyla basta kalp hastaliklar1 olmak tizere bir ¢ok hastaliga kars

koruyucu olabilmektedir.
Ozellikle kalp hastaliklar1 gibi spesifik hastaliklarda koruyucu
yanimnin ortaya konmasi kaplicalarimizin hem kiir hem de well-

ness amagli kullanimini biiyiik 6lgiide artiracak hem halk sag- <
Iig1 hem de saglik turizminin gelisimini saglayacaktir. Varolan
kaynaklarimizin kullaniminin bu yolla rasyonalizasyonu, tiretilen
bilginin diinya literatiiriine katilmasi, stirmekte olan kisir dongii-
yu kiracak faktorlerin basinda gelmektedir. Bunlarin sonucunda
bir ¢ok hastalikta ve her tiir uygulamaya elverisli kaynaklarmizin
hem Tiirkiye hem de diinya insanlarinin sagligina sunumu, tilke-
miz kaynaklarinin hak ettigi yeri almasi gergeklesecektir.
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l¢ti, dis ve ¢evre dokularin nega-

tif kopyasidir. Ol¢ii materyalleri

ise dislerin ve disleri ¢evreleyen
ag1z i¢i dokularin formlarmnin ve iliskileri-
nin kayit altina alinmasina ve ¢ogaltilmasi-
na yarayan materyallerdir”. Dishekimligi
pratiginde farkli amaglarla ¢ok sayida ol¢ti
maddesi kullanilmaktadir. Bu 6l¢ii mad-
delerinin kullanim alanlarinin ve fiziksel
ozelliklerinin bilinmesi, klinikteki basariy
saglayan 6nemli bir etkendir.

bir materyaldir. Karistirma sonucunda
olusan kivam yeterince akiskandir ve ana-
tomik detaylar1 kabul edilebilir bir sekil-
de kaydedebilmektedir. Aljinat 6l¢tlerin
mikroorganizmalarla kontaminasyon ris-
ki fazla oldugundan, farkli sterilizasyon
teknikleri uygulanmaktadir®. Son yillarda
yapilan calismalar, aljinatin dezenfektan
soliisyonlar i¢indeki boyutsal degisimleri
tizerinde yogunlagmaktadir®.

Aljinat jelinin siv1 ve su kaybi1 devamli-

Alc1
Cinko oksit 6jenol

Compound

Mum

Olcu materyallerinin siniflandirilmasi

Aljinat Polisulfit
Agar Polieter
Kondansasyon silikon
llave silikon
(Polivinil siloksan)
Aljinat

Aljinat ilk kez 1940 yilinda iiretilmistir ve o
dénemden giintimiize kadar yaygin bir se-
kilde kullanilmakta ve arastirilmaktadir®.
Karistirma isleminin kolay ve maliyetinin
diisitk olmasi, bu 6lgii maddesini popiiler
hale getirmistir. Ancak boyutsal stabilite-
sinin yetersiz olmasi ve yiizey detaylarini
yeterince kaydedememesi, kullanim alani-
n1 kisitlamigtir®. Aljinat jeli, belirli mik-
tarlarda toz ve suyun karistirilmasi ile elde
edilmektedir. Kimyasal reaksiyon sonucu
‘sol” fazindan ‘jel’ fazina gecis saglanmak-
tadir. Jellesme reaksiyonu tamamlandik-
tan sonra ise tekrar sol fazina déniisiim
olmamaktadir. Bu ozelliginden dolayr
aljinat, ‘irreversible’ (geri dontsiimsiiz)
bir hidrokolloid 6l¢ii maddesidir ve bu
ozelligiyle ‘reversible’ olan agar 6l¢ii mad-
desinden ayrilmaktadir. Oldukga elastik

dir ve su uzaklastikca buiziilme gercek-
lesir. Biiziilme, beraberinde kitle kaybi
getirmektedir®. Bu nedenle 6l¢ii alinma-
sin1 takiben hizli bir sekilde model dékiim
islemine gecilmelidir.

Elastomerik 6l¢ii maddelerinin kesfi ile
restoratif islemler, elastik olmayan 6l¢ii
maddelerinin kisitlamalarindan  kurtul-
hidrokolloid olan
agar’dan ilk elastomer 6l¢ii maddesi olan

mustur. Reversible
polisulfit’e gecilmesi ile yiizey detaylarinin
elde edilmesi kolaylasmistir. Elastomerik
ol¢ti maddeleri, genellikle kuron koprii is-
lemlerinde kullanilmakla beraber, béliim-
li iskelet protezler, dis iistii protezler ve
implant tisti protezlerde de kullanilmak-
tadirlar. Elastomerik 6l¢ii maddelerinin 3
onemli 6zelligi vardir: Yirtilmaya kars: da-
yaniklidir, ¢ok net ve dogru olgiiler verir
ve boyutsal stabiliteleri ¢ok tistiindiir®.
Polisiilfit

Polisilfit, 1950 yilinda gelistirilen ilk elas-
tomerik o6l¢ii materyalidir. 2000-4000
molekiil agirhigina sahip polimerlerdir.
Polistilfit 6l¢ti maddeleri 2 ayr1 tiip i¢in-
deki maddenin karistirilmasi sonucu elde
edilir. Bunlardan biri baz, digeri ise kata-
lizordiir. Bu iki tip karstirildigi zaman
meydana gelen reaksiyon ekzotermiktir
ve 151 3,4 °C yiikselir. Karistirildiktan son-
ra kaucuklagmasi biraz daha uzun siirer.
Materyal kauguk kivamini aldiktan sonra
da polimerizasyon olay1 saatlerce devam
eder. Bu tiir 6l¢ii maddelerinde capraz
baglanti ajanlar1 kullanilir. Boylece mater-
yalin agizdan ¢ikartilirken maruz kalabi-
lecegi kompresyonlar karsisinda devaml
deformasyona ugrama ihtimali azaltilmis
olur.

Polimerizasyon olaymn1 baglatan aktif
madde, katalizér i¢inde bulunan kursun
dioksittir. Ana maddenin igindeki % 16-
18 oraninda olan maddeler de, dolgu ve
plastiklik verici maddelerdir. Bunlarin
miktart materyalin viskozitesini etkiler.
Dolgu maddesi miktarinin artmast ile, po-
listilfit kaugugun viskozitesi artar ve bo-
yutsal bakimdan daha stabil bir hale gelir.
Sertlesme biiziilmesi de azalir. Bu iki mad-
de karistirllinca kondansasyon tiirii bir re-
aksiyon sonucu ¢apraz baglantili polimer
olusur ve yan iiriin olarak su a¢iga ¢ikar.
Polisiilfit 6l¢ti maddelerinin yirtilma di-
renci ¢ok iyidir. Elastisitesi, retantif bol-
gelerden ¢ikmaya yetecek kadar yiiksektir.
Boyutsal stabilitesi iyidir ve miitkemmel
yuzey Ozelligine sahiptir. Viskoelastik
ozellik gosterir ve farkli viskozitelerde
bulunabilir. Cok disiik bir sertlesme bii-
ziilmesine sahiptir (ilk 24 saat % 0,3-0,4).
Ag1z 1sisindan oda sicakligina gegerken
biiziilmesi azdir. Raf 6mrii uzundur. Ka-
ristirma asamasinda olusan ¢apraz baglar
ve bu baglarin uzamasi materyalin 5-8



dakika icerisinde elastik bir kiitle halini
almasini saglar. Nemli ortamda polimeri-
zasyon mekanizmasi daha hizli meydana
gelir.

Light, regular ve heavy olmak tizere tig tipi
vardir ve viskoziteleri ayni sirayla artar.
Kullanilan polisiilfit malzemenin kasiga
iyice tutunabilmesi i¢in kagiga aseton igine
karistirilmis kauguk soliisyonundan olu-
san adeziv uygulanir. Kursun oksit toksik
etki gosterebilir ve kursun oksite bagl is-
tenmeyen lekelenmeler olusabilir. Hos ol-
mayan bir kokusu vardir ve kullanimi zor-
dur. Sadece 6zel kagiklarla kullanilabilir®,

Polieter

Baz olarak polieter doldurucu, katalizor
olarak da sulfanik asit esterleri (ileri poli-
merizasyon ve capraz baglanmayi saglar)
ve inert yaglar icerir. Hidrofilik bir ma-
teryaldir. 2 yila uzanan raf 6mri vardir.
Elastiklik modiilisii yeterlidir. Toksik
ozellik gostermez. Sertlesme biiziilmele-
ri distktir. Yizey detaylari mikemmel
kaydedilir. Boyutsal stabilitesi iyidir. Sul-
fanik asit esterlerine bagh alerjik reaksiyon
olusturabilir. Yirtilma direnci yetersizdir.
Sertlesme zamaninin hizli olmasi sonucu
caligma zamani kisadir. Sertlesme sonrasi
elde edilen kiitlenin ¢ok sert olmasi sonu-
cu agizdan ¢ikarmada zorluklar yasanir.
Polieter kaucuk o6l¢cii maddelerinin bile-
simi esas olarak soyledir. Baz kisminda
alcak molekiil agirhikli polieter, dolgu
maddesi olarak silika, plastizor olarak gli-
koeter fitalat ve renk maddesi igerir. Ka-
talizér kisminda ¢apraz baglanmay1 sagla-
yan diklorobenzen siilfonat, kalinlagtirma
maddesi olarak metil seliiloz ve renk mad-
desi igerir. Ayr1 bir tiipiin i¢inde de incel-
tici bulunur. Inceltici, oktil fitalat ve % 5
metil selillozdan ibarettir. Ana madde ve
katalizor karistirilinca halka agilmas: sek-
linde iyonik polimerizasyon gergeklesir ve
madde kaucuklasir®,

Kondansasyon silikon (C tipi silikon)

Esas olarak kuron-koprii islemlerinde ol-
mak iizere parsiyel, implant tsti ve dis
iistii protezlerin yapiminda da kullanilir.
Ozel ya da prefabrike kagsiklarla kullani-
labilir. Ol¢ti alimi tek ya da iki asamali
olabilir. Boyutsal olarak stabil olsa da ol¢ti
24 saat icerisinde dokiilmelidir. Bazinda

Resim 1: Kondansasyon silikon materyali
ile alinmis kuron 6lcusu.

Resim 2: Kondansasyon silikon materyali
ile alinmis implant él¢usu.

Resim 3: Kondansasyon silikon materyali
ile alinmis post-kor él¢usu.

Resim 4: Kondansasyon silikon materyali
ile alinmis onley 6l¢usu.

hidroksi gruplar igeren silikon polimer
ve dolgu maddesi icermektedir. Katalizor
olarak ¢apraz baglanti ajani ve aktivator
icerir. Hidrofobik yapidadir. Polimeri-
zasyon asamasinda hidrojen gazi agia
cikar. Yeterli raf 6mriine sahiptir. Yeterli
yirtilma direnci vardir. Yizey detaylarini
iyl verir. Zamanla ol¢tide buziilme orta-
ya ¢ikar. Toksik ve irritan 6zelligi yoktur.
[deale yakin bir elastiklige sahiptir. Derin
andirkatlarda da kullanilabilir. Karigtirma
sirasinda iki pat reaksiyona girer, ¢apraz
baglar olusur ve sertlesme 7 dakika stirer.

Sertlesme reaksiyonu kondansasyon re-
aksiyonudur. Reaksiyon sirasinda ortaya
¢ikan hidrojen gaz1 yiizeyde ¢ukurcuklar
olusturur ve bunun sonucunda piiriizla
bir model elde edilir®.

ilave silikon

(Polivinil siloksan, A tipi silikon)

Tlave silikonlar son yillarda olduk¢a popii-
ler hale gelmistir. En pahali 6l¢it maddele-
ri arasinda yer almalarina ragmen sabit ve
hareketli protezlerde, operatif Dishekimli-
ginde ve implant destekli restorasyonlarda
yaygin bir sekilde kullanilmaktadir. Mii-
kemmel fiziksel ve manipiilasyon 6zellik-
lerine sahiptir”,

Polivinil siloksanlar ince ayrintilar1 ve
yiizey detaylarini ¢ok net kaydeder. Poli-
merizasyon sirasinda artik iiriin olusmaz,
dolayisiyla sinirsiz boyutsal stabilite gos-

Resim 5: Ilave silikon materyali ile
alinmis kuron 6l¢usu.

Resim 6: Ilave silikon materyali ile
alinmis kuron 6l¢usu.

terir ve istenildigi zaman al¢1 dokiilebilir.
Orta derecede yirtilma direncine sahip-
tir. Sifir toksisite ve irritan ozelligi vardur.
Raf 6mrii uzundur. Mitkemmel elastiklik
modiilistine sahiptir. Kullanimi kolaydr.
Birden fazla model elde edilebilir. Hidro-
fobik bir malzemedir. Karigtirmas: zor-
dur. Sertlesme 6-8 dakikada olusur. Bazen
oleiiyti agizdan ¢ikarmak zor olabilir”#*).
Farkli viskozitelerde tiretilebilirler. $iringa
ile kullanilabilen diisiik viskoziteli tipi ol-
dugu gibi, orta - yiiksek - ¢ok yiiksek vis-
koziteli wash materyali olarak da kulla- .



nilabilirler. Bunun disinda bir¢ok iiretici
firma tarafindan otomix sisteminde kulla-
nilabilecek sekilde de iiretilmistir. Otomix
ile 6lgii icinde hava kabarcig1 olusma riski
azalir. Hasta agisindan da rahatlik saglar,
ciinkii kokusuz ve tatsizdir. Ozellikle 6zel
ol¢ii kasiklari kullanildiginda kalinligi mi-
nimum tutuldugundan hizli bir sekilde
polimerize olur?.

Polivinil ~ siloksanlarin  en  dnem-
li dezavantaji hidrofobik yapilarindan
kaynaklanmaktadir®. Son yillarda poli-
vinil siloksanlarin gelistirilmesi iizerine
yapilan ¢alismalarda amag, materyallerin
hidrofilik 6zelliklerinin arttirilmasi ve bu-
nun sonucunda disler ve yumusak doku-
larla daha iyi temas saglayarak net bir ol¢ti
ve bunun sonucunda net bir model elde

edilmesini saglamak olmustur.

Hidrofilik vinil polisiloksanlar

Bazi vinil polisiloksan materyalle-
ri, hidrofilik ilave silikonlarla modifi-
ye edilip 1slatma ozellikleri agisindan
geligtirilebilmektedir™. Materyalin igeri-
gineintrinsicsurfactan eklenerek hidrofilik
ozellik olusturulmaya calisiimaktadir?.
Polieterler ve bu hidrofiliklestirilmis ila-
ve silikonlar goreceli olarak, klasik ilave
silikonlar ve kondansasyon silikonlardan

daha hidrofiliktir™V.

Bireysel kasikla alinmis tek
asamali monofazik élcu.

Monofazik él¢ide kuron pre-
parasyonunun netligi géraliyor.

Monofazik ilave silikonlar

Monofazik ilave silikon 6l¢ii materyalleri,
2 asamali dl¢ii tekniklerine alternatif ola-
rak gelistirilmistir. Monofazik materyalle-
rin kullanildig: tekniklerde orta viskoziteli
hidrofilik ilave silikon 6l¢ii maddesi tek
asamada uygulanir. Otomatik siringa ile
iki pasta karstirilir ve kagiga yerlestirilir.
Kisiye 6zel 6l¢ii kasiklar: ile kullanilmasi
tavsiye edilmektedir. Boylece hem ince de-
taylar kaydedilir, hem de 6l¢ii maddesinin
kasik icinde ¢okmesi engellenir (12). Ge-
nellikle implant olgiilerinin alinmasinda
tercih edilmektedir. Ayrica hareketli pro-
tezlerin fonksiyonel olgiilerinde de kulla-
nilabilmektedir.

Endo ve ark., yeni bir polieter 6l¢ii mad-
desi (P2) ile alinan 6l¢iiden elde edilen
alg1 modeller ile konvansiyonel bir polie-
ter (Impregum) ve bir ilave silikon (Flexi-
time) dl¢li maddesi ile alinan olgiilerden
elde edilen al¢1 modellerin boyutsal stabi-
litelerini kargilastirmiglardir. Calismada
ozel 6l¢ti kagiklari ile 23 ve 37 °C’de olgii-
ler alinmustir. 1 saat sonunda her ii¢ 6l¢ii
maddesinde de birbirine yakin distorsiyon
gozlenmistir. 37 °C’de alinan olgiiler 23
°C’de alinan 6l¢iilerden daha fazla distor-
siyon gostermistir. 24 saat sonra dokiilen
P2, en yiiksek distorsiyonu gostermistir.
Flexitime, her iki dokme zamaninda da
orta derecede distorsiyon gostermistir.
Polieter 6l¢ii maddelerindeki distorsiyon
artan nem orani ile birlikte anlaml dere-
cede azaldig1 halde, ilave silikonda boyle
bir etki goriilmemistir. P2 6l¢ii maddesi-
nin kisa dénem bekletilmesi sonucunda
elde edilen boyutsal stabilite konvansiyo-
nel polieter 6l¢ii maddesi ile yakin bulun-
mustur. Polieterler su emebilirler, bu da
yiiksek nemli ortamda saklanmasi duru-
munda modelin netligini bozabilir*?).

Lample ve ark., bir polieter ve iki ilave
silikon 6l¢ii maddesinin biiziilme oran-
larmnin, karigtirma tekniklerine bagl olup
olmadiginin arastirmislardir. Her ii¢ ma-
teryal de piyasada her iki karistirma tek-
nigine uygun olarak bulunabilmektedir.
Ilave silikon &l¢ii maddelerinde biiziil-
menin, karistirma teknigine degil zama-
na bagh oldugu sonucuna varmuslardir.
Polieter 6l¢ti maddesinde ise 24. ve 72.
saat Olciimlerinde kartugla karigtirilan 61-

gillerde daha yiiksek oranda biiziilme ile
karsilasmiglardir™®.

Lu ve ark., Imprint II, Flexitime ve Imp-
regum Ol¢ti maddelerinin mekanik 6zel-
liklerini  (elastik  &zelliklerini, yirtilma
enerjilerini ve gerilim direnclerini) in-
celemislerdir. Sonugta yumusak polieter
6l¢ii maddesinin, hidrofilik ilave siliko-
na nazaran daha ytiksek baski direnci ve
daha diistik gerilim direngleri gosterdigini
bulmuslardir'?,

Berg ve ark., laboratuar ortaminda ve oda
sicakliginda yapilan aragtirmalarda elde
edilen boyutsal degisim sonuglarinin agiz
sicakliginda boyutsal degisime ugrayip
ugramadigini arastirmiglardir. Bu amagla
iki tip ilave silikon ve 5 tip polieter dlgii
maddelerini 25 °C, 29 °C ve 37 °C’de in-
celenmistir. Sonug olarak 25 ve 37 °Cler
arasinda yapilan deneylerde, 1s1nin boyut-
sal degisim tzerinde ileri derecede etkili
oldugu bulunmugtur®,

Chai ve ark., elastomerik 6l¢ii maddele-
rinin mekanik ozelliklerini inceleyen bir
aragtirma yapmuglardir. Polieter olgiiler-
den elde edilen modellerdeki kirilmalar ve
polimerizasyon sonrast agizdan ¢ikarma
zorluklar1 bu maddelerin rijiditelerinden
kaynaklandigim bildirmisleridir. flave si-
likonlarin gerilim toleranslarinin, doku
andirkatlarindan distorsyona ugramadan
ayrilmalarim sagladigini belirtmisleridir.
Polisiilfitlerin ytiksek yirtilma enerjileri-
nin ise ince bolgelerde diger 6l¢ii mad-
delerine nazaran daha stiin olduklarinin
gostergesi oldugunu sdylemislerdir”.
Ciesco ve ark., iki polisiilfit, bir kondan-
sasyon silikon, bir ilave silikon ve bir poli-
eter ol¢ii maddelerini kargilastirmislardir.
Adeziv stirilmis ozel 6lgii kasigi kullani-
lan ve hemen 6l¢ii alimindan sonra do-
kiilen tiim ol¢ii maddelerinde, 6zel dlgii
kasig1 kullanilmayanlara kiyasla daha iis-
tiin sonuglar elde edilmistir. Polieter 6l¢i
maddesi 6l¢ti kagigimin tipine bakmaksi-
zin diger 6l¢ti maddelerine kiyasla daha
iyi sonuglar vermistir. flave silikon ikinci
en iyi sonucu vermis ve kondansasyon si-
likon onu takip etmigtir®.
Thongthammachat ve ark., farkli hazir
ve 6zel ol¢ti kagiklarinin, polieter ve ila-
ve silikon 6l¢ii materyalleriyle elde edilen
modellerin boyutsal stabiliteleri {izerine
etkilerini arastirmiglardir. Modeller ol¢i
alindiktan 30 dakika, 6 saat, 24 saat ve 30
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glin sonra dokiilmistiir. Sonugta her iki
olgii materyalinin 6zel ve hazir kagiklar
kullanildiginda boyutsal = stabilitelerinin
ayn1 oldugu bulunmustur. Polieter sadece
bir kez ve 24 saat i¢ine dokiilmelidir, aksi
takdirde zamanla distorsiyona ugramakta-
dir. Silikon 6l¢ti maddesi ise 30 giine kadar
boyutsal stabilitesini korumaktadir*?.
Ceyhan ve ark., kagik se¢imi ve 6l¢ii ma-
teryali viskozitelerinin, modelin dogrulu-
gu uzerine olan etkilerini arastirmislardir.
Plastik ve metal olmak tizere iki tip kasik
ve farkl viskozitelerde iki tip ilave silikon
ol¢ii materyalleri kullanilmigstir. Gidiikle-
rin ii¢ boyutu (meziodistal, bukkolingual,
okluzogingival) mikroskop altinda élgiil-
mistiir. Sonug olarak hem bukkolingual
hem de okluzogingival 6l¢iimlerinde farkly
viskoziteler arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmustur. Metal ka-
siklar meziodistal olarak daha dogru 6l¢ii
vermislerdir. Rijit ol¢tiyle kiyaslandiginda
monofazik 6l¢ii, okluzogingival ve mezi-
odistal olarak en dogru olgiiyii vermistir.
Meziodistal olarak rijit 6l¢tiler kasik seci-
minden etkilenmezlerken, monofazik 6l-
ciiler etkilenmistir®,

Johnson ve ark., tek ve iki fazli 6l¢ii teknik-
lerinin 1slak ve kuru ortamlarin hangisinde
dahakaliteli 6l¢ii verdiklerini aragtirmiglar-
dir. Materyal tipinin, viskozitenin ve nem
varliginin, elastomerik materyallerin detay
kaydetme 6zelliklerini nasil etkiledikleri-
nin incelemiglerdir. Her iki fazda da bir
polieter ve ti¢ farkli ilave silikon 6l¢ii mad-
delerini kullanmuslardir. Bu 8 farkh olgii
maddesini 1slak ve kuru ortamda polime-
rize etmisler ve yiizey analizi yapmislardur.
Sonugta her iki ortamda (islak, kuru) ve
her iki sistemde (tek fazls, iki fazli) polieter
ve ilave silikon yiizey 6zellikleri arasinda
anlaml fark bulunmustur. Tek fazli sis-
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450.000 3-6
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130.000 2-3
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7-10 0.40
6-8 0.45
6-8 0.44
4.5 0.23
3-4.5 0.24
4-5 0.19
4-6.5 0.15
4-6.5 0.17
4-6.5 0.15
3-5 0.14

Elastomerik 6lci maddelerinin sertlesme 6zellikleri

temlerin ve polieterlerin, iki fazl sistem-
lere ve ilave silikonlara nazaran ayrintilar
daha net kaydettigi bulunmustur®".
Petrie ve ark., 2 farkli ilave silikon mater-
yalinin kuru, nemli ve 1slak ortamlardaki
boyutsal stabilitelerini ve yiizey detaylarini
kaydetme ozelliklerini incelemislerdir. Bu
ortamlarin her iki 6l¢ti materyalinin boyut-
sal stabiliteleri tizerine olumsuz etkilerinin
olmadig bulunmustur. Ortalama boyutsal
degisim % 0,005’den daha az olarak kay-
dedilmistir. Kuru, nemli ve 1slak ortamlar,
her iki 6l¢ii materyalinin detay kaydetme
ozelliklerini etkilemektedir. En iyi yiizey
detaylar1 sonuglar1 her iki materyalde de
sadece kuru ortamda elde edilmistir®?.
Kanehira ve ark, nemli ortamlarin ve bek-
leme siiresinin 6l¢ti materyalleri iizerine
etkilerini arastirmuglardir. Iki tip polieter
(P2, Impregum) ve tek tip ilave silikon
Olgii maddeleri ile 23 °C’de ol¢ii alindik-
tan sonra 1, 2, 3, 4, 5 giin sonra ve % 0,50
ve % 100 nem varliginda dokilmis ve
boyutsal stabiliteleri degerlendirilmistir.
P2 polieter materyali bekleme siiresi bo-
yunca buharlasan irtinler saldigindan, 24
saat i¢inde dokiilmesi tavsiye edilmekte-
dir. Impregum su absorbe ettiginden %
50 nemde bekletilmelidir. ilave silikon ise
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bekleme siiresi ve nemden neredeyse hig
etkilenmemektedir®.

Walker ve ark., iki farkli ilave silikon ve
iki farkli polieter ol¢ii materyalinin 1slak
ve nemli ortamdaki boyutsal stabilitesi ve
detay kaydetme 6zelliklerini incelemisler-
dir. Nemli ortamin polieter ve ilave silikon
6lgii materyallerinin boyutsal stabiliteleri
tizerine olumsuz etkileri gozlenmemistir.
Kuru ortamda her iki materyal de net yiizey
detaylar1 verirken, polieter nemli ortamda
ylizey detaylarini daha net kaydetmistir®”.
Minagi ve ark., etkili bir dezenfektan olan
gluteraldehit soltisyonunun, hidrofilik sili-
kon 6l¢ii maddelerinin boyutsal stabilitele-
ri tizerine olan etkilerini incelemisler ve so-
nugta % 0,003’ten daha az bir genlesmeye
neden oldugunu bulmuslardir. Dolayisiyla
gluteraldehit soliisyonunun, hidrofilik sili-
kon 6l¢ii maddelerinin dezenfeksiyonunda
kullanilabilecegini sdylemislerdir®.

Rios ve ark., dezenfektan soliisyonlarin,
polieter ve ilave silikon 6l¢ti materyalleri-
nin adezivlerinin akrilik kasiklara tutun-
malarina olan etkilerini incelemisleridir.
Perfore edilmis ve edilmemis iki farkl
akrilik kagtk dizayni kullamilmistir. Olgii
materyalleri 30 ve 60 dakika yiiksek seviye-
de dezenfektan soliisyonlarda (% 2-3,5’luk
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Elastomerik 6lcii maddelerinin devaml deformasyonui
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gluteraldehit ve klorin fenol) bekletilmis ve mikroskopta deger-
lendirilmistir. Sonugta her iki 6l¢ii maddesinin de boyutsal olarak
stabil oldugu bulunmugtur®,

Lepe ve ark., polieter ve ilave silikon 6l¢ii maddelerinin % 2’lik
asidik gluteraldehit soliisyonunda 18 saat bekletildikten sonraki
dogrulugunu arastirmislardir. Ana modelin anteroposterior ve
capraz ark boyutlari ile giidiiklerin okluzogingival, meziodistal ve
bukkolingual boyutlar1 degerlendirilmistir. Soliisyonda bekletil-
dikten sonra modelin anteroposterior ve ¢apraz ark boyutlarinda
anlaml bir fark bulunamamustir. Ancak her iki 6l¢ii materyali i¢in
okluzogingival boyutlarda anlamh bir fark bulunmustur. flave si-
likonlarin 18 saat sonraki meziodistal boyutlarinin, anlaml dere-
cede daha az dogru olarak belirlenmistir?”.

Wadhwani ve ark., cabuk sertlesen polieter, cabuk sertlesen ilave
silikon ve normal sertlesen polieter 6l¢ti materyallerinin % 3,5’luk
asit gluteraldehit soliisyonunda 20 dakika bekledikten sonraki
boyutsal stabilitelerini incelemislerdir. Caligma modelinin ante-
roposterior, bukkolingual, meziodistal, okluzogingival ve ¢apraz
ark boyutlar1 6l¢iilmiistiir. Sonugta bu 6l¢ii materyallerinin de-
zenfektan soliisyonlarindan etkilenmedigi, gozlenen farkliliklarin
¢ok kiigiik ve klinik olarak 6nemsiz oldugu bildirilmistir®®,
Samet ve ark., yaptiklar1 bir ¢caligmada 41 dis hekimi tarafindan 11
laboratuara gonderilen 193 6l¢iiyii inceleyerek, daha 6nceden be-
lirlenen 7 hatanin goriilme oranlarina bakmislardir. Olgiilerin %
50,7’sinde kolede eksiklik ve yirtilma, % 44’tiinde 6l¢tintin ekspoze
olmasi, % 40,4’tinde hava kabarcigi, % 38,3’ nde kasigin yumusak

dokuya temasi, % 33,7’sinde kasikla 6l¢ii maddesinin ayrilmasi,
% 23,8’inde 6l¢tii maddesinin yayilma problemi ve % 6,2’sinde
retraksiyon ipinin 6l¢ii i¢inde kalmasi problemleri gozlenmistir.
Sonug olarak ol¢iilerin % 89,1’ bir veya daha fazla gozle tespit
edilebilir hata icermektedir. Materyal tipi ile bitim ¢izgisinde yir-
tilma ve hava kabarcig1 arasinda istatistiksel bir korelasyon bulun-
mustur. Materyal tipi ile polimerizasyon problemleri arasinda da
yine istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmustur. Bu ¢alismanin
limitleri dahilinde en ¢ok gozle goriilebilen hatalar, polieter ve
kondansasyon silikonlarda gozlenmistir®. <
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M. Murat Ozbek* *

Cocuklarda

hastaligl ve dishekimligi pratigindeki onemi*

I astanin  genel
[ saglik problem-
- lerinin izlenme-

si, bilgilendirilmesi, ve yon-
lendirilmesi, sunulan her
tir saglik hizmetinin temel
prensipleri arasinda yer alir.
Dighekimleri olarak, farkl
yas gruplarindan hastalar1 @
nispeten daha sik ve periyo- |
dik olarak takip edebilme P&
avantajimiz nedeni ile, tip
doktorlarindan farkli bir konuma sahip
oldugumuzu ileri siirebiliriz. Bu baglam-
da, hastalarimizin tibbi rahatsizliklarinin
tani ve tedavilerinden dogrudan sorumlu
olmasak bile, baz1 hastaliklarin erken tes-
hisine yardimcr olabiliriz.

Opysa, bir meslek dali olarak biitiiniiy-
le degerlendirildiginde dishekimliginin,
halk saghg: acisindan sorumluluklarini
yerine getirmek icin daha fazla caba har-
camasi gerektigine inamilmaktadir'. Bu
durumun iilkemiz icin de gecerli oldugu-
nu rahatlikla soyleyebiliriz.

Son vyillarda dishekimlerinin de ilgi
alani icinde yer alan ve halk sagligini
yakindan ilgilendiren rahatsizliklardan
birisi “Tikayict Uyku Apnesi Hastaligy
(TUAH)”, diger bir adi ile Obstriiktif
Uyku Apnesi’dir. Ancak, dishekimlerinin
uygulamalar1 daha ¢ok eriskin hastalara
yoneliktir ve uyurken kullanilan agiz ici
apareyleri ya da ortognatik cerrahi yon-
temleri igermektedir?.

Buna karsilik, dishekimligi pratiginde
hastalarin 6nemli bir bélimiini ¢ocuklar
olusturmaktadir ve bu ¢ocuklarin yaklagik
%8 - %27 arasinda bir bolimiinde farkli
siddetlerde solunum problemlerine; %0.5
- %3 arasinda bir bolimiinde ise, ge-
nel saglik agisindan onemli riskler iceren
TUAH na rastlanabildigi bildirilmistir®.

O halde, acaba dishe-
kimleri olarak bizlerin,
TUAH’na sahip olabile-
cek ¢ocuklarin saptan-
malar1 ve ailelerinin bil-
gilendirilerek  konunun
uzmanlarina  yonlendi-
rilmelerinde bir katkimiz
olabilir mi?

Muayenehanemize “dis
agris” sikayeti ile yaklasik
9 yaslarinda bir erkek ¢o-
cugun getirildigini; muayene, rontgen vb
degerlendirmelerimizden sonra tedavi ya
da ¢ekimlerini tamamlayarak, (hatta gere-
kiyorsa yer tutucusunu da yaparak) evine
yolladigimizi var sayalim. Bu senaryoya
gore, bir dishekimi olarak gorevimizi yeri-
ne getirdigimizi kabul edebiliriz.

Opysa, eger bu ¢cocugu biraz daha ayrintili
degerlendirseydik, normal durugta agzini
hep agik tuttugunu, dilinin st ve alt dis-
ler arasma yayddigini, agiz solunumu
yaptigini, dudaklarinin kuru ya da catlak
oldugunu da gorebilir miydik?

Bunun tizerine ailesinden aldigimiz kisa
bir anamnezden, ¢ocuklarinin genelde
uyurken horladigini, hatta belki de 6g-
retmenlerinin “derslerde dikkatsiz”, “hi-
peraktif” gibi yorumlarda bulunduklarim
ogrenebilir miydik?

Bu durumda hastamiza, ona sundu-
gumuz dishekimligi hizmeti disinda,

hem kisa hem de uzun donemdeki yasam

kalitesi ve genel saghgi acisindan da bir
faydamiz olabilir miydi?

Bu yazimizda iste bu sorulara yanit ver-
meye calistik.

CGocuklarda goriilebilen uykuda solunum
problemleri, en basit hali ile “aliskanliga
bagli agiz solunumundan” baglayan, ce-
sitli siddette ve bi¢cimde ortaya ¢ikabilen
rahatsizliklarin timiini igerir. Cocuklar-
da TUAH ise, kisaca, uyku sirasinda {ist
solunum yolunun tekrarlayan tam (apne)
ve/veya parsiyel (hipopne) kollapst ile so-
lunumun tamamen ya da kismen durmasi
sonucunda goriilen bir hastalik olarak ta-
rif edilmektedir.?

Cocuklarda TUAH genelde tist solunum
yollariyla ilgili alerjik yapi, ya da hipert-
rofik adenoid ve/veya tonsiller sonucunda
ortaya ¢ikar. Ayrica, genislemis nazal kon-
kalar da TUAH na neden olabilirler.

Bunlarin disinda, maksiller darlik ve
maksiller/mandibuler retrognati gibi or-
todontik problemler de, ist solunum
yolunu daraltarak ve/veya dilin hatal
konumlanmasina yol agarak hastaligin or-
taya ¢ikisina ya da siddetlenmesine katkida
bulunabilir.

Cocuklann genel saghidn
acisindan énemi:

TUAH olan okul ¢agindaki ¢ocuklarda, ge-
nel saglig1 ve/veya yasam kalitesini olum-
suz yonde etkileyebilecek asagidaki prob-
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lemlerin ortaya ¢ikabilecegi, arastiricilarca

ileri stirtilmustir>*:

Horlama

Uykuda huzursuzluk

Cabucak uykuya dalma, ancak, dinlen-
dirici uykuyu (REM) yeterince uyuya-
mama

Uykuda bas ve boyunda terleme
Uykudan saskinlikla uyanma
Sayiklama

Yatak 1slatma

Sabah zor uyanma

Ag1z solunumu

Yastikta salya

Sabah basagrist

Diastolik hipertansiyon (seyrek)

Anormal giindiiz davranislar

- Agresif yap1

- Dikkat eksikligi / hiperaktivite
- Asir1 utangaglik / asosyal yap1 /
depresyon

Okulda 6grenme giicliigii / geri

kalma kaygist

Pubertede gecikme

Ayrica, ¢ocuklarda horlama ve/veya
TUAH, daha ileri yaslarda eriskin horla-
mast ve TUAH nin da habercisi olarak ka-
bul edilmektedir. Eriskin TUAH ise, artik
pek ¢ogumuzun bildigi gibi sadece ytiksek
oranda morbidite riski icermekle ve yasam
kalitesini diistirmekle kalmaz, ayni zaman-
da toplum isleyisini, saghigini ve giivenli-
gini de tehlikeye atabilir (61: giindiiz agir1
uyku hali sonucu trafik kazasina neden
olma riskinin artmasi, is performansinin
diismesi gibi).

Ortodontik problemlerin
etyolojisi, ortodontik tedavinin
prognozu ve ortodontik tedavi ile
elde edilen sonucun stabilitesi
acisindan énemi:

Solunum ile ilgili problemlerin ortodontik
bozukluklarla iligkisi halen tartigmali bir
konu olmakla birlikte, bir¢ok arastirmaci
“solunum probleminin siddeti arttikca,
ortodontik problem ortaya ¢ikmas: riski-
nin de artabilecegini” ileri stirmiistiir™”.

TUAH olan bireyler tzerinde kendi
yirittigiimiiz ¢alismalarin bulgular da,
benzer bi¢imde, solunum probleminin
siddetinin, ortodontik bozukluk gelisme-
sinde belirleyici rol oynayabilecegi yoniin-
dedir *11.

Burada vurgulamaya ¢alistigimiz sudur:
Etyolojik faktor olarak degerlendirildikle-
rinde “her tonsil ve/veya adenoid hipert-
rofisi ortodontik probleme neden olur”
diye bir kuraldan soz edilemez. Ciinki,
ortodontik probleme yol agan asil etken,
hipertrofi nedeni ile olusan “tikanikligin”
normal burun solunumunu zorlastiracak
Slciide siddetli olmasi ve bu nedenle de
bu bolgedeki kas fonksiyonlarinin ve pos-
tural yapimnin morfolojiyi etkileyebilecek
diizeyde degisiklige ugramasidir (agizin
acik tutulmasi, dilin iist damak kubbesin-
den uzakta ve dislerin arasinda konum-
lanmasi, bas ve boynun 6ne dogru egimli
olmasi gibi)'21%,

Ornek verecek olursak:

1. Ileri derecede hipertrofik adenoide
bagli olarak burundan rahat nefes alama-
yan bir ¢ocukta giindiiz ve gece uyurken
stirekli agik tutulan agiz, mandibulanin
normalden daha asag1 dogru gelismesine

ve “adenoid yiiz” yapisinin olusmasina ne-
den olabilir. Bu arada, normalden asagida
konumlanan dil nedeni ile de iist damak
yapist dar kalabilir.

2. 1leri derecede hipertrofik tonsiller ne-
deni ile titkanan havayolu rahat nefes alip
vermeyi giiglestireceginden, solunumunu
rahatlatmak icin hasta dilini 6nde, dislerin
arasinda konumlandirmaya mecbur kaldi
ise; bu durum {ist ve alt 6n disler arasinda
acikliga ya da diglerde ileri itime neden
olabilir.

Tium bunlar, etyolojik faktor olarak
malokluzyona neden olabildigi gibi, orto-
dontik tedavinin prognozunu ve elde edi-
len sonucun stabilitesini de olumsuz yon-
de etkileyebilir. 2009 yilinda yaymlanan
bir c¢alismamizin sonuglar;; solunum
problemlerine sahip olmayan ¢ocuklar-
da uyguladigimiz maksiller ekspansi-
yonun ({ist cene genisletmesinin) ve dil
konumundaki “normallesmenin” (yani,
tedaviden sonra dilin tist damaga daha
yakin konumlanmasinin) uzun vadede
de stabil oldugunu gostermistir.'” Ancak,
ozellikle TUAH gibi artmis siddette so-
lunum problemlerine sahip ¢ocuklarda
uygulayacagimiz ve s6z konusu solunum
problemi yiiziinden dil konumunda degi-
siklikle desteklenmemis bir ekspansiyonun
ayni diizeyde kalict olmasi beklenemez!

Etyolojiden soz ederken, bir konuyu
daha vurgulamak gerekiyor. Bilindigi gibi
adenoid doku ergenlikle beraber kigiil-
meye baglar ve bu nedenle de bazen “nasil
olsa kiiciilecek” diisiincesi ile adenoidek-
tomiden kaginilir. Oysa eger adenoid hi-
pertrofisi “burundan solunumu engelle-
yecek kadar ilerlemis” ise, zaten kiigiilene
kadar hem hastanin genel sagligi hem de
ortodontik agidan verecegi zarari vermis
olacaktir.

Ortodontik Tedavinin potansiyel
katkilan acisindan énemi:
Ozellikle adenoidektomi ya da tonsil-
lektomi gibi tibbi cerrahi uygulamalar
sonrasinda bazen azalarak da olsa devam
edebilen solunum problemlerinde mandi-
buler retrognati ya da maksiller transversal
darhik gibi etkenlerin rol oynayabilecegi
diisiiniilmektedir.Buna karsilik, ozellikle
son yillarda siirdiiriilen bazi ¢aligmalarin
bulgular;, maksiller ekspansiyon ve/
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veya mandibuler sagittal gelisim stimiilas-
yonunun, mevcut malokluzyonun diizel-
tilmesi disinda, “solunum problemlerinin
tedavisinde” de uzun dénemde de kalici
katkis1 olabilecegi yontindedir:

Ornegin, maksiller ekspansiyon sonu-
cu hem nazal kavitede genisleme olmak-
ta, hem de muhtemelen dilin damaga
yakin konumlanmast ile, uyku sirasinda
geriye kacarak kollapsa ugrama tehlikesi
azalmaktadir?®?,

Mandibuler retrognatiye sahip gelisim
donemindeki hastalarda yiirtittiigiimiiz
aragtirma bulgularimiz ise, ortodontik
tedavi ile mandibulanin sagittal yonde
stimiile edilmesi sonucunda havayolu
boyutlarinda da artis olabilecegini goster-
mistir®. Elde ettigimiz bu bulgularimizin
uzun vadede de gegerli oldugu, Hanggi ve
arkadaglarinin yakin zamanda yaymlanan
caligmalariyla bildirilmistir®.

Dental ve periodontal saglik
acisindan énemi:
Bilindigi gibi agiz kurulugu, gingival hi-

pertrofiye ve cariese de neden olabilmekte-
dir. Ozellikle ortodontik tedavi sirasinda,
oral hijyen konusunda sorun yasamadig1
halde gingival hipertrofiye sahip olan
hastalarimizin, genelde agiz solunumu
yaptiklarina sahit oluyoruz.
Periodontologlarin yonlendirmeleri ile,
son zamanlarda bu hastalarimiza, ozel-
likle gece yatarken diseti nemlendirici jel
kullanmalarini éneriyoruz.

Cocuklarda olast TUAH nin dishekimligi
muayenehanelerinde de kolaylikla sapta-
nabilecek bazi isaret ve semptomlar: ile
birlikte, hastaliktan giiphelenmemiz duru-
munda kullanabilecegimiz anamnez soru-
lar1 agagida yer almaktadir.

Soz konusu ekstraoral ve intraoral mu-
ayene bulgularindan biri ya da bir kaginin

bir arada bulunmasi, ve aileye “¢ocugun
uykusu sirasinda tanik olduklari problem-
ler” konusunda sorulan sorulara verilen
olumlu yanitlarla da bu bulgularimizin
desteklenmesi, onlar1 bilinglendirerek bir
Kulak Burun Bogaz uzmanina yonlendir-

memiz i¢in yeterli olmalidur.

Ekstraoral Muayene
1. Agik ag1z durusu

2. Goz alt1 halkalar (alerjiyi diistindiiriir)
3. One egimli bas-boyun ve viicut postii-
ri

4. Obesite

5. Asimetrik burun delikleri

6. Uzun yiiz yapist

7. Mandibuler retrognati

intraoral Muayene

1. {leri derecede hipertrofik tonsiller

2. Diglerin arasinda yayilan ya da 6nde ko-
numlanan dil yapist

3. Anterior / posterior agik kapanus,

4. Dar ve derin damak kubbesi

5. Posterior dislerde ¢apraz kenetlenme

6. Artmis overjet (ozellikle mandibuler
retrognati ile birlikte)

7. Hipertrofik disetleri ve/veya aktif caries

Uyku aliskanliklariyla ilgili
sorabileceklerimiz:

“Uyurken ¢ocugunuzda asagidaki olay-
lar1 gozlemliyor musunuz?” (evet/hayir/
bazen/bilmiyorum)

1. Ag1z agik uyku

2. Horlama veya sesli nefes alip verme

3. Bazen solunumda zorlanma, ya da du-
raklama

4. Sik uyanma

5. Normalden fazla gece terlemesi (ozel-
likle bag-boyun bolgesinde)

6. Yatak 1slatmasi*

Giindiiz davranislariyla ilgili
sorabileceklerimiz:

“Giindiizleri uyanikken ¢ocugunuzda
asagidaki olaylari siz gozliiyor musunuz?
Ya da okulda 6gretmenleri gozlemisler
mi?” (evet/hayir/bazen/bilmiyorum)

1. Giindiiz agizdan solunum (ag1z acik)

2. Giindiiz hiriltili solunum

3. Giindiiz uyku hali, kolayca ve her yerde
uykuya dalma

4. Asir1 hareketlilik, sinirlilik, huysuzluk
5. Dikkat eksikligi*, yaptig1 ise kendini ve-
rememe, okulda basarisizlik endisesi. ..

Cocuklarda 6zellikle TUAH gibi ileri dii-
zeydeki solunum problemleri, onlarin kisa
ve uzun donemdeki yagam kalitelerine ve
genel sagliklarina zarar verebilir.

Bu problemler ayn1 zamanda ortodontik
bozukluklara da yol agabildigi gibi, uygu-
lanan ortodontik tedavinin prognozunu
ve elde edilen sonucun stabilitesini de
olumsuz yonde etkileyebilir.

Bunlara kargilik, 6zellikle mandibuler
retrognati ve maksiller darlik gibi orto-
dontik problemlere sahip hastalarda uy-
gulanacak ortodontik tedaviler, hastaligin
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tedavisinde kabul edilmis standart tibbi
tedavi yontemlerine ilave katki saglayabi-

lir.

> Dighekimleri olarak, bu ¢ocuklarda
kolaylikla gorebilecegimiz bazi isaretlerin
aldigimiz anamnez ile de desteklenmesi
durumunda, onlar bir Kulak Burun Bogaz
Uzmanr’na yonlendirebilir, boylece kisa ve
uzun donemdeki yasam kalitelerine ve ge-
nel sagliklarina katkida bulunabiliriz.

> Sunu kabul etmeliyiz ki, meslegimizin
21. Yizyilda toplum ve genel saglk siste-
mi i¢inde 6zledigi yere kavugsabilmesi igin,
“sadece oral kavite estetigi ve saghig1” ile il-
gilenmemiz yeterli degildir. Ornegin, peri-
odontal hastaliklarin kardiyak problemler-
le iliskisi ya da TUAH na sahip erigkinlerin
semptomatik tedavilerinde dishekimleri-
nin agz i¢i apareylerle katkis1 gibi konular
zaten yeni bir vizyon yaratmistir. Bunlar
disinda, hastalarimizi tip doktorlarina
oranla daha sik ve periyodik olarak géren
saglik mensuplar1 olarak, bazi olasi tibbi
rahatsizliklarin isaretlerini fark etmemiz
durumunda, onlar bilinglendirip uzman
hekime yonlendirebilir, boylece genel halk
sagligina fayda agisindan da 6nemli rol oy-
nayabiliriz.
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riis ve onerileri ile katkida bulunan, Mersin
Universitesi Tip Fakiiltesi, Kulak Burun Bo-
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Hakki Babaturk*

eklemi iginde i¢ ve dig

olmak tizere iki adet me-
niskiis vardir. Meniskiisler, diz iginde
uyluk(femur) ile kaval(tibia) kemigi-
nin arasinda yer alan sert elastik yap1-
lardir. “C” seklinde olup diz eklemi-
nin hareketi sirasinda bu iki kemigin
arasindaki siirtiinme yiizeyini arttirir-
lar. Meniiskiislerin diger fonksiyon-
lar1 ise eklem i¢i yaglamaya yardimci
olmak, dize binen yiik ve darbelerde
kuvveti dagitmak veya amortisor gibi
esneyip dengelemektir. Ayrica diz ek-
leminin stabilizasyonuna da yardimci
olur. Boylece meniskiisler, diz ekle-
minin stabilizasyonunu saglar, kikir-
daklarinin asmmasi sonucu artroz
(kireglenme) olugmasini engeller ve
diz hareketlerinin diizgiin yapilmasi-
na yardimar olur.

Meniiskiis yaralanmalar1 en sk,
ayak ve kaval kemigi sabitken viicu-
dun diz tizerinde donmesi sonucu
olusur. Diger olus mekanizmalari ise; dize
gelen direk darbeler ve diismeler, diz tize-
rinde uzun siiren isler yapilmasidir. Bu
nedenle meniskiis yaralanmalar1 en sik
sporcularda gériilmesine ragmen, aslinda
butiin insanlarda ve ozellikle ev kadinla-
rinda da sik goriiliir.

Meniskiis yaralanmalarinda oncelikle
dizde agr1 olugur. Ozellikle yiik tagirken
ve merdiven veya yokus inerken agr1 daha
¢ok olur. Meniskiis yirtiginin sekline gore
dizde kilitlenme olabilir. Kilitli dizde diz
tam diiz hale (ekstansiyona) getirilemez.
Bazen dizde bosluk veya bosalma da ola-
bilir. Ancak bosalma diz bag lezyonlarinda
da olusacagi unutulmamahdir.

Yukarida bahsettigim bulgularla has-
talar Ortopedi ve Travmatoloji Uzma-
nina basvurunca, 6nce muayene edilir.

Meniskiis yirtiginda siiphelenince, direk

Artroskopik ameliyatin yapilisi. Dize video-
endoskop sokulmus ve diz i¢i monitérden izleniyor.

rontgen ile kemik yapida bir patoloji olup
olmadigina bakilir, daha sonra diz MR ile
kesin tan1 konur.

MR inceleme sonucu tesbit edilen, me-
niskiislerin 1-2 derece dejenerasyonlari
konservatif, yirtiklar1 ise cerrahi olarak

tedavi edilirler. Konservatif tedavide;
dizdeki agriy1, 6demi ve inflamasyo-
nu giderecek ilaglar verilir. Buz tat-
biki yapilabilir. Ozellikle diz gevresi,
bacak ve baldir kaslarin1 kuvvetlen-
diren egzersizler yapilmalidir. Kon-
servatif tedavinin en 6nemli bolimi
egzersizdir. Ilaglar1 ve nasil egzersiz
yapilacagimi ilgili doktor hastasina
anlatacaktir.

Meniskiislerde yirtik var ise cerrahi
tedavi gerekir. Yirtigin sekli, yeri ve
yaralanma zamanina gore miimkiin-
se yirtik dikilmeye ¢aligilir. Ancak
dikilebilecek yirtik, tim yirtiklarin
% 10’unu ge¢mez. Diger yirtiklarda
ise, cerrahi olarak meniskiisiin yirtik
kismi ¢ikarilir. Daha sonra mutlaka
rehabilitasyonla diz c¢evresi kaslar
kuvvetlendirilmelidir. ~ Teknolojini
ilerlemesiyle artik biitiin meniskiis
ameliyatlar1 artroskopik yapilmak-
tadir. Artroskopik ameliyatlarda diz
eklemi a¢ilmaz. Ameliyat, dize sokulan
video-endoskopla goriintiilenir ve baska
bir giris deliginden kiiciik cerrahi aletlerle
yapilir. Ameliyat sonrast hasta ayni giin
taburcu edilir ve ¢ok kisa bir siirede giin-
liik yasamina donebilir. Artik agik menis-
kiis ameliyatlar1 yapilmamaktadir ve ya-
pilmamalidir.

Sekil-2 Meniskus yirtiginin artroskopideki goérintisi (A), ve yirtik meniskus

alindiktan sonraki goérintisi (B)



78

Hakki Babaturk*

Kalca eklem artrozu

rtroz halk arasinda kirec-
lenme olarak bilinen bir
hastaliktir. Kal¢a eklem
artrozu, legen kemigi (asetabu-
lum) ile uyluk kemiginin (femur
basinin) olusturdugu kalca ekle-
minin dejenerasyonudur. Kalca
eklem kikirdaginin herhangi bir
sebeple aginmasi, deforme olmasi,
kikirdak yerine diizensiz yeni ke-
mik olusmast ile kendini gosterir.
Artroz’un biiyik bir kismimnin
nedeni bilinmemektedir. Sisman
olmak, kadin olmak ve yasin iler-
lemesi artroz gelismesini etkileyen
faktorlerdir. Bunun yani sira nedenleri bi-
linen artrozlar da vardir. Bu nedenler:
> Gegirilmis kalga kirik ve ¢ikiklar
> Dogustan kal¢a ¢ikig
> Kalca kemiginin sekil bozukluklar
> Gegirilmis kal¢a eklem enfeksiyonlar1
> Romatizmalar hastaliklar
> Kalca eklemini olusturan kemiklerin
kanlanmasinin bozulmasiyla olugan
deformasyonlar
> Tlag kulanimi (6zellikle kortizon)
> Alkol kullanimi
> Bazi hormonal ve metabolik
hastaliklar

Kalga eklem artrozu olan hastalar énce-
likle yorulmakla kasik ve kal¢a bolgesinde
olan agridan sikayet ederler. Bazen agri
dize dogru yayilabilir. Bu agr istrahatle
gecer. Ancak hastalik ilerledik¢e daha az
hareketle hatta istrahatte bile agr1 olmaya
baslar. Hastalik ilerledikge kal¢a eklem ha-
reketi kisitlanir. Kalca eklemi hareketi tam
kisitlanmasi bacakta kisalik veya belin 6ne
dogru egilmesine neden olur.

Kalga bolgesinde agrist olan hastalar 6n-
celikle ortopedi veya fizik tedavi doktor-
larina bagvurmalidir. Yapilan muayenede
artrozdan siiphelenen doktor her iki kal-
cay1 gosteren rontgen filimi cektirerek ta-
niy1 koyabilir. Genellikle normal rontgen

*Op.Dr., Ortopedi ve Travmatoloji Uzmani

Resim 1: Sag kalcasina Total Kalca Protezi yapilmis hastanin
rontgeni

filmi tan i¢in yeterli olur. Ancak baz1 6zel
durumlarda ve nedenin arastirilmasi veya
tedavinin planlanmast i¢in tomografi, MR
ve kemik sintigrafisi ¢ektirilebilir.

Tedavi, temel olarak iki asamadan olu-
sur. Konservatif ve cerrahi tedavi. Konser-
vatif tedavide hastanin kilosu fazla ise za-
yiflamast onerilir, gerekli antiromatizmal
agr1 kesiciler verilebilir, kikirdak koruyu-
cu vitamin-ilaglar verilebilir, egzersizler
tarif edilir ve fizik tedavi uygulanabilir.
Alkol ve kortizon kullanimi varsa, kesilir.
Cerrahi tedavi iki sekilde yapilir. Birincisi
koruyucu cerrahi girisimler; Bunda kalga

kemiklerinin sekil bozuklukla-
11 diizeltilir ve kalca ekleminde
yik dagilimi dengelenir. Has-
tanin agrilar giderilerek protez
ameliyatinin daha ileri yasta ya-
pimasi amaglanir. Konservatif
ve koruyucu cerrahi tedaviler
sonucunda hastanin sikayetleri
azalmamuigsa veya bir siire sonra
tekrar baslamugsa, kalga agrisi ve
hareketleri, hastanin gtinliik ak-
tivitesini bozacak hale gelmigse,
en son tedavi segenegi olan total
kalga protezi yapilir. Total kalga
protezi mimkin oldugunca
ileri yasta ve biitiin diger tedavi yontemle-
ri denendikten sonra yapilmalidir.

Total kalga protezi ameliyatinda defor-
me olan kisimlar ¢ikartilir. Asetabulum
tekrar oyularak diizeltilir ve asetabuler
yuva konur. Femur bag1 kesilir ve uygun
stemle (sapla) birlikte bas takilir. Bu basg
asetabulum igine oturtularak yeni bir ek-
lem olusturulur. Hareketli ve agrisiz bir
eklem olugur. Bu biiyiik ameliyatin ciddi
riskleri olmasina ragmen, ginimiizde sik-
¢a ve basarili olarak yapilmakta, hastalar
¢ok kisa bir siirede normal hayatina done-
bilmektedir. <

Resim 2: Cesitli cins protez ameliyatlarnnin gérintasi




abasi kentin ikinci dis tabibiydi.

Discilik mektebini bitirdikten

sonra gururla baba memleketine

donmiis, kentin anacaddesinde
yeni yapilmus binalarin birinde a¢tig1 mu-
ayenehane icin iki adet tabela yaptirmisti.
Tabelalarin daha genis ve uzun olani,
binanin 6n yiizeyine, muayenehanenin
bulundugu ikinci katin sirasina ¢akilmus;
daha kigiik olani ise caddedin gelip ge-
cenlerin rahatlikla gorebilecekleri bigimde
binanin giris kapisiin biraz tizerindeki
bir demir boruya asilmugt1.

Binanin ikinci katindaki karsilikli iki
daireden birinde ailecek oturuyorlar;
digerini ise babasi
muayenehane olarak
kullanryordu. Bu sal-
lanan tabela Tahir'in
yatak odas1 pence-
resinin tam altina
denk geliyor; riizgarh
havalarda gir¢ gir¢
diye sallanarak ge-
celerine, uykularina,
riyalarma eslik edi-
yordu. Ona kim ol-
dugunu, kimin oglu
oldugunu, o sehir es-
rafi icinde kimlerden
oldugunu, babasinin

itibarli meslegini, ai-

lesinin toplumsal mevkiini hatirlatiyordu.
Babasinin biitiin ¢ocuklar1 korkutan bir
meslegin sahibi olmasindan o6turd diger
¢ocuklar karsisinda zaman zaman bir is-
tinlik duygusuna kapildigi olmuyor de-
gildi.

“Sen sehrin biitiin cocuklarina 6rnek
olmalisin,” diyen babasi Tahir’in giilen
bir yiizle diglerini muayene ettirdigi bir
fotografi buyittiriip ¢ergeveletmis, mua-
yenehanenin bekleme salonundaki duvara
asmuisti.

Sehirde herkesin erken saatte yataga
girdigi o uzun gecelerden, hep o ses, hep

o biteviye riizgar ve nedenini bilmedi-

gi o belirsiz hiiziin kalmist1 aklinda. Her
saat bagi, camli dolabinin iginde salinan
sarkaciyla saati bildiren, bas kosesine
kuruldugu salonu gorkemli bir anit gibi
stisleyen ayakli saatin sesinin disinda ne-
redeyse hi¢ ses duyulmazd: evin iginde.
Babasinin her zaman, neredeyse her du-
rumda al¢ak sesle konusuyor olmasi her-
kese bulagmisti. Konusmaya baglayan kim
olursa olsun sesini al¢altirdi o evde. Zaten
ahbap canlis1 bir aile degillerdi; gelen gi-
denleri pek olmazd.

Babasi kars1 dairedeki muayenehanesin-
de geg saatlere kadar —cogu kez karanlikta-
oturur, yalniz bagma rakisini i¢ip radyo
dinlerdi. Arada bir ytikselen oksiiriikleri
duyulurdu oradan. Duvarin 6biir yaninda
oldugunu bildigi babasinin varligi gene de
uzak, ¢ok uzak gelirdi Tahir’e. Karanlkta
korkmasin diye geceleri evde yatak
odalarinin kapilar1 agik birakilirdi. Anne-
sinin uykusunun arasinda sik sik i¢ gekti-
gini duyardi yattig1 yerden. Hala ne zaman
annesini disiinse i¢
¢eken bir kadin gelir
gozlintin ontine. Bir
sey yapmasi gerekti-
gini hisseden, ama ne
yapacagini bilemeyen
bir kadinin kararsiz
davraniglariyla  go-

guslerinin  arasina
sakladigi  mendilini
cikarir, bir siire ne
yapacagini  bilemez
sonra i¢  ¢ekerek

yeniden yerine ko-
yardi mendili. Bazen
is olsun kabilinden

Caravaggio, Dis Cekicisi, 1608

alnini, boynunu sil-



digi olurdu.

Geg saatte babasi nihayet karsi daire-
nin kapisini kitleyip evin kapisini agar, bir
stire sofada 6ylece durup evi dinler, sonra
sessizce soyunup yatardi. Tahir cogu kez
ancak o zaman dalard: uykuya. O bunu
boyle bilmese de i¢in i¢in babasinin dén-
mesini beklerdi. Cok uzaklardan degil,
burunlarinin dibinden donmesini. Babasi
eve girince sanki riizgar birdenbire susar,
asili oldugu yerde sallanip duran tabelanin
sesi kesilir, Tahir’in i¢i yatigir, birdenbire
uykusu gelirdi. Hayati annesinin gozleriy-
le goren birgok ¢ocuk gibi o da yillarca an-
nesinin gozleriyle bakti babasina. Geceleri
muayenehanesinde tek basina karanlikta
oturup radyo dinleyerek icki icen adamin
yalnizhigini hissetti belki; ama anlamadi.
Babasini anlamasi i¢in biiytiytip erkek ol-
masi gerekti. Simdi ¢ok uzak bir hayal gibi
goriinen babasi o zamanlar da ¢ok uzak
bir hayal gibiydi; hayli igine kapanik bir
adamdy; az konusur, yliztinden ne diistin-
digii anlagilmazdi. Biyiklarinin ucu bagka
renkte yalazlanir; giliimsedigi zamanlar
ince dudaklar1 busbiitiin ice gomiiliirdi.
Onun kibir sanilan azametli suskunlugu-
nun, ifadesiz denecek kadar kayitsiz yi-
ziiniin mahzunluktan oldugunu Tahir’in
anlamasi zaman aldi; kim bilir belki de
bunun mahzunluk oldugunu sonra-
dan yakistirdi ona. Anadolu’da bozkirin
ortasindaki o kavruk sehrin mithim aile-
lerinden birinin tniversite bitirip tabip
¢tkmis miinevver oglu olarak kendisinden
beklenenleri birbir yerine getirmis, isini

kurmus, biiyiklerinin miinasip gérdugii

bir kizla evlenmis, aileye soyadlarini siir-
diirecek bir erkek evlat vermis, sonra da
hayatin1 mihirleyip kapatmustu.
Muayenehanesinin karanlik gecelerine,
radyo istasyonlarina, hep ¢ift buzlu igtigi
rakiya ve kendi i¢ine kapanmisti. Arada
bir sehrin miinevverleriyle sehir lokalinde
bulusur, memleket ahvalinden konusur,

ajans haberlerini tartigip onlarla birkag

tek atardi. Seyrek de olsa bazen Tahir’i
de yanu sira gotiirdigi olurdu; masadaki
amcalarin onun zekasini 6l¢cmek icin sor-
dugu sorulara verdigi karsiliklar1 akillica
buldugunda gururlanirds; bazen gilim-
seyerek basini one eger, en fazla Tahir’in
hep ti¢ numara tirash olan bagini soyle bir
oksar gecerdi.

Babasinin sehirde sohbetinden en ¢ok
hazzettigikisi Terzi Ethem Efendiidi. Onun
yaz kis kumas ve naftalin kokan ytiksek
tavanl diikkaninda tizerinden sar1 renkli
mezura seritlerinin, milaj rulolarinin, tah-
ta riga cetvellerinin, ignedanliklarin eksik
olmadig genis tezgahin bagina oturur; Et-
hem Efendi elindeki sabunla tezgaha serdi-
gi kumaslarin tizerine makas yolu ¢izerken
yahut ince milaj kagitlariyla patron keser-
ken onu ilgiyle seyreden babasinin yiiziin-
de, tavandan vuran giiglii 151810 olustur-
dugu filmlerdekine benzer derin golgeler
olusurdu. Tahir, bazen bir oyun havasi
icinde Ethem Efendi’nin ¢iraginin yanina
katilir, makaslar1 bilemeye bileyciye bir-
likte giderlerdi. Tahir’in ¢ocukken en im-
rendigi sey bir diikkanda ¢irak durmakti.
Esraf ¢ocuklar1 6yle seyler yapmazmus. Bir
daha duymasimig! Buyiiyiince zaten her
seyi anlayacakmus.

Evlerindeki sessizlige huzur denmezdi.
Kupkuru bir stikunetin her yere sindigi
tekdiize bir yasamasizlik icinde her giin
her seyin ayni bigimde tekrarlandig: bi-
rornek giinler gegip gidiyordu. Annesiyle
babasinin, varligi en ¢ok aksam yemekleri
sirasinda hissedilen bir yalnizlik i¢inde yan

yana durmakta zorlandiklar1 bu durumun

adin1 ancak yillar sonra koyabildi Tahir. O
siralar bir¢ok cocuktan farkli olarak bii-
yimekten anladigl anne babasinin sozsiiz
bakigmalarinin, secilmis sessizliklerinin ya
da imali sozlerinin ne anlama geldigini se-
zecek duruma gelmesiydi yalnizca.

Bir keresinde babas1 hi¢bir sey soyleme-
den on bes giin kaybolmustu ortaliktan.
Annesi oncesinde, giinlerce “Igime kotii

bir seyler doguyor,” diye gezinip durmus-
tu ortalarda; gogsiinden ¢ikardigi men-
diline bol bol “Pe re ja” kolonya dokiip
derin derin icine cekmisti. Tahir’i elinde
bosalmis siseyle eczaneye yollarken her se-
ferinde “Géziinii dort ag! Sakin bagka ko-
lonya doldurmasinlar igine,” diye siki siki
tembihledigi “Pe re ja”! Giinlerce higbir
haber almamadi babasindan. Istanbul’a
gittigi biliniyordu; o kadar. Ev i¢inde
stirekli i¢ ¢ekerek dolasip duran annesi
artik uluorta aglayip gozyas: dokiiyordu.
Bir gozii siirekli telefondaydi. O manye-
tolu siyah telefonun ayrilmaz bir pargasi
gibi hep tizerinde duran igneoyas: dantel
ortii bile, her an telefon ¢alabilir diye artik
ortilmiiyordu. Bagini, kulakli koltugun
bir o yanina, bir bu yanina yaslayarak
bir ¢uval gibi y1gili oturan annesinin eli,
kolu, gerdan: biitiin giin evin hizmetgisi
tarafindan kolonyayla ovulup duruyor-
du. “Babalarinin” onlar1 tamamen terk
edip gittigine kanaat getirmisti annesi.
Oyle derdi hep: “Babamiz geldi, babamiza
soralim, babamiz kizar, babamiz ne der
sonra.” Tahir de bir¢ok ¢ocuk gibi hassas
konular1 hep annesi iizerinden konusur-
du babasiyla; istekleri ¢ogunlukla onun
tarafindan aktarilirdi. Bircok benzeri
baba gibi, o da oglu tizerindeki otoritesi-
nin sudan sayilabilecek olaylar yiiziinden
sarsilmasina izin vermez, kolay halledile-
bilecek 6nemsiz seyler nedeniyle yiiz goz
olmak istemez, hatta sefkatini, sevgisini
bile goze ¢arpacak olgiide bir tutumluluk-
la gosterirdi.

On bes giin sonra babasi ¢ikip geldiginde

Tahir ilk kez evde yiiksek sesle yapilan bir
kavgaya taniklik etti. Bu kavganin gene de
kisa siirdiigti sdylenebilirdi. Annesi “Seni
oldi sandik,” diye yakinmayi, her cesit
kadinca kiskanghgmin 6niine koymustu.
Babasinin sesini ilk kez bu kadar ytiksek
perdeden duymustu Tahir. Sonrasinda bir
eviginde giinlerce kiis kaldilar birbirlerine;

surat asip durdular. Evin sessizligi bii-



yidii. Ashinda her ikisinin de kizginliklars,
Ofkeleri sonmiistii, ama kiis kalmalari
gereken belli bir zamanin ge¢mesini bek-
liyor gibiydiler. Sonra her sey yavas yavas
solgunlagarak giinler eski tekdiizeligine
dondii. Babasi geceleri muayenehanesin-
de artik daha uzun kaliyor, radyoyu biraz
daha yiiksek sesle dinliyor, -baz1 geceler
Tahir’e bakmaya, aciksa iistiinti 6rtmeye
odasina girdiginde nefesinin daha fazla
raki koktuguna bakilirsa- eskisinden daha
cok iciyordu.

Bu konu unutusa birakilmis gortni-
yordu. Yillar iginde annesi zaman zaman
o kayip on bes giine dokunduran imali
ciimlelerle yetindi. O on bes giinii nasil ge-
¢irdigi konusunda babasinin hi¢bir zaman
ona gerekli agiklamay: yapmamis oldugu
anlagiliyordu. Onun anlattigi kadariyla ye-
tinmek zorunda kalan annesi 6lene kadar,
hi¢bir zaman isin aslin1 6grenemedigi o on
bes giinle ilgili kafasindan yazdigi, zaman
zaman ayrintilarini  degistirdigi, cesitli
olasiliklarla zenginlestirdigi takribi hika-
yelerin muammasuyla 6lip gitti.

O siralar “Bir kadin olmali,” diyordu en
fazla, “Isin icinde mutlaka bir kadin olmal,
hep siipheleniyordum zaten, i¢ime dog-
mustu bir kere.” Babasinin zaman zaman
cesitli vesilelerle Istanbul’a gittigi, “mua-
yenehane i¢in elzem” dedigi yeni ilaglar,
aletler aldig1 oluyordu. Ama bu sefer hig-
bir sey soylemeden, aniden ¢ekip gitmis-
ti; hi¢ donmeyecek gibiydi. Peki, neden
doniip gelmisti tekrar? Bunlarin cevabini
higbir zaman ogrenemediler. Belki de sa-
hiden bir cevabi yoktu. Babasi Istanbul’a
gitmeyi hep sevmisti. Her zaman yatakli
trenle giderdi. Hatta bir-iki keresinde
annesiyle Tahir’i de gotiirmiis, Sirkeci’de
denize yakin bir otelde kalmiglar, Tahir de
boylelikle ilk kez deniz gormiustii.

Amaokayip onbes giiniin Istanbul’unun
icinde bambagka bir hikaye olmaliydi.

Babasi sirriyla 6ldii. (sayfa 87-92)

%

Bir keresinde dogup biiyiidiigiim sehre
birlikte gitmis, ona eski evimizi, babamin
dis tabibi tabelasinin sallanip durdugu
yeri bile gostermistim. (sayfa 96)

%%

Nisan 1955'de Istanbul'da dogdu. Orta oéJrenimini
Mardin Lisesi'nde tamamladiktan sonra Ankara Uni-
versitesi, Dil ve Tarih-Cografya Fakultesi, Tiyatro Bolumu'ne
devam etti. Devlet Tiyatrolarinda ve Sehir Tiyatrosu'nda
dramaturg olarak calisti. Cesitli dergi ve gazetelerde siirle-
ri, dykuleri ve tiyatro Gizerine yazilarl yayinlandi.
Ik oyunu Mahmud ile Yezida Turkiye Is Bankasi'nin 1979 vyi-
linda achdl yansmada ikicilik 6dulu aldi.
Osmanliya Dair Hikayat (1981) adli siir kitabiyla 1980 Aka-
demi Kitabevi Siir Basar: Oduli'nu Turgay Fisekci ve Ozan
Telli'vle paylasti. Sahtiyan adl siiri ise 1981 yilinda Gosteri
Dergisi Siir Odulleri birincisi oldu.
‘80 kusa@inin en cok okunan, taninan sairleri arasinda ilk
siralarda yer alan Mungan cok sayida oyku, siir, oyun ve
duzyazi kitabiyla Uretken edebi hayatini surdurdyor. Eylul
2009'da yayimlanan Eldivenler, Hikayeler sanatcinin son

kitabidir.

Dislerimi fircalamadan yattigim kimi
aksamlar beni yataktan kaldirip banyoya
yolladig oluyordu. (sayfa 96-97)

%%

Kalkip yola diismeden once, herkes
sirayla tuvalete “kiiciik su dokmeye” gi-
dip geldi. Ayaklanip sirasini bekleyen
duvardaki fotograflara bakiyor, kendince
yorumlarda bulunuyordu. Zaman iginde
birkag kez gelmissem de buraya, hi¢ du-
rup alict gozle bakma geregi duymamisim
duvarda sirali bu fotograflara. Ben de
ayaklanip rakinin bulandirdig
bakiglarla fotograf- (===
larla goz gezdirirken B :
birdenbire
den birinin Oniinde
kalakaldim. Ac1 bir

saka gibi fotograflarin

iclerin-

birinde babam bana

guliyordu.  Gozleri-

benzet-

me inanamadim once,
tigimi sandim, gozlerimi filmlerdeki gibi
ac1p kapadim, yakinlasip uzaklastim. Evet,
oydu. Her ne kadar yiiziindeki bu gils
bana yabanci gelse de bu oydu. Bir anda
ayildim.

Belli ki bu meyhanenin Krepen Pasaji
icindeki eski yerinde ¢ekilmis olan bu fo-
tografta babam, oturduklar1 masada ko-
lunu yanindaki kadinin omzuna dolamus
bir halde dolu dolu giiliiyordu. Masasinin
tizerindeki giimiis sigara tabakasi ve tize-
rinde admin bagharflerinin yazili oldu-
gu gumiis kaplama c¢akmag fazlasiyla

tanidikti. Hafifce yukar1 c¢ekilmis ceke-
tinin kol agizlarindan goriinen kol diig-
meleri tamidikti. Fotografta renkleri go-
riinmese de benim lacivert, kirmizi, yesil
oldugunu bildigim o verev ¢izgili kravati
tanudik. Tanidik olmayan tek sey babamin
bu mutluluk dolu giiliisitydii. Neden
ben kendi hatiralarim icinde babamin
bu kadar mutlu oldugu bir tek ani olsun
hatirlamiyordum? Geceler boyu muaye-
nehanesinde karanlikta yalniz basina otu-
ran adam bu muydu?

Fotografin altina tiikenmez kalemle
atilmus bir tarih: Nisan 1964.
Babamin kayboldugu o on
bes gtin! Ellerimi duvara
dayayip, fotografi iki ko-
lumun arasina hapsederek
adeta duvara yapisircasina
baktim. Yillar
sonra bana bir fotografin

babama

i¢cinden yabanci bir giiliis-
le giilen babama caresizlik iginde baktim.
Bir daha, bir daha baktim. Yaninda alimls,
esmer giizeli, narin gortntslii bir kadm.
Ustelik hi¢ de “hafif kadin” havasi yok {is-
tiinde. Rahatlikla bir dis tabibinin karist
olabilecek derli toplulukta biri. Yumu-
sak bir egimle boynunu kisip babamin
kolunun altina siginmus, 6l¢tilit bir gii-
liimseyisle bakiyor makineye. Adini bile
bilmiyorum zamaninda babami bu kadar
mutlu etmis olan bu kadinin. Onlarin hi-
kayesini hi¢ bilmiyorum. Bildigim tek sey,
babamin o kayip on bes giinii!

(sayfa 101-102)
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aat sabahin yedisi. [stemeyerek de

olsa goziimii agryorum. Kahvalt

mu hazirlasam yoksa disarida mu
yesem. Hani 6grencilerin takildigi ucuz
ama ise yarayan cinsten. Once kalkmal.
Penceremi agip disariya bakiyorum. Kes-
kin bir Ankara ayaz1 yiiziimii giziyor. Usii-
yorum. Sisli, egzos kokulu bir sabah daha.
Marti ¢1glikls, deniz kokulu bir sabahi hep
tercih etmisimdir. Camu agik birakip so-
guk ve arsiz Aralik havasinin odama gir-
mesine izin veriyorum. Saat ge¢ olmus.
Ustelik canim hic de kahvalt1 hazirlamak
istemiyor.

Ezelden beri az uyurum. Gene de uyku
istemez canim. Tiras olurken bir yandan
radyomu dinliyorum. Sabahlar1 annemle
¢ocukken arkasi yarmlar dinlerdik. Her
tirlit efektin kullanildigi, bazen klasik-
lerin de canlandirildigi arkasi yarinlar.
Annem ¢ogu kez aralara girip bana 6giit-
lerini siralardi. Radyo oradan kalma bir
aligkanlik. Birden spiker soze giriyor;

“...cezaevinde yatmakta olan dinleyici-
mizin bir istegi var sirada”

Icim burkuldu bir an. Aralik da olsa
puslu da olsa disariy1 goremeyen insanlar
var. Kendimi ve kendim gibileri ¢ok sansli
gortiyorum. Gokytzii bile sinirli insanlar.
Cep telefonumun ¢aldigini geg fark ediyo-
rum. Kesin bir hasta, kesin.

“Bir saat icinde muayenehanede olu-
rum. Tamam tamam olabilir biraz agr1.
Oldu goriistiriiz”

Yanilmamigim. Ustiime bir seyler ge-
¢irip camlar1 kapatip kendimi disar
atiyorum. Aralik ayazi bir
kez daha yiiziimii izi-
yor.  Aldirmiyorum.
Emin, hizli adimlarla
metro duragna gidi-
yorum. Inceden bir
kar yagiyor. Bu
karin bir sesi var
derim arkadasla-
ra. Bana “sen de-
lisin” derler. Var
ama. Yillardir biz
¢ozemedik. Karla
ilk tanismami bi-
liyorum. Ilkokulda
bir merakti. Tek tek
yakalamaya caligirdim
taneleri. Bir de higbir
kar tanesinin digerine
benzemedigini 6grenmi-
sim va, illa ki elimde bii-
ylite¢ hepsini gorecegim.
Yiiziime 1lik bir tebessiim
yayiliyor. Hep boyle temiz
kalsaydik ya. Kar
gibi. Bembeyaz.

- - 7l

Otoriter ses tonuyla bize seslenen met-
ro gorevlisinin anonsuyla metro duragina
indigimi anliyorum. Gazete almaliydim.
Hep boyle olur. Her giin bindigim bu ara-

ca her gin bir isim bulurum. Bugitin iki

* Dishekimi, TDB 100. Yil Oyku Yarismasi Altincisi, Ankara.



gezegen arasinda iletisim saglayan uzay
nakil arac1 olsun. Bizler diinyadan insan-
lar. Nakil aracimiza binip argon gezege-
nine gidecegiz. Bu argonlular uzayli ama
dost bizim tiire; bir kotii niyetleri yok.
Artik diinyada is kalmamis. Onlarmm dis-
lerini tedavi edecegim. Nakil araci gelmis
bile. Biniyorum.

Iceride herkes bitse de isimize gitsek
der gibi. Hi¢ giilmez bu insanlar. Giil-
meyi unutmus robotlasmis insanlar. Her
giin ¢alisan ama umudu unutmus insan-
lar. Dokunsan hepsinin bir hikayesi var.
Ama nedense hep hiiziinlii ve de umutsuz.
Bir baba ogul sag c¢aprazimda oturuyor.
Baba hararetle bir seylerden bahsediyor.
Elleri hareketli ve gergin. Oglan ise on-
bes yaslarinda var yok. Diinya umurun-
da degil. Babalik boyle bir sey. Hep ve-
rirsin ama asla almazsin. Aslinda almay
ummazsin. Gene de ¢irpinirsin. Ne zaman
mu biter? Sen baba olunca elbet. Babami
hatirliyorum birden. Acimasizca elegtirdi-
gim, hep su¢ladigim babami. Zamanla ona
dontisiimii fark edince utandigim babamu.
Simdi hep yanimda olsa diyorum. Baska
bir sey dilemezdim. Sadece yanimda olsa.
[¢im titriyor. Yanimdaki amca biiyiik bir
Ozen ve merasimle gazetesini ceketinin
yan cebinden ¢ikariyor. Mangetteki yazi
dikkatimi gekiyor;

“GUNUN ADI YOLSUZLUK”

Yolsuzluk. Yolu bulamama. Yolu
sasirma. Aslinda yoksullukla kardestir bu
kelime de kimse bilmez. Belki de bilirler
de islerine gelmez. Giniin adi i¢in ¢ok
kota bir tercih. Hemen degistirmeli ama
nasd. Gintmi degistirecek ne oldu ki?
Cok beklememeli yoksa ziyan olacak bir
giniim daha. Gizli gizli haberin detaylarim
okumaya c¢alistyorum. Gazete sahibi biraz
huylansa da tstiime alinmiyorum.

Vagonun kosesinde iki sevgili dikkatimi
cekiyor. Yere oturmuglar ama evlerinin
salonu seklinde. Gayet samimi, i¢ten ve de
dokunakli. Sevmek ¢ok giizel sey diyorum
icimden. Oglan her seyini bir dakikaya
sigdirmak istercesine istekli ve heyecanli.
Kiz ise orali bile degil. Her seyi bir anda
anlatmay1 istemek. Cogumuzun bagindan
ge¢mistir. Kelimelerin yetmedigi ya da
yetemedigi anlardir onlar. Sonunda kiz
oglana sadece tebessiim ediyor. O da ga-
liba yeterli gelmis olacak ki eski heyecani
kalmiyor.

Gazetenin sayfasinin higirt sesi ile tek-

rar okumaya basliyorum. Ustelik gaze-
te sahibi de artik o kadar huysuz degil.
I¢imden ekonomi sayfasini geg artik diye
yalvartyorum. Ama amca orali bile de-
gil. Aklim hala mansette. Deli olacak gibi
oluyorum. Cebim titriyor. Geliyorum
dedim ya. Kesin gene sabah ki hasta. Disi
agriymca disi oldugunu anlayan cinsten.
Metroda hat da kesiliyor zaten. Arayana
bakmadan agryorum. Hastam degil.

“Efendim agabey. Kim? Evet. Evet. Ne?
Ne zaman? Metrodayim kesilebilir. Ta-
mam, inince ararim.”

Boyle anlarda hep kalbim hizl hizli ¢ar-
par. Yizim kizarir. Babaannem 6lmiis.
Hastaydi ama 6lmiis. Bana her sabah elle-
riyle stit hazirlayan pamuk ytizli babaan-
nem. Memlekete gidemem de simdi. Yok,
bugiinde bir ugursuzluk var. Babaannem.
Sik gorisemiyordum ama. Giiniin adi
6liim mii oldu simdi? Beklenmez ya 6lim.
Askerdeyken tanimistim onun o soguk yii-
ziint. Hi¢ aklima gelmezdi o zamana dek.

Yagsamayan bilmez. Sabah selam verdigin

insanlar1 ertesi giin gorememek. Aslinda
¢ok yakindir 6liim insanlar bilmez ya da
dogrusu bilmek istemez. Ne anlami var?
Babaannem yok.

Duragima gelmisim bile. Aklim bulanik.
Acaba inmesem mi? Giin benim giiniim
degil. Iniyorum. Kapilarin ¢ikisindaki pa-
nik dagilinca muayenehaneye dogru yu-
rityorum. Ne seyyar saticilar ne simitgiler
ne de hafif yiiziinii gosteren giines beni
etkilemiyor. Robotlagmis gibiyim. Aslinda
glines i¢in i¢in beni rahatlatiyor. Korna
sesleri arasinda sert ve hizli adimlarla yii-
riyorum. Brogiir dagitan bir gen¢ bana
dogru yiirtiyor. Oyle sert bakiyorum ki
bir sey demeden benden uzaklasiyor.
Daha da hizlaniyorum. Bazen kagmak
istersin. Herkesten, her seyden. Kimseler
bulamasin seni dersin. Derinlerde kay-
bolsam. Ardima bile bakmadan. Yitip
gitmektense bu yogun ama anlamsiz se-
hirden, hi¢ degilse bir anlam katmaliyim
gidisime. Bir el beni sarstyor. Omzumdan
geri bakiyorum.

“Doktor bu ne dalginhk?”



oyku yarismasi

“Abi bir hasta arad: da acele ediyorum,
nasilsin?”

“Eyvallah doktor iyiyim. Bildigin gibi.
Bir ara ugra laflayalim.”

“Ingallah”

Cadde esnafindanbir arkadas. Hep giilen
ama nedense giilmesi bana kurgulanmis
gibi gelen bir arkadas. Yillardir tanirim
Mustafa’y1. Asla giillimsemekten vazgec-
mez. Kendini isine adamistir ama kaga-
maklar1 dillere destandir. Zaten dillere
destan olsun diye elinden geleni yapiyor.
Belki de bu ytizden hig kalkinmadi. Aym
ufak ama bereketli dilkkanda didinip dur-
du. Bereketli diyorum, o diikkan sayesin-
de hem evini gecindirdi hem de yasamim
kendince renklendirecek kagamaklar1 i¢in
para bulabildi.

Muayenehaneye gelmeden cep telefo-
numdan agabeyimi tekrar ariyorum. Ba-
baannemin son anlarin1 6grenmek igin.
Sadece su istemis. Zaten yillardir hep
tanrisina bir an evvel kavusmak isterdi.
Agabeyim de belli ki konusmak istemiyor.
Telefonu kapatiyorum. Zaten muayene-
haneye ¢oktan gelmisim. Asansérden inip
kapiy1 agryorum. Igerinin soguk ve oksi-
jensiz ortami burnumu sizlatiyor. Hemen
camlar1 agip kombiyi yakiyorum. Ufak te-
fek temizlikler ve etrafi toparlayinca i¢im
rahatliyor. Cok gegmeden kapi ¢aliyor.
Beklenen agrili hasta. Nazli hareketlerle
koltuga oturuyor. Disini uyusturup oda-
ma ¢ekiliyorum. Gokyiiziinde giinese dair
hi¢bir belirti ya da iz yok. Esimi hep gii-
nesimsin diye operim. Gergekten de giine-
simdir o benim. Bir giin grmesem kapanir
kapilarim. Hastanin disini o istemese de
tedavi ediyorum. Bazen elimi tutsa da ba-
zen saga sola tiikiirse de vazge¢miyorum.
Biliyorum ki agris1 gegmezse biitiin gece
beni arayacak. Gegici bir dolgu ile has-
tayr gonderiyorum. Bekleme odasindaki
kanepeye uzaniyorum. Boyle anlarda hig
degilse bes dakika kimse aramasin isterim.
Gintn adimi koyamadim bile. Giintim,
glinlerim geciyor ve ben belki de hi¢biri-
ne bir ad koyamiyorum. Giinti ellerim-
den kagirmak, arkasinda kalmak, hepsi
beni iirkiitityor. Cok uzun sanma yagami
derdi babam. Nefes gibidir. Varhigmni
hissetmezsin, yoklugunda oliirsiin. Bel-
ki de yasamimu sorgulamaya firsat ver-

dirmiyorumdur. Yoksa guinliik kaygilar

“Iceride herkes bitse de
isimize gitsek der gibi.
Hic gulmez bu insanlar.

. Gulmeyi unutmus
yotlasmis insanlar.

gn calisan ama

Dokunsan hepsinin bir
hikayesi var. Ama
nedense hep hizunlt
ve de umutsuz.”

ugruna yasamaktan mi vazgegiyorum?
Aklimi yagmaliyorum sanki. Kanepenin
yanindaki pencereden disar1 bakiyorum.
Giines hala saklamba¢ oynuyor benimle.
Bir kuru ekmek i¢in sabahtan beri huy-
suzlasan giivercinleri goriiyorum. Oyle
tirkekler ki. Mutfakta bir seyler bulurum
diye bakinryorum. Eski bir pide pargasi.
Pideyi ufalayip cami agiyorum. Kagiyorlar
ama aldirmiyorum. Biliyorum. Dénecek-
ler.

Biitiin giin sadece iki hasta bakmigim.
Iyi ki de 6yle olmus. Arada gelen dilenci-
ler de olmasa belki tiim giin pinekleyebi-
lirdim. Hep para i¢in dilenirler. Bir giin
umut i¢in, sevgi i¢in, ask icin dilenseler ya.
Istemezler bilirim. Asla da istemeyecekler.
Gini kurtardilar m1 artik kaygi duya-
cak bir seyleri yok olmayacak da. Guni
ellerimden kagirmak iizereyim ve higbir
kaygim da yok. Olmal mrydi?

Yine cep telefonumun sesiyle bu diin-
yaya doniiyorum. Karsgimdaki yegenim

Ersin.

“Abi merhaba.”

“Merhaba  Ersin  ne haber ne
yapiyorsun.”

“Abi iylyim. Abi i¢im i¢ime sigmuryor.
Bir oglum oldu abi. Adin1 Umut koyduk.
Tipki sen.”

“Oglum sakin ol. Allah anali babal1 bii-
yiitsiin.”

“Abi annem sesleniyor. Kendine iyi bak.
En yakin zamanda goriiselim.”

“Tamam kogum. Kendine iyi bak.”

I¢im kipirdaniyor birden. Kendi oglu-
mun dogumunu hatirliyorum. Hafif bir
tebesstim yiiziime yayiliyor. Kucagima al-
maya bile korkmugstum. Zavalli Ersin. Yeni
bir umut dogdu gintmize. Harikasin
Ersin. Artik uykusuz geceler, bitmeyen
ninniler. Hepsi seni bekliyor. Ama inan
deger hepsine. I¢im 1siniyor birden. Kal-
bim varligini yeniden hatirliyor. Salonda-
ki camdan disar1 bakiyorum. Biitiin giin
yiziini esirgeyen giines kiyidan kendini
gosteriyor nazli bir gelin gibi. Giinii giizel
ugurlamak da varmis. Giiniin adin1 koy-
dum sonunda. Her seye ragmen giiniin
ad1 “Umut” olsun. Yegenimin oglunu en
kisa stirede gorebilmenin timidi ile mu-
ayenehaneden ayriliyorum. I¢im huzur,

gonlim umut dolu...
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pm— Lkredilendirilen etkinlikler

SDE Yuksek Kurulunun 3 Aralik 2009 ve 5 Ocak 2010 tarihli toplantilarinda degerlendirilen etkinlikler:

Ankara Dishekimleri Odasi
Etinlik ad1
Etkinlik tarihi : 07 Ocak 2010

Istanbul Dishekimleri Odasi
Etinlik ad1
Etkinlik tarihi : 07 Ocak 2010

Antalya Dishekimleri Odasi
Etinlik adi
Etkinlik tarihi : 09 Ocak 2010
Istanbul Dishekimleri Odasi
Etinlik ad1 : Bilimsel Seminerler
Etkinlik tarihi : 14 Ocak 2010

Turk Oral implantoloji Dernegi
Etinlik adi

Eikinlik tarihi : 15-16 Ocak 2010

Bursa Dishekimleri Odasi
Etinlik ad1
Etkinlik tarihi : 15-17 Ocak 2010
Isparta Dishekimleri Odasi

Etinlik ad1
Etkinlik tarihi : 21 Ocak 2010

. 19.Uludag Sempozyumu

: Meslek Ici Egitim Semineri

. Bolgesel Bilimsel Toplantilar

: Bilimsel Komisyon Etkinligi

: Tark Oral Implantoloji Dernedi
21.Uluslararasi Bilimsel Kongresi

: Ocak 2010 Bilimsel Toplantilar:

Istanbul Dishekimleri Odasi
Etinlik adi
Etkinlik tarihi : 21 Ocak 2010

T.C.Sag.Bak. Keciéren Osmanli
Agiz ve Dis Saghgi Merkezi

Etinlik adi
Etkinlik tarihi : 22 Ocak 2010

Ankara Dishekimleri Odasi
Etinlik adi
Etkinlik tarihi : 28 Ocak 2010

Ankara Dishekimleri Odasi
Etinlik adi
Etkinlik tarihi : 04 Subat 2010
Ankara Dishekimleri Odasi
Etinlik adi
Etkinlik tarihi : 18 Subat 2010
Istanbul Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Bilimsel Seminerler
Etkinlik tarihi : 18 Subat 2010
Usak Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Dental Afyon
Etkinlik tarihi : 27-28 Subat 2010

: Bélgesel Bilimsel Toplantilar

: Hizmet Ici Egitim Seminerleri

: Meslek Ici Egitim Semineri

: Meslek Ici Egitim Semineri

: Meslek Ici Egitim Semineri

MEZUNIYET SONRASI EGITIM KURSU / Istanbul Universitesi Dishekimligi Fakultesi

KOORDINATOR VE
YURUTUCULER

ORAL DIAGNOZ Prof.Dr.Tamer L.Erdem
VE RADYOLOJI Ars.Gor.Dr.Oya Barut
ANABILIM DALI 3501 DLy
Prof.Dr.Tayfun Ozdemir
el Prof.Dr.Serdar Yalcin
MPLANTOLOJ! ProtlDr'Ciineyt Ka;;abuda
ANABILIM DALI S
Doc.Dr.Selim Ersanli
oun et
MPLANTOLOJI Proler'Ctmeyt Ka;;abuda
ANABILIM DALI I
Doc.Dr.Selim Ersanli
Prof.Dr.Murat Aydin
KURON-KOPRU Prof.Dr.Betul Tuncelli
PROTEZI BILIM Dogc.Dr.Gokhan Akgungor
DALI Dr. Elif Tunc
Dt.Burcin Karatasl
PEDODONTI Prof.Dr.Oya Aktéren
ANABILIM DALI  Prof.Dr.Elif Sepet
PERIODONTOLOJI Prof.Dr Korkud Demirel
ANABILIM DALI  Prof.Dr Sabire Deger
DI§ Prof.Dr.TanerYucel
msmuc R
VE TEDAVIS! Drngnde Sancakl
ANABILIM DALI '
Dr.Batu Can Yaman
Prof.Dr.R.Kemal Subay
Prof.Dr.Selmin AscCl
Prof.Dr.Seckin Dindar
ENDODONTI Prof.Dr.Raif Erisen
ANABILIM DALI Prof.Dr.Isil Kicukay

Prof.Dr.FarukHaznedaroglu

Prof.Dr.Sema Yildirim
Doc.Dr.Hakan Ozbas

Implant Radyolojisi
Konferansi

Temel
implantoloji kursu

Implant Ustl Protetik
Uygulama kursu

Cerec 3D ve
Cerec inLab Kursu

Cocuklarda Endo-
dontik Tedavi Kursu

Pembe ve Beyaz
Estetik Kursu

Muayenehane
Pratiginde Minimal
Invaziv Tedavi
Stratejileri Kursu

Vital ve periapikal
lezyonlu dislerde
kok kanal tedavisi
Kursu

24 Mart 2010 1 Gun 20 Kisi
15 Nisan 2010 , -
16Nisan2010 2 GUD S22
29 Nisan 2010
30 Nisan 2010 2 Gun 30 Kisi
24 Subat 2010
25 Subat 2010 . -
26 Subat201g 2 GUn &5
2 Mart 2010 . -
3Mart2o0 2 GUn AL
Teorik 10 Kisi
18 Subat 2010 1 GUn Uygulama
5 Kisi
8 Nisan 2010 . -
9Nisan2010  2GUn AL
13 Mayzs 2010
14 Mayis 2010 2 Gun 15 Kisi

250 TL.

250 TL.

250 TL.

750 TL.

500 TL.

Teorik: 500 TL.
Teorik+Uygulama
1250 TL.

350 TL.

750 TL.

Kurs yeri: Istanbul Universitesi Dis Hekimligi Fakultesi / Bilgi icin: Benek SAGLAM Tel : +90. 212. 414 20 20 (30438)
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Tarihi yabana atmayin
sporlarina tutkun olanlar ¢ogu za-
man Erzuram’un tarihinin yaundan ge-
¢ip gideflermsa buras: tarihsel agidan
yabana atilmayacak bir kent. Bir giin gibi
kisa bir stirede bile akilda kalici yerler
_ mmkﬁn. Tslemel"i girisi ve ¢inili
~minaresiyle, Anadolu’daki kapali avlulu
medreselerin son orneklerinden olan Ya-
iedresesi ke en- giizel yapis
Burasi bugiin Tiirk- islam Ese '
fiografya Miizesi

esiO7elliklibir cami olma-
oL - ¥

a P ’asa Cap ozellikle
L ,--._A' ablirada t.Qpl y

ifzZurum’un

lerinden. Kemerleri etkileyici. Mihrabin
yakinindaki, igice gegmeli “kirlangic 61-
tiisi” ahsap kubbesi hemen dikkat ce-
kiyor. Caminin taglarinin Horasan’dan
getirtildigi ve padisahin ti¢ ayr1 mezhebin
de gonliinii almak i¢in ayni cami iginde
ti¢ ayr1 mihrap yaptirdig sp’dy._.lfni or. Rus

Savasr’nda ambar olag,ak lf]_._ﬂfIa_n‘l-.lta__ camis"

i iitunlarl kurstn fizleri hala du-
j uyor. - _ﬁd

ve Et-_~= Erzurum’un en'¢ok turist ceken yapisi,
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tim e u olarak tasarlapmiis Cifte Mi-
Ismird “ _: Idlgl, artik

e ﬂse_lebﬂen,

eftugla ile oriilii, otuz metre
deki iki kule- minaresi

zerinde
yapim tarihiyle ilgili herhangi birzlt‘:;e
bulunmamis olsa da genel Kani1 1253’te
Seleuklu Sultam Alaeddin Keykubat'in
kiz1 Hiidavent Hatun

rafindan Sivas’taki
Gok Medrese’nin bir benzeri ve yasiti
olarak yaptirilmis oldugu. Me
doneminin enbiiyiik vecesur din okulu
olmast hedeﬂenmié'ancak Mogol istilasi

sonucu yap1 tam olarak bitirilememis. Gi-

ris kapisinin saginda, [slam’dan gok: gocer
hayata ve samanizme ait motifleriyle Orta
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Erzurum’'un en gérkemli tarihi yapilann-
dan Cifte Minareli Medrese 1253 yilina
tarihleniyor (ustte). Kale ve Tepsi Minare
kenti, daglan ve ovanin ihtisamini
seyretmek icin ideal bir nokta (altta).
Tespih isciliginde Oltu'dan ¢ikan
yumusak tas kullaniliyor (en altta).

Selcuklu'nun izleri

Medrese ile Ulu Cami arasindaki sokak-
tan girince, bir sol ve bir sag, sizi yiiriime
mesafesinde kiiciik bir parkin icindeki Ug
Kiimbetler’e ¢cikarir. Bunlarin arasinda en
eski ve ilging olani, Saltuklu Devleti’nin
kurucusu Emir Saltuk’a ait. 5. yiizyilda
Roma Imparatoru II. Theodosius’un
insasini baslattig1 kale, ayn1 zamanda ken-
tin en eski evlerinin oldugu mahallede. Er-
zurum Kalesi yaklagik iki bin metre yiik-
seklikteki bir tepe tizerine inga edilmis. Bir
Igkale’si ve bunu gevreleyen bir Digkale’si
var. Bugiin artik Diskale’nin surlar1 yikik
durumda ve dort yone agilan kapilardan
geriye sadece isimleri kalmis. Oysa bugiin
hala kap1 isimleriyle anilan adresler var;
Tebriz Kapisi, Erzincan Kapisi, Giircii

Kapist ve sonradan agilan Istanbul Kapi

ile Yeni Kapi.. Kale, son zamanlarina
kadar Tirkler tarafindan kisla olarak
kullanilmis. Bugiin i¢inde sadece bir mes-
cit ve minaresi var. Serefesi yikilan minare
bugiin bagimsiz bir Saat Kulesi. Ortagag-
larda gozetleme kulesi olarak kullanilmis
ve Osmanli mimarisinin Barok ¢aginda
saat kulesine ¢evrilmis. Bugiin Tepsi Mi-
nare olarak da biliniyor. 65 basamak ve
dik bir ahsap merdivenle kulenin en tepe-
sine ¢tkmak miimkiin.

Burada kar hic bitmez
Bugiin 2011’de Diinya Universitelerarast
Kis Oyunlarr’na ev sahipligi yapacak olan

Erzurum’un elinde bir diinya markas var:
Palandoken Kayak Merkezi. Turizmde
yilardir kalkinma sikintist ¢eken kentin,
2011°de elindeki bu kozla birlikte kendini
tam anlamiyla tanitacagina dair umutlar
oldukga yiiksek. Erzurum merkeze sadece
5 km mesafedeki Palandoken, Dogu’nun
en popiler kayak merkezi. Burasinin
Tirkiye'nin en iyi ilk ti¢ kayak merkezi
arasinda anilmasm saglayan ozellikleri
konusunda ¢ogunluk hemfikir. Alp disip-
lininin uygulanabildigi Palandoken kayak
tesisleri, genis ve uzun pistleri ve kar ka-
litesi agisindan kayakseverler icin avan-
tajli bir bolge. Yiiksek irtifa, kaliteli kar,
uzun kis ve sinirsiz kayak keyfi, burasinin
sadece yurticinde degil yurtdisinda da
popiiler olmasii agiklamaya yetiyor.
Palandoken’deki kar Haziran ay1 sonlarina
kadar erimez. Kasim’dan May1s’a tam alt1
ay boyunca kaymak miimkiindir. Nor-
mal kis sartlarinda iki ya da ii¢ metre kar
yagabiliyor. Ikliminden dolay1 da, bu siire
boyunca, kar kalitesi toz kar ozelligini ko-
ruyor. Ayrica Palandoken, her seviyede
kayakginin keyif alabilecegi farkli pistlere
de sahip.

Yirmi dakikada piste

Erzurum’a hava, kara ve demiryolu
ile ulagsmak miimkiin. Kayak merkezi
havaalanina 15 km mesafede. Yani ugak,
otobiis ya da trenden indiginiz andan iti-
baren ilk 20 dakika i¢inde Palandéken >
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Palanddéken’in toz karinda etkileyici fotograf kareleri de yakalayabilir-
siniz (solda). Kayak merkezinde yapalabilecek etkinliklerin siniri epey
genis (Ustte solda). Kapali kabin sistemiyle kayakcilan pistlere tasiyan
Gondol Lift ise Turkiye'de yalniz Palandéken’de bulunuyor (listte sagda).

bir kis tatil merkezi haline
geldi. Kuskusuz Erzurum’da
sehir turu yapan turistlerin
kentin ekonomisine biiyiik
katkis1 da oluyor. Palando-
ken otellerinde kayakgilara
-~ kiiciik pist haritalar1 verili-
. yor. Bu haritalarda agik bir
sekilde, pistlerin uzunluklari,

-~ Dbaslangigc ve bitis noktalari,
irtifalar1 ve zorluk dereceleri

pist, sekiz kilometreye varan uzunluguyla,
Tiirkiye'nin en uzun pistlerinden biri. Ge-
nellikle agagsiz olarak bilinen Palanddken
pistlerinin arasinda Polat Renaissance’a ait
olan ve orman i¢inden gegen, gorsel zen-
ginlige sahip pistler de var. Palandoken’de
snowboard’gular i¢in de ezilmemis, dogal
pistler bulunuyor. Bu pistlere teleski ya da
telesiyejlerle ulagiliyor.

Palandgken’de sekizi Kayak Federasyo-
nu, ti¢ii Polat Renaissance tarafindan isle-

= —— belirtilmis. tilen toplam 11 mekanik tesis var. Kayak
— . = > s T mt fact
= 0 .. Palandoken Dagr'nda  Federasyonu’nun islettigi tesislerden fay-
o - = -‘-;'_.,..-— e kullanilabilir seviyede  dalanma ticreti giinliik 20 TL. Polat Re-
'Tf P '*"_'Z_-,.-'g;__-_:."F-'_:_'.i-:_ — "T_"__......_.:-.-' yaklagik otuz pist var. Kayak  naissance misafirleri otelin tesislerinden

pistlerinde kayiyor olabilirsiniz. Ya da
[stanbul’dan ucaga bindiginiz andan itiba-
ren 2,5 saat sonra Palandoken’de kaymaya
baglayabilirsiniz. Kentten kayak merke-
zine ¢ikan yol, en sert hava kosullarinda
bile, her zaman ulagima agik tutuluyor.
Daha onceki yillarda buras: gerek biytik
kentlere olan uzakligi gerekse yatirimlarin
yetersizligi nedeniyle fazla gelisememis
bir kis tatil merkeziydi. Ozel sektér ola-
rak ilk kez Dedeman Grubu, 1995 yilinda
burada bir otel agt1 ve bunun arkas: geldi.
Palandoken, bir siiredir, yerli turistlerin
yanisira, neredeyse otelleri kapatan Be-
yaz Ruslar ve Hollandalilar i¢in de ideal

merkezinin, her biri farkhi
zorluk seviyelerindeki pistlerinden bazilari
Uluslararas1 Kayak Federasyonu’nca tes-
cilli. Guinliik olarak ezilen pistler i¢in-
de en iinliisii Palandoken’in en zor pisti
olarak bilinen Ejder Pisti. Bu dik pist, iyi
kayakeilar1 doyurabilecek nitelikte. Ayrica
3125 metredeki zirvesinde, mola vermek
icin son derece keyifli, somineli Ejder
Cafe var. Palandoken Kayak Merkezinin
3125 metredeki pisti, Tirkiye'nin en
yiiksek rakimli pisti. Ayrica 3125 met-
reden 2100 metre rakima hi¢ durmadan
kayarak inmek miimkiin. Yazlar1 zirve-
deki televizyon vericisinin yolu olarak
kullanilan kisinsa karla kaplanan 27 No’lu

iicretsiz olarak faydalanabiliyorlar.
Baska kayak
kargilagtirilinca Palanddken’deki gece eg-

merkezleriyle

lenceleri zayif kalabilir ancak buradaki
otellerin de bar ve diskolar1 var. Ayrica Pa-
landoken aktiviteleri arasinda yamag pa-
rasiitii, buzdan-kardan heykel yarigmalari,
ATV ile geziler, ath kizak ile gezintiler,
gece megaleli gosteriler, karda mangal gibi
eglenceler yer aliyor.

Bir taraftan tarihi, insan1 ve kiiltiiriiyle
Erzurum ve ¢evresi gormeye, kesfetmeye
deger; diger taraftansa popiiler kayak mer-
kezlerinin kalabaligina, yiiksek fiyatlarina
ve kotii servisine karsi Palandoken iyi bir
alternatif sunuyor. <

NEREDE KALINIR? NEREDE YENIR?
| e e S TV TV Y7 N

Butik tarzda tasarlanmis Dedeman Palan-
doéken Ski Lodge, merkezin en yeni oteli.
2100 metredeki otel, dagin butun pistleri-
ne hakim. Musterilere mekanik tesislerden

lama imkanlariyla, yabancilar kadar yer-
li turistlerin de ragbet ettigi bir otel. Kendi
pistleri yok ancak musterileri diger otelle-
rin liftlerinden yararlanabiliyorlar.

A S yararlanmak bedava. “Her sey dahil” sis- Erzurum'da yverel tadlara ulasmak zor

4 -"’ e 1 b .y o ~ temiyle musterilerini agirlayan bes yildizh  degil. Tarihi 1928'e dayanan Guzelyurt

P L o L R e b9 —1= + ks turizmi ve kongre oteli Polat Renaissan-  Restaurant, kentin en kokli ve sik lokan-
* o - ce Erzurum Hotel, 12 ay acik. Kendi lift sis- tasi. Tortum cag kebabinin en bildik ad-

= temi ve pistleri var. Palanddken'in ilk oteli  resi, Ko¢ Cag Kebabi. Birbirine gecisli,

TEay e ~—  Palandéken Dedeman. Palanddken'in en  sekiz eski Erzurum evinden dénustirtlen,

" = zor pisti olan Ejder Pistine sadece bu ote- otantik dekorasyonlu Erzurum Evlerinde

A ""‘__ = ____H o == i) liftleriyle cikmak mumkun. Palan Otel,  cesit cesit yoresel yemeklerden secmeniz

oda kahvalt ya da tam pansiyon konak-

kolay olmayacak.




mali sorunlar

l)
Ucretlerde makbuz
duzenleme siniri

elir Vergisi Kanunun 65 inci mad-

desinde “Her tiirlii serbest meslek

faaliyetinden dogan kazanglar ser-
best meslek kazancidir. Serbest meslek faali-
yeti; sermayeden ziyade sahsi mesaiye, ilmi
veya mesleki bilgiye veya ihtisasa dayanan ve
ticari mahiyette olmayan islerin isverene tabi
olmaksizin sahsi sorumluluk altinda kendi
nam ve hesabina yapilmasidir” hitkiimleri
yer almaktadir.

Gelir Vergisinin 221 seri No.u Genel
Tebliginde de ticret - serbest meslek kazanci
ayiriminin énemi ve vergilendirmesine ilis-
kin kriterler ayrintili olarak agiklanmustr.

Hekimlerin, giinliik ¢alisma saatlerinin
bir kisminda ¢alismak iizere kiraladiklar:
isyerlerinde kendi nam ve hesabina serbest
meslek faaliyetinde bulunmasi, mesleki faa-
liyetine iliskin tahsilatlar1 i¢in hizmet verdigi
hastalara serbest meslek makbuzu vermeleri
kaydiyla elde ettikleri gelirin serbest meslek
kazanci olarak degerlendirilmesi gerekmek-
tedir.

Bu yasal agiklamalar gercevesinde serbest
meslek gelirinin belgelendirilmesi ve diizen-
lenmesiyle ilgili teknik ayrintilar iizerinde
duracagiz.

Kimlere tevkifat (stopaj)
uygulanacak?
Ozel poliklinik seklinde faaliyet gosteren tii-
zel kisilige sahip saglik kuruluslar ya da is
yerleri disinda, faaliyetini bir yere bagimh
olarak degil de 06zel muayenehanesinde
serbest olarak icra eden hekimler tevkifath
makbuz ya da POS cihaz1 diizenlerler.
Makbuz ya da POS cihazi diizenlerken
de hizmeti alan kiginin vergi miikellefi olup
olmadigina bakilmas: gerekir.
Hekimler veya serbest meslek mensuplari

vergi miikellefi olmayanlara tevkifat hesabi

yapamazlar.

Gelir Vergisi Kanununun 94. maddesi so-
rumlulukla ilgili bir maddedir. Bu maddeye
gore tevkifat yapmasi gereken kisiler aktif
vergi miikellefi olmalidir. Ciinkii yapilan
tevkifatin (kesilen verginin) muhtasar be-
yani ile vergi dairesine bildirilmesi gerekir.
Vergi dairesine bildirmemenin sorumlulugu
ise hekim ya da serbest meslek mensubuna
degil, tevkifat uygulanana (kesinti yapan ku-

rum ya da sahsa ) aittir.

POS cihazlannda tevkifat

(stopaj) uygulamasi

Maliye Bakanligrnin kayit dist onlemleri
cercevesinde bilindigi gibi 379 ve 382 nolu
tebliglerle serbest meslek faaliyeti icra eden
hekimlerin, is yerlerinde kredi kart1 okuyu-
cular1 (POS) bulundurmalari ve kredi karti
ile yapilan 6demelerde, bu cihazlar: kullan-
malar1 zorunlulugu getirilmisti.

Daha sonra da POS cihaz1 uygula-
malarindaki  tereddiitlerin  giderilmesi,
uygulama birliginin saglanmasi ve baz
hatirlatmalarin da yapildigi 16 Subat 2009
tarihli bir sirkiiler yayimladi.

Anilan sirkiilerle hekimlerin is yerlerinde
POS cihazi bulundurma ve kullanma zorun-
luluguyla ilgili asagida belirtilen boliimiinde
konu detayl: bir sekilde izah edilmistir.

“3.2. Dishekimlerinin POS Belgesi Ile
Birlikte Serbest Meslek Makbuzu Diizen-
lemeleri 3224 sayili Tiirk Dis Hekimleri
Birligi Kanununun 40 inc1 maddesine gore
serbest meslek makbuzunun Asgari Ucret
Tarifesi’ne uygun olarak diizenlenmesi zo-
runlu olup, Asgari Ucret Tarifesi yaklasik
300 kalemden olusmaktadir. Bu itibarla,
Kanunun miikerrer 257 nci maddesindeki
yetkiye dayanilarak, dishekimleri serbest
meslek erbabi tarafindan hastaya verilen

hizmete iliskin bedelin kredi karti ile 6den-
mesi sirasinda ihtiyac duyulmasi halinde,
hizmetin asgari iicret tarifesinde yer alan
muayene ve tedavi kalemlerinden kag ta-
nesini icerdigine bakilmaksizin, 379 sira
numaral Teblig ile bulundurma ve kullan-
mazorunlulugu getirilen POS cihazi ile dii-
zenlenecek POS belgesinin yanisira anilan
Kanunun 236 nci maddesinde yer alan
“serbest meslek makbuzu”nun da diizen-
lenmesi ve ayrintilarin bu belge iizerinde
gosterilmesi uygun goriilmiistiir.

Ancak, dishekimleri tarafindan diizen-
lenecek serbest meslek makbuzunda, 379
sira numaral Teblig uyarinca diizenlenen
POS belgesinin tarih ve numarasi ile bir-
likte kullanilmasi halinde bir hiikiim ifade
edecegine iliskin aciklamaya yer verilecek-
tir. Bununla beraber POS belgesinde yer
alan toplam tahsilat tutari ile serbest mes-
lek makbuzunda yer alan tutarin farkh ol-
mamast ve POS belgesinin serbest meslek
makbuzunun aslinin altina eklenerek has-
taya verilmesi gerekmektedir.

Diger taraftan, hekimlerin POS belgesi
ile beraber serbest meslek makbuzu diizen-
lemeleri durumunda bu iki belgeden sa-
dece birinin gelir olarak dikkate alinacag,
bu belgeyi kullanan acisindan da her iki
belgeye istinaden sadece bir gider kayd:
yapilacag tabiidir. ”

Yiirtirlitkte olan bu uygulamaya gore Ser-
best Melek Makbuzu veya Pos Cihazlarindaki
stopaj hesab1 Gelir Vergisi Kanunu’nun 94
maddesinde belirtilen % 20 oraninda olmasi
gerekir.

Ornegin; Tedavi iicreti olarak 1.000.-
TL iicret almig olan hekimin makbuzunu
hastanin bagh oldugu kuruma diizenlemesi
gerektiginde, makbuzun dizayni ve hesapla-

ma sekli agagidaki sekilde olacaktir.

Ucretin KDV haric talep edilmesi Ucretin KDV dahil talep edilmesi

Briit Ucret (Net Ucret/0.88)
%20 Stopaj (Brut Ucret *0.20)
Net Ucret (Brut Ucret-Stopaj)
% 8 KDV (Brit Ucret *0.08)

Tahsil edilecek bedel

1.250,00 Briit Ucret (Net Ucret/0.88) 1.136,36
250,00 %20 Stopaj (Brut Ucret *0.20) 227,27
1.000,00 Net Ucret (Brit Ucret-Stopaj) 909,09
100,00 % 8 KDV (Briit Ucret *0.08) 90,91
1.100,00 Tahsil edilecek bedel 1.000,00

*TDB Mali Misaviri
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Viscostat

%20 Ferrik Sulfat iceren
Hemostatik Jel

iscostat, he-

mostaz ve sul-
cular siv1 akisini kont-
rol altina almak ic¢in
kullanilan %20 ferrik
sulfat iceren hemos-
tatik jeldir. Ferriksulfat
preparatlart kanamayi
saniyeler icinde dur-
durur ve bodylece sulkusun

Vatech

AMPT

(Adaptive layer Mode
Panoramic  Tomog-
raphy) teknolojisiyle
optimal imaji otomatik
olarak 13 ayri segmentden secer.
Yanlis pozisyonlandirma ve atipik
hasta arkindan etkilenmeden opiti-
mum gorunti saglar.

Bunun yani sira panoromik ¢ekimler-
de 9.4 saniye pozlama suresi ve du-
suk radyasyon dozu ile guvenilir bir
kullanim sunar. Sakak kiskaclarn ile
hasta hareketini minimuma indirir.
10.4" LCD dokunmatik panel ile cihaz
hastanin yanindan kontrol edilebilir.
Hasta pozisyonlandirmasi ve géruntu
modu sec¢imi bu panelden yapilabi-

7 Centrix
E-Lieve™

E Vitamini

-Lieve, her han-

gl bir yumusak
doku iritasyonunda,
tek dozluk nemlen-
dirici topikal E vi-

Pax Primo Intelligent

Panoramik Rontgen Cihazi

lir. EQer istenirse bu ekran cihazdan
ayrilip baska bir odadan kullanila-
bilir.

1.1lm.x 1.15m. x 2.20 m olan kom-
pakt tasarimi sayesinde ekstra alan
gerektirmez, sade tasarimi ile kolay
kullanim saglar.

Tekerlekli sandalyedeki hastalar icin
uygun dizayni, anlasilir Turkce yazili-
mi1 gibi 6zellikleri de bunyesinde bu-
lunduran Primo I, en iyi géruntd icin
en ileri teknoloji ilkesiyle Uretilmis bir
cihazdir.

Pax Primo Intelligentin AMPT teknolo-
jisi haric diger tum 6zelliklerine sahip
Pax Primo Standard modeli de bulun-
maktadir.

Hitit Tip ve Bilisim Teknolojileri

Tel: 0.212.292 69 79

icerisine acilan ince kapilerleri kucuk pihticiklar ile tikayarak ¢ca-
lisma zamaninl minimuma indirir. ideal bir 6l¢t 6éncesi hazirlik
saglar ve dlculerin defalarca alinmasini engeller. Vital pulpato-
miler icin idealdir. Eger uygulama dogru yapilmissa hemostatik
etki dylesine kuvvetli olacaktir ki yeniden yikama bile kanamayi
tekrar baslatmayacaktir .Jel ¢okme ya da akma yapmaz, selektif
uygulamaya olanak saglar. Sulkusu sadece hemostatik bir ajan
ile yikamak yeterli degildir, maksimum etki icin kanayan yere do-
kunmak ve icerisine ajani surmek gereklidir. Bunun icin pamuk
iplikli firca olan ‘Dento Infusor Uc” Viscostat ile doldurulmus 1.2
mllik luer kilitli sinnngalarin ucuna takilarak uygulama yapilir.
Bovlece hemostatik ajan kilcal damarin i¢ine girerek pihtilasma-
y1 saglar ve damar agzini kapatarak kanamayi énlemis olur.
Guney Dental Tel: 0.216.420 90 09

tamini ile yatistirici
tedavi saglar. Ozel-
likle peroksitli beyaz-
latma sonrasinda dokuya E-Lieve uygulana-
rak hastanin rahatlamasi saglanir. Acl veren
beyaz lekeler yaklasik bir saat icinde tedavi
ile kaybolur. E-Lieve, ayni zamanda lazer
veya elekiro surge prosedurleri ile hasar gor-
mus dokulari tedavi amach da kullanilir.
Memnun edici tek dozluk LolliPack™ paketi
kolay kullanima ve eve goturulmesi icin uy-
gundur. Her biri tek doz (0.3ml) E-lieve™ E Vi-
tamini art bir temiz Benda® icerir.

Triadent Tel: 0.212.523 25 10
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Variosurg Piezo surgery

Isiklandirmali, Ultrasonik Cerrahi Sistem

Ns VarioSurg dayanikli ve uzun omurld TiN
(Titanyum Nitrit) kapli kemik kesme uclari

sayesinde yuksek ve hassas kesim gucu saglar. TiN kap-

lamali uclar, kesim verimliligini artirir, kesim suresini

azaltir ve islem yapilan yuzeyi

puridzsuz bir sekilde keserek ke- o

migin yeniden olusumuna

yardim eder. VarioSurg, > i h

uygulama alanina etkin

bir sekilde sivi ulastirarak

tedavinin gereksinimlerini

yerine getirir ve bdlgede kansiz

islem yapilmasini saglar. Ayni zamanda 1sikli bashigl

sayisinde tedavi edilen alanin aydinlatilmasini saglar,

uygulamay kolay ve guvenilir kilar.

Cerrahi alanda, bu ulitrasonik cihazin kullanilmasi

yuzeyde olusan 1siyl azaltarak osteonekrosisi minimi-

ze eder ve etrafinda bulunan yumusak dokularin za-
rar gérmesini dnler. Herhangi bir yuzey Uzerinde 6zel

-~

GC
Tissue Conditioner

Yumusak Besleme Materyali

G C'den yeni yumusak doku iyilestirici akrilik ve bes-

leme materyali. GC Tissue Conditioner hepsi bir
arada yumusak besleme materyalidir. Patentli teknolojisi
sayesinde uzun sure yumusak ve temiz kalir. Orticusu ve
patentli formulu sayesinde uzun sure bozulmalara karsi
korunabilir. Kivami ve akiskanlhigi sayesinde 5 dakikada
hastanin besleme islemi bitirilebilir. Uzun sureli tedaviler
icin mukozanin zaman icindeki degisikligine goére sekil-
lendirebilir, ekleme yapilabilir. Bozulmaz ve koku yapmaz
yapisi sayesinde hastanin hijyeni uzun sure korunabilir.
Uzun sureli tedaviler icin icindeki adezivi kullanabilir ya
da kullanmadan kisa sureli gecgici olarak uygulanabilir.
Cikarilmasi kolaydir. Pembe ve beyaz olarak iki farkli renk

bulunmaktadir.

GC Turkiye Pazarlama Ofisi Tel: 0.532.346 40 35

Y

dikkat gerektiginde, hizli ve stressiz

= sekilde hassas kesim olanag: saglar.
VarioSurg, Ultrasonik cerrahi teknikleri

\> ile kemige mekanik tedavi uygular.

Otomatik temizleme modunu ca-

e histirarak tedavi sonrasinda su hat-
~o N lannin temizlenerek daha sonra
=P -.""q. A \\ tikanma olasiigini énler. NSK Va-

rioSurg - osteotomi ve osteoplasti

uygulamalarinda yeni ¢6zim

sunar. Kesim kabiliveti tedavi

suresini azaltir. Is1 olusumunu

engelleyip kemigin parcalanmasini 6n-

ler. Hastalar icin bolgesel anestezi kullanilarak teda-

vi uygulanir ve yumusak dokuya zarar vermeden etkin

bir 6n tedavi uygulamasi saglanir. Hekimler icin hafif

ve ergonomik baslik ile tedavi suresini kisaltir ve stresi
azaltir.

Lider Dis Tel: 0.312.231 64 85

Bier Air
Black Line Bora

Karbon Fiber Sapli Led Isikl1 Turbin

Karbon fiber, havacilik, vel-
ken vb. sektdrlerde kulla-
nilan, hafif, sdrtinme, burulma
ve asinmaya kars: yuksek direcli
teknolojik bir malzemedir. Bien
Air (Isvicre) bu malzemeyi ergono-
miyle birlikte Black Line Bora tur-
binin sapinda kullandi. Bdylece
turbinler daha hafif ve kullanimi
kolay hale geldiler.

Black Line Bora L (1si1kl) turbin iki
adet optik-monoblok cam cubuk
sayesinde gun 151g1na benzer do-
gal beyaz 1sik olusturuyor. LED sis-
temi, ideal parlaklik ve yogunluk-
ta1sik dagitimi saghiyor ve operatif
alan géruntusunu artirarak, gélge
alan birakmiyor. Uc ayri hava ve
su yolu ile nebulizasyon ve opti-
mum frez sogutma sagliyor. Black
Line Bora turbinlerde seramik rul-
manlar standart olarak dishekim-
lerine sunuluyor.

ESTIA.S. Tel: 0.312.435 00 50
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urunler / sektor haberleri

Hand Ray

Tasinabilir Periapikal
Réntgen Cihazi

Hcmdy Ray kablosuz, tasinabilir
ve sarj edilebilen periapikal
dis réntgen cihazi, birden fazla dis
hekiminin calishigl veya ayakli / du-
vara monte réntgen cihazlarinda
sikinti yasayan hekimlere ydnelik
bir cihaz. Sadece 1.9 kg. adirhdin-
da olan cihaz 60kv. gucunde ve sa-
dece 2 miliamper. Radyovizyografi
cihazlarinda ve diger klasik banyo-
lu filmlerde oldukca net géruntuler
elde ediyor. Beyaz, kirmizi ve siyah
olmak Uzere U¢ rengi bulunan rént-
gen cihazinin diger o6zellikleri ise
sOvle: Tip: Yuksek voltaj donustura-
cy, sutlama suresi 0.02'den 1.8 sa-
niyeye kadar. Focal spot; 0.8 mm.
Pil : DC 24 V. Agirlik.1.9 kg. Boyut.
185x81x139 mm.

Guloguz Dis Deposu

Tel: 0.312.433 10 12

Logicon
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Curuk Teshis
Programi

Logicon Curuk Teshis Programi,
arayuz curuklerinin radyogra-
filer araciigi ile kolaylikla teshis
edilmesini saglayan bir program.
Dentine uzanan ¢uruklerin teshisin-
de, geleneksel yéntemlere gére %20
oraninda daha fazla curuk teshis
edebildigi klinik olarak kanitlan-
mis.

Kodak RVG Dijital Radyografi Siste-
mi ile butunlesik, opsiyonel bir yazi-
lim olan Logicon Curuk Teshis Prog-
rami, radyografilerin goérsel olarak
incelenmesi ve arayuz ¢uruklerinin
teshisinde dishekimlerine yardimci
olur.

Bilgisayar destekli bu etkili teshis
programi, histolojik olarak onay-
lanan curuk vakalarindan olusan
bir veritabani kullanir. Bu sayede,
curuk ve buna baglh olarak resto-
rasyonun gerekli olup olmadiginin
belirlenmesi konusunda dishekim-
lerine dogru sonuclar verir. Insan

sekior haberleri

gbzuyle gdérilemeyen dentin lez-

yonlarini teshis edebilen programin

sagladig ikinci bir avantaj da, sag-

likl1 dislerdeki yanlis teshisleri dnle-

mektir.

Programin 6zellikleri ve faydalar

¢ Curuklerin teshisi ve
gbzlemlenmesi

e Arayuz curuklerinin belirlenmesi
ve siniflandirilmasi

e Curugun derinligini bildiren
sonuclarin elde edilmesi

¢ Sonuclarin hizla gérulebilmesi,
saklanabilmesi ve paylasimi

¢ Arayuz curuklerinin varhigiyla
ilgili guvenilir olasilik bilgisi

* Kodak RVG yazilimiyla
entegrasyon

Guney Dis Tel: 0.216.366 83 83

Deflex Orijinal Urun Garantisi
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lkemizde dishekimleri tarafindan buyuk
Uilgi goéren Deflex Estetik Protez Sistemi,
u¢ bovyutlu hologram ile uretici ve ithalatcl
firmanin orijinal urin garantisi aliinda su-
nuluyor. Taklit edilmesi mimkun olmayan
bu hologram sayesinde dishekimleri, hasta-
larina uyguladiklar protezlerin T.C. Saglik
Bakanligi onayli, Ulusal Bilgi Bankasina ka-
vitlli ve Avrupa Birligi 93/42/EEC Tibbi Cihaz
Yoénetmeligine uygun ézellikteki orijinal Def-
lex materyalinden yapildigi ve Grinun Turki-
ye distributéri May Dental firmasi tarafindan
gerekli egitimlerden gecirilerek yetkilendiri-
len sertifikali bir Deflex laboratuvarinda ha-

zirlandigl konusunda hastalarina guvence
verebiliyor.

Bu uygulamayla dishekimleri ve hastala-
rinl insan saghigi uzerinde olumsuz etkilere
yol acabilecek taklit ve vetersiz kalitedeki
urunlerden korumayl amacladiklarini belir-
ten firma yetkilileri, dishekimlerine labora-
tuvardan gelen Deflex protezleri ile birlikte
kullanilan Urunun hologramli ambalajini
ve orijinal urun sertifikasini istemelerini, en
kucuk bir suphe duymalar: halinde mutlaka
firmay1 aramalarini énemle hatirlatt.

May Dental Tel: 0.232.489 23 00
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UItradent
Opalescence PF

%35llik Ev Tipi Beyazlatma Uriinii

Sy,

Dogru yaniti 26 Subat 2010

aksamina kadar 0212.327 84 43 nolu
faksa ya da sayfayi tarayarak
nisaniletisim@gmail.com adresine
goénderen okuyucularimiz arasindan
yapacagimiz ¢ekilisle 10 okuyucumuz
Guney Dental ‘den Opalescence PF
%35'lik Ev Tipi Beyazlatma Urint
kazanacak. Hediyeleriniz kargoyla
adresinize teslim edilecek.

SOLDAN SAGA

1. Gectigimiz 17 Ekim gunu vitirdigi-
miz resimdeki sosyolog ¢ Askerin Do6-
nusu, Suru ve Gule Gule gibi filmleriy-
le taninan gectigimiz 19 Aralik gunu
yitirdigimiz sinema yonetmeni 2. ..
Ilyic Ulyanov, 1917 Ekim Devrimi'nin
lideri » Etek ucuna dodru genisleyen
giysi ¢ Kuram 3. Eski dilde dudak -
Aday * Hemsire 4. ... Niyazi, Ittihat ve
Terakki'nin dnde gelen isimlerinden e
Tanri Daglari da denen Orta Asya'da
bir dag sistemi ¢ Eski dilde ben 5. ...
Danes; The Hours, Terminator 3 gibi
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filmlerde de rol almis ABDli sinema
oyuncusu * Nobran, kaba, koétu ¢ Bir
uyariyl, bir tehlikeyi bildirmek icin
verilen isaret 6. Freudcu terminoloji-
de ilkel benlik « ... Watts, Mulholland
Cikmazi, 21 Gram gibi filmleriyle ta-
ninan Ingiliz aktris ¢ Floransa'da bu-
lunan dunyanin en eski ve en unlu
sanat muzelerinden biri ¢ Gumusun
simgesi 7. Duvar icinde birakilan
oyuk ¢ 33 devirli uzuncalar plakla-
rin kisaltmasi ¢ izmirin bir ilcesi 8.
Cavdardan yapilan bir Rus biras: ¢
Sibirya'nin guneyinden baslayan ve
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Kuzey Buz Denizine ddkulen bir nehir
e Gureste bir oyun ¢ Blucin 9. Rusya
ulusal havacilik sirketi ¢ Ukrayna'nin
internet uzantisi ¢ eski Misir inanisina
gére insanin goérunmeyen bedeni e
Bir inlem 10. Rusya'nin dogu ucunda
kent « Eski dilde korku verici durum,
tehlike 11. K&t dikis sebebiyle kumas-
ta olusan buzulme veya kivrim ¢ Eski
dilde seving ¢ Kuvvetli bir patlayici 12.
Bir baglac¢ ¢ Parlak olmayan e Zilli bir
kasnaga gecirilmis kursak zarindan
olusan calgl * Ozellikle tek tirnakl-
larda goérulen bulasicl bir hastalik ¢
Italyan otomobil tUreticisi 13. Bilimsel ©
Dil tutuklugu e Bu el, hdfiffen benzin,
tutin ve bayiltict bir ... kokuyordu (N.
Hikmet) 14. Italyan radyo televizyon
kurumu ¢ Karisik renkli ¢ Cirpilmis yu-
murtayla yapilan bir yemek ¢ Oteki,
diger 15. Gectigimiz 30 Kasim gunu vyi-
tirdigimiz Karpuz Kabugundan Gemi-
ler Yapmak'in ybnetmeni ¢ Sayl veya
gol pasi ¢ Bir nota.

YUKARIDAN ASAGIYA

1. Cemal Sureya'nin bir siir kitabi » ...
Kurosava, Japon sinema yodnetmeni
2. Hollanda'nmin plaka isareti » El giy-
sisi » Cok tanricilikta tanr 3. Bir Latin



danst ¢ Alkollu bir icki ¢ Yalnizca ha-
reketlere dayandirilan s6zsiz oyun 4.
DNA'da bulunan purin bazlarindan
biri « Abhazya'nin bir liman kenti 5.
Serbest piyasa ekonomisi taraftar: e
Icinde sarap yapilan bir cesit fic1 ¢
Avusturya'nin internet uzantisi 6. Ke-
miklerin toparlak ucu ¢ Osmanlilara
ve Fransizlara karsi yuruttigua mu-
cadelenin sonucunda Avusturya'yi
Avrupanin buyuk guclerinden biri
durumuna getiren Kutsal Roma-
Germen imparatoru (1640-1705)
Umur .., Haberturk gazetesi kdse
yazar 7. Uzerinde yemek de yenile-
bilen yuvarlak, bakir veya pirincten
buyuk tepsi ¢ Bir dévus sporu ¢ Yuk
hayvanlarinin tirnaklarina cakilan
demir parcast 8. Tayland, Birman-
ya, Malezya ve Singapurun uzerinde
yer aldigi Malakka yarimadasinin
Tay dilindeki adi ¢ ... Kruscev, 1953-64
arasl Sovyetler Birligi Komunist Partisi
Genel Sekreteri » Tantalin simgesi 9.
Maden aramayla ilgili devlet kurumu
* Yunanistan-Turkiye sinirini ¢izen ne-
hir 10. Emevilerin ikinci halifesi « Ban-
kalar arasi para transferi 11. Yahut ¢
Arundhati ..., Kicuk Seylerin Tanrisi
adl romaniyla dunya capinda un ya-
pan Hintli yazar, savas karsiti eylem-
ci 12. Dogrusu, dogrusunu isterseniz,
esasen ¢ Nihat ... (1912-1980), 12 Mart
ddéneminde basbakanlik yapan siya-
set adami 13. Sahip ¢ Sicak ve 1lik de-
nizlerde suru durumunda yasayan,
cizgili bir deniz baligt ¢ Lantanin
simgesi 14. Bilinmeyen cok énemli bir
seyi kesfeden ¢ Defne, avokado gibi
tarleri iceren bitki takimi 15. Anne
Kanin hemoglobin ile renklenmis al-
yuvari 16. Olme hakki ¢ Bir yapida iki
ddseme arasinda yer alan daire veya
odalarin butunu 17. Ayak bileklerini
de icine alan kapal jimnastik ayak-
kabisi ¢ Incelik, naziklik ¢ ... food, aya-
kustl restoranlarin genel adi 18. ilkel
toplumlarda toplulugun ondan ture-
digi sanilan ve kutsal sayilan hayvan,
agag, rizgdr vb. herhangi bir dogal
nesne, ongun ¢ Jupiterin bir uydusu
* Yunanistan'in baskenti 19. Olaga-
nustu sezgilerivle birtakim gercekleri
gérdugune inanilan kimse ¢ Secilebi-
lecek bir baska yol, ydntem; secenek
20. Belli sayida noktanin konumunu
kesin olarak tespit edebilmek icin, bu
noktalar: tepe olarak kabul ederek bir
alani U¢cgenlere bdlme isi » Ibrahima
..., Trabzonsporun Gineli oyuncusu.

Kongre
Kurs
Sempozyum

Romanya Dishekimleri
Birligi 19. Kongresi
11-13 Mart 2010

Bukres - Romanya
amsppr@dental.ro

Balkan Stomatoloji Dernegi
15. Kongresi

22-25 Nisan 2010

Selanik - Yunanistan
www.e-bass.org

TDB 17. Uluslararasi
Dishekimligi Kongresi

24-26 Haziran 2010

Bursa

t: 0.224.222 69 69

f: 0.224.223 53 39
www.bursadishekimleriodasi.org

IADR 88. Genel Kongresi
14-17 Temmuz 2010
Barselona - ispanya
www.iadr.com

Dunya Dishekimligi Birligi
(FDI) 98. Kongresi

2-5 Eylul 2010

Salvador da Bahia, Brezilya
www.fdiworldental.org

VEFAT

Usak Dishekimleri Odas uyesi
meslektasimiz
Mehmet Atilla Sanalan
16 Ocak 2010 tarihinde vefat etmistir.
Ailesinin ve yakinlarinin acisini
paylasir, bassaghid dileriz.

VEFAT

Istanbul Dishekimleri Odasi
Denetleme Kurulu eski uyesi Yasar
Baytakin agabeyi Mesut Baytak
20 Ocak 2010 tarihinde vefat etmistir.
Meslektasimizin acisini paylasir,
bassaghgu dileriz.
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SATILIK/KIiRALIK MUAYENEHANE
Istanbul Kadikéy Moda'da 85 yillik iki tiniteli muayenehane, sarf malzemesi ve
mulku ile satilik veya kiraliktir,
Tel: 0.5632.735 78 30
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Surekli Dishekimligi Egitimi Kredilendirilmis Sorulari

Sorularin yanitlarini en gec 26 Subat 2010 tarihine kadar SDE Yuksek Kurulu Ziya Gékalp Cad-
desi No:37/11 Kizilay/Ankara adresine mektupla, 0.312.430 29 59'a faksla ya da tdb@tdb.org.tr
adresine e-mail ile génderen meslekiaslarimizdan en az 7 soruyu dogru cevaplayanlar 6 SDE

¢)TDB

SCIREKL DiSHERIMLIG! BCITIN

kredisi almaya hak kazanacaklardir.

IRE DISHEKIMLERI BIRLIG]

1-) Endodontik tedavide kullanim
icin NiTi (nikel titanyum) aletlerin
paslanmaz celige gére avantaji
asagdakilerden hangisidir?

a) Daha ucuzdur.

b) Kirilmaya kars1 daha direnglidir.

¢) Daha keskindir.

d) Daha uniform sekillidir.

e) Daha esnektir.

2-) Ag1z kanserleri ile ilgili olarak
hangisi yanlistir?

a) En 6nemli nedenlerinden biri tiitiin
ve tiitiin tirtinlerinin kullanimidir.

b) Agiz i¢inde siirekli aftdz lezyonlarin
¢ikmasi kanser agisindan risk
tagimaktadir.

o) Agiz i¢inde dilalti, agiz tabani,
retromolar bolge gibi gozden kagabilen
bolgelerde daha sik goriiliir.

d) Agiz iginde 3 haftadan uzun siiren
yaralardan biyopsi alinmalidir.

e) Kronik irritasyona neden olan kirik
dolgular, keskin restorasyonlar risk
olusturabilecegi i¢in diizeltilmelidir.

3-) Hangisi dogrudur?

a) Eksik dis say1sina bagl olarak mesafenin
karesi ile dogru orantilidir.

b) Koprii govdesinin okliizoservikal
kesitinin karesi ile de ters orantilidir.

c) Eksik dis say1s1 arttikca deformasyon
artacagl i¢in ¢ok tiyeli kopriilerde
materyal secimde dikkatli
olunmalidir.

d) Bu nedenle kesit mesafesi daha az olan
(kron boyu kisa) kopriilerde metal
destekli seramik kopriiler
tercih edilmelidir.

e) Kopriilerde govde sayisi arttik¢a
dayanimi arttirmak amaciyla interdental
embrasiirler dikkate alinmaksizin
baglanti bolgesinin kesiti arttirilmalidir.

4-) Agzin kapanmasina yardimci
olan kas hangisidir?

a) M. Pterygoideus lateralis

b) M. Digastricus

¢) M. Temporalis

d) M. Infrahyoideus
e) M. Genioglossus

5-) Muayene ettiginiz 10 yasindaki
bir k1z cocukta intra oral
muayenenizde hastaniz gec
karma dentisyon dénemindedir ve
caprasikligl mevcut degildir.
Sagital olarak Angle Klas I
mevcuttur ve overjet 2 mm.dir.
Vertikal olarak overbite= -5 mm
olup yuzin dik yon boyutlar normal
goérinimdedir. Aile, st sol Vno'lu
disin ¢cok agridigindan sikayetc¢idir.
Ag1z hijyeni kétudur ve yaptiginiz
inceleme sonucunda ust sol V no’lu
disin cekimi gerekmektedir.
Hastadaki problemlere gére hangi
aygitlardan faydalanirsiniz?

a) Yavas ekspansiyon aygit1 + headgear

b) Headgear

o) On egik diizlem

d) Ust dil paravanh plak

e) Yer tutucu

6-) Asagidakilerden hangisi
endodontik tedavide basariy1
azaltan preoperatif bir durumdur?
a) Disin hiperokliizyonda olmasi
b) Pulpanin vital olmast
¢) Pulpanin nekrotik olmast
d) Pulpanin periapikal lezyonla birlikte
nekrotik olmast
e) Tedavinin yasl bir hastaya yapiliyor
olmast

7-) Genellikle kékun apeksine
ulasmak ic¢in kullanilan, papillayl
ve diseti kenarini koruyan insizyon
hangisidir?

a) Yar1 yuvarlak (semilunar/parch)

insizyon

b) Zarf flep

¢) Pichler insizyonu

d) Papil korumali insizyon

e) Higbiri

8-) Asagida spesifik agiz kokulari
ve bunlarnn géruldugu hastaliklar

eslestirilmistir, hangisi yanlistir?
a) Hipertansiyon-kan kokusu
b) Diyabet-aseton kokusu
) Karaciger yetmezligi-amin kokusu
d) Akut romatizmal ates-asit kokusu
e) Uremi-amonyak kokusu

9-) Hangisi dogrudur?

a) Koprii govdesi biyolojik, mekanik ve
estetik yonden uyumlu olmalidir.
Biyolojik olarak kret temasi basingsiz
olmals, dental plak olusumuna izin
vermemelidir.

b) Bu amagla gévdenin kret yiizii i¢ biikey
olmaly, kolay polisajlanabilir olmasi
nedeniyle akrilik rezin temasi
secilmelidir.

¢) Dogal yapiya daha benzer olmasi ve
kuvvet intikali nedeniyle saddle tiir
tercih edilmelidir.

d) Okluzal Kuvvetlerin yikici etkisini
azaltmak i¢in okluzal tabla %45
oraninda kiiciiltiilmelidir.

e) Dayanimi nedeniyle govde say1st
arttik¢a seramik kopriiler tercih
edilmelidir.

10-) Muayene ettiginiz 10 yasindaki
bir ki1z cocukta intra oral
muayenenizde hastaniz gec¢ karma
dentisyon dénemindedir ve
caprasikligl mevcut degildir.
Sagital olarak Angle Klas I
mevcuttur ve overjet 2 mm.dir.
Vertikal olarak overbite= -5 mm
olup yuzun dik yén boyutlar: normal
goériunimdedir. Aile, Uist sol Vno'lu
disin ¢cok agrndigindan sikayet¢idir.
Agiz hijyeni kotudur ve yaphiginiz
inceleme sonucunda ust sol V no’lu
disin cekimi gerekmektedir.
Angle Klas II Divizyon 2
anomalisinde overbite:

a) Artmustir

b) Azalmistir

¢) Normal sinirlardadir

d) Higbiri

e) Hepsi

SDE Cevap Formu (Dogru cevabi litfen daire icine aliniz)

- a b ¢ d e

E 2- a b ¢ d e
. 3- a b ¢ d e
E 4- a b ¢ d e
E 5- a b ¢ d e

6 a b c d e Adi Soyad:
7- a b ¢ d e Adesi
8- a b ¢ d e .
9- a b ¢ d e E
10- a b ¢ d e Imzasi E

114. SAYI CEVAP ANAHTARI: 1-D 2-E 3-B 4-D 5-B 6-B 7-B 8-C 9-C 10-C
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