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Prof.Dr. Taner Yucel TDB Genel Baskani

egerli meslektaslarim,

Her secim, hem secen hem de secilenler icin yeni bir heyecan ve yeni bir
umuttur. Umutlar hep bir baska bahara kalsa da, TDB olarak gelecek ko-
nusunda beklentimiz 24.000 dishekiminin hayati sorunlarinin ¢bézumu ve 70
milyon insanimizin agiz saghginin daha iyi kosullara kavusmasi konusun-
da paradigmal dedisikligin gerceklesmesidir.

TDB, meslegimizin emek gucunun kamu-6zel ayrimi yapilmadan tum verimliligiyle kul-
lanilmasi gerekliligini, insanimizin agiz saghgi hizmetlerine ulasmasi bakimindan ¢ok
6nemli bulmaktadir.

Kamuda calisan meslektaslarimiz performans girdabindan kurtarilmali ve 6z1uk hakla-
r1sorunlari ¢cdzulmelidir. Guven temelli hasta iliskisinin saglanmasi dnemlidir. Koruyucu
hekimlik hizmetlerine ulasilabilirligin kolaylastiriilmasi sarttir. Meslegimizde insan gucu
planlamasinin ve cografi dagiliminin duzgun yapilmadidi bir ortamda gunubirlik uy-
gulamalarin ¢6zum degil sorun yarattigini; yeni fakulteler acip yeni issiz dishekimleri
yaratmak yerine, Universitelerdeki sorunlara ¢6zum getirerek daha dzgur bir ortamda
kaliteli egitim olanaklari saglamanin ve bilimsel calismalara kaynak yaratmanin dog-
ru oldugunu biliyoruz ve bunlara ait cézum oénerilerimizi her ortamda dile getiriyoruz.

Ulkemizde ne yazik ki adiz dis saglidi genel saglidin bir parcasi olarak kabul edilme-
mekte ve agiz dis saglig: politikalar: bilimsel ve koruyucu odakli bir temele oturtul-
mamaktadir. Bunun sonucunda, modern dishekimliginin en basta gelen amaci olan,
insanlarin agiz saghiginin uzun sureli korunmasi ve iyilestirilmesi gerceklestirilememek-
tedir.

Projelerimize ragmen sorunlarin énumuzde dag gibi yigilmasina neden engel olamiyo-
ruz? Karsimizda yurutme erkine timuyle sahip ve de meslek orgutlerini yetkilendirme-
yen bir anlayis sbézkonusudur. Bu durumda neyi umut etmeliyiz? Hukumetlerin meslege
ait konularda meslek birliklerinin géruslerini degerlendirmesini mi? Cevabiniz evet ise
ve bu gerceklesmiyorsa beklenen durum halkin ¢cézum uretmeyen iktidarlardan oyu ile
hesap sormasi degil mi? Bunlar simdilik gu¢ géorunuyor.

Bizler, demokrasi bilinci yuksek dishekimleri ve ulkenin aydinlik gucleriyle birlikte bu
tas1 kaldirmak ve saglik politikalarimizi hayata gecirmek umudu icin mucadele edece-
Jgiz. Tasi her kimildatisimizda birlikte olmanin guveniyle gecmisin bizden goéturduklerini
dusunmek verine gelecege aktaracagimiz birikimlerimizle umuda yelken acacagiz.

2011 yilinin, insan haklarina saygili ve doganin korundugu, huzurlu bir dinya ortamin-
da gecmesi dileklerimle...



haberler

‘Populist adimlar cozum degil’

Toplum A1z Dis Sadlig Haftas1 nedeniyle TDB'nin Istanbul Dishekimleri Odasi'yla birlikte d-
zenledigi basin toplantisinda konusan TDB Genel Baskani Prof.Dr. Taner Yucel sorunlari ¢o-
zUm yoluna koyacak bir ulusal agiz dis saghigi politikasi olusturulmasi icin bilgi birikimleriyle
katki yapmaya hazir olduklarini belirtti.

oplum Agiz Dis saglig
I Haftas’nin acilisi ve-
silesiyle 22 Kasim’da

TDB ve Istanbul Dishekimleri
Odasrnin birlikte diizenledi-
gi basin toplantisinda agiz dis
saglhigina iligkin sorunlar ve
dishekimlerinin kars1 kargiya
oldugu giicliikler ve TDB’nin
¢oziim oOnerileri basin men-
suplariyla paylasildi.

Agilis  konusmasini yapan
IDO Bagkani1 Kadir Ogiit son
yullarda sirdtrilmekte olan
saglik politikalar1 nedeniyle dishekim-
ligi mesleginin her gecen giin artan
sorunlarini dile getirdi. Tirkiye’de dis-
hekimligi hizmetlerinin agirlikli olarak
6zel muayenehaneler araciligiyla veril-
diginin altin1 ¢izen Ogiit, iktidarlarin
muayenehanelere karsi sistemli bir ge-
kilde yurittiga tasfiye islemi nedeniyle
dishekimlerinin igsizlikle yiiz yiize kal-
digini soyledi.

Koruyucu hekimlige 6nem
verilmeli
IDO Genel Sekreteri Ayten Yildirim da
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IDO Baskani Kadir Ogt, TDB Geel Baskani Prof.Dr. Taner ?iicel
ve IDO Genel Sekreteri Ayten Yildinnm basin toplantisinda.

Saglik Bakanliginin stratejik planinda
“Agiz ve dis saglig1 hizmetlerinde koru-
yucu hekimlik uygulamalarinin toplu-
mun genis kesimine ulasmasini sagla-
mak ve tedavi edici dishekimligine olan
hedefledigini
acitklamasina ragmen Bakanligin agti-

ihtiyacin azaltilmasini”

g1 ADSM’lerde onceligi koruyucu agiz
ve dis sagligr hizmetlerine degil tedavi
edici hekimlige verdigine dikkat ¢ekti.
Yildirim, Saglik Bakanligr'nin kamunun
muayenehanelerden hizmet alimini ma-
liyet gerekgesiyle giindeme almamasini
gercekei bulmadigini da belirtti.

Yicel: Kamu-
muayenehane ayrimi
yapmak haksizlik

TDB Genel Bagkani Prof.
Dr. Taner Yiicel, agiz ve dis
sagliginin genel sagligin bir
pargast oldugunu hatirlata-
rak, bugiine kadar popiilist
politikalar sonucu koruyucu
programlara 6nem verilme-

digini soyledi. “Agiz ve dis

"4 saghg hizmetleri sunumun-
da kamu ve muayenehane
ayrimi yapmak haksizliktir”
diyen Prof.Dr. Yiicel, ADSM’ler ve di-
ger resmi saglik kuruluslarinda ¢alisan
dishekimlerinin yanlis uygulanan per-
formans sistemi nedeniyle giinde baktig1
hasta sayisinin 30-40’lara ulastigini soy-
ledi. Bunun da hem ¢alisan dishekimini
zorladigini hem de yapilan isin kalitesini
etkiledigini belirtti.

TDB’nin halkin ag1z dis saglig1 ve mes-
legin sorunlar1 ve ¢oztimleri konusunda
yeterli bilgi birikimine sahip oldugunu
da belirten Yiicel, “Ulusal agiz dis poli-
tikalarinin olusmasinda katki yapmaya
haziriz” diye konustu.

Radyasyonla ilgili Star TV'ye uyarl

Star TV Ana Haber Bulteninde dishekimligi radyolojisinde kullanilan rontgen tetkiklerinin
troid kanseri goérulme sikligini artirdigi yolundaki aciklamalar uzerine TDB Genel Baskani
Prof.Dr.Taner Yucel Star TV Haber Yayin Yonetmeni Ugur Dundar'a bir yazi génderdi.

tar TV Ana Haber Biil-
teninde 5 Kasim giinii
haberde;
Aktolun’un

radyolojisinde

yayimlanan
Prof.Dr.
dishekimligi

Cumali

kullanilan rontgen tetkikleri-
nin troid kanseri goriilme sikli-
g1 artirdigr yolundaki agiklama-
larina yer verilmesi tizerine TDB Genel
Baskani Prof.Dr. Taner Yiicel Star TV
Haber Yayin Yonetmeni Ugur Diindar’a

bir uyar1 yazis1 gonderdi.

Yazida; Prof.Dr. Cuma-
li Aktolun’un s6z konusu
kanit-
lanmamuis bir iddia ola-

agiklamalarinin

rak goruldigi, halkimiz
tizerinde endiseye ve hasta-
hekim giivensizligine neden

oldugu, ayni alanda uzman olan de-
gerli bilim adamlarinda ve dishekimi
meslektaslarimizda da derin tziinti ve

infial yarattig: ifade edildi.

Teknolojinin, hasta saglig1 ve giiven-
li tedavisi i¢in kullanilmasi kaginilmaz
bir gereklilik oldugunun vurgulandig:
yazida; halkin dogru bilgilendirilmesi
icin s6z konusu iddialara iliskin olarak
dalinda uzman iki bilim insani Prof.
Dr. Tamer Liitfi Erdem ve Yrd.Dog¢.Dr.
Erdogan Fisek¢ioglunun karst yondeki
goriisleri de Diindar’a iletilerek kamuo-
yuna duyurulmasi istendi.



Dishekiminin calisma alani
veniden tanimlandi

Erzurum Milletvekili meslektasimiz Muzatfer Gulyurtun 1219 sayili yasada dedisiklik yapila-
rak dishekiminin calisma alanini yeniden tanimlayan yasa onerisi TBMM'de kabul edildi.

tarihli 1219 sayili yasada
192 8yer alan dishekimligiyle
ilgili tanimlama, dishekimliginin bi-
limsel anlamda bugiin geldigi noktanin
¢ok gerisinde kalmis ancak bu ger¢ek
yulardir dile getirilmesine ragmen yasa
degisikligi bir tirla gergeklestirileme-
migti.

TDB tarafindan Prof.Dr.Muzaffer
Giilyurt basta olmak tizere dighekimi
milletvekillerimize ziyarette bulunul-
mus ve dishekimi taniminin olmasi arzu
edilen geklini igeren dosya kendilerine
sunulmustu. Gulyurt ve arkadaslar1 da
bu verilerle bir kanun teklifi hazirla-
yarak 18 Aralik 2008 tarihinde TBMM
Bagkanlhigina vermislerdi. TBMM Sag-
lik, Aile ve Sosyal Isler Komisyonu’nda

‘ WEEEREREER AR

goristilirken bir paragraf eklenen teklif
10 Aralik 2010 tarihinde TBMM Genel
Kurulu'nda kabul edildi.

“Tababet ve Suabati Sanatlarmmin

Tarz1 icrasina Dair Kanun”da degisik-
lik yapan yasaya gore, dis tabibi, disle-
rin, dis etlerinin ve bunlarla dogrudan
baglantili olan agiz ve ¢ene dokularinin

| saghiginin korunmasi, hastaliklarinin

ve diizensizliklerinin teghisi, tedavisi
ve rehabilite edilmesi ile ilgili her tiir-
1t mesleki faaliyeti icra etmeye yetkili
olacak. TDB tarafindan yapilan agik-
lamada basta dishekimi milletvekilleri
olmak tizere emegi gegen herkese tesek-
kiir edildi.

Teklifin Komisyonda eklenen ikinci
paragrafinda ise dishekimliginde uz-
manlikla ilgili olarak hangi kurum ve
kuruluslarda egitim vyapilacagr ifade
ediliyor. Bu paragrafla ilgili olarak bazi
meslektaglarimiz tarafindan dile getiri-
len ¢ekincelere iligkin TDB tarafindan
yapilan agiklamada bu paragrafin mev-
cut olumsuzluklara ek bir olumsuzluk
getirmedigi ifade edildi.



haberler

T DB 13. Olagan Genel Ku-

rulu sonrasinda Genel
Baskan Prof.Dr.Taner Yucel ve Genel
Baskanvekili Kadir Timay imre, 28
Aralik ginu TBMM'de Saghik Baka-
n1 Prof.Dr. Recep Akdag ile biraraya
geldi.

Saglik Bakanhgi Saglik Egitimi Ge-
nel Muduri M.1. Safa Kapicioglu'nun
da kahldigi gérismede Kamunun
muayenehanelerden hizmet alimi,
ulusal koruyucu dishekimligi proje-
sinin meslek birligi ile birlikte yapi-
sal ve organize hale getirilmesi, uz-
manlik ve asgari ucret tarifesi gibi

konular gorisuldi.

TDB'den Saglik Bakanr'na ziyaret

Dishekimi milletvekilleriyle

gorusme

r I DB Merkez Yonetim Kurulu Genel
Kurul sonrasi meslegin sorunlarin

ve ¢ozlimine yonelik ilk gortismesini
dishekimi milletvekilleriyle yaptu.

Toplantiya TBMM’de bulunan mes-
lektaglarimiz Prof.Dr. Muzaffer Giilyurt,
Hiiseyin Devecioglu, Bayram Ozgelik ve
Sevket Kose katildi.

Genel Baskan Prof.Dr. Taner Yiicel agi-
lis konugmasindan sonra TDB goriisleri-
ne yer veren bir sunum yaptu.

Hasta odakli, kaliteli, serbest meslek
esaslt hizmet aliminin muhakkak destek-
lenmesi gerektigini bir kez daha vurgu-
layan Yiicel, dishekimligi hizmetlerinin
tilkemizde yaygin bir hizmet modeli ile
verilebilecegini, bu konunun projelendi-
rilebilecegini ifade etti.

Toplantida goriiglerini  dile getiren
milletvekillerimiz de; uzmanlik ve hiz-
met alimi konusunda TDB’nin goriis-
lerine katildiklarini ifade ettiler. Saglik
Bakanligrnda gorevli doktorali dishe-
kimlerinin 6zliik haklarinin da Uzman-
lik Yonetmeligine konulacak bir mad-
deyle ¢oziilebilecegini vurguladilar.

1219 sayili yasayla ilgili TDB tarafin-
dan hazirlanan degisiklik taslaklarinin
milletvekilleri tarafindan TBMM Genel
Kurulu'na sunuldugunu, bu sayede bir-
likte ¢alismanin giiciinii  sergiledikle-
rini belirten milletvekillerimiz ayrica,
TDB’nin meslek birligi olarak dishekim-
lerinin yegane temsilcisi oldugu, bu ne-
denle Hitkiimetle diyalogun stirekli agik
olmas gerektigini ifade ettiler.

Saglik meslek
birlikleriyle
biraraya geldik
i B

urulusundan bu yana diger sag-

ik meslek birlikleriyle dayanis-
ma igerisinde olan Tiirk Dishekimleri
Birligi 13. Olagan Genel Kurulu son-
rasinda da yakin iliskileri siirdiirmeye
kararli. Ulkemizde yasanan saglik so-
runlarini diger saglik meslek birlikleri
Baskanlariyla goriismek tizere Genel
Bagkani Prof.Dr.Taner Yiicel, 23 Ara-
lik giinii Tiirk Tabipleri Birligi (TTB)
Merkez Konseyi Baskani Dr. Eris Bila-
loglu ve Tiirk Eczacilar1 Birligi (TEB)
Merkez Heyeti Baskan1 Erdogan Co-
lak ile bir araya geldi.

Ulke saglik sorunlarinin degerlen-
dirilmesi ve ortak payda olusturul-
masina yonelik olarak bundan sonra
yapilacak goriismelerin Baskan ve
Genel Sekreterler diizeyinde diizenli
olarak siirdiirtilmesi karar1 alindi.




haberler

Muayenehaneleri kapatip,
hekimleri ucuz isgucu yapan
yasayda ‘hayir’ diyoruz

Tam Gun Yasasi'nin bazi maddelerinin iptaline iliskin gerek-
celi karar 4 Aralik'ta yayimlandi. Karar:r degerlendiren TDB
Genel Baskani Prof.Dr. Taner Yucel gerekceli kararin ruhuna
aykir uygulamalara gidilmemesini istedi.

rof. Dr. Yiicel'in dile getirdigi
TDB’nin Tam Giin Yasasrna ilis-

ADSM de reklam

yapamaz

aglik Bakanligi Bilecik Agiz Dis

Saglig1 Merkezi’nin web sitesinde
yapilan tanitimlarda merkezin rek-
laminin yapildig1 ve Tibbi Deonto-
loji Tiiziigi'niin 8. Maddesine aykir1
davranildig1 gerekgesiyle TDB tara-
ucuzlatilmasinin bir diger 6rnegi ise, findan Sanayi ve Ticaret Bakanlig:

ADSM ve dis hastanelerinin protez la- Tiiketicinin ve Rekabetin Korunmasi

kin goriis ve onerileri soyle sira-
laniyor:

1) Prensip olarak Tam Giin ¢aligmaya
kars1 degiliz, ancak bu yasa tek bir iste,
tam giin, insanca ¢alisabilmenin yasasi
degildir. Anayasa Mahkemesinin “Tam
Giin”le ilgili yiarttmeyi durdurma ka-
rar1 sonrasinda Saglik Bakanrnin “mua-
yenehanelerin kapatilmasi i¢in elimizde
baska argiimanlarimiz da var” ciimle-
sinde de ifade ettigi gibi bu yasa, sagligin
piyasalastirilmasi siirecinde muayene-
haneleri kapatip hekimleri ucuz isgiicii
yapma yasasidir.

2) Kasim ve Aralik aylarinda yayin-
lanan “performans katsayisinin uygu-
lanmasina dair” yonergelerle hekim,
dishekimi ve diger saglik ¢alisanlarinin
alacaklar1 ticretler; Saglik Bakaninin
iddia ettigi gibi artmamakta, aksine dii-
strtilmektedir. Bunun sonucunda saglik
calisanlar1 insanca yasayabilecekleri iic-
retleri elde edebilmek i¢in daha ¢ok ¢a-
lismaya zorlanmaktadirlar.

3) Saglik hizmetlerini ucuzlatabilmek
i¢cin hekim emegi ve diger bilesenlerin

boratuvarindan agik eksiltme yoluyla
hizmet almaya baslamasidir. Uygulama
bu yonde olursa; laboratuvar hizmetle-
rinde tekellesmeye, ihale sonrasi olusan
ticretler nedeniyle halk saglig1 acisindan
kabul edilemeyecek bir kalitesizlige ve
maliyetlerin diistirtilmesi adina dis pro-
tez teknisyenlerinin sagliklarinin bozul-
masina yol acacaktir.

Buradan da anlagilacagi tizere, “saglik
hizmetlerinin ucuzlatilmasi halkin sag-
lik diizeyinin yiikselmesini saglamaz”.
Saglik hizmetlerinin daha ¢ok tiiketil-
mesine yol agabilecek olan bu ve benzeri
uygulamalar ne saglik caliganlarina ne
de halkimiza yarar saglar. Amag; daha
fazla saglik hizmeti tiiketilmesi degil,
ihtiya¢ oraninda, kaliteli hizmet iiretil-
mesi olmalidir.

Sayin Saglik Bakanina 6nerimiz; Ana-
yasa Mahkemesi gerekgeli kararinin ru-
huna aykir1 uygulamalardan vazgegip,
basta meslek orgiitleri olmak tizere tim
saglik calisanlar1 ve saglik hizmetlerini
tiiketen halkimizla birlikte ¢6ziim yolla-
rinin dretilmesidir.

Dogu Coskunfirat parki acildi

T stanbul Dishe-

kimleri Odas1 2.
Donem Yonetim Ku-
rulu Uyesi ve 3. Do-

kurulu Dogu Cos-
Parkrnda

alanlar,

kunfirat
oturma

oyun gruplar1 bulu-

Genel Midiirliigii Reklam Kurulu’na
28 Aralik 2009 tarihinde basvuruda

bulunulmustu.

Reklam Kurulunun 12 Ekim 2010
tarihli toplantisinda Bilecik Valiligi
Bilecik Ag1z ve Dis Sagligi Merkezi'nin
web sitesinde yayimlanan tanitimlar
hakkinda 4077 sayili Ttiketicinin Ko-
runmasi Hakkinda Kanunun degisik
17. ve 25/8 maddeleri uyarinca dur-

durma cezasi verildi.

Reklam Kurulu'nun karari, biitiin
saglik kurum ve kuruluslarinin rek-
lam yapmalarinin yasak oldugunu
vurgulamasi bakimindan 6nemli.

e-postayla

reklama cezd...

agiz ve dis saghgi polikliniginin
“%50’ye varan indirim” konulu,
.....’de siz giliimseyin diye fiyat-

<«

lar diisiise gecti” go-
rintisic.  bulunan
elektronik postalarla
reklam  yapmasi
nedeniyle agilan

sorusturmada

mesul mudiiri olan
dishekimine  para
cezasi niteliginde di-

siplin cezasi verilmisti.

Istanbul’da faaliyet gosteren bir

Cezasinin iptali istemiyle agilan da-

nem Bagkan Vekili, nuyor. IDO Bagka- X .
Bakirkoy Belediyesi n1 Kadir Ogiit, IDO Vad‘a, fule 14 Tdue Melliermes,
Meclis tiyesi Dogu Yonetim Kurulu eski il yolluyla i denss yeipliiveis, sy

yaratmaya yonelik olmasi, davacinin

Coskunfirat adina park acildi. 8 Aralik  iiyesi Nilgiin Ozgahin ve meslektaslari-

bu faaliyetlere g6z yumarak fiile da-

2010 tarihinde vefat eden meslektasgimi-  mizin hazir bulundugu térene Bakirkoy

hil olmasi nedeniyle kararda hukuka

zin adini tastyan Park 7 Aralik giinii Ba-  Belediye Baskan1 Ates Unal Erzen, ailesi,

kirkoy Belediyesi tarafindan diizenlenen eTelils burmedinm Belimes

torenle agildi. Yaklagik 1.500 m? alana

belediye meclis tiyeleri ve sivil toplum ) )
davanin reddine karar verdi.

orgiitleri temsilcileri katildi.




Kamudaki meslektaslarimiz
itiraz ediyor

Kamuda yasanan sorunlar arttikca meslektaslarimizin sesi de yukseliyor. Istanbul Dishekim-
leri Odasi Kamudaki meslektaslarimizin yaptiklar: eyleme destek verdi ve calisma mekanla-
rinda meslektaslarimizi ziyaret ederek sorunlarini dinledi

Toplum Agiz Dis Saglig: Haftasi
[stanbul Dishekimleri Odast Toplum
Agiz ve Dis Saghg Haftas: etkinliklerine
22 Kasim sabahi Taksim Atatiirk Aniti
oniinde yapilan torenle basladu.

To6renin ardindan Titanic City Hotel’de
TDB’yle birlikte diizenlenen basin top-
lantisinda muayenehanelerin saglik siste-
mine dahil edilmesi istendi. IDO Baskani
Kadir Ogiit, Genel Sekreteri Ayten Yildi-
rim ve TDB Genel Bagkani Prof.Dr. Ta-
ner Yiicel'in birer konusma yaptig1 top-
lantida agizdis saghig1 sorunlarinin sadece
Kamu eliyle ¢oztilmesinin imkansizligt
say1sal verilerle anlatildi.

Agac yasken egilir

IDO Toplum A@z ve Dis Saghg
Komisyonu’'nun organizasyonuyla, 23
Kasim 2010 tarihinde, Yilmaz Manisali
Egitim Merkezi'nde, agiz ve dis saghig
egitimleri diizenledi. Tki oturum halinde
diizenlenen egitimde Hiiseyin Cahit ve
Harbiye Ilkégretim Okullarinda okuyan
22 anasimifi ve 123 birinci sif 6grenci-
sine, 25 veli ve 5 gretmene agiz ve dis
saglig1 egitimi verildi.

Kamuda calisan meslekiaslari-
mi1z kosullara itiraz ediyor

Okmeydani il Ozel Idaresi Agiz ve Dis
Hastaliklar1 Hastanesi ¢alisanlarr Saglik

ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi

(SES) Sisli Subesi
organizasyonuy-
la, 24 Kasim giini
saglik calisanlarina
dayatilan  kogulla-
ra, statii farklarina,
dusik dcrete, gii-
vencesiz ¢alismaya
kars1 bir basin agik-
lamas1 yapti. Hasta-
ne Oniinde yapilan
basin ag¢iklamasina
hastanede  ¢alisan
meslektaglarimizin yanisira DO Yone-
tim Kurulu tyeleri ve Oda aktivistleri
de katildi. A¢iklamada Kamuda ¢alisan
meslektaslarimizin ¢alisma kosullarim ve
ozliikk haklar1 kayiplarini dile getiren Is-
yeri Temsilcisi Ozan Turan Kamuda ¢a-
ligan dishekimlerinin taleplerini siralar-
ken IDO adina konusan Yénetim Kurulu
tiyesi Harun Koca da Kamuda uygulanan
performans uygulamasim yanhs bulduk-
larin1 belirterek hasta ve hekim haklar
i¢in eyleme destek verdiklerini soyledi.
IDO yoneticileri ayrica Istanbul’da
Kamuda gesitli kurumlarda ¢alisan mes-
lektaslarimizi da ziyaret etti. Bahgelievler
Ag1z ve Dis Sagligi Merkezi, Okmeydant
i1 Ozel idaresi Agiz ve Dis Hastaliklar
Hastanesi ve Kartal Agiz ve Dis Saghgi
Merkezi'ne yapilan ziyaretlerde meslek-

taslarimizin ¢alisma kosullar1 degerlendi-

Iki ilk6gretim okulundan 6grenci, veli ve 6gretmenlere adiz dis saglid egitimi verildi (solda). IDO yéneticileri Istanbul’'da Kamuda

cesitli kurumlarda ¢alisan meslekiaslarimizi ziyaret ederek sorunlarini dinledi.

. gES,

Kamuda calisan meslektaslarimizin 24 Kasim ginu yaptign ba-
sin aciklamasina Istanbul Dishekimleri Odas1 da destek verdi.

rildi. Sorunlari dinlendi ve kurum yone-

ticilerine ¢oziim 6nerileri sunuldu.

Meslegin fidanlan ile ¢inarlar
birarada

IDO’nun geleneksel sertifika téreninde
meslegin ¢inarlar: ile fidanlar1 bir araya
geldi. 24 Kasim giinti diizenlenen toren-
de mesleginde 25, 40, 50. yilin1 dolduran
meslektaglarimiza plaket, yeni mezunla-
rimiza da sertifika verildi. Bu yil ilk defa
mesleginde 60. yilin1 dolduran meslektas-
larimiza da sertifika verildi. Torende ay-
rica bu yil ilk kez diizenlenen Olgu Sunu-
mu Yarismast’'nda “Endodonti” vakastyla
birinci segilen Onder Caligkan, “Retreat-
meant” vakastyla ikinci olan Cem Aycicek
ve “Agiz Timori” vakastyla tiglincii olan
Erciiment Sucu’ya da hediye ve plaketleri

verildi.




10. yila sempozyumla kutlama

Canakkale Dishekimleri Odasi, 4-5 Aralik tarihlerinde duzenledigi 17. Bilimsel Sempozyum’la
kurulusunun 10. yilin1 da kutlada.

anakkale’de yilin son mesleki bu-

lusmasi olan 17. Bilimsel Sempoz-
yum 4-5 Aralik 2010 tarihlerinde Truva
Otel’de yapildi.

Dishekimligindeki giincel bilgilerin ve
gelismelerin aktarilmasi i¢in diizenlenen
sempozyuma Canakkale ve cevre ilgeler-
den yaklasik 40 dishekimi katild.

Oda Bagkani Askin SimseK’in acilis
konusmasiyla baslayan etkinlik, Istanbul
Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi'nden
Pedodonti Anabilim Dalrndan Prof.Dr.
Koray Gengay, Periodontoloji Anabilim
Dal'ndan Prof.Dr. Korkud Demirel,
Dis Hastaliklar1 ve Tedavisi Anabilim
Dalr'ndan Prof.Dr. Hagmet Ulukapr’nin
yani sira, Prof.Dr. Yasar Bedii G6yeng ve
Dr. Dighekimi Ender Tukay’in sunumla-
riyla devam etti.

Canakkale Dishekimleri Odasi, sem-
pozyum Oncesinde, Agiz Dis Saghg
Haftas1 etkinlikleri kapsaminda Tiirk
Kizilay’s tarafindan yiritilmekte olan
“Giivenli Kan Temini Projesi’ne de
katildi. “Kam, acil degil siirekli bir ih-
tiyactir” sloganindan hareketle, Merkez
ve il¢elerdeki meslektaslar: kan bagisina
¢agirdi. Sempozyumun ikinci giini, kan
bagisinda bulunan dishekimleri tesekkiir

belgelerini aldilar.

2000 yilinda kurulan Canakkale Dighe-
kimleri Odast, 10. yilin1 da 4 Aralik aksa-
mi diizenlenen Gala yemegiyle kutladi. 10

Sempozyuma katilan meslektaslarimiz-
dan bir bélum (listte). Meslektaslanmiz
Odanin kan bagis: ¢cagrisini da yanitsiz
birakmadi (solda).

yilin 6zetinin yer aldigi bir sunumla bas-
layan gecede ge¢mis donemlerde yonetim
kurullarinda gorev alan meslektaslara da
10. yil hatirasi hediyeler verildi. Meslek-
taslarimiz gtindemin yogunlugundan bir
parca uzaklasirken Odalarinin dogum
giiniinii de kutladilar.

Adana’da hafta etkinlikleri

Adana Dishekimleri Odasi Toplum Agiz Dis Sagligl Haftasi'ni sosyal ve bilimsel bir dizi etkin-

likle kutladi.

dana Dishekimleri Odasi Toplum

Agiz Dis Saghg Haftasi kutlama-
larmi 22 Kasim giini Atatiirk anitina
celenk koyarak baslatti. Oda yoneticile-
rinin yani sira Gukurova U.D.F. Dekani
Prof.Dr. ilter Uzel ve 1l Saghk Midiiri
Aytekin Kemik’in de katildigi torenin
ardindan Oda binasinda yapilan basin
toplantisinda Bagkan Hasan Yaman yerel
basin mensuplarini Tiirkiye’deki agiz dis
saglig sorunlar ve dishekimlerinin kars:
karsiya oldugu problemler hakkinda bil-
gilendirdi.

25 Kasim’da Gukurova U.D.F.’den
mezun olan 6grencilerin mezuniyet to-
reninde de bir konusma yapan Yaman,
yeni meslektaslarina hastaya kars1 sorum-
luluklarinin tiim sorumluluklarin éniine
gecmesi gerektigini hatirlatti. 27 Kasim
aksamu serbest ve Kamuda calisan ¢ok sa-
yida meslektaglarimizin katildigi baloda
da neseli anlar yasand.

‘implantta Planlama Kriterleri’
Odanin 30 Kasim giinti Seyhan Otelin-
de diizenledigi bilimsel toplantiya da

¢ok sayida meslektasimiz katiddi. Cu-
kurova U.D.F’nden Do¢.Dr. Mehmet
Kirk¢ti ve Los Angeles UCLA Dishe-
kimligi Fakiiltesinden Dog.Dr. 1. Mete
Fanus¢u’nun konusmaci oldugu semine-

~ o«

rin bashg “Implant Tedavisinde Cerrahi
ve Radyolojik Planlama Kriterleri”ydi.
Do¢.Dr. Kiirkeii, implantta tedavi
planlamasinin medikal, dental ve sosyal
hikaye, klinik muayene, radyolojik mu-
ayene, cerrahi planlama, hastanin bilgi-
lendirilmesi ve onam formu sistemiyle

yapilmasi gerektigine dikkat cekti.



Sempozyumun sonunda Ankara Dishekimleri Odasrnin 25. yil pastasini Odanin Onursal Baskani Orhan Ozkan kesti. ADO Baskani
Do¢.Dr. Merih Baykara acilis konusmasini yaparken (sagda).

Expodental Ankara yapildi

u yil 22.°si gergeklestirilen Expo-
B dental Ankara 2010, 8-11 Aralik

tarihleri arasinda zengin bilimsel
programiyla Milli Egitim Bakanligi Sura
Salonu’nda yapildi.

Ankara Dishekimleri Odas1 (ADO) Bas-
kani Do¢.Dr. Merih Baykara ve Adiyaman
Milletvekili Dishekimi Sevket Kose’nin
acilis konusmalarinin ardindan, Anka-
ra Dishekimleri Odas’'nin kurulusunun
25. yildéniimii nedeniyle ADO Onursal
Bagkan1 Orhan Ozkan, ge¢misten giinii-
miize, Ankara Dishekimleri Odas’nin
tarihgesini iceren, dinleyenleri yirmi bes
y1l oncesine gotiiren anilarla dolu bir ko-
nusma yapti. Daha sonra meslekte 25, 30,
40, 50 ve 60 yilini tamamlayan meslektas-
larimiza sertifika ve plaketleri sunuldu.

Plaket toreninin ardindan gazeteci-
yazar Umit Zileli’nin Tiirkiye’nin giincel
sorunlarini tartismaya a¢tigi “Eski Diin-
yanmin Yeni Cumhuriyeti” konulu ko-
nugmast ilgiyle dinlendi.

Expodental Ankara 2010 Bilimsel Prog-
rammin ilk gin oturumlarinda, ADO
Hukuk Miisaviri Av. Ziynet Ozgelik giin-
cel hukuksal gelismeler, ADO Mali Miisa-
viri R.Aydin Kibar ise meslektaglarimizin
yasadig1 giincel mali sorunlar tizerine bi-
rer konusma yaptilar. Meslektaslarimizin
¢ok sayida sorusuyla merak edilen konu-
lar genis bir sekilde tartisildi.

Dog¢.Dr. Enis Giiray, Do¢.Dr. Bur¢ak
Cehreli ve Dog¢.Dr. Cem Giingor, Prof.
Dr. Nil Altay’in moderatorligiinde koru-
yucu ve Onleyici dishekimligi uygulama-
larmim giindeme getirildigi “Koruyucu
ve Onleyici Dishekimligi Uygulamala-
r1” konulu panel de meslektaglarimizin
yogun ilgisini gekti.

Ikinci giin oturumlar1 Prof.Dr. Hiisnii
Yavuzyilmaz'in moderatorligiinde, ko-
nusmacilar Prof.Dr. Biilent C. Uludag,
Prof.Dr. Meltem Dartar, Do¢.Dr. Tolga
Toztim ve Do¢.Dr. Ayse Giilsahr'nin ka-
tilmlariyla “Komplikasyonlarin Yéne-

timi” konusuyla basladi. “Dishekim-
lerinin inandigi Hurafeler” paneli ise
hem konusmacilarimiz, hem de katilimci
meslektaglarimiz i¢in ¢ok eglenceli, soh-
bet ortaminda keyifli bir sunum oldu.

Uglincii ve son giin konferanslar1 Prof.
Dr. Sina Ugkan’in moderatérliigindeki
“Muayenehane Calismalarinda Eko-
nomik Yeni Nesil Dishekimligi Ens-
triitmanlar1” konusuyla devam etti. Yrd.
Dog¢.Dr. Hare Giirsoy, Prof.Dr. Biilent
Kurtis, Prof.Dr. Cenk H.Ayta¢ ve Dog.
Dr. Onur Ozgelik’in, dishekimligi mesle-
gindeki teknolojik gelismeleri anlattiklar
sunumlart sorular ve katkilarla tamam-
land1.

Prof.Dr. Feriha Caglayan’in modera-
torligiindeki “Bas-Yiiz-Cene -Dis Ag-
rilarinin Teshisi” konulu son oturumda
Prof.Dr. Avni Babacan, Do¢.Dr. Mehmet
Ali Kiligarslan, Prof.Dr. Ilknur Ozcan ve
Prof.Dr. Avni Babacan agri konusu iizeri-
ne sunumlar yaptilar.

Ankara Dighekimleri
Odasrnin kurulusunun 25. yili serefine

Sempozyum,

pasta kesilmesiyle sona erdi.




Tekirdag’'da egitim calismalar

ekirdag Dishekim-
leri Odas1 23 Ekim
2010 tarihinde ticaret
Borsas1 Konferans sa-
lonunda ‘Endodontide
Giincel  Yaklagimlar’
baslikli bir seminer ve
doner alet uygulamala-
riyla ilgili bir de kurs dii-
zenledi.
Endodontide

Yaklagimlar seminerinin

Giincel

ilk sunumunu Prof.Dr.
Sedat Kiigiikay, ikinci
sunumunu da Dr. Ayca Simsek Yilmaz
yaptl. 45 meslektasimizin katildigi top-
lant1 Dentsply firmasinin sponsorlugun-
da yapildi. Katilan meslektaslarimizin
¢ok verimli oldugu seklinde degerlendir-
digi etkinlige Kirklareli’den de meslektas-
larimiz katildi.

Tekirdag Dishekimleri Odas1 ve Tekirdag
Belediyesi birlikte Saglikli Disler, Mutlu
Yarinlar baglikli bir ¢alisma diizenledi.
[lkokul 2. sinif 6gretmen ve 6grencilerini

y

23 Ekim’deki Endodontide Glincel Yaklasimlar konulu seminerin konusma-
cilarindan biri de Prof.Dr. Sedat Kicukay’'di.

kapsayan etkinlige 1920 6gretmen ve 6g-
renci katildi. Katilimcilarin timiine Te-
kirdag Dishekimleri Odas: tarafindan dis
macunu, Tekirdag Belediyesi tarafindan
da dis firgas1 verildigi ¢alisgmanin agilis
oturumuna Belediye Bagkan Yardimcilar
Ali Kili¢ ve Riiya Yilmaz da katildi.

Ag1z dis saglig1 egitimleri Belediye Kiil-
tiir Merkezinde iki ayr1 giinde toplam 6
oturum olarak gerceklestirildi. Tlk giinkii
¢ sunum Seda Yangin diger sunumlar
da Nurfer Ozkan tarafindan yapildi.

Tekirdag Dishekimleri Odas1 Gelenek-

sel Dishekimligi Balosu-
nu da 27 kasim giinii 60
katili-
miyla diizenledi. Baloya

meslektasimizin

Belediye Baskan Yardim-
cilart Ali Kilig, Ritya Yil-
maz ve Agiz Dis Saghg
Sube Midiri Esra Gil
Narin de katildi. Geg sa-
atlere kadar siiren gecede
meslekte 20 yilin1 doldu-
ran meslektaglarimiza, ve
Odanin Kurucu Yonetim
Kurulu iiyelerine plaket
verildi.

Tekirdag Dishekimleri Odasi 18 Aralik’ta
da Corlu’da implant konulu bir bilimsel
etkinlik diizenledi. Sabah ilk oturumda
Protetik Acidan implantin Diinii, Bu-
giinii ve Yarmm konulu sunum Prof.Dr.
Tayfun Giinbay tarafindan yapildi. Ogle-
den sonra da Prof.Dr. Atilla Sertg6z tara-
findan Implantolojide Ol¢ii Maddeleri
ve Teknikleri konulu bir konferans veril-
di. Etkinlige 40 meslektasimiz katild1.

Kamuya 807 dishekimi daha

aghk Bakanhg tasra tes-

kilati hizmet birimlerin-
de, 657 Sayilli Devlet Memurlari
Kanunuwnun 4/B maddesine gore
sozlesmeli personel statiisiinde
istthdam edilmek tizere, noter ta-
rafindan yapilacak kura ile toplam
856 dishekimi almak tizere kura
duyurusu yapti.

Sozlesmeli personel statiistinde
istihdam edilecek dishekimlerinin
259unun tcretlerinin merkezi
yonetim biit¢esinden, 597’sinin
ise gorev yapacaklari kurumlarin doéner
sermaye gelirlerinden karsilanacagi be-

lirtildi.
17 Aralik 2010 Cuma giinii noter tara-

findan yapilan kura sonuglarina
gore 807 dishekiminin yerlesti-
rildigi ve 49 kadronun bos kaldi-
g1 gorulda.

Son yillarda ¢ogunlukla Sag-
Iik Bakanhigina bagh Agiz ve
Dis Sagligi Merkezlerinde ¢a-
Listirllmak tizere Kamu hizmet
birimlerine binlerce dishekimi
alindi. Saglik Bakanhgr'nmn bu
son Kurasi da cesitli ortamlarda
dile getirdikleri ‘Kamuda ¢aligan
dishekimi oranimi %50’ye yiik-
seltme diisiincesinde 1srarli olduklarim
gosteriyor.



haberler

Egitmen Dishekimi Egitimleri
butun hiziyla devam ediyor

TDB Toplum Agiz Dis Sagligl Komisyonu'nun organize ettigi Egitmen Dishekimi Egitimleri
gectigimiz iki ayda da hemen her hafta bir editimle devam etti. Prof.Dr. Inci Oktay

ve komisyon uyeleri 30 Ekim'de Gaziantep'te, 27 Kasim'da Zonguldak'ta, 4 Aralik'ta
Eskisehir'de, 11 Aralik'ta Kayseri'de, 18 Aralik'ta Aydin'da ve 19 Aralik'ta Denizli'deydi.

DB Toplum Agiz Dis Saghg

Komisyonunun organize ettigi

egitimler Gaziantep ve Kah-
ramanmaras Dishekimleri Odalarina
kayith dishekimlerinin katilimiyla 30
Ekim giinii Gaziantep’te yapilan toplan-
tiyla devam etti.

3 Ekim 2010 tarihinde Gaziantep’de
yapilmasi planlanan ancak Prof.Dr.Inci
Oktay’in ani rahatsizligi nedeniyle 30
Ekim’e ertelenen Egitmen Dishekimi

1

Egitimi Gaziantep Grand Hotel’de ya-
pildi.

Prof.Dr. Inci Oktay tarafindan verilen
ve TDB Toplum Agiz Dis Sagligi Komis-
yonu tyelerinin kolaylastiricilik yaptik-
lar1 egitime 32 meslektasimiz katildi.

27 Kasim’da Zonguldak’taydi

Egitmen Dishekimi Egitimleri 27 Kasim
ginii Zonguldak’ta yapilan toplantiy-
la devam etti. 100. Yil Atatiirk Hizmet

Denizli'de yapilan egitime-katilan meslektaslarimiz .

TDB Toplum Ag1z Dis Saghgi Ke

Koyt Tesislerinde yapilan egitime 35
meslektagimiz katild1.

Egitimde; Saglik Egitiminde Yeni Mo-
deller, Saghik Egitiminin Planlanmasi,
Grup Calismalarinin  Entegrasyonu,
Saglik Egitiminin Degerlendirilmesi ve
Ozel Bakim fhtiyact Olan Gruplara Yo-
nelik Saglik Egitimi ornekleri interaktif
olarak ele alind1. Ayrica; Etkili Iletisim
konusunda bir sunum yapilda.

Zonguldak Dishekimleri Odamizin




ev sahipliginde gerceklestirilen egitimin
ardindan programa katilan meslektasla-
rimiza “Egitmen Dishekimi Sertifikas1”
verildi.

4 Aralik - Eskisehir

Egitmen DishekimiEgitimlerinin Zongul-
dak’tan sonraki durag Eskisehir’di.
Eskisehir Dighekimleri Odasrnin orga-
nizasyonuyla 4 Aralik 2010 giinti Eskise-
hir Anemon Otel’de yapilan egitime 23
meslektasimiz katildi. Etkili iletisim egi-
timinin ardindan ¢aligma gruplar: olus-
turuldu ve birkag saatlik bir ¢alismanin
ardindan ¢alisma gruplart sunumlarini
yaptilar. Egitimin bitiminde yine prog-
rama katilan meslektaslarimiza Egitmen
Dishekimi sertifikalar: verildi.

11 Aralik - Kayseri

Kayseri Dighekimleri Odasr’na kayitl dis-
hekimlerinin katilimiyla 11 Aralik 2010
Cumartesi giinti Kayseri’de yapilan egit-
men dishekimi egitimine 28 meslektasi-
miz katildi.

Kayseri La Casa Hotel’de yapilan egiti-
min ardindan katilan meslektaslarimiza
Egitmen Dishekimi sertifikalar1 verilirken
Kayseri Dishekimleri Odasi da egitimleri
veren Prof.Dr. Inci Oktay’a ve TDB Top-
lum Ag1z Dis Sagligi Komisyonu iiyelerine
birer tesekkiir plaketi sundu.

18-19 Aralik - Aydin, Denizli

Aydin ve Mugla Dishekimleri Odalarimi-
za kayith dishekimlerinin katilimi ile 18
Aralik ginii Aydin’da yapilan Egitmen
Dishekimi Egitimine 39 meslektagimiz
katildi. Aydin Anemon Otel’de yapilan
egitime TDB Genel Baskanvekili Timay
Imre ve Merkez Yonetim kurulu iyesi
Siitha Alpay da katildi.

19 Aralik’ta Denizli’de, Denizli Dishe-
kimleri Odasrna kayitli dishekimlerinin
katilimryla yapilan egitmen dishekimi
egitime 55 meslektasimiz katildi. Denizli
Anemon Otel’de verilen egitimin ardin-
dan da programa katilan meslektasla-
rimiza Egitmen Dishekimi sertifikalar:
verildi.

Boylece 28 Subat 2010 tarihinde
Diyarbakir’da baslayan Egitmen Dishe-
kimi Egitimi kapsaminda bugiine kadar
toplam 910 meslektasimiz sertifika almus
oldu.

2w

Kayseri'deki egitimin ardindan Kayseri Dishekimleri Odasi Baskani ilhan Karacalar
egitimleri veren Prof.Dr. Inci Oktay'a tesekkur plaketi verdi.

Aydin'daki egitime katilan meslektaslarimiz birarada

Egitmen Dishekimi Egitimi II. Dénem Programi
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TDB 13. Olagan Genel
Kurulu yapildi

Turk Dishekimleri Birligi 13. Olagan Genel Kurulu 5-7 Kasim 2010 tarihlerinde Ankara’'da
toplandi. Farkli goéruslerin ortaya kondugu, Uc¢ ayri listenin yaristigis Genel Kurul

Turkiye'ye ornek olacak bir olgunluk icinde gecti. Genel Kurul'da énumuzdeki iki yil TDB
organlarinda goérev alacak isimler de belirlendi.

DB 13. Genel Kurulu 5 Kasim

giinii  Ankara’da Dedeman

Oteli'nde bagladi. TDB Genel
Sekreteri Stitha Alpay’in agilisini yaptigt
Genel Kurul’a CHP Adryaman Milletveki-
li Dishekimi Sevket Kése, MHP Karaman
Milletvekili Dr. Hasan Calis, BDP Parti
Meclisi ityesi Haydar Sayil, Tiirk Tabipler
Birligi Merkez Konseyi Ikinci Bagka-
n1 Ozdemir Aktan, TDB 4. Donem
Genel Baskani Eser Cilasun, TDB 8.
Donem Genel Baskan: Onur $engiin,
TDB eski Genel Sekreteri Nezih Ya-
vuz Tan, Diinya Dishekimleri Birligi
Konsey tyesi Prof.Dr. Nermin Ya-
malik, DISK Ankara Temsilcisi Kani
Beko, DISSIAD Ankara Sube Sayma-
n1 Selami Yaman, Cukurova U.D.F.
Dekant Prof.Dr. Ilter Uzel, Gazi
U.D.F. Dekan Vekili Thsan Levent
Aral, Inénii U.D.F. Dekan Yardimcisi
Siddik Malkog, Yiiziincii Yil U.D.F.
Dekani Giircan Eskitagcioglu, Estetik

Dishekimligi Akademisi Dernegi Baska-
n1 Ata Anil ve Meffert Implant Enstitiisii
Dernegi Bagkani Ali Arif Ozzeybek’in de
aralarinda bulundugu genis bir davetli
toplulugu da katildi.

Akkaya: “Guc adalettedir”
Istiklal Mars1 ve saygi durusunun ardin-

& “ \\X
TDB 12. Dénem Genel Baskani Prof.Dr. Murat Akka-
ya Genel Kurul'un acilis konusmasini yaparken

dan Divan Kurulu se¢imi yapildi ve Prof.
Dr. Taner Yiicel (Baskan), Murat Ozyil-
dirim (Baskan Vekili), Yesim Odabas1 ve
Celal Erdogan divan kuruluna segildiler.
Protokol konuklarinin Genel Kurul’a ta-
nitilmasinin ardindan TDB Genel Baskan1
Prof.Dr. Murat Akkaya konusmasini yap-
mak tizere kiirsiiye geldi. Akkaya, hiikii-
metin 70 milyon insanin agiz dis sag-
higimi 123 ADSM’ye mahkum etmeye
calistigin, dis ¢irikleri ve digeti has-
taliklarinin orani yiizde 80’in tizerin-
deyken koruyucu dis hekimligi uygu-
lamalariyla Diinya Saglik Orgiitii’niin
ag1z saghg hedeflerini yakalamak yeri-
ne ne kadar ¢ok dis ¢ekildigiyle 6viin-
dagini aktardi. Muayenehanelerden
hizmet alimi konusunda bir ¢aba
harcamayan hiikiimetin asgari {icret
tarifesini 10 y1l geriye gotiirerek adalet
anlayisini ortaya koydugunu belirten
Akkaya, Timur’dan bir alintiyla sozle-
rini tamamladi: Gii¢ adalettedir.



Prof.Dr. inci Oktay’a TDB Onur
Uyeligi verildi

Gegtigimiz Eylil ayinda bir ilki gercek-
lestirerek Diinya Dishekimleri Birligi
FDI'nin yonetim organi Konsey iiyeli-
gine secilen ProfDr. Nermin Yamalik
da konusmasinda ilk kez genel kurulda
konustugunu belirterek FDI'da yasanan
stireci aktardi ve bu siirecin gelismesini
saglayan tim ge¢mis TDB yoneticilerine
de tegekkiir etti. Fakiilte dekanlar1 adina
konusan Cukurova U.D.F. Dekani Prof.
Dr. Ilter Uzel de sorun varsa ¢oziimiin de
var olacagini belirterek TDB nin odalarry-
la, meslektaslariyla, dishekimligi fakiilte-
leriyle sorunlarin tstesinden gelecegine
inandigini soyledi.

Merkez Yonetim Kurulu ve 23 Oda bas-
kaninin imzasiyla TDB’nin toplum agiz
dis saghig calismalarina biiyiik emegi ge-
¢en Prof.Dr. Inci Oktay’a TDB Onur Uye-
ligi payesi verilmesi i¢in sunulan onerge

oybirligiyle kabul edildi.

Ozdemir Aktan: Tip fakuiltesi
sayisinda da rekor kiriyoruz
Konuklardan Tiirk Tabipleri Birligi
(TTB) Ikinci Baskani Prof.Dr. Ozdemir
Aktan, ii¢ sene 6nce tip fakiiltelerine ali-
nan 6grenci sayist 4800 iken bu sene bu
rakamin 7800’e ¢iktigini ve 2013’te plan-
lanan rakam 13.500 oldugunu hatirlata-
rak ‘tip fakiilteleri sayisinda da 1 milyon
nifusa 1 tip fakiiltesiyle diinyada birinci-
ligi ele gecirmis durumdayiz’ dedi. Aktan,
gerek saglik hizmetinin kalitesinde, gerek
de saglik ¢alisanlarinin 6zliik haklarinda
ciddi problemlerin bizleri bekledigini de
sozlerine ekledi.

Karaman Milletvekili Hasan Calis da
konusmasinda iilkenin 20-30 yil icinde
nifusunun ne kadar artacagini, agiz dis
sagligr hizmetleri ihtiyacinin ne olacagini
tahmin etmek son derece kolay oldugu
halde ucuz isgiicii hedefiyle igsiz dighe-
kimlerini artiracak politikalar guduldigi-
nii belirtti. Adiyaman Milletvekili Sevket
Kose de TBMM catist altinda muhalefet
milletvekili olarak kisith imkanlariyla dis-
hekimlerini ilgilendiren ¢esitli konular
giindeme getirdiklerini, baz1 konularda
da sonug alabildiklerini ifade etti.

Bu dénemde oda bagkanlig: grevinden
ayrilan oda bagkanlarina TDB Genel Basg-
kani Murat Akkaya tarafindan birer >

FDI Konsey uyeligine secilen TDB Dis iliskiler Komisyonu lyesi Prof.Dr. Nermin
Yamalik, Cukurova U.D.F. Dekani Prof.Dr. Ilter Uzel ve Turk Tabipleri Birligi (TTB)
ikinci Baskani Prof.Dr. Ozdemir Aktan toplantida birer konusma yaptilar.

Karaman Milletvekili Dr. Hasan Calis ve Adiyaman Milletvekili Dishekimi Sevket Kése
de Genel kurul’'da birer konusma yapti. 1. ve 2. dénemler MYK uyesi Cemil Altay (en
sagda) TDB’nin kurulus déneminde yasadiklarn sikinhlarn aktararak TDB’nin bugin
son derece gugclu bir érgut haline geldigini séyledi.



Hemen tim énergelerin oybirligiyle kabul edildigi Genel Kurul’da tarhismalar son

derece diizeyliydi.

Merkez Yonetim Kurulu
adaylan

(secilenler kalin yazilmistir)
Taner Yucel

Kadir Tamay imre
Muharrem Armutlu
Ahmet Tarnk ismen
Ufuk Aralp

Mustafa Yildiz

Nese Dursun

Bilge Simsek

Suha Alpay

Cengiz Tamtunal
Abdullah Ilker
Mehmet Siddik Patnos
Tuncer Taskin

Ergin Kuyumcu
Hasan Kemal Kaya
Rukselen Selek
Hasan Yaman
Huseyin Tunc

Alper Eminoglu
Gokmen Kenan Ozdal
Mehmet Memduh Mazmanci
Hikmet Sucu

Suphi Soganci

Ali Erkim Eroglu
Onder Tasan
Emrullah Maras
Mehmet Murat Akkaya
Merih Baykara

Emel Coskun

Ece Eden

Ayten Eren

Zihni Hoskar

Irfan Karababa
Zeliha Asli Ocek
Fatma Ozkumur
Mustafa Kemal Tas
Turgan Ulker

tesekkiir plaketi sunuldu.

Sanhiurfa’da yeni bir dishekimle-
ri odasi kuruluyor

Verilen aranin ardindan Genel Kurul
giindemine gecildi. Gaziantep Dishekim-
leri Odasr’na bagh Sanhwurfa ilindeki dis-
hekimlerinin bagimsiz bir dishekimi oda-
s1 olusturma yoniindeki ¢abalar1 da Genel
Kurul’a geldi. Konunun gerekli prosediir
yerine getirildikten sonra MYK’nin yetki-
sindeki bir konu oldugu belirtilerek genel
kuruldan bu konuda karar ¢ikarilmasina
gerek olmadig: ifade edildi.

Merkez Yonetim Kurulu adina ¢alisma
raporunu Genel Sekreter Sitha Alpay oku-
du. Mali raporunda TDB Genel Saymani
Tarik Ismen tarafindan sunulmasinin ar-

Merkez Denetleme Kurulu
adaylan

(secilenler kalin yazilmistir)
Rahime Belesoglu
Abdurrahman Dogulu
Levent Ozses

Tarik Tuncel
Muzaffer Saruhan
Sarkis Sozkes

Aret Karabulut

Ayfer Solak

Ilker Yicel

Yuksel Ayaz

Murat Halim Pakir
Ayse Cam Yaman

Ali Durmazoglu
Osman Isbasar
Mehmet Ali Kilicarslan
Erol Zafer Saygi

Hakki Erkan Sutekin

dindan Merkez Denetleme Kurulu rapo-
runu da Kurul bagkani Dr. Levent Ozses
Genel Kurul’a aktardu.

Genel Kurul sonug bildirgesini hazirla-
mak tiizere Aret Karabulut, Emel Coskun
ve Mustafa Kiyak’tan olusan bir Komis-
yon gorevlendirilmesinin ardindan Mer-
kez Yonetim Kurulu'nun iki yillik faali-
yetleri iizerine degerlendirmelere gecildi.
Sirasiyla Antalya D.O. delegesi Riikselen
Selek, Adana D.O. Bagkan1 Hasan Yaman,
Mugla delegesi Erkim Eroglu, TDB 1. ve
2. dénemler MYK Uyesi Cemil Altay, Ma-
latya D.O. Baskani1 Gokmen Kenan Ozdal,
Izmir D.O. Bagkan1 Turgan Ulker, Antal-
ya D.O. Baskani Caner Giileg, Mugla D.O.
Delegesi Volkan Ozdag, Mersin D.O. De-
legesi Muharrem Armutlu, Kocaeli D.O.
Delegesi Metin Pamukgu, Adana D.O.
Delegesi Mustafa Bilgilioglu, Aydin D.O.
Delegesi Sevim Sahin ve Istanbul D.O.
Bagkan1 Kadir Ogiit soz alarak raporlar
tizerine gorislerini belirttiler. Degerlen-
dirmelerde yapilan elestiriler ve sorulan
sorularla ilgili olarak TDB Genel Sekreteri
Stiha Alpay kiirsiiye gelerek agiklamalarda
bulundu. Mali raporla ilgili elestirileri de
Genel Sayman Tarik Ismen yanitladi.

Raporlar oybirligiyle kabul
edildi
Ismen’in ardindan TDB Genel Baska-
n1 Murat Akkaya da tekrar sz alarak
TDB’nin agiz dis saghg politikasinin
olmadig1 yoniindeki elestirileri yanitla-
di. TDB’nin bu konuda yillardir tizerine
ekleyerek gelistirdigi politikasinin bir¢ok
yoniiniin cesitli faaliyetlerle ortaya kon-
makta oldugunu aktaran Akkaya, Ana-
yasanin halkin sagligiyla ilgili olarak yetki
ve gorev verdigi hiikiimetlerin yetkilerini
paylasmamak i¢in elinden geleni yaptigini
ve TDB’nin 6zellikle koruyucu hizmet-
lerle ilgili projelerine destek vermedigini
ifade etti. Tami ve tedavi protokollerinin
tamamlanmamis olmasiyla hizmet alimi
stirecinde ilgisinin olmadigini ama hiz-
met kalitesini yiikseltmek icin bunlarin
gerekli oldugunu, biiyiik oranda tamam-
lanmis olan bu ¢alismanin da dort dortlitk
bir sekilde bitirilmesi i¢in ¢alisildigini da
sozlerine ekledi.

Divan Bagkani Prof.Dr. Taner Yiicel'in
oylamaya sundugu raporlarin oybirligiyle
kabul edilmesiyle genel kurulun ilk giinii



sona erdi.
Ikinci giin  Genel
[smen’in sundugu 2010-2012 tahmini

Sayman Tarik

biitcesinin kabuliiniin ardindan Genel
Kurul’dan gecirilmesi gereken degisik-
likler ele alinmaya baslandi. Aidat belir-
lenmesi ve aidat bor¢larinin ne durumda
affedilebilecegine iliskin dnerge de deger-
lendirildi ve cesitli diizeltmelerle kabul
edildi.

Uc liste yanst:
Tabela standartlar1 esaslarinda belirtilen
tabela ebadi, adedi, yaz: tipi, aydinlatma
kullanimi, yabanc dilde saglik kurulu-
su ismi, dis hekimi sozctigiintin yabanc
dillerdeki karsiliginin kullanimi, unvan
kullanimi gibi konularin giintin kosulla-
rina gore yeniden belirlenmesi i¢cin TDB
Merkez Yonetim Kurulu'nca bir ¢aligma
grubu olusturulmasina da karar verildi.
Ayrica, TDB Yardimlasma Fonu Yo6-

Yuksek Disiplin Kurulu
adaylan

(secilenler kalin yazilmistir)
Koéksal Beydemir
Mustafa Bilgilioglu
Zafer Colakoglu
Ahmet Aydin Demirer
Mustafa Digencioglu
Ufuk isman

Mustafa Kiyak

Bulent Ozdemir
Bulent Oztirk

Cenap Kosu

Mehmet Kamil Guven
Nejdet Guz

Clneyt Sirolu

Mehmet Murat Oztirk
Adem Gonca

Erol Iskenderoglu
Ahmet Ormeci

Samet Ata

Tulay Tacettinoglu

Ali Ergun Aras

Kemal Cafer Berberoglu
Metin Bozkurt

Omer Asim Gunduz
Tunc Ilgenli

Mustata Ziya Ozer
Savci Ricaloglu

Asiye Isil Sezer
Mehmet Riza Soytekin
Yilmaz Vardar

nergesinin bazi maddelerinin yeniden ele
alinmasi, dishekimliginde web sitesi etik
kurallarmin gozden gegirilmesi, sirket
ortakligi, bir baska dishekiminin yardi-
muyla yapilan tedaviler, birden fazla yerde
¢alisma, sehirlerarasi calisma, dishekimi
yaninda dishekimi ¢alistirma gibi konu-
larda ¢aliyma yapacak ¢alisma gruplar
kurulmasina karar verildi.

Sonug bildirgesinin Bursa Dishekimleri
Odast Baskani Emel Coskun tarafindan
okunmasinin ardindan ertesi giin yapi-

lacak segimler i¢in aday listeleri Divan’a

teslim edildi. Birlik Grubu, Birlikte Degi-
sim Grubu ve Prof.Dr. Murat Akkaya’nin
baskanlhigindaki grup olmak tizere ii¢ ayr1
listenin okunmasinin ardindan Genel
Kurul’un oturumlar kismi sona erdi.

7 Kasim Pazar giintiyse ontimiizdeki
iki yil boyunca Merkez Yonetim Kuru-
lu, Merkez Denetleme Kurulu ve Yiiksek
Disiplin Kurulu’'nda yer alacak isimlerin
belirlendigi segimler yapildi. Segilen isim-
leri, gorevlerini ve 6zge¢mislerini sayfala-
rimizda bulabilirsiniz.

Genel Kurul'da dishekimleri odalarnin faaliyetleri sirasinda karsilastiklar sorunlara
c6zim amaciyla sundugu onlarca énerge gundeme geldi.

Divan Kuruluna Celal Erdogan, Murat Ozyildinm (Baskan vekili), Prof.Dr. Taner Yicel

(Baskan) ve Yesim Odabasi secildiler.

Uc listenin yanstign secim siireci dostluk icinde gecti.



13. Dénem Merkez Yonetim Kurulu birarada

‘Saglikta sagliksizlik yaratanlara
karsi mucadele edecegiz’

(...) Iktidar, kiiresel politikalarin bu
iilkedeki uygulayicisidir. Bu sistemin
uygulanmasi, yani saglikta ozellestirme,
sagligin tekellesmesi ve muayenehanele-
rin bitirilmesidir. Basta hekim emeginin
korunmasinda temel belirleyici olan As-
gari Ucret Tarifesinde yasadigimiz ka-
yiplar olmak tizere, yeni dishekimligi fa-
kiilteleri agilmasi, insangticti planlamasi
yapilmadan ADSM’ler a¢ilmasi, uzman-
ik sayilarinin artirilmasi, Tam Giin Ya-
sas1, Zorunlu Mesleki Mali Sorumluluk
Sigortast ve burada saymanin tekrar
olacagi diger kayiplarin dishekimligini
getirdigi yer cok aciktir. Yasadigimiz bu
olumsuz siirecin tiim saglik calisanlari ve
emekgilerin de sorunu oldugunu biliyo-
ruz. Uygulanan saglk politikalar: nede-
niyle meslegimizde yasanan ve gelecekte
daha da ivme kazanacak olan iscilesme
ve saglk hizmeti sunumunda tekelles-
me siirecine yonelik olarak diger meslek
orgiitleriyle ve demokratik kitle 6rgiitle-
riyle birlikte emekten, toplumdan yana
gosterilecek ¢abanin her zamankinden

daha degerli olduguna inaniyoruz.

(...) Kamuda caligan meslektaslari-
mizin Ozlik haklarinda emekliliklerine
de yansiyan iyilestirmeler yapilmaldir.
Insaniistii ve kabul edilemez hasta sa-
yilariyla hizmet iiretmeye ¢alisan kamu
calisan1 dishekimleri performans uygu-
lamasi nedeniyle ciddi meslek hastalik-
lariyla karsi karsiya kalmaktadir. Verilen
hizmetlerde bu nedenle nitelik degil,
nicelik, koruyucu hekimlik degil, tedavi
edici ve protetik hizmetler 6ne ¢ikaril-
makta, sonugta toplum sagligina akilc
ve verimlilik ilkesini gozeten bir yak-
lasim degil, popiilist politikalar hakim
olmaktadir. Saghk Bakanini kendisinin
uygulamaya koydugu performans uy-
gulamasinin saghk ¢iktilarina yansiyan
olumsuz sonuglarini dishekimlerine mal
etmeye c¢alisan tutumunu hekim diis-
manliginin yeni bir disavurumu olarak
goriiyor ve kendisini dishekimlerine hak
ettikleri degeri vermeye davet ediyoruz.

Tum dishekimlerinin tek orgutli
giicli olan meslek orgiitiimiiz Tiirk Dis-

hekimleri Birligi'nin 13. Olagan Genel
Kurulu olarak;

Halkimizin saghk hakkinin gaspina,

Saglikta tekellesmeye,

Saglikta taseronlasmaya,

Saglikta tasarrufa,

Hekim emeginin ucuzlatilmasina,

Muayenehanelerin kapanmasina,

Hekimlerin 6zliitk haklarindaki

kayiplara,

Yeni fakiiltelerin acilmasina ve

kontenjanlarinin arttirilmasina,

Meslek orgiitlerini yok sayan

anlayisa,

Kamuda kéle diizeninde calismaya,

Giivencesiz ¢alismaya,

Emeklilikte a¢ ve acikta kalmaya,

Sagliksizliga, haksizliga,

adaletsizlige, esitsizlige, baskiya,

Yani; kisaca AKP’nin saglikta saglik-

sizlik yaratan politikalarina ve yasama,
yiriitme, yargi bagimsizligina, insan
temel hak ve 6zgiirliiklerine kars1 ytirii-
tlilen antidemokratik tiim uygulamalara
“hayir” diyoruz.
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TURK DiSHEKIMLERI BIRLIGI

Prof.Dr.
Taner Yucel
Genel Baskan

K. Timay imre
Genel Baskanvekili

A. Tank ismen
Genel Sekreter

Bilge Simsek
Genel Sayman

Suha Alpay
Uye

TDB Merkez Yonetim
Yuksek Disiplin ve
Denetleme kurullar

TDB Merkez Yonetim Kurulu

1950’de Polatl’da dogdu. Marmara Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1975’te mezun oldu.
1977 yilinda Istanbul U.D.F. Dis Hastaliklar1 ve
Tedavisi Anabilim Dalrnda asistanhiga basladu.
1984 yilinda Dogent, 1989 yilinda Profesor oldu.
2004-2010 yillar: arasinda ayni anabilim dalinin
baskanligini yapt1. 1998-2002 yillar1 arasinda Is-

1962’de Kirikkale’de dogdu. Ege Universite-
si Dishekimligi Fakiiltesinden 1989’da mezun
oldu. 1994-1998 yillar1 arasinda Izmir Dishekim-
leri Odas1 Baskanvekili, 1998-2000 yillar1 arasin-
da Izmir Dishekimleri Odas1 Baskani, 2004-2008

1960’ta Diyarbakir'da dogdu. Dicle Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesinden 1982’de mezun oldu.
1988-1992 yillar1 arasinda TDB Delegesi, 1992-
1994 yillar1 arasinda IDO Denetleme Kurulu tiye-
si, 1994-1998 yillar1 arasinda IDO Yonetim Kurulu
tiyesi olarak gorev yapti. 2000-2006 yillar1 arasin-
da TDB Merkez Yonetim Kurulu iiyesi, 2008-2010

1962’de Istanbul’da dogdu. Istanbul Universi-
tesi Dishekimligi Fakiiltesinden 1984’te mezun
oldu. Canakkale Dishekimleri Odasi kurucu
yonetiminde yer aldi. 2000-2001 yillar1 arasinda
Oda Genel Sekreterligi, 2001-2002 yillar1 arasin-
da Baskan Yardimciligi, 2002-2008 yillar1 ara-

1959’da Konya’da dogdu. Hacettepe Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1982’de mezun oldu.
1986-1990 arast TDB Dergisi Yazi Isleri Miidii-
rii, 1992’de Ankara Dishekimleri Odas1 Yénetim
Kurulu tyesi, 1992-1994 aras1 TDB Merkez Y6-
netim Kurulu tyesi, 1994-1996 aras1 TDB Ge-
nel Baskanvekili, 1996-1998 aras1 TDB Merkez

tanbul Dishekimleri Odas1 Bagkani, 2002-2006
yilar1 arasinda Tiirk Dishekimleri Birligi Genel
Baskanvekili olarak gorev yapti. 2002 yilindan bu
yana TDB Dis {liskiler Komisyonu’nda yer alan
Prof.Dr. Yiicel, 2005 yilindan bu yana Diinya
Dishekimleri Birligi (FDI) Bilim Komitesi iiye-
sidir.

yillar1 arasinda TDB Merkez Yoénetim Kurulu
tiyesi, 2008-2010 yillar1 arasinda TDB Genel Bas-
kanvekili olarak gorev yapti. Evli ve bir ¢ocuk ba-
basi olan Imre, halen Izmir'de serbest dishekimi
olarak ¢aligmaktadir.

yillar1 arasinda TDB Genel Saymani olarak gorev
yapti. 2007 yihinda TDB 15. Uluslararas: Dishe-
kimligi Kongresi Genel Sekreteri ve 2008 yilinda
TDB 100. Yil Organizasyon Komitesi Sponsor
Komitesi Sorumlusu olarak gorev yapti. Evli ve iki
gocuk babasi olan Ismen, halen Istanbul’da serbest
dishekimi olarak ¢alismaktadir.

sinda Canakkale Dishekimleri Odas1 Baskani,
2008-2010 yillar1 arasinda TDB Merkez Yonetim
Kurulu iiyesi olarak gorev yapti. Evli ve iki cocuk
annesi olan Simsek, halen Canakkale’de serbest
dishekimi olarak ¢alismaktadir.

Denetleme Kurulu iiyesi, 2000-2002 aras1 ADO
Genel Sekreteri, 2002-2004 arast ADO Yoénetim
Kurulu tiyesi, 2004-2006 arast TDB MYK tiyesi,
2006-2008 arast TDB Genel Saymani, 2008-2010
aras1 TDB Genel Sekreteri olarak gorev yapti. Evli
ve iki ¢ocuk babasi olan Alpay, Ankara’da serbest
dishekimi olarak calismaktadir.



Ufuk Aralp
Uye

Muharrem
Armutlu
Uye

Nese Dursun

Rukselen Selek
Uye

Cengiz
Tamtunali
Uye

Mustafa Yildiz
Uye

1974’te Sakarya’da dogdu. Hacettepe Universi-
tesi Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1998’de mezun
oldu. 2002-2004 aras1 Sakarya Dishekimleri Oda-
s1 Yonetim Kurulu tiyesi, 2006-2008 aras1 Sakarya
Dishekimleri Odasi Genel Sekreteri-Bagkani ve

1958’de Sogiit’te dogdu. Ege Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesinden 1981’de mezun oldu.
Mersin Dighekimleri Odast’nin Kurucular Kuru-
lu tiyesi olan Armutlu, 1988-1990 aras1 Yonetim
Kurulu tiyesi ve 1990-1994 aras1 Oda Bagkani ola-
rak gorev yapt1. 1994-1998 aras1 TDB Merkez Y6-

1959°da Askale’de dogdu. Istanbul Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1984’te mezun oldu.
Istanbul Dishekimleri Odasr'nda flge Temsilcisi,
Basin Yaymn Komisyonu Baskani ve 1998-2002
aras1 Yonetim Kurulu iiyesi olarak gorev yapti.
2008-2010 arast TDB Merkez Denetleme Kurulu

1966’da Van’da dogdu. Ankara Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesinden 1988’de mezun oldu.
1998-2000 arast Antalya Dishekimleri Odasi
Yonetim Kurulu tiyesi, 2004-2008 arast Antalya

1959’da Ankara’da dogdu. Dicle Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesinden 1981’de mezun oldu.
1996-2002 aras1 Ankara Dishekimleri Odast Y6-
netim Kurulu Uyesi, Saymani ve Genel Sekreteri,
2004-2008 aras1 TDB Merkez Denetleme Kurulu

1962’de Trabzon’da dogdu. Ankara Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesinden 1987’de mezun oldu.
Trabzon Dishekimleri Odasi’'nda 2002-2006 arast

2008-2010 arasi Sakarya Dishekimleri Odas: Bas-
kani olarak gorev yapti. Evli ve iki ¢ocuk babasi
olan Aralp, halen Sakarya’da serbest dishekimi
olarak calisgmaktadir.

netim Kurulu Uyesi, 1998-2000 aras1t TDB Genel
Saymani ve 2000-2002 arast TDB Merkez Denet-
leme Kurulu Bagkani olarak gorev yapti. Evli ve
iki ¢cocuk babasi olan Armutlu, halen Mersin’de
serbest dishekimi olarak ¢alismaktadir.

tiyeligi gorevinde bulundu. IDO’nun diizenledigi
Uluslararas1 Kongrelerde ve 100. Yil Organizas-
yon Komitesinde Basin Yayin Komitesi Baskani
olarak gorev yapti. Bir ¢ocuk annesi olan Dur-
sun, halen Istanbul’da serbest dishekimi olarak
¢alismaktadir.

Dishekimleri Odas: Baskani olarak gérev yapan
Selek, halen Antalya’da serbest dishekimi olarak
¢alismaktadir.

tiyesi, 2008-2010 aras1 TDB Merkez Yonetim Ku-
rulu Uyesi olarak gorev yapti. Evli ve bir ¢ocuk
babasi olan Tamtunali, halen serbest dishekimi
olarak calismaktadir.

Yonetim Kurulu iiyesi, 2008-2010 aras1 Baskan
olarak gorev yapan Yildiz, halen serbest disheki-
mi olarak Trabzon’da ¢aligmaktadir.
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Prof.Dr. Kéksal
Beydemir
Uye

Mustafa
Bilgilioglu
Uye

Zafer
Colakoglu
Uye

Ahmet Aydin
Demirer
Uye

Dugencioglu
Uye

Mustafa Kiyak
Uye

1960’ta Adana’da dogdu. Dicle Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesinden 1983’te mezun oldu.
1984’te Dicle U.D.F. Protetik Dis Tedavisi Anabi-
lim Dalr’nda asistanliga basladi. 1997’de Dogent,
2004 yilinda Profesor tinvani aldi. 2004-2006 ve
2006-2008 donemlerinde Diyarbakir Dishekimleri

1966’da Sarkigla’da dogdu. Gazi Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesinden 1988’de mezun oldu.
1990 yilinda serbest dishekimi olarak ¢alismaya
basladi. Adana Dishekimleri Odast’'nda 16 yil Yo-

1957°de Gaziantep’te dogdu. Ankara Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi’ nden mezun oldu. 1983’ten
itibaren hem kamuda hem de serbest olarak dis-
hekimligi yapmaya basladi. 2007’de Kamudan
emekli oldu. Kurulusundan bugiine araliksiz ola-
rak Gaziantep Dishekimleri Odasr’nin biitiin ku-

1951’de Istanbul’da dogdu. Marmara Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesinden 1975’te mezun oldu.
1986 yilinda kurucu olarak basladig fstanbul Dis-
hekimleri Odasi’nda Yonetim Kurulu Uyeligi, dort

1952’de Kayseri’de dogdu. Hacettepe Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1978’de mezun oldu.
Iki dosnem TDB Merkez Denetleme Kurulu tiyesi-
ve 1992-1994 yillar1 arasinda bir dénem Istanbul
Dishekimleri Odast Yonetim Kurulu iiyesi olarak
gorev yapti. 2004’te TDB 11. Uluslararas1 Dighe-

1963’te Kayseri’de dogdu. Istanbul Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1986’da mezun oldu.
Antalya Dishekimleri Odasr'nda bir donem Di-
siplin Kurulu iyesi, iki dénem Yénetim Kurulu
iiyesi, ii¢ donem Genel Sekreter olarak gorev yapti.
2002’de Bat1 Akdeniz Bolgesi Dishekimleri Odalar1

1953’te Antakya’da dogdu. Istanbul Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1979’da mezun oldu.
Hatay Dishekimleri Odasr’nin Kurucu Bagkani
oldu ve 1986 yilindan sonra iki ayr1 désnemde Oda

TDB Yuksek Disiplin Kurulu

Odast Disiplin Kurulu'nda sirasiyla Raportorlitk
ve Bagkanlk yapti. 2008-2010 aras1 TDB Yiiksek
Disiplin Kurulu tiyeliginde bulundu. Halen Dicle
Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi'nde 6gretim
iiyesi olarak gorev yapan Beydemir, evli ve bir ¢o-
cuk babasidur.

netim Kurulu iiyesi, 1998-2010 arasinda da Genel
Sekreter olarak gorev yapan Bilgilioglu, evli ve bir
¢ocuk babasidir.

rullarinda goérev aldi. 2002-2006 aras: iki donem
Gaziantep Dishekimleri Odasi Baskani, 2008-2010
arasit TDB Merkez Denetleme Kurulu tiyesi olarak
gorev yaptt. Iki ocuk babasi olan Colakoglu, halen
Gaziantep’te serbest dishekimi olarak ¢alismakta-
dur.

dénem Disiplin Kurulu Uyeligi ve raportorliigii
gorevlerinde bulundu. 2004-2010 aras1 TDB Yiik-
sek Disiplin Kurulu’'nda Raportor olarak gorev ya-
pan Demirer, evli ve iki ¢ocuk babasidir.

kimligi Kongresi'nin Organizasyon Komitesi Ge-
nel Sekreterligini, 2007’de TDB 14. Uluslararas:
Dishekimligi Kongresi’nin Organizasyon Komite-
si Baskanhigimi yiiriittii. 2006-2010 arasi arasinda
[DO Bagkani olan Diigencioglu, halen Istanbul’da
serbest dishekimi olarak ¢alismaktadir.

1. Sempozyumu Organizasyon Komitesi Baskan-
lig1 ve 2003’te TDB 10. Uluslararas: Dishekimligi
Kongresi Organizasyon Komitesi Genel Sekreter-
ligi gorevlerinde bulundu. Evli ve bir ¢cocuk babasi
olan fsman, halen Antalya’da serbest dishekimi
olarak ¢aligmaktadir.

Bagkanlig1 gorevini yiiriittii. Tki donem TDB Mer-
kez Denetleme Kurulu iiyesi, iki donem de Yiiksek
Disiplin Kurulu tiyesi olarak gorev yapan Kiyak,
evli ve ii¢ cocuk babasidir.
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TDB Organlari

Bulent Ozdemir

Bilent Oztirk
Uye

Dr. Levent

Ozses
Baskan

Abdurrahman

Dogulu
Raportor

Rahime
Belesoglu
Uye

Muzaffer
Saruhan
Uye

-

I. Tank Tuncel
Uye

1954’te Anamur’da dogdu. Istanbul Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1976’da mezun oldu.
Mersin Dishekimleri Odasi Kurucu iiyesi olan Oz-
demir, 1986-1990 aras1 Genel Sekreter, 1990-2006
aras1 Disiplin Kurulu tiyesi ve 2006-2008 aras1 Di-

1955’te Edirne’de dogdu. Istanbul Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesinden 1980°de mezun oldu.
Istanbul Dishekimleri Odas’'nin Kurucu Uyesi
olan Oztiirk, IDO’da 1. désnemde TDB Delegesi,
8. donem Denetleme Kurulu Uyesi, 11. dénem Di-

siplin Kurulu Bagkani olarak gorev aldi. 2006-2007
aras1 Yonetim Kurulu iiyesi, 2007-2010 aras1 Oda
Baskani olarak gorev yapti. Evli ve iki ¢ocuk babast
olan Ozdemir halen Mersin’de serbest dishekimi
olarak galigmaktadir.

siplin Kurulu Uyesi olarak gérev yapti. 2008-2010
arast TDB Yiiksek Disiplin Kurulu tyesiydi. Evli
ve iki cocuk babasi olan Oztiirk, halen Istanbul’da
serbest dishekimi olarak calismaktadir.

TDB Merkez Denetleme Kurulu

1953'te Eregli'de dogdu. Ege Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesinden 1976’da mezun oldu.
1984’te aymi fakiiltede Ortodonti Anabilim
Dalr’'nda doktorasini tamamladi. Izmir Dishekim-
leri Odasr’'nda bir donem Genel Sekreter, bir do-

1954’te Mersin’de dogdu. Marmara Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1978’de mezun oldu.
Mersin Dishekimleri Odasi’'nda, 1994-1996 arasi
Denetleme Kurulu iyesi, 1996-1998 arasi Baskan
Vekili, 2002-2004 aras1 Yonetim Kurulu iiyesi,

1972’de Bolu’da dogdu. Hacettepe Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesinden 1995te mezun oldu.
2002-2008 arasi Sakarya Dishekimleri Odasr’'nda
Bagkan Vekili, 2008-2010 yillarin arasinda da TDB
Merkez Yonetim Kurulu tyesi olarak gorev yapti.

1965’te Diyarbakir’da dogdu. Dicle Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1987’de mezun oldu.
2000-2004 arasi Diyarbakir Dishekimleri Odasi
Yonetim Kurulu iyesi, 2004-2008 aras1 Oda Bas-

1948’de Eskisehir’de dogdu. Marmara Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi'nden 1972’de mezun oldu.
1987’de Eskisehir Dishekimleri Odasi Yonetim
kurulu tiyeligine se¢ildi. 1994-2000 yillar1 arasinda
alt1 yil Oda Bagkani olarak, toplamda 20 yil ara-
liksiz Yonetim Kurulu'nda gorev aldi. 2008-2010

nem Yonetim Kurulu iiyesi ve iki donem Bagkan
olarak, 2004-2010 arasi TDB Merkez Denetleme
Kurulu Bagkani olarak gorev yapti. Iki ¢ocuk ba-
bas1 olan Ozses, halen Izmir’de serbest dishekimi
olarak caligmaktadir.

2004-2006 arast Sayman, 2006-2007 arast Yonetim
Kurulu tiyesi, 2007-2008 aras1 Baskan Vekili olarak
gorev yapti. 2008-2010 arast TDB Merkez Denet-
leme Kurulu tyesi olan Dogulu evli ve ti¢ ¢ocuk
babasidir.

Bolu Agiz ve Dis Saghgi Merkezi'nde Bashekim-
lik de yapan Belesoglu halen hem ayni kurumda
dishekimi olarak hem de serbest dishekimi olarak
¢alismaktadir.

kani olarak gorev yapti. 2008’den bu yana Diyar-
bakur Dishekimleri Odas1 Baskan Vekilligi gorevini
siirdiirmektedir. Evli ve dort cocuk babasi olan Sa-
ruhan, halen Diyarbakir’da ¢aligmaktadir.

doneminde Oda Disiplin Kurulu'nda gorev yap-
t. 2010-2012 doéneminde Oda Disiplin Kurulu
Bagkanligina segildi. Evli ve bir ¢ocuk babasi olan
Tungel, halen Eskisehir’de serbest dishekimi ola-
rak ¢aligmaktadir.
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TDB 13. Olagan Genel Kurulu'nda Genel Baskanliga secilen
Prof.Dr. Taner Yucel onumuzdeki donemi degerlendirdi:

‘72 milyonun agiz dis saghgi
hakkinl savunacagiz’

Kasim ayindaki Genel Kurul'da Genel Baskanliga secilen Prof.Dr. Taner Yucel'le
onumuzdeki calisma donemine iliskin hedeflerini konustuk. Ayni zamanda Dunya
Dishekimleri Birligi FDI'in Bilim Komitesinde de gorev yapan Yucel, ulusal bir koruyucu
agiz dis saghgi projesi olusturulmasi ve hizmet aliminda kamu-6zel ayriminin kaldirilmasi
icin mucadele edeceklerini aktardi.

Oncelikle sizi kutlariz. Yeni gé-
revinize iliskin ilk mesajlarinizi
alabilir miyiz?

Tesekkiir ederim. 2010 Kasim ayindaki
TDB 13. Genel Kurulu'ndan sonra go-
reve geldik. Arkadaslarimla beraber bu
dénemde gerek iilkenin agiz dis saghg
sorunlarinin gerekse 24 bin dishekiminin
sorunlarinin ¢oéziimiinde yeni adimlar
atmak iizere ¢alismalarimiza basladik.
Bunun zor bir siire¢ oldugunu biliyoruz
ama her bir baslangi¢ yeni bir heyecan,
yeni bir umuttur; yaptigimiz planlamalar
cercevesinde bu sorunlari ¢6zme yoniin-
deki dusiincelerimizi gerceklestirmeye
calisacagiz.

Dishekimligi hem diinyada hem
de Tirkiye'de sekil degistiriyor.
Gidisat1 gézlemlediginizde 6nu-
miuzdeki on yilda dishekimligi
nasil bir sekil alacak sizce?

Bizim tilkemizde gelismis tilkelerin, 6zel-
likle AB tilkelerinin tersine bir durum séz
konusu. AB iilkelerinde agiz dis saglig
hizmetleri buyiik bir agirhikla muayene-
haneler iizerinden verilir, dishekimleri
gerek koruyucu ve gerekse tedavi edici
etkinlikleri muayenehanelerinde ytirii-
tiir. AB tilkeleri i¢in yaklagik bir ortalama
verirsek %10 civarinda olan kamuda ¢a-
lisan dishekimlerinin oran1 Kuzey Avru-
pa tilkelerine dogru gittik¢e kamu lehine

biraz artiyor, 6rnegin Isve¢’te %40’lart
buluyor. Ancak oralarda da bu kamu
hizmeti veren birimleri inceledigimizde
bunlarin muayenehaneleri yok edecek se-
kilde konumlandirilmadigini gériiyoruz.
Buralarda verilen hizmet toplumun belli
kesimlerine yogunlasiyor; 18 yas alti, 65
yas tistii gibi ya da engelliler gibi gruplara
hizmet veriyor kamu. Burasi ¢ok 6nemli.
Ulkemizde gelinen duruma bakarsak
2005’ten sonra Kamunun agiz dis saglhigi
hizmetlerinde agirlik kazanmasi s6z ko-
nusu oldu. Bunu bir noktaya kadar anla-
yisla karsiliyoruz; gerek tilkenin kosullar
gerekse ekonomik esitsizlikler boyle bir
hizmeti de iilkemizde zorunlu kiliyor.



Ancak hem bunun mua-
yenehaneleri yok edecek
bir rekabet seklinde uy-
gulanmas1 hem de has-
talarimizin aldig1 hizmet
kalitesinde problemlere
yol agmast girilen yolun
ciddi sekilde sorgulan-
masini gerektiriyor.
Konunun bir

diger
boyutu da kamuda ¢ali-
san  meslektaslarimizin
performans sistemi ne-
deniyle ¢ok ytiksek bir
hasta yiikiiyle karst kar-
stya gelmeleri, giinde 40-
50 hasta bakmalar1 yakin
zamanda bu meslaktasla-
rimin ciddi saglik sorun-
larina yol agacaktir. Ayri-
ca hastanin hekim secme
ozgirligini kisitlayan ve hasta-hekim
arasinda olusmasi gereken giiven temelli
bir iliskiyi zedeleyen bir durum bu.

Bir yandan da hdéld dishekimi
olmayan ilceler ve dishekimine
ulasamayan insanlar var...

Evet, isin tuhaf tarafi durum buyken
ADSM’ler kamusal hizmet mantiginin
aksine biiytik illerimizde, muayenehane-
lerin genis bir sekilde hizmet aginin oldu-
gu yerlerde kuruluyor. Bastaki sorunuzda
bahsettiginiz gelisme Tirkiye’de hiki-
metin attig1 adimlarla sekilleniyor ve mu-
ayenehane hekimligi her gegen giin geriye
gidiyor. Hiikkiimetin kamudaki dishekimi
saysini stirekli olarak arttirmas ve gesitli
yerlerde deklare ettikleri kamudaki sayiy1
tiim digshekimlerinin %50’sine vardirma
hedefi daha bir hayli bu yolda ilerleyecek-
lerini diistindiriiyor.

Serbest calisanlar arasinda da
toplu calisma birimleri artiyor...

Diinyadaki, gelismis tilkelerdeki trend
de bu. Oralarin Birlik yénetimleriyle ko-
nustugumuz zaman bireysel muayeneha-
necilikten polikliniklere dogru degisim
oralarda da izleniyor. Bunun yaninda
sermaye sahiplerinin bu alana girme egi-
limi de diinya genelinde de gozlemlenen
bir olgu. Dishekimligi mesleginin 6ziinde
dishekiminin kendi kendini yonettigi bir
meslek grubu olarak kalmasi var. Bu, has-
ta memnuniyetini de artiran bir ozellik.

‘Kamuda calisan meslektaslarimizin
sorunlarina daha fazla egilecegiz. Performans
sistemi bu meslektaslarimizin tepelerinde
demoklesin kilic1 gibi duruyor. Bu nedenle gilinde
30 ila 50 arasinda hasta bakmak zorunda kaliyor
meslektaslarimiz. Bu kabul edilebilir
bir durum degil. ’

Dolayisiyla dishekimlerinin bu 6zellikle-
rinin muhakkak korunmas: gerektigini
dusiniiyoruz.

Onun digsinda, birka¢ dishekimi arka-
dasimizin ilgi duydugu farklh alanlarda
kendilerini gelistirerek verdikleri birlikte
hizmet bir olumsuzluk degil. Bilakis, gii-
niimiiz ekonomik sorunlarinin ¢oziimii
noktasinda klinik isletmesini daha ran-
tabl hale getirmesi bakimindan olumlu
bir durum. TDB’nin simdiye kadar hep
destekledigi bir konu bu, biraz da haya-
tin zorladig1 bir sey. Ama burada énemli
olan dishekiminin kendi kendini y6net-
me Ozelliginin ortadan kaybolmamasi.
Alt1 gizilmesi gereken bu.

Kamuda calisan meslektaslari-
miz arasinda Oda tyesi olanla-
rin sayisi oldukca dtisiik. Onlari
da drgtitleyebilmek, onlarin ta-
leplerinin de sézctusu olabilmek
icin bir calismaniz olacak mi?

Bir kere sunu vurgulamak istiyorum:
TDB Anayasal bir meslek orgiitii ola-
rak tlkede ¢alisan ¢aliymayan 24 bin
dishekiminin orgiitiidiir. Bu baglamda
ozel-kamu ayrimi yapmadan biitiin dis-
hekimlerini -iiniversitelerde calisanlar
dahil- kapsamaktadir. Kamuda ¢alisanlar
i¢in zorunlu tiyelik olmamas: aslinda bir
eksikliktir. Ama bu eksikligi meslektasla-
rimin orgiitlenme bilincinin artmasiyla
meslegin sorunlarima olan duyarlilikla-
riyla asacaklarina, ihtiyari olarak da olsa

TDB igerisinde miicade-
lelerine devam edecek-
lerine inamiyorum. Bu
baglamda Kamuda artan
sayida dishekimi istihda-
mint goz Oniine alarak
bir siirekli komisyon da
kurduk. Onlarin sorunla-
rina daha fazla egilecegiz.
Performans sistemi bi-
raz once soyledigim gibi
tepelerinde  demoklesin
kilici gibi duruyor. Bu
nedenle giinde 30 ila 50
hasta bakmak

zorunda kaliyor meslek-

arasinda

taslarim. Bu kabul edile-
bilir bir durum degil.

Bunun icin ulusla-
raras1 bir kriter yok
mu?

Olmaz olur mu? Her bir tedavi hizmeti-
nin yaklasik ne kadar zaman alacag: ko-
nusunda yapilmis ciddi bilimsel ¢alisma-
lar var. Giinde 30 ila 50 hastaya bakildig
bir ortamda bunun hastalara olumsuz
yansimasi elbette soz konusu olacaktir
ama diger taraftan dishekimini de zaman
icerisinde ¢ok ciddi saglik sorunlari bek-
liyor. Muhakkak ¢oziilmesi gereken bir
durum bu.

Yine Kamuda istihdam edilen mes-
lektaslarimizin  biiyiik ¢ogunlugu 4/B
denilen sozlesmeli kadroda bulunuyor
ve Ozlikk haklar1 agisindan, is giivenligi
acisindan da bu nedenle sikintilar1 var.
Bunlarin diizeltilmesi amaciyla TDB ge-
rek Saghk Bakanlhigi’na gerekse Calisma
ve Sosyal Giivenlik Bakanligr'na taleple-
rini iletiyor. Cok kisa siirede sonug almak
mimkiin degil belki ama kamuda ¢alisan
meslektaglarimiz da ¢alistiklar: bolgeler-
de dishekimleri odalar1 kanaliyla yasadik-
lar1 sorunlar: iletirlerse ve odalarimizla
beraber TDB bu sorunlarin ¢oziimii i¢in
de girisimde bulunacaktir.

Ontimizdeki calisma dénemi-
nizde hangi konular1 én plana
cikarmayi diustntiyorsunuz?

TDB agiz dis saghgmin genel sagliginin
ayrilmaz bir pargast oldugunu savunur.
Bunun saglanmasi i¢in de bilimsel ve
koruyucu agiz dis saghg: politikalarinin
gelistirilmesi ve uygulanmasi igin >
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caba sarf eder. Biz agiz dis saghig: hiz-
metlerinin 72 milyon insanimiza ulas-
tirllamamasini ciddi bir sorun olarak
goriiyoruz ve bu sorunlarin ¢oziimiin-
de tilke genelinde yayilmis tiim dishe-
kimlerinden hizmet alinmasi esasina
dayandirilmasini istiyoruz. Bunu 72
milyon insanin agiz dis saghg hakk:
olarak goriiyoruz.

Oncelikli talebimiz hizmet alimin-
daki kamu-6zel ayriminin ortadan kal-
dirilmast. Bu ciddi bir sekilde adaletsiz
bir durum. Muayenehanelerde verilen

hizmetin ciddi olarak degerlendirilmesi
lazim. Bu, TDB’nin 6ncelikle ulagmaya
calist1ig1 bir hedef ve bu konuda elinden
geleni yapmaya devam edecektir.
Buraya noktay1 koyduktan sonra g1z
dis sagligi sorunlarimi ¢ozmiis tlkele-
rin neler yaptigina kisaca bir bakalim:
saglhgr sorunlarini ¢ozen tilke olma-
mis. Ancak en 6nemli fark bu tilkelerin
1990’1 yillarin ortalarinda koruyucu
hekimlik hizmetlerini genel saglik si-
gortasi kapsamu igerisine sokmalaridir.

Burada tilkelerin ekonomik ge-
lismislikleri 6nemli mi?

Degil. ik yillarda ekonomik olarak bir
kaynak bulmay1 gerektiriyorsa da en
onemlisi tlke kaynaklarinin yapisal bir
organizasyonda yer almasini saglamaktir.
Bunun zaman igerisinde gerek insanlari-
miza, gerekse iilke ekonomisine getirdigi
yarar yapilan harcamadan ¢ok daha bii-
yiik oluyor.

TDB boyle biitiinciil, yapisal ve sag-
lam bir koruyucu dishekimligi projesinin
ulusal capta gelistirilmesi zorunlulugu-
nun altimi ¢iziyor. Saglik Bakanligrmin
liderliginde ve meslek 6rgtiintin deste-
giyle bunun muhakkak gerceklestirilmesi
lazim. Bir taraftan genel saglik sigortas:
sistemi igerisinde koruyucu hizmetlerin
muhakkak ve muhakkak yer almasi ama
aym1 zamanda bunun ulusal ¢aph bir ko-
ruyucu dishekimligi projesiyle desteklen-
mesi gerektigini diigtiniiyorum.

Ne yazik ki tilkemizin genel zaafiyeti
olan birlikte calisma, ortak akli birlikte
tiretime sokma ozelliklerinin yetersizligi
bugiine kadar bunun bagarilmamasina,
sadece lokal ¢aligmalarin ytriitiilmesine
imkan saglamis. Istebudénemsiirekli{ize-

‘Sadece tedavi edici
girisimlerle agiz dis saghigi

sorunlarini ¢ézen tilke olmamis.

En énemli fark, bu
tilkelerin 1990’l1 yillarin

ortalarinda koruyucu hekimlik

hizmetlerini genel saglik
sigortasi kapsami icerisine
sokmalarr’

rinde duracagimiz, Saglik Bakanligi'nin
ve Milli Egitim Bakanhg’nin kapisini
¢alacagimiz konu, boyle bir projenin ha-
yata gegmesi. Bunun zaman gegirmeden
hayata gegirilmesi i¢in 1srarc1 olacagiz.

Agiz dis saglhigi hizmetlerine
basvuru sayisinin qrttirilmasi
icin bir projeniz var mi?

Dishekimligi muayenehaneleri o bolgede
yasayan insanlarin ailece kolayca ulastik-
lar1 ve hem agiz dis saghg: sorunlarimin
hem de agiz dis saglig1 sorunlariyla bag-
lantili genel saglik sorunlarmin konu-
suldugu, ¢oziime kavusturuldugu ve de
muayenehanedeki dishekimi tarafindan
bunlarin kayda alindigi, izlendigi yerler
olarak kabul ediliyor giiniimiiz modern
genel saglik anlayisi icerisinde.

Agiz dis saghginin genel saghgin ayrilmaz
pargasi olarak goriilmesini toplumun ne
kadar genis kesimlerine yayabilirsek dis-
hekimine basvuru sayisi artacaktir. Bu
amaca yonelik olarak biitiin agiz dis sag-
lig1 koruyucu {tiriin treticilerini biraraya

getirdik ve onlarin destegiyle Tiirkiye

genelinde yiiriitillecek “Agiz Dis Sag-
liginda Farkindalik Yaratma” projesini
bu sene baglatacagiz. Ozellikle agiz dis
sagliginin genel sagliga -veya tersi- et-
kilesimlerinin ortaya ¢iktigi alanlar
vurgulayarak insanlarimizda agiz dis
saghgt bilinci yaratilmasmna yardimci
olacak bu projeye biiytik 6nem veriyo-
ruz.

Uzmanlik konusunda dishe-
kimligi faktlteleriyle TDB ara-
sinda bir ac¢1 farki olustu. Hem
bu konuyu hem de dishekim-
ligi fakdtlteleriyle iliskilerinizi
degerlendirir misiniz?

TDB olarak dishekimligi camiasini
olusturan tiim unsurlarla yakin iligki-
lerimizi devam ettirecegiz ve meslegin
sorunlarini onlarla birlikte ¢ézmeye
calisacagiz. Bu baglamda dishekimli-
gi fakiltelerimizle yakin isbirligini de
devam ettirecegiz. Bu konunun bir bo-
yutu da son yillarda hizla artan fakilte
sayist... Fakiiltelerin a¢ilmasi sirasinda
tilke kaynaklarinin dogru kullanilmasi
gerekliligi, bu konuda meslek 6rgiitleri
ve Universitelerin onerileri dogrultu-
sunda bir planlama yapilmasi hususu
hikiimetler tarafindan ne yazik ki dikka-
te alinmamustir.

Uzmanlk konusunun giindeme gel-
mesiyle birlikte fakiiltelerle meslek or-
gitt sanki kars1 karsiyaymis gibi bir po-
zisyona getirildi. Ama son zamanlarda
yapilan goriismeler bu konunun agilmaz
bir konu olmadigin1 ortaya koymustur.
TDB bu konunun Saglik Bakanhg: biin-
yesindeki ¢aligmalarini da yakindan takip
etmekte ve goriislerini aktarmaktadir. Biz
bu konuya iilke kaynaklarinin verimli bir
sekilde kullanilmasi ve dishekimlerinin
zaman icerisinde pratisyen hekim statii-
stine digiirtilmemesi yoniinden yaklasi-
yoruz.

Uzmanlik dallari neye goére be-
lirlenmeli?

Herseyden 6nce iilkenin bu konudaki ih-
tiyaci belirlenmeden yeni uzmanlik alan-
larinin  olusturulmasina itiraz ediyoruz
biz. Hangi uzmanlk alaninin ne tiir bir
fonksiyon gorecegi ya da bir dalin neden
uzmanlik olmasi gerektigine dair bilim-
sel gerekgelerin sunulmasini 6énemli >
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‘Ulkenin bu konudaki
ihtiyaci belirlenmeden
yeni uzmanlik alanlarinin
olusturulmasinaq itiraz
ediyoruz. Hangi uzmanlik

alaninin ne tur bir
fonksiyon gérecegi ya da
bir dalin neden uzmanlik
olmasi gerektigine dair

bilimsel gerekceler |

sunulmalr’

buluyoruz. Diger taraftan gerek kamu
gerekse ozelde c¢alisan doktora yapmus
dishekimlerinin sayis1 her gegen giin ar-
tryor, en son Tipta Uzmanlik Kurulu'na
basvuran doktorali dishekimi sayis1 3
binlere yaklasty; bunlarin sorunlarinin da
¢oziilmesi gerikiyor. Statik bir durumdan
bahsetmiyoruz yani, dinamik bir stireci
yastyoruz. Biitiin bu boyutlariyla deger-
lendirilmesi, ne tiir ¢éziimlerin olabilece-
gi konusunda ¢aligmalarin devam etmesi
gerekiyor.

Sektériin diger bilesenleriyle ilis-
kileriniz nasil bir rotada yurtiye-
cek?

Genis bir baglik ama bu noktada oncelik-
le dis teknisyenleri ve dishekimi yardimci
personeli bizim meslegimizin vazgeg¢il-
mez unsurlart oldugunun altini ¢izmek
istiyorum. Onlarin sorunlarinin ¢ozii-
miinde her zaman isbirligi icerisinde ol-
duk ve olmaya devam edecegiz. Onlar ne
kadar kurumsal bazda kimlik kazanirsa
sorunlarin ¢6ziimii konusunda atilacak
adimlarda daha saglam ve daha ses geti-
rici bir noktaya gelebiliriz.

Dis teknisyenlerinin giintimiizde ¢ok
ciddi sorunlar1 var. ADSM’lerin labora-
tuvar hizmetlerinin alimin: ihalelerle en
diistik ticreti verenden yapmalar1 hizme-
ti kalitesizlestirecegi gibi ayn1 zamanda
dis teknisyenlerinin hem ciddi ekonomik
kayba ugramalarina hem de yogun ¢alis-
ma sonucu saglik kaybina ugramalarina
yol agacaktir. Bu ¢ok 6nemli bir sorun.

Dishekimi yardimci personeli ¢esitli ad-
lar altinda bugiin 6nlisans egitim almak-
tadir. Bu yardimeai personelin de ciddi bir

orgiitlenmeye ihtiyaci vardir. Bunlarin da
TDB’de kendilerinin seslendirebilecekleri
bir komisyon icerisinde olduklarini tek-
rar hatirlatmak istiyorum kendilerine.
Burada bahsettigimiz dishekimlerini
etkileyen sorunlar biiyiik oranda dishe-
kimlerine cihaz ve malzeme temin eden
firmalar1 da etkiliyor. Onlarin orgiiti
olan DISSIAD’la da yakin iliskilerimiz
devam ediyor. Gerek Kongrelerimizde
gerekse odalarimizin yaptig: gesitli etkin-
liklerde tirtinlerini tanitim ve triinlerinin
fuar alanlarinda sergilenmesi konusunda
ortak ¢alisma icerisinde bulunacagiz.

Dis iliskilerde 6nemli basarilar
kazanildi. Bunu Tirkiye'de bir
FDI Kongresiyle taclandirma ih-
timali var mi?

Diinya Dighekimleri Birligi'nin (FDI) te-
mel amaci diinyadaki bir milyonun tze-
rindeki dishekiminin global sesi olmak ve
dishekimliginin sorunlarinin ¢6ztimiinde
ulusal meslek birliklerine destek vermek-
tir. Bu gaye i¢in Diinya Saghk Orgiitii
(WHO) ve Birlesmis Milletler Cevre Tes-
kilat1 gibi uluslar arasi saygin kuruluslarla
yakin isbirligi i¢inde ¢aligmalar yapmak-
tadur.

TDB kuruldugu giinden bu yana dis
iliskilere biiyiik 6nem verdi. Gerek FDI,
gerekse onun Avrupa bolge orgiitii olan
ERO ile isbirligi icersinde oldu ve bun-
larin ¢esitli toplantilarinin  tilkemizde
yapilmasint sagladi. Son vyillarda FDI
Konseyi'ne Prof. Dr. Nermin Yamalik’in
secilmis olmasi, Dr.Sarkis S6zkes’in Av-
rupa Bolgesi Egitim Koordinatorii olarak
yer almasi, benim Bilimsel Komite’de

¢alisgmam somut basarilar olarak ortaya
cikt1.

Kesin tarih belli olmasa da sanirim
2013-2014-2015 yillarindan birinde l-
kemizde bir FDI kongresi gerceklestire-
bilecegiz. Uluslararas: dishekimligi sana-
yinin de Istanbul’daki bir FDI kongresi
i¢in destegini almis durumdayiz. Gelinen
noktada biitiin gostergeler olumlu go-
ritnmektedir.

TDB olarak bu bahsettiginiz he-
deflere ulasmak icin odalardan
beklentileriniz neler?

TDB’nin tegkilat yapilanmasinda oda-
larimiz 6nemli rol oynar. Dishekimleri
dogrudan odalarimizin = ¢alismalarina
katilabilir. Her Merkez Yonetim Kurulu
iiyemizin sorumlu oldugu odalar vardir
ve bu sekilde merkezle odalar arasindaki
isbirligi saglanir. Bunun yani sira TDB’nin
stirekli komisyonlari var ve bunlarda bilgi
birikimi yiiksek olan dishekimleri yer ala-
rak ¢alismalarini raporlar.

Bu donem 6nemsedigim konulardan
biri e-posta’y: dishekimleri arasinda daha
yaygin hale getirerek sorunlarin ¢6ztimii-
ne katki yapmayr saglamak. Dishekim-
lerinin kendi aralarinda olusturduklari
gruplarda fikir aligverisinde bulunmalar:
tabii ki 6nemli, ama bunu bir boyut daha
ileri gotiirerek yerel yoneticiler, disheki-
mi milletvekilleri veya se¢im bolgesi mil-
letvekilleriyle iletisim kurup dishekimli-
giyle ilgili sorunlarimi dile getirmelerini
de ayrica ¢ok onemli buluyorum. Web
sitelerine aktif katilan “nefret séylemini”
terk etmis meslekdaslarimin dijital tek-
noloji yardimiyla meslege ciddi katkilar
yapacagina inaniyorum.

Biitiin yetkiyi elinde toplamus olan hii-
kiimetler ne yazik ki bunun paylagimin-
da meslek orgiitlerini yeterince ciddiye
almiyor. Bu tarz hitkiimet etme anlayis
maalesef Tiirkiye’mizde hala gecerliligini
koruyor. Bu politik anlayisin tlkenin so-
runlarinin ¢oziimiinde yetersiz kaldigini
cesitli uluslararasi gelismislik indeksle-
rinde Tiirkiye’nin yeri ¢ok agik bir sekilde
gostermektedir.

TDB’nin dishekimleri ve dishekimli-
gi mesleginin sorunlarinin ¢oziimi igin
oniine koydugu hedeflerin ancak 24 bin
dishekiminin birlikteliginin giictiyle ger-
¢eklesebilecegine inaniyoruz. <
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Prof.Dr. Inci Oktay:

‘Bir ilerleme

' | yok maalesef

Turkiye'de toplum agiz dis saghigi calismalarinin bircoguna imzasini atan Prof.Dr.

Inci Oktay'a gectigimiz ay TDB Onur Uyelidi verildi. Biz de bu vesileyle hem kendisini
okurlarimiza daha yakindan tanitalim hem de kendisinden suren calismalar hakkinda
bilgi alalim istedik. Prof.Dr. Oktay, agiz dis sagligi gostergelerinin 25 yilda hemen hemen

hic degismedigini ifade etti.

Sizi biraz daha yakindan taniya-
bilir miyiz?

1948 yilinda dogdum. Ik ve orta &gre-
nimimi babamin isi nedeniyle bulun-
dugumuz Balikesir'in Edremit ilgesinde
tamamladim. 1969’da da Istanbul Uni-
versitesi Dishekimligi Fakiiltesi'ni bitir-
dim. Benim girdigim donemde baska
fakiilte de yoktu. Hatta bizim okul da
benim girdigim yil fakiilte oldu, yiikse-
kokuldu 6ncesinde.

Fakiilte bittikten sonra iki yil Elazig’da
ve Ardahan’da devlet hastanesinde c¢a-
Listim. Saglik Bakanligi'ndan bir egitim
bursu almistim. Onun karsiligi olarak
bir iki yil oralarda galistim. O iki yilin
aslinda bana dishekimligi pratigi agisin-
dan ¢ok katkist oldu. Ciinkii tamamaiyla
Klinik pratik agirlikli bir ¢alismaydi. Ora-
daki gézlemlerim tizerine doniiste biraz
daha bilgi arttirma ihtiyaci hissettigim
i¢in, aragtirmay1 da sevdigim i¢in tiniver-
siteye girmeyi diistindiim.

O donemde dishekimligi fakiiltesinde
temel bilimler yeni kuruluyordu. Ben de
oraya basvurmay1 disindiim. Dogrusu-
nu isterseniz baslangicta halk sagliginin
dishekimligi agisindan ne kadar 6nemli

oldugu konusunda yeterli bilgim yok-
tu...

Faktilte yillarindan baslayan bir

egilim degil yani...
Hayir. Esasen klinik ¢alisma yaparken

ortaya ¢ikan bir egilim oldugunu soyle-
yebilirim. Ciinkii iki y1l poliklinikte bilfiil
calistim; her gegen giin hasta yogunlugu-
nun artmasina kargin benim yapabilece-
gim isin bunlar1 ¢6zmeye yetmeyecegini
farkediyordum. Zaten ¢ozemedik de.

Prof.Dr. Inci Oktay TDB Onur Uyesi
N GenEC KR

ectigimiz 5-7
GKa51m farih-
lerinde  yapilan
TDB 13. Olagan
Genel Kurulu'nda
toplum agiz dis
sagligl alanindaki
katkilarindan do-
layr Prof.Dr. Inci
Oktay’a, TDB Onur Uyeligi verilmesi
oybirligiyle kabul edildi. Oda bas-
kanlarinin verdigi ortak Onergenin
kabultinden sonra TDB 12. Donem
Merkez Yonetim Kurulu tyesi ve
Toplum Agiz Dis Saglhigi Komisyonu
Baskan1 Ali Giirlek tarafindan ken-

disine onur tyeligi
sildi sunuldu.

TDB 12. Do-
nem Genel Baska-
n1 Prof.Dr. Murat
Akkaya da “Istan-
bul  Universitesi
mezunu  olmadi-

gim i¢cin Hocamin
lisans ogrencisi olamadim, ancak
mezuniyetimden ¢ok kisa bir stire
sonra Ankara’daki Toplum Agiz-Dis
Saghg Sempozyumunda karsilastik
ve o giinden beri Hocamin 6grencisi-
yim, biiyiik bir mutlulukla” diyerek
Oktay’a saygisini dile getirdi.
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da ve saha calismasinda yer aldi.

Benden sonra da pek ¢ok meslektasim
oralarda ¢aligtilar. Ama omiir boyu has-
talar1 tedavi etsek de hasta sayisin azalt-
manin miimkiin olmadigini o ¢aligmam
sirasinda gormistim. O donemlerde
dishekimliginde koruyucu uygulama-
lar bu kadar yaygin degildi. Mikrobiyal
dental plagin ne oldugunu gérmeden ve
bilmeden mezun olmustuk. Bir tek koru-
yucu uygulamalar olarak floridlerle ilgili
baz1 birkag¢ dersimiz olmustu.

Sonra halk saghg: tizerine calisirken
epidemiyoloji, koruyucu hekimlik, bes-
lenme vb. gibi bir siirit konunun ashn-
da dishekimligi agisindan da ¢ok 6nemli
oldugu ve halk saghg: disiplininin dis-
hekimligi a¢isindan uygulanmasinda bir
eksiklik oldugunu fark ettim. Sonra ya-
vag yavas hem koruyucu hekimlik hem
ulusal agiz dis saglhigt durum analizleri
gibi konularda dishekimligine yonelik
kismu gelistirmeye calistik. O arada sim-
di profesor olan Giil¢in Saydam ve daha
sonra simdi yine profesor olan Ferda
Dogan ekibimize katildi. Bize aragtir-
malarimizda ¢ok yardimei olan laborant
arkadasimiz Muzaffer Giirsoy’la birlikte
ekip genisleyince ¢aligmalarimizin gerge-
vesi de ¢ok degisti.

Cesitli saha calismalan sirasinda. Prof.Dr. Inci Oktay 701i yillardan itibaren bircok toplum agiz dis saghdi calismasinin planlamasin-

Tiirk¢enin giizel kullanilmas: gibi, aras-
tirmalardaki titizlik gibi ¢ok giizel seyler
ogrendim ve kendisini sevgiyle, saygiyla
antyorum.

Caligmalara basladiktan sonra zaten
her sey kendiliginden gelisti. Aslinda o
yillarda Avrupa’da toplum agiz dis sag-
11g1 bilim alan1 epeyce gelismisti. O gelis-
meleri iilkemize aktardik ve birgok ulusal
agiz dis saglig1 aragtirmasi yaptik.

Faktlteye girdiginiz yillarda
Tirkiye’de koruyucu hizmetle-
re yonelik calismalar var miydi
veya ne dluizeydeydi?

Cok kisithyd:, kiigiik epidemiyolojik
¢alismalar vardi. Halk saghgi apayr: bir
alan. Onun i¢indeki epidemiyoloji disip-
lini ve onun bilimsel gelismeleri son dere-
ce ozel ve onemli; koruyucu uygulamalar
ayni sekilde... Klinik bilimlerde bu genis
bakis agisindan, halk saghg: bakist agi-
sindan konuya bakilmiyordu. O yillarda
Tiirkiye’de dishekimi sayisi da azdi. Bizse
ti¢ bes kisiydik, Ankara’da Hacettepe’de
de bir ogretim iiyemiz vardi. Zaten su
anda da Tirkiye’de dishekimi ve halk
saglhg hocasi olan ¢ok az akademisyen
vardir. Biz dishekimligi fakiiltesinde ol-
mamiza ragmen biitiin akademik ilerle-

. -

Daha sonrasinda biz ayni tempoda ¢a-
lismalarimiza devam ettik. Aslinda “bu
konuda sizi yiireklendiren neydi, ¢ok
mu talep vardi, ya da hani dishekimligi
fakiilteleri bunu ¢ok ¢ok mu 6nemsiyor-
lard1” deseniz; boyle bir sey de yoktu.
Bu tiimiiyle, bu konudaki ilerlemenin
gercekten topluma yararl olacagini gor-
mekten kaynaklaniyordu.

Topluma ydénelik ilk calismaniz
ne tzerineydi?

80’li yillarda Diinya Saghk Orgiitii (DSO)
ile yaptigimiz ortak ¢alismalar oldu. O
yillarda Saglik Bakanligi’nin, Milli Egitim
Bakanligi'nin bu ¢er¢evede programlari
yoktu. Cocuklara dis fircalamayla ilgili
bilgiler veren, seminerler veya benzeri
¢alismalar yapiliyordu ama yaygin, genis
kapsamli, ulusal boyuttaki arastirmalar
kisitliydi. Tirkiye'de ilk defa ulusal du-
rum analizini Diinya Saglik Orgiitii ile
birlikte bizim ekibimiz yapti. Ilk verile-
ri o zaman topladik. 1986’da ¢alismaya
basladik, 1989’da yayimlandi, 1990°da da
Diinya Saglik Orgiitii yayimladi.

O calismanin énemi neydi?
1k defa Tiirkiye’deki agiz dis saghg so-
runlarinin tiim yas gruplarina ve bol-

‘Son yaptgimiz calisma, 1980’lerden bugtine toplumun agiz dis sagligi

gbstergelerinde bir iyilesme olmadigini gésteriyor. Bifin toplumu kapsayan koruyucu
bir program uygulanmadigini dustintirsek bu sonu¢ gayet normal’

Toplum Agiz Dis Sagligi o zaman
bir anabilim dali miydi?

Evet, Halk Saglig1 olarak ayr1 bir ana-
bilim daliyds; tabii o zaman kirst di-
yorduk. Saymn hocamiz Prof.Dr. Sitki
Velicangil’den aslinda hepimiz ¢ok sey
ogrendik. Ogretim iyeligi acisindan

melerimiz tip fakiiltesinden oldu. Yani
su anda istedigimiz tip fakiiltesinde halk
saglhg dersi de verebilecek bir akademik
ilerleme yaptik. Dishekimligi dogentlik
alanlan i¢inde halk saghg: yoktu, halen
de oyle. Bu nedenle biitiin akademik ka-
riyerler tip fakiiltesinden ytritiliyor.

gelere gore Tiirkiye’de nasil dagildigini
saptadik ve ilk defa boyle kapsaml bir
dokiiman ortaya ¢ikti. Daha 6nce en ¢ok
100 - 200 kisi iizerinde yapilmis epide-
miyolojik arastirmalar vardi. Bu arastir-
maysa yaklasik 3 bin kisi tizerinde yapil-
di. Simdi de onun yenisini bitirdik >
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ve yayina hazirliyoruz.

Gelismis tilkeler bu sorunu nasil
c¢ézmis?

70’li yillarda Avrupa’da ¢ok yaygin sag-
lik egitimi ¢alismalari yapildi, dis fir-
calama aligkanhginin yerlestirilmesiyle
ilgili. 80’li yillarda koruyucu programlar
bagladi. Ozellikle 18 yas grubuna ka-
dar olan ¢ocuklar1 hedef alan koruyucu
programlar ¢ok yayginlastirildi ve bunun
sonuglarimi aldilar. Dis ciiriikleri, diseti
hastaliklarinda oldukc¢a ciddi diisiisler
oldu. Bu nedenle de zaten dishekimligi
fakiiltelerinin egitim programlar: degis-
ti, koruyucu dishekimligine agirlik veren
programlar yerlesti.

Tirkiye’de boyle bir durum s6z konu-
su degil. Yeni bitirdigimiz agiz dis sag-
lig1 durum analizi de bunu gosteriyor.
Hala ciiriik, dolgulu ve ¢ekilmis dis sa-
yis1 Tiirkiye’de yiiksek, sadece bir miktar
dolgulu dis sayisinda artis var.

80 yillarda yaptiginiz analize
gore gelisme yok mu?

Hayir yok. Ulusal boyutta ¢iirtigii azalt-
mak i¢in biitiin toplumu kapsayan ko-
ruyucu bir program yapmadik ki. Uste-
lik dis macunu tiiketiminde de ciddi bir
artis yok. Hala Tirkiye’de dis fircalama
aligkanhig1 %15 ve dis macunu tiiketimi
daha yeni 100 gramlara ¢ikt1.

Devletin bu yonde sistemli bir
calismasi yok degil mi?

Bildigim kadariyla yok. Bir donem ba-
kanliklarla da bir okul projesi iizerinde
calistik. Biz zaten Bilecik projesini ya-
parken temel hedefimiz suydu: Acaba

‘Bilecik Projesi’nde bes
villik calismanin sonunda
12 yas grubunda ¢urik ve

sonuclari degerini 1.5’e

dusurdik ki bu, Diinya
Saglik Orgiti’'nin
21. ytlizyil hedefi.’

Tiirkiye’de agiz dis saghg sorunlarini
gercekten azaltacak bir okul sagligi pro-
jesi olabilir mi? Boyle bir proje uygulan-
diginda ne gibi sonuglar aliriz? Biz o bes
yillik ¢alismanin sonunda 12 yas grubun-
da ciirtik ve sonuglar1 degerini bir bugu-
ga distirdiik ki bu, DSO’niin 21. yiizyil
hedefi. Tabii Tiirkiye’de ¢ocuk niifus
15 milyonu gegiyor, bunlarin hepsi i¢in
uygulanmasi biraz zor ama gelecek nesli
korumanin baska bir yolu yok.

Bu projeden biraz daha bahse-
der misiniz?

Bilecik projesi bu tiir ¢alismalarin ilkiy-
di. Tam saglik reformu ¢aligmalarinin
basladigi donemdi ve o illerden biri de
Bilecik’ti. Biz de Bilecik’te agiz dis sag-
higiyla ilgili bir proje hazirlayarak o ana
program ¢ercevesinde yiiriitelim diye
diistindiik. Hatta Diinya Saghk Orgiitii o
giinkii o reform ¢aligmalar iginde bizim
arastirmamizi bir kalite kriteri olarak ka-
bul etti. Fakat sonra baktik ki genel saglik
galigmalarinin uygulanmas: gecikiyor,
biz baslayalim dedik ve haftanin iki giinii
Istanbul’dan Bilecik’e gittik, oradaki ¢a-
lismalar1 ytrtitmek tizere. Daha sonra

genel saglikla ilgili proje baslamadi, biz de
baslamis oldugumuz ¢aligmay: tamamla-
dik. Bes yil haftada iki giin Bilecik’in iki
ilcesinde 2 binin izerindeki 6grenciye
dis firgalamay: 6grettik, florid uyguladik,
muayenelerini yaptik. Birinci smiftan
basladigimiz 6grencilerimizi besinci si-
nifa kadar getirdik ki 12 yas grubundaki
DMF’i nereye diigiirdiigiimiizii de anla-
yalim. Ctinkii 12 yas DMF uluslararas:
bir karsilastirma kriteri. DSO’niin de 12
yas grubundaki DMFi 1.5’e diigiirme
hedefi var. Bir¢ok uluslararas: toplantiya
sunuldu aragtirma sonuglari.

Dért-bes yildir da Saghigi Gelisti-
ren Okullar projesi tizerinde ¢ca-
lisiyorsunuz...

Evet, biz bu caligmalar1 yaparken DSO
Saglig1 Gelistiren Okullar diye daha farkli
bir yaklasim ortaya koydu. Egitim mater-
yallerinin ulusal egitim dokiimantasyo-
nuna uygun olarak hazirlanmasi gereki-
yordu. Yani birinci sinifta Hayat Bilgisi
dersi okutuluyorsa o derste ¢ocuklarda
hangi ozellikler gelistirilmeye ¢alisiliyor,
bu dikkate alinmaliydi. Gordiik ki birin-
ci siuf hayat bilgisinde 6zgiiven, 6zsaygl,
bireysel yeterlilik gibi faktorlerin gelisti-
rilmesi tizerinde duruluyor. Onun igin
Hayat Bilgisi dersinin gelistirdigi 6zellik-
leri dikkate alan bir agiz dis saglhg: prog-
rami1 hazirladik.

Bir 6gretmen ve bir de 6grenci kitap-
¢181 var, hazirlanmasinda iki meslekta-
sim Dr. Kadriye Bahtisen ile Dr. Niliifer
Bora yardimar oldular. Bu dokiimanlar
hazirlanirken egitim fakiiltesi hocala-
riyla da gorisildi, ¢iinkd puntolarimin
belli biiyiikliikte, resimlerinin az ¢izgili
olmas1 vb. gibi 6zellikler tasimas: gereki-
yordu. Simdi Istanbul’da baslayacagimiz
programi bu yeni dokiimanlar ve yeni
yaklagimla yiiriitecegiz. Bilecik’in bir st
modeli gibi olacak.

Bu konuda Saglik Bakanligi ile
de goéristldu degil mi?

Evet, Saglik Bakanhigi ve Milli Egitim
Bakanhgi ile ¢ok ortak bir noktaya geldi
fakat sonra domuz gribi ¢iktig1 i¢in bu
proje bir siire ertelendi ve sonra da ne ol-
dugunu bilmiyoruz. Ama bir 6rnek olus-
turmak {izere Istanbul’da baslamayr >



Q‘iz‘ﬁfs?&& 191
alaninda ilerlemek

® jsteyecek dishekimi |
sayisinin cok fazla

olacagini

am'mﬁ.lm’ - ?

distintiyoruz. TDB ile birlikte ytriiti-
yoruz ve Istanbul Dishekimleri Odasi da
destek veriyor. Istanbul’da yapilacak ve
sonra da yayginlastirilmasi i¢in ¢aba sarf
edecegiz.

Bir de FDI ile birlikte yurtttigu-
niuz bir calisma var...

O da FDI'1n her tilkede ag1z dis saghginin
korunmasiyla ilgili ytirtittaga bir ¢alisma.
Tirkiye’deki programi da TDB ile birlik-
te Yrd.Dog¢.Dr. Erdogan Fisek¢ioglu, Dr.
Duygu Ilhan, Dr. Burcu Onur, Disheki-
mi Inci Giimiisten ve benim i¢inde oldu-
gum bir arastirma komitemiz var. Yine
¢ocuklarda dis firgalama aligkanhigini
yerlestirmek hedefli bir proje. Bu proje
de kisa bir siire i¢inde baslayacak.

Boyle birkag projeye ayni anda devam
ediyoruz. Danimarka ile yurittigimiiz
ortak bir projemiz var, diyabetlilerde
agiz dis sagligi konusunda. Orada da
Danimarka’dan Dr. Basak Cinar var, bir-
likte ytriitityoruz.

Saglig: Gelistiren Okullar proje-
sine dénersek, egitimin disinda
koruyucu uygulamalar da yapi-
lacak mi?

Evet, su anda en iyi sonucu floridli ci-
lalardan aldigimiz igin cila esash bir
program var. Florlu cilalar yutulma ris-
ki olmayan, toksik etkisi olmayan, disin
iizerine yapisan ve giiriiklere karsi koru-
mada etkinligi uluslararas1 ¢aliymalarda

ortaya konmus bir materyal. Bu nedenle

bu sefer onu kullanacagiz.

Bunun diginda projenin temel yakla-
simlarindan biri de sadece okulda uygu-
lama degil aileyi, ¢evre esnafini, o bolge-
deki hekimleri, tiim saglik personelini
kapsayan bir program. Yani okul projesi
yiirtiirken biz o ¢evrede yasayan insanla-
ra 9zel saglik egitimi programiyla bunun
onemi ve kendi agiz sagliklarini nasil
koruyabilecekleriyle ilgili bilgilendirme
programlar: yapacagiz. 10 okulda basla-
yacagiz ve birinci siniftan baslayarak ve
besinci sinifin sonuna kadar takip edece-
giz. Durumu izleyebilmek i¢in sosyoeko-
nomik diizeyi yiiksek bolgelerdeki okul-
lar da var dustik bolgelerdekiler de var,
projenin yriitiilecegi okullar arasinda.

Sorunu kékten c¢dézebilme po-
tansiyeli dusunulduguinde Tir-
kiye'de toplum agiz dis sagligi-
nin daha fazla 6nem kazanmasi
gerekmez miydi?

Gerekir ama olabilecegini sanmiyorum.
Kotumser oldugumu distinmeyin, bi-
zim ilerledigimiz akademik yolu izleyen,
yani tip fakiiltesinden bu isi izleyen ve
gercekten halk saghg disiplininin do-
nanimiyla egitilmis dishekimleri olabilir
mi? Sanmiyorum. Ama bu bizi su anda
tutuyor mu? Hayir, yapilmasi gereken
her seye aynen devam ediyoruz. Bizim
yaptiklarimiz bir sonraki kusaga 6rnek
olustursun ve onlar bu konuya daha faz-
la ilgili duysunlar diye gayret ediyoruz.
Ama onimiizdeki 10 yilda kag tane dis-

hekimi boyle bir seyi talep eder, ¢ok fazla
olacagini sanmiyorum.

Ama ‘bu konuyla hi¢ kimse ilgilenmi-
yor, biz de ¢aligmayalim, sadece akademik
¢aligma yapalim, oturalim’ da demiyo-
ruz. Yapilmasi gereken her seyi yaslanmus
olmama ragmen devam ettirmeye gayret
ediyorum. TDB’nin Egitmen Dishekimi
Egitimi programma 1500 dishekiminin
katiliyor olmasi ¢ok 6nemli. Onlar, biraz
daha bu alanda farklilagmayz, bilgi biri-
kimlerini arttirmay1 isteyen dighekimle-
ri. Onlarin bu konuda topluma destek
olacaklarini diistintiyorum. Meslek or-
giitiiniin bu konudaki ¢abalarin1 da ¢ok
takdirde karsiliyorum. Herkes bulun-
dugu yerde bir koruyucu program yap-
maya gayret ediyor. Bunun ¢ok énemli
oldugunu disiiniiyorum. Yani biitiin bu
akademik yasam boyunca bu katk: bile
benim agimdan 6nemli bir nokta.

Bugtinku aklim olsayd: toplum
agiz dis saghigini secmezdim
der misiniz?

Hayir, demem. {lk basladigim birkag yil
icinde zaman zaman keske dedigim do-
nemler olmus olabilir ama ondan sonra
hi¢bir sekilde demedim. Ciinkii hakika-
ten ulusal boyutta baktiginizda toplu-
mun ag1z dis saghg onemli bir nokta ve
yaptigimiz ¢alismalarin 6nemli olduguna

inantyorum.

Yeni mezun olacaklara bu alan-
da calismalarini tavsiye eder
misiniz?

Bu, insanlarin gelecege bakisiyla alakali.
Tiirkiye’de artik her sey cok zor. Dishe-
kimlerinin muayenehane a¢masi, mua-
yenehaneyi yiiriitmeleri, bundan bir ka-
zang elde etmeleri ¢ok zor artik. Ama ben
onlara sadece sunu soylerim: Muayene-
haneye gelen hastaniza koruyucu uy-
gulama yapin. Tedavisini de yapin ama
koruyucu uygulamay: da mutlaka yapin.
Ciinkt koruyucu uygulamalar 6yle pa-
hali uygulamalar degil, zor uygulamalar
degil, basit, kolay, sonuglar1 alinabilir. O
acidan muayenehane pratiginde mutla-
ka bunlar1 yapmalar1 gerektigini disii-
nilyorum. Ama onun disinda bu alanda
calismak isterlerse bu, fakiilteler icin de
toplum i¢in de iyi bir sey olur. <
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TDB 18. Uluslararasi Dishekimligi Kongresi 26-28 Mayis 2011 tarihlerinde Istanbul Halic
Kongre merkezi'nde yapilacak. TDB adina Kongreyi organize eden Kongre Organizasyon

Komitesi Genel Sekreteri Salih Yazicr'dan calismalarla ilgili bilgi aldik.

TDB 18. Uluslararas1 Dishekim-
ligi Kongresini Halic Kongre
Merkezi’'nde 26-28 Mayis 2011 ta-
rihlerinde gerceklestirecegiz.

Uzun vyillardir kongrelerimizi
Lutfi Kirdar Kongre Merkezi'nde
gerceklestiriyorduk.  Bunun en
onemli nedenleri bu biyiiklikteki
bir Kongre i¢in Liitfi Kirdar Kongre
Merkezi’nin tek alternatif olmasi ve
bu Merkezdeki deneyimlerimizdi.
TDB Kongrelerinde deneyimli olan
ekibimiz bir siiredir kongrelerde de-
gisim yasanmasi gorisini paylasi-
yordu. Istanbul da yapilan son 2009
Kongresinden sonra dishekimligi
kongresi diizenlenebilecek veterli-
likte iki kongre merkezi daha hizmet
vermeye basladi. Bu durumu goz
oniinde bulunduran Organizasyon
Komitemiz her ii¢c merkezi defalarca
ziyaret ederek bu kez degisimin olmasi
ve 2011°deki Kongrenin Hali¢ Kongre
Merkezi’'nde yapilmas: yoniinde karar
verdi.

Hali¢ Kongre Merkezi Hali¢ kiyisinda
Sttliice’de Hali¢ Kopriist'niin ayagina
¢ok yakin bir noktada bulunuyor. Ula-
sim acisindan bir¢ok avantaji var. En
gtizeli, denizden ulasgim imkani

var. Kongre esnasinda Kadi-
koy ve Eminonii’den
dogrudan Kongre Mer-
kezine teknelerle servis
hizmeti vermeyi plan-
liyoruz. Toplu tasi-

mayla, Metrobiisle

ok

gelindiginde Halicioglu duraginda inip
bes dakikalik yiirtiytisle Kongre Mer-
kezine varabiliyorsunuz. Kendi aragla-
riyla gelecek katilimcilar igin ticretsiz
yararlanabilecekleri yeterli miktarda
otopark alanlar1 mevcut.

> o
isftanbul20

Mekan iginde ikisi biyiik (3500 ve
1500 kisilik), iicii kiiciik (250-300)
kisilik toplant1 salonlar1 var. Expo-
dental alani olarak da 3000 m? civa-
rinda, fuaye alanlarini da kullana-
bilecegimiz bir alan hazirladik. Her
kongrede oldugu gibi bu Kongrede
de tiim dishekimleri fuar alanini tic-
retsiz gezebilecek. Bu alanlarda yerli
ve yabanct firmalar endiistrideki ye-
nilikleri meslektaslarimiz icin sergi-
leyecek.

Diger Kongrelerden farkli olarak
bu kez fuar ve bilimsel boliim ayn1
alanda olacag i¢in katilimeailar kah-
ve aralarinda bile standlar1 ziyaret
edebilecek. Kongre Merkezimiz bu
bolgedeki gezilmesi gerekli bir ¢ok
noktaya yiiriime mesafesinde. Bun-
lardan bazilar1 Rahmi Kog Sanayi
Miizesi, Pierre Lotti, Miniatiirk,
Santral Istanbul, Eyiip Sultan Cami.

Bu Kongrede Organizasyon

Komitesi’ndeki tiim arkadaslarimiz
daha o6nceki kongrelerden edindikleri
deneyimlerle bazi degisiklikler hazirli-
yor. TDB kongreleri her yil ¢itay1 biraz
daha yiiksege tasiyan bir¢ok arkadasi-
mizin emekleri sonucu hazirlaniyor.
Bu Kongre’de de geg¢miste yapi-
lanlar1 yakalayabilmek icin ve
citay1 daha yiiksege tastya-
bilmek i¢in, daha iyi bir
Kongre  hazirlamaya
calistyoruz.  Kongre
bilimsel  progra-
mini  ve sosyal

programini ¢ok



titiz bir sekilde hazirlamaya calisiyoruz.
Bu yilin bilimsel programini ‘Giincel
Dishekimliginde Pratik Uygulama-
lar’ bashg! altinda kurguluyoruz. Yurt
icinden ve disindan gelecek olan deger-
li bilimsel konusmacilar muayenehane
pratigine katkida bulunacak bilgileri
bizimle paylasacak. Ayrica meslektas-
larimiz Kongre web sitemiz www.tdb.
kongresi.com’dan konu ve konusma-
cilar1 takip edebilir. Meslektaslarimiz
ayrica bilgi@tdbkongresi.com adresi-
ne gondercekleri e-postalarla diisiince
ve Onerilerini de bizlerle paylasabilir.

Bilimsel ve sosyal programlar-
da belli basli yapmak istedik-
leriniz?

Sosyal program ve bilimsel program
paketlerinin fiyatlarin1 bu yil da ayn
tuttuk. Isteyen sadece bilimsel progra-
ma katilabilecek. Bu yil internetten ka-
yit yapan ve katilim ticretini internetten
odeyenlere 10 TL indirim uyguluyoruz.
Bu, hem kayitta katilimciya kolaylik
saglayacak, hem de bizim kayit islemle-
rimizi kolaylastiracak. Kongre mekan1
uygun oldugu i¢in 6gle yemekleri ve
gala yemegini oturma diizeninde vere-
cek bir ¢alisma yapryoruz.Kongre kati-
lim bedellerinin TL olarak belirlenmesi
icin gerekli caligmalar yaptik ve ilk kez
bu Kongrede katilim bedelleri TL ola-
rak belirlendi. Onceki yillarda Kongre
merkezine doviz bazinda 6deme yapil-
digindan ve giderlerimizin énemli bir
kismini da bu kalem olusturdugundan
katilim bedelleri d6viz bazinda belirle-
niyordu. Bu yil Kongre Merkezine TL
bazinda 6deme yapmamuz sayesinde bu
sorunu da agmis olduk.

‘Sosyal program ve
bilimsel program
paketlerinin fiyatlarini
ayri tuttuk. Internetten
kayit yapan ve katilim
Ucretini internetten

6deyenlere 10 TL
indirim uyguluyoruz.
Kongre katilim bedelleri
de ilk kez bu Kongrede
TL olarak belirlendi.’

Kongreye yurtdisindan katilim
icin calismalariniz oldu mu?
Uluslararasi katilimi artirmak igin ¢a-
lismalar yapryoruz. Ayrica birgok iilke
dishekimligi birlikleriyle de yazismalar
devam ediyor. Mart 2011’de Koln’de
yapilacak olan IDS fuarinda da taniti-
mimizi yapacagiz.

Piyerloti tepesinden Halic ve tarihi
yanmada manzarasl. Solda goérinen
Halic Kongre Merkezi.

Bilimsel program iceriginden
de biraz bahseder misiniz?

Bu yil ge¢mis yilarda meslektaslari-
mizdan gelen onerileri dikkate alarak
muayene pratigine yonelik bilimsel bir
program hazirliyoruz. Konulari da siz-

lerin 6nerilerinden yola ¢ikarak hazir-
ladik.

Meslektaslarimiza mesdajiniz
nedir?
Bityiilii kent Istanbul’da 26-28 Ma-
y1s 2011’de bulusalim. Degisime tanik
olmak, sinif arkadaglarimizla sohbet
etmek, bilgilerimizi giincellemek ve
[stanbul’a bir de ‘Altin Boynuz'dan
bakmak i¢in bekliyoruz.

Biz yeni bir heyecani yasiyoruz mes-
lektaslarimizin da buna ortak olmasini
istiyoruz. Onlar1 en iyi sekilde agirla-

maktan mutlu olacagiz.
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‘Kabustan
daha kotu’

Agiz dis sagligl hizmeti veren kamu kuruluslar: daha énce
sOzlesmeyle aldiklar: protez hizmetlerini bir suredir ihaleyle
almaya basladi. Dis teknisyenlerinin buyuk tepkisini ceken
uygulamayla ilgili olarak Dis Teknisyenleri Dernekleri Fede-
rasyonu Yonetim Kurulu uyesi Adnan Arslan’in goruslerine
basvurduk. Arslan, ihale uygulamasi sonrasinda yaklasik 8

bin dis teknisyeninin issiz kalacadini iddia ediyor.

Dis teknisyenlerinin bugtnki du-
rumuyla ilgili bilgi alabilir miyiz?
Kac dis teknisyeni var, nasil 6r-
gtitleniyorsunuz?

Su anda 20 binin iizerinde dis teknisye-
nimiz var. Dernek olarak 6rgiitleniyoruz
ama ticretli olarak ¢alisan dis teknisyenleri
genellikle iiye olmadiklar: i¢in Ankara’da
ornegin bin tane teknisyenimiz varsa der-
nege kayith 50 kisi var. Ama yavas yavas
orgiitlenmeye basladik. Biz Gaziantep,
Mersin, Konya, Eskisehir ve Ankara olarak
bes dernek bir araya gelerek Dis Teknisyeni
Dernekleri Federasyonu’nu kurduk. Diger
derneklerle de yazigmalar: yaparak tiye
olmalarin1 saglamaya ¢alisiyoruz. Su
anda herkesin goriisii olumlu.

Kamu ihale kanunundan kay-
nakli bazi sikintilariniz var.
Bunlardan biraz bahseder mi-
siniz?

Biz yillardir hastanelere protokolle is
yapiyoruz. Hastaneler de tniversitele-
rimiz de ayni anda sekiz-on laboratu-
vardan hizmet alir ve hem kalite hem
de fiyat anlaminda saglikli bir rekabet
olurdu. Hastaneler sozlesme igin bir
fiyat tespiti yapiyordu. Bu fiyata yapi-
lacak protezlerle ilgili laboratuvarlar
bize bagvursun deniyordu. Bir de bol-
gesel ayrim vardi. Bir ilde yeterli sayida
laboratuvar varsa bagka ilden bir ¢agr1
yapilmiyordu. Cok fazla laboratuvar
basvurdugu zaman da kura usuliine
gidiliyordu. Ne hikmetse, simdi bu
hizmet alimini kamu ihale kanununa

madan fiyat veriyorlar.

Sonugta su andaki durum teknisyenler
i¢in bir kdbustan daha kotii. Kabus uyan-
diginiz zaman gegecek bir sey ama bu uya-
nilacak bir sey degil. On liraya kadar do-
kuz liraya kadar dis protezinin diistiigiinii
goriiyoruz! Bu hem halk sagligini tehdit
ediyor hem dis teknisyenlerinin saghgini
tehdit ediyor hem de dis teknisyenligini
bitme noktasina getiriyor. Universiteler-
le de goriisiiyoruz, serbest ¢alisanlarla da
goristiyoruz. Hi¢ kimse bu fiyata yapila-
cak bir protezin hastaya faydasi olacagini
distinmiiyor.

Dis teknisyenleri silikozis hastaliginin tehdidi

altinda. Asir1 yogun calismanin tipki bir dénem
kot taslama iscilerinde oldugu gibi silikozis
vakalanni sigratacagindan endise ediliyor.

soktular. Tabii ihalelerde biliyorsunuz
insanlar isin biitiin boyutlarini hesapla-

Protez fiyatlari daha énce ne du-
zeydeydi, su anda ne diizeyde?
Ortalamasi 30 lira diizeyindeydi. Su anda
ortalamasi Isparta’da dokuz liraya alin-
mus, Ankara’da da on liraya yapilan bir is
var. En fazla Istanbul’da 23 liraya alnan
var. Diistinebiliyor musunuz 10 lirayla 23
lira arasinda degisiyor. Ayni malzeme ayn1
is. Rekabetin ¢ok oldugu yerlerde 10 lira,
rekabetin olamayacag yerlerde de fiyatlar
yiiksek tutulmaya ¢alisiliyor. Boyle de bir
geligki var. Bunun 6rneklerini yasamaya
bagladik bile; Ankara’da merkezin biri
10,4 liradan digeriyse 27 liradan almus.

SGK'nin hizmet alim rakamla-
rindan bir iki tane érnek verir
misiniz?
Hareketli protez igin 150 lira 6deni-
yor. Ihaleyle bu 20 ila 35 lira arasinda
alintyor. Porselen kuron i¢in 78 lira
ddeniyor, ihale rakamlar1 10 lirayla 23
lira arasinda. Gegici kuron i¢in SGK
sekiz lira civarinda 6deme yapiyor ama
ADSMler ihaleye ¢ikarken geciciye
iicret yazmayacaksiniz diyorlar.
Burada dikkat c¢ekilmesi gereken
nokta su: SGK’nin higbir sekilde dde-
yecegi ticret degismiyor. Biz beg liraya
da yapsak 30 liraya da yapsak 50 liraya
da yapsak SGK’nin tek porselen kuron
i¢in 6dedigi para 78 lira. SGK bu pa-
ray1 odiiyor zaten hastanelere. Hastane
bu paray: diisiirmekle sadece kendisine
kalan doner sermaye payini yiikseltmis
oluyor. Dis teknisyenin emeginden
kendi komisyonunu kesmis oluyor.
Bunun anlami bu.
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Diger protez ve ortezler Kamu
Ihale Kanunu’na girmiyor
degil mi? Bu sadece dis pro-
tezi icin yapilan bir uygula-
ma mi?
Evet, gozlik cam ve cergeveleri de
Kamu Thale Kanunu’na girmiyor.
Neden sadece dis protezleri ihale
ediliyor diye SGK’ya da sorduk ama
bir tiirlii cevap alamadik. SUT ta tib-
bi malzeme katki payindan bahsedi-
liyor. Peki protez hastalarindan tibbi
malzeme katki pay1 alinamaz m1?
Baska bir seyden daha bahsedece-
gim. Kamuda ¢alisan dis teknisyen-
lerinin bazilar1 sendikali oldular ve
bu siiregte sunu 6grendiler: Kamu-
da calisan bir dis teknisyeni haftada
Avrupa standartlarina goére -baska
bir is yapmamak kaydiyla- 21 por-
selen yapabilir, ayda -yine bagka bir
is yapmamak kaydiyla- 22 tane de
hareketli protez yapabilir. Bu sinir-
lar dahilinde kamuda calisan bir tek-
nisyenin aldig1 maas1 ve gesitli 6de-
neklerini hesap ettigimiz zaman bir
porselenin sadece ig¢ilik maliyetinin
yaklasik 35 lira oldugu goriiniiyor.
Hareketli protezin maliyeti de 125-130 lira
civarinda. Bunlar ihale sistemiyle 10 liraya
ve 30 liraya alinmaya ¢alisiliyor.

Ihale sisteminde her ADSM bir
laboratuvarla mi1 ¢calismak duru-
munda?

Evet, bu da dis teknisyenliginde ¢ok biiytik
bir issizlige yol acacak. Ctinkii Ankara’da
yaklagik 12 tane hastane ve ADSM var.
Yaklasik 350 tane laboratuvar var. 75. Yil
ADSM 14 tane laboratuvarla calisiyordu.
Topraklik 12 laboratuvarla, Tepebas1 10
laboratuvarla, Osmanli keza 10 labora-
tuvarla ¢alistyordu. Simdi bunlarin hepsi
bir laboratuvarla calisacaklar. Rekabet ve
alternatif olmadig: i¢in de kalite ¢cok dii-
secek.

Yapilan is ayni miktarda ola-
cagina gore daha fazla eleman
calistirmak durumunda kalacak
laboratuvarlar. Bu da issizlige yol
acmayabilir...

Hayir, aymi sayida elemana ¢ok fazla is
yaptirilarak tistesinden gelmeye ¢alisacak-
lar. Sabah dokuzda baslayip gece 12’ye ka-
dar calistirilan yerler var. Bagka tiirlii fiyati

‘Biz bes liraya da yapsak 50 liraya da
yapsak SGK’'nin tek porselen kuron
icin 6dedigi para 78 lira.
Hastane bu parayi diustirmekle dis
teknisyeninin emeginden kendi
komisyonunu kesmis oluyor.
Bunun anlami bu.’

asaglya ¢ekmek miimkiin degil. Malzeme-
den kissaniz kissaniz ne kadar kisarsiniz?
On liraya yaptiginiz bir isin %60-70’1 is-
gilikse ti¢ liralik malzemeden ne kadar ki-
sabilirsiniz? Ama (g kisinin isini bir kigiye
yaptirdiginiz zaman isgilige harcayaca-
giniz dokuz lira bir anda g liraya diiser.
Ben bu siirecte 8 bin civarinda dis teknis-
yeninin igsiz kalacagini distintiyorum. Bu
agir kosullarda calisacak teknisyenlerde
yogunlasacak meslek hastaliklar1 da isin
bir bagka boyutu. 35 yagin iistiindeki dis
teknisyenlerinin yaklasik %701 silikozis
tehdidi altinda.

Bununla ilgili bir veri var mi?
Herseyden 6nce ben 1986’dan beri siliko-
zisle miicadele ediyorum. 87’de askerde
bana tiiberkiiloz teshisi konarak ‘askerli-
ge elverisli degildir’ raporu aldim yedinci
aydan sonra. Daha sonra tedavi siirecinde
bunun dis teknisyenligiyle baglantili oldu-
gunu 6grendik. Saghk Bakanhigi bununla
ilgili bir veri vermiyor ama 2008’in so-
nunda 11. ayinda Tedavi Hizmetleri Ge-
nel Mudirligi'niin bir genelgesiyle dis
teknisyenligi tehlikeli meslekler sinifina
alindu.

Peki buna yénelik tedbirler
aliniyor mu?

Oncelikle calisma ortaminin diiz-
giin olmasi lazim, yapilan isin ya-
vas ve temiz, havalandirilan bir
ortamda yapilmasi lazim. Bu da
az protez yaparak, yani ¢alisma
saatlerini azaltarak saglanabilir.
Korunma maskesiydi, eldiveniydi
zaten olmasi gereken ekipmanlar.
Ama siz bir insana aksama kadar
on tane yerine elli tane yapacaksin
dediginiz zaman “isi bitirecegim,
eve gidecegim, colugumu ¢ocugu-
mu gorecegim” diye diisiinen insa-
nin nasil yavas ¢alismasini bekleye-
bilirsiniz ki?

Biz EN149 malzemesini kullan-

mak zorundayiz. Hekimlerimizin
kullandig1 disposable maske degil
bu. Bizim kullandigimiz maskele-
rin tanesi ¢ lira. 10 liraya protez
yapan teknisyen arkadagim ii¢ lira-
ya maske alir mr?

Bu konuda Bakanlik nezdin-
de herhangi bir girisiminiz
oldu mu?

Cesitli girisimlerimiz oldu. Burada her sey-
den 6nce insan sagliginin tizerine yogun-
lasmaya ¢alistyoruz. Saghk Bakanlig: ile
goristigiimiizde bu sekilde teknisyenler
asir1 yogun ¢alistirlacak, sikinti yasayacak
dedigimizde efendim Calisma Bakani'na
sikayet edebilirsiniz deniyor. Sigortasiz ¢ca-
lisma artacak dedigimizde SGK’ya sikayet
edin deniyor. Kolaylikla topu tistlerinden
atabiliyorlar yani.

ADSMler diyor ki ‘biz yapilan isin de-
netimini yapacagiz, kullanilan malzemeyi
denetleyecegiz’. Kimse kullanilan malze-
meyi denetleyemez, miimkian degil bu.
Halk sagligini tehdit edebilecek bir mes-
lek grubuyuz. Bu isler denetlenmezse ve
insanlara en dustik fiyattan is yaptirmaya
kalkarlarsa halk saglhig: agisindan ¢ok teh-
likeli sonuglar ortaya ¢ikacak diye diisii-
niiyorum. Hem ¢alisanlar i¢in hem prote-
zi kullananlar icin.

Herkes meslegine sahip ¢ikmali. Diin
Ankara Expodental’deydim. Orada dis-
hekimi arkadaslarimiza da ifade ettim; biz
kendi ellerimizle emegimizi yediriyoruz,
yemeleri i¢in de ¢ok giizel protezler yapi-
yoruz ki emegimizi rahat yesinler!



2imdi de

‘Dishekimi Birim Performans?’

Saglik Bakanlig: agiz ve dis sagligr merkezleriyle dis hastanelerinde gdrevli personele
1 Aralik 2010 tarihinden itibaren gecerli olmak Uzere uygulanacak ‘birim performans
katsayisinin uygulanmasina’ dair bir yonerge yayimladi.

g1z ve dis sagligi hizmetleri-

nin iyilestirilmesi, kaliteli ve

verimli saghk hizmet sunu-
munun saglanmast i¢in koruyucu, tedavi
edici ve uzmanlik gerektiren dis islem-
lerinin ol¢tilmesi suretiyle dis tabipleri-
nin ve doktorali/uzman dis tabiplerinin
birim performans katsayisinin tespitine
ve dis tabiplerinin birim performans kat-
sayisinin ortalamasinin esas alinarak dis
tabibi digindaki diger personelin birim
performans katsayisinin tespitine iligkin
usul ve esaslar1 diizenlemek amaciyla ¢1-
karilan yonerge de yine sayisal degerlerle
kaliteli ve verimli saglik hizmet sunumu
amaglaniyor deniliyor.

‘Dis Tabibi Birim Performans
Katsayist’ nasil hesaplaniyor?
Kurumlarda dis tabibi olarak gorev ya-
pan personelin kanal tedavisi, dolgu ve
fissur sealant islemlerinden elde ettikle-
ri puanlarinin toplam puanlarina oram
bulunmak suretiyle Kanal Tedavisi Puan

Kanal Tedavisi Kanal Tedavisi
Puan Orani Puan Katsayisi

= %5 1,00
%3-4 0,95
%1-2 0,90
<%l 0,85
Katsayisi
>%20 1,00
%15-19 0,95
%10-14 0,90
<% 10 0,85
Fissur Sealant Fissur Sealant

=%1 1,00
%0,7-0,9 0,95
%0,4-0,6 0,90
<%0,4 0,85

Orani, Dolgu Puan Orani ve Fissur Sea-
lant Puan Orani bulunur.

Bulunan oranlar esas alinarak belirle-
nen Kanal Tedavisi Puan Katsayisi, Dol-
gu Puan Katsayisi ve Fissur Sealant Puan
Katsayisinin ortalamasi hesaplanarak Dis
Tabibi Birim Performans Katsayisi he-
saplanir.

*Dr. Dishekimi, Ankara Dishekimleri Odasi Baskanvekili

Dis Tabibi Birim Performans
Katsayis1 asagidaki sekilde
hesaplanir:

Kanal Tedavisi Puan Katsayis: +
Dolgu Puan Katsayis: +

Fissur Sealant Katsayisi
DTBPK=

3

Yapilan tim tedavilerin yiizde besi
kadar: kanal tedavisi ise, yapilan tim te-
davilerin ytizde yirmisi dolgu ise ve yine
yapilan tiim tedavilerin ytizde biri kadar
fissur sealant yapiliyorsa dishekiminin
birim performans katsayisi ‘1” olacaktir.

Dis Tabibi Birim Performans Katsayist
(DTBPK) hesaplandiktan sonra persone-
lin briit ek 6deme tutari ile ¢arpilir. Per-
sonelin briit ek 6deme tutarinin, tavan ek
ddeme tutarinin iizerinde olmasi halinde
Dis Tabibi Birim Performans Katsayisi
tavan ek 6deme tutari ile carpilarak per-
sonelin briit ek 6deme tutar1 bulunur. >




inceleme

Doktorali/Uzman Dis Tabibi Birim Performans Katsayisinin Hesaplanmasi

Tedavi-Endodonti Doktorali /
Uzmani Dis Tabibinin

Doktorali /
Uzman Dis Tabibi

Molar Dis Kanal

Tedavisi Puan .
Birim Performans

Protez Doktorali /
Uzmani Dis Tabibinin

Doktorali /

Hareketli Protez | Uzman Dis Tabibi

Ortodonti Doktorali /
Uzmani Dis Tabibinin

Doktorali /
Uzman Dis Tabibi
Birim Performans

Arkteli, Band
(braket) Tatbiki

L Katsayisi
2%20 1,00
%15-19 0,95
%10-14 0,90
<% 10 0,85

Pedodonti Doktorali/
Uzmani Dis Tabibinin
Doktoral1 /

Periodontal | ;)\ 11 Dis Tabibi
Cerrahi Islem .
Birim Performans
Puan Orani
Katsayisi
=%5 1,00
%3-4 0,95
%1-2 0,90
<%l 0,85

Islemlerden elde ettikleri puanlarn
toplam puanlarina orani bulunmak sure-
tiyle Molar Dis Kanal Tedavisi Puan Ora-
ni1, Hareketli Protez Puan Orani, Arkteli-
Band (braket) Tatbiki Puan Orani, Kanal
Tedavisi Puan Orani, Periodontal Cerrahi
Islem Puan Orani ve Cerrahi Islem Puan
Orani bulunur.

Bulunan oranlar esas alinarak her bir
Doktorali/Uzman Dis Tabibinin Birim
Performans Katsayis1 hesaplanur.

Oral Doktorali/

Uzmani Dis tabibi olarak gérev yapan

Diagnoz-Radyoloji

personelin birim performans katsayist
Distabibi Birim Performans Katsayisina
gore degerlendirilir.

ADSM’lerde ¢alisma sartlarinin yogun-
lugu ¢ok fazla. Bu kurumlarda ¢alisan
meslektaglarimiz TDB ve FDI standart-
larinin ¢ok ¢ok iistiinde, 6zliik haklarina
yansimayan Odemelerle ¢alistiriliyor ve
bu 6demeler de her giin getirilen yeni dii-
zenlemelerle azaltilmaya ¢alisiliyor.

Akillarina gelen tek ¢é6zum, dis-
hekimini daha fazla calistirmak
Saghk Bakanhgrnin toplumun agiz ve
dis saghg: sorunlarini sadece kamu eliy-
le ¢ozme inadi ve bunun sonucunda atil
vaziyette bekleyen muayenehaneler ve in-
sanlarin ADSM’ler, kamu kurum ve ku-

ruluslar1 6ntinde yigilmalara yol agiyor.

Puan Orani Birim Performans
Katsayisi
=%50 1,00
%30-49 0,95
%10-29 0,90
<% 10 0,85

Periodontoloji Doktorali /
Uzmani Dis Tabibinin
Doktorali /

Periodontal | ;)\ Dis Tabibi
Cerrahi Islem .
Birim Performans
Puan Orani
Katsayisi
=%20 1,00
%15-19 0,95
%10-14 0,90
<% 10 0,85

Yine bu inat yiiziinden, gerek bu plan-
lamay1 yapanlar gerekse de bashekimler
daha fazla hasta baktirmanin yollarini
ariyorlar. Bu planlamalar1 yapanlar bir
gazetede yayinlanan haber iizerine kanal
tedavi, dolgu oranlarini nasil artiririz diye
dusinmisler ve bu dahiyane fikri tret-
migler. Ama nedense bu fikri iiretenlerin
aklina bu merkezlerde ¢alisan meslektas-
larinin ¢aligma sartlarimin agirligi, meslek
hastaliklarina yakalanma risklerinin art-
masi, tiikenmislik sendromu yasamalari,
ozliikk haklar1 konusunda diizenlemeler,
hasta haklar1 kurullarinin hekimler iize-
rindeki baskilari, ¢alisan giivenligi konu-
sunda diizenleyici fikirler gelmiyor.

Madem bu fikri iretenler toplumun
agiz ve dis saglhgi konusunda duyarlilar,
konservatif yaklasimlar konusunda du-
yarlillar, o zaman toplumun agiz ve dis
sagligl sorununu da sadece Kamu eliyle
¢ozme inadindan, israrindan vazgegip
muayenehaneleri de sisteme entegre et-
sinler.

Performansa dayali sistemde ¢alisanla-
rin stkintilart her gecen giin artiyor. Yar-
dimar personel eksikligi her yerde prob-
lem. Hekimlerimiz yaptiklar1 her dolgu,
her protez, her detertraj i¢in her ay farkli
bir ticret aliyor, farkli kurumlarda ¢ali-
sanlar ayni isi farkl ticretlerle yapiyorlar.
Ama hastaneler SGK’dan her ay ayn1 sa-

Puan Orani Ratsayisi
=%20 1,00
%15-19 0,95
%10-14 0,90
<% 10 0,85

Agiz ve Dis Cene Cerrahisi
Doktorali / Uzmani

Doktorall /
Uzman Dis Tabibi
Birim Performans

Cerrahi islem

Puan Orani

Katsayisi
>%20 1,00
%15-19 0,95
%10-14 0,90
<% 10 0,85

bit ticreti aliyor. Cozecekseniz 6nce bun-
lar1 ¢oziin.

Yulik izin ve kongre-seminer katilim-
larinda hastane ortalamasindan perfor-
mans verin, ¢ozecekseniz 6nce bu sorun-
lar1 ¢oziin. Aile hekimlerine ADSM’lerin
hasilatinin % 10’unu bir ¢irpida verdik-
ten sonra kaynak arayiginin sonucu mu
bu dahiyane fikirler?

Genel cerrahlarin  yaptiklar1  hangi
ameliyatlar i¢in oranlar koydunuz? Han-
gi ameliyati daha fazla yapacaksiniz dedi-
niz? Bu birim performanslari koydunuz,
hastalar1 bu oranlara gore mi gondere-
ceksiniz veya kabul edecegiz? Madem
hizmetlerin koruyucu ve konservatif
olmasimi istiyorsunuz, 6nce Kamudaki
yigilmayi, ¢alisma sartlarini diizenleyin.
Eger samimiyseniz muayenehaneleri de
sisteme entegre edin.

Stinger emecegini emdi, daha ne kadar
dolduracaksiniz. Masada oturarak bu ka-
rarlar1 alanlar sahada ¢alisanlarla oturup
konusabilirler mi? Bakin onlarin soyleye-
cekleri neler var.

Uygulamaya baslandigi giinden beri
strekli tartigilan performans yonergesi
ne hizmet kalitesini ytikseltmis, ne de ¢a-
liganlar1 mutlu etmistir. Her seyi sayilarla
ifade eden, diizenlemeleri, sozde diizelt-
meleri de ayni sayisal degerlerle yapmaya
¢aligan bu sistem iflas etmistir. <
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Hakan Stirmen

Metehan Kurt

Genel secim 12 Haziran 201 1'de yapilacak. Secim surecine girilirken Turkiye demokrasisinin
zaaflarinl ve bunlarin kaynaklarini Bilgi Universitesi Ekonomi Bolumi OJretim Uyesi Prof.
Dr. Burhan Senatalarla degerlendirdik. % 10'1luk secim barajinin sakincalarina da dedginen
Senatalar, partilerdeki anti demokratik isleyisten sadece siyasi partiler yasasinin ya da
liderlerin sorumlu tutulmasinin da gercekci bir analiz olmadigini sdyluyor.

Genel secime yaklasirken Ttur-
kiye demokrasisinin temel so-
runlar olarak neleri géruyorsu-
nuz?

Se¢im barajindan baslayabiliriz orne-
gin. Secime giderken se¢im sistemi son
derece onemli. %10 diizeyindeki se¢im
baraj1 baska higbir yerde goriilmeyen bir
oran. Ama AKP barajda bir degisiklik
istemiyor. Dolayisiyla bu secimde de bir
degisiklik olacagini sanmiyorum. Ama
se¢men iradesinin yansimasi agisindan
bunun yapilmas: gerekirdi. Tirkiye icin
barajin tamamen kaldirilmasini ¢ok isa-
betli gérmiiyorum ama %5’ten daha
fazla olmamali diye dustintyorum, iki
gerekceyle: Oncelikle, %10 baraji tem-
silde adaletsizlige yol agiyor. Iki énceki
secimde o6rnegin (2002) oylarin yariya
yakini yansitilamamisti parlamentoya.
Ikinci mesele, Tiirkiye 6zelinde 6zellikle
dogu-giineydogu se¢meninin iradesinin

parlamentoya yansimasimni engelliyor.
Bu da ¢ok ciddi bir sakinca. O problemi
yavas yavas ¢6ziim yoluna sokabilmemiz
i¢in de barajin kalkmasi lazim.

Se¢ime dogru giderken o6nemli bir
konu, Tirkiye’de her seyin 6zgiirce tar-
tisthp tartiglamadigi... Bu agidan bak-
tigimizda soyle bir manzara gériiyoruz:
Belli radikal goriisleri savunan medya
mensuplar1 daha kolay hapse atilabili-
yor, igeride tutulabiliyor; boyle bir sorun
var. Ikincisi, bence bugiinkii iktidarin
ozellikle medya iizerine ¢ok kuvvetli
bir baskist var. Burada o6zellikle Dogan
Grubu’na verilen cezalar goze garpiyor.
Diger gruplar da Dogan Grubu’na yapi-
landan haliyle kendilerine ders ¢ikartarak
asir1 dikkatli olmaya basliyorlar. Otosan-
stir giigleniyor, yayginlasiyor. Dolayisiyla
haber alma 6zgiirlagii bakimindan prob-
lemli bir siyasi rejimimiz var. Ugiincii
problem, segmen kitlesinin siyasetle ilgi-

sinin oldukga ytizeysel olmasi. Liderlere
ve giincel kavgalara odakli bir ilgi var.
Diinyanin higbir yerinde se¢men kitlesi
muazzam bilgiye dayanarak karar ver-
miyor denebilir ama Tiirkiye’de bu daha
ciddi bir sorun diye diisiiniiyorum.

Secim baraji % 5e dustrilmeli
dediniz, hic olmasa ne olur?

Se¢im barajinin hi¢ olmamas1 oylarin
¢ok pargalanmasi sonucunu yaratir ¢ok
kiigtik azinliklarin kilit 6neme sahip ol-
mast sonucunu yaratabilir. 80 6ncesinde
bir dénem oyle bir sey yasadi Tirkiye.
MHP’nin ti¢ milletvekili vardi mesela
ama hiikiimette iki tane bakanlik almust1.
Secim sistemleri tasarlanirken iki krite-
rin optimum noktas1 yakalanmaya calisi-
lir; biri temsilde adalet, digeri de sistemin
verimli islemesi. Temsilde adalet olsun,
hi¢bir oy kaybolmasin, hepsi meclise
yansisin diyerek hi¢bir baraj koymazsaniz



¢ok sayida birer milletvekilli,

ikiser milletvekilli parti yer
alabilir Mecliste ve bu istikrar
acisindan ¢ok yararli bir sonug
dogurmaz. Diger taraftan par-
tilerin pargalanmasini, birbi-
rinden kiigiik farklarla ayrilan
bir y1gin parti kurulmasini da
tesvik eder boyle bir durum.
Onun igin iilkelerin ¢ogu bir
sekilde bir baraj uyguluyor.

Parti ici demokrasi ek-

Marco de Angelis,
1987 Hurriyet Uluslararasi
Karikatir Yarismasi birincisi

Bir¢ok 6rnek gormiigiizdiir
“falanca ilgede tiye sayimizdan
daha az oy aldik” denir. Ciinki
tiyeler fiktif, naylon veya konu
komsusu, ahbab1 yazmis onu.
Aslinda o kadar goniilden is-
tedigi falan yok. Uyelik boyle
olunca delegelik de ona bagh
oluyor. Delegelik 6yle olunca
kurultay kararlari da ona bag-

I1 oluyor. Gegmisteki liderleri
de tek basina elestirmek dogru
degil. Herkes siitten ¢ikmis ak
kagik da bir tek lider sorunlu

sikligi Siyasi Partiler
Yasasr’nda yapilacak

degisikliklerle asilabilecek bir
durum mu yoksa demokrasi kul-
turdyle alakali daha derin koOk-
leri mi var?

Elbette sorun daha derinde. Sorun sadece
yasadan kaynaklanmuyor. Siyaset kiilttira
ve aligkanliklara iliskin de ciddi sorunlar
var. Ornegin, il orgiitiintiz var mu1 var,

ilge drglittiniiz var mi var...

Ama bunlar kolayca gdérevden
alinabiliyor...

Gorevden alinmasi da yine kanunda zor-
lastirlarak ¢oziilecek bir sey degil. Siz
tizaginiizde saglam kurallar koymus-
saniz, parti kiiltiirii asagidan yukar: bir
isleyisi onemsiyorsa zaten o maddeleri
deforme etmeye, egip biikmeye kimse
niyet edemez. Kanunla ilgili bir problem
degil oradaki. Hatta soyle soyleyeyim,
CHP’nin 40 y1l 6nceki hayatini bilenler
aktariyor, “Parti grubu toplandigi zaman
parlamentoda bagkan ¢ikacak bir saat
nutuk atacak, boyle bir adet yoktu” di-
yorlar. “Ismet Paga parti grubundan ce-
kinirdi” diyorlar.

koymuslar.

Onemli konularda politikanizi gézden
gecireceginizde, ornegin Kiirt sorunu,
drnegin tirban sorunu gibi sorunlarda
politika degisikligi yaparken Batr’daki
partiler diyor ki kitlesine, “bakin bunu
tartisacagiz, bu tartisgmanin referans cer-
cevesi sudur, bu tartigmay1 yapabilmek
i¢in size 20 sayfalik bir taslak metin gon-
deriyoruz, segenekleri soyliiyoruz, herkes
kendisi goriislerini yazsin ve gondersin”.
Bizde aliskanlik da olmadig: igin ilgeler-
den istediginiz zaman yarisindan belki
higbir sey gelmeyebilir ya da oturup cala-
kalem yazilan seyler gelebilir. Bu bir kiil-
tiir meselesi, bir aligkanlik meselesi.

Sadece partilerin  ybnetimle-
ri sorumlu degil bu durumdan
yani...

Cok iyi bir parti iist yonetimi partimizi
demokratiklestirelim, kitlelere agalim
diye karar verebilir ve bunu yapabilir.
Kanun engel degil buna. Bu duzeltme-
yi de tiyeden baslayarak yapmak lazim.

Ornegin Sayin Kiligdaroglu “Herkes en

dersek o da yeterli bir analiz
olmaz.

Tlirkiyve demokrasisinin aradan
gecen 65 yila ragmen koéklese-
medigini séylemek pek yanlis
olmaz herhalde. Bir isadaminin
parti kurup déner-ekmek dagi-
tarak %7’'nin lUzerinde oy alabil-
digi de dusunultrse...
Evet, sadece Izmir’deki oy orani muaz-
zam bir orandir: %17. Se¢men yonelim-
leriyle ilgili Konda’nin yaptig1 aragtirma
se¢menleri kabaca dorde bélinityor.
Bunlardan bir tanesi lidere oy verenler.
Bir tanesi aileden aliskanlikla bir partiye
sadakatle oy verenler. Bir tanesi soylem,
program ve politikalara bakarak oy ve-
renler. Sonuncusu da son dakikada karar
verenler; yani o da olur bu da olur, daha
kaygan. En kiigiik grup bu. Tiirkiye’de
se¢gmenin kayganhigi daha ¢ok bir blok
olarak soldan saga, sagdan sola olmaktan
ziyade sol i¢inde partiler arasinda, sag
icinde partiler arasinda gerceklesir.

Cem Uzan olay1 incelenmeye deger
bir olay. Sundan dolay;; Cem Uzan anti

‘Baskanlik sistemi Turkiye’ye uymayacak bir model. Bu modeli istemelerinin
sebebi kuvvetli bir adam olsun, “bakin Amerika’da ne gtuzel oluyor” diye

diusunmeleri. Halbuki ABD onlarin sandig: gibi degil. O kadar kuvvetli
birakmiyorlar ABD'de Baskani. Cok ciddi bir frenleme mekanizmasi var.’

Mesela su anda CHP’nin tiztgiine
gore genel bagkan aday1 olmak isteyenler
delegelerin %20’si tarafindan aday goste-
rilecek, tistelik o aday gosterme islemi de
kongre kurultay divaninin 6niine gidip
orada sahsen imza atarak olacak! $im-

di bunu kanun soylemiyor ki, kendileri

az bir lira aidat 6deyecek” dedi. Bence
olumlu bir yaklasim. Parti iiyesinin hak-
lar1 oldugu gibi sorumluluklar: da olmas:
lazim. Arkasindan aday tyelikte herkes
soyle soyle bir egitimden gegecek deyip
olay1 biraz daha ciddi bir temele tasimak
lazim.

IMF, anti Amerika konugmalar yapiyor-
du. Geng, enerjik bir liderdi ve muazzam
parast vardi. Yani tiimiiyle de bos ko-
nusmuyordu, bir siyasi pozisyon, bir si-
yasi arsa tizerine kurmustu partisini. Bir
se¢im daha devam etseydi ne olurdu, o
ayr1 bir mesele. Ama bir se¢ime girip, >
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muazzam parasi olup, ¢ok iyi organize
olan birisi %7 alabilir. Yine de bunu bii-
tiin segmen kitlesine yayginlastirmamak

lazim. Boyle bir kitle var.

Son on yildir laiklik ve Ktrt soru-
nu gibi meselelerin éne c¢iktigi
secim streci bu kez yoksulluk ve
issizlik gibi kavramlar etrafinda,
daha sinifsal bir dizlemde ge-
cecek gibi gériintiyor. Ne dersi-
niz?

Simufsal degil de sosyal demeyi tercih ede-
rim. Ciinki segmen sinifsal oy kullanmi-
yor. Hi¢ kullanmiyor demek istemiyo-
rum ama mekanik olarak biitiin isciler
sola oy verir, patronlar da saga oy verir
diye bir sey yok. O zaman Ingiltere’de,
Almanya’da sol partilerin iktidardan hig-
bir zaman diismemesi gerekirdi ama 6yle
olmuyor. Ayrica sag-sol kavramlarinin
Tiirkiye’deki algilanisi ileri kapitalist til-
kelerdeki anlamla ortiismityor. Ornegin
Tirkiye’de solculugu esas olarak devlet-
¢ilik ve laiklik olarak anlayan ¢ok insan
var. Boyle bir algilama 6zgiirliikler konu-
sunda tutucu bir tavir igerebiliyor. An-
cak altini ¢izdiginiz noktaya katiliyorum.
Bu se¢imde yoksulluk ve issizlik daha 6n
planda olacak. Bunun da en 6nemli ne-
deni, CHP’de gergeklesmis olan lider ve
yonetici kadro degisikligi.

Aslinda her se¢im bir fotograf. Yani
toplumun belli bir doneminde ¢ektigi-
miz bir fotograftir se¢cim. 11 Haziran’da
yapiyorsaniz 11 Haziran’daki duruma
gore davraniyor insanlar. Tabii ki o sa-

‘Ttlirkiye toplumu bazi
acllardan bakarsaniz

¢ok tutucu goézukebilir,
ama bazi acillardan da
adam yerine konmayl,
haklarini elde etmeyi,
sonug itibariyle
ozgturltkleri de istiyor.’

bah kalkip karar vermiyor; aliskanliklar
var, inanglar1 var vs. falan ama son bes,
alt1 ayda olan olaylar birinci derece etkili
olabiliyor.

CHP yoksul insanlara ve tim emekgi
kesimlere daha inandirici ve daha kap-
saml1 bir yaklasim sunabilirse onlarla bu-
lusabilir. Issizlikle ilgili inandiric1 politi-
kalar sunarsa; sadece “igsizlik felakettir,
biz gelince diizeltecegiz” demek kimseyi
ikna etmiyor. Diine kadar devamli laiklik
konusan bir parti bu kesimlere yanlis bir
mesaj veriyordu. Insanlar “kardesim ta-
mam laikiz ama maas yetmiyor, ¢ocugu
okutamiyoruz, hastanede zorluk c¢eki-
yoruz, niye bunlardan bahsetmiyorsun”
diyordu.

Muhalefetin bundan sonraki
surecte bu bahsettiginiz eksen
Uzerinde mi ylruyecegini dusu-
nuyorsunuz?

Biitiin siyaset boyle bir eksene kayacak
diye dusinmiiyorum. AKP kayamaz
¢linkit AKP’nin tabaniyla ilgili, destekgi-
leriyle ilgili bir din alanina ait bir bagaji
var. Tabani ve hatta orgiit icindeki men-
suplarinin énemli bir kism1 dinin daha
agirhik tasidigi bir toplum yapist 6ngo-
rityorlar. Bu, yavas yavas toplumu mu-
hafazakarlastiriyor ve tek tiplestiriyor.
AKP’nin bunu asmasi i¢in bir zihinsel
doniisiim gegirmesi lazim. Bu zihinsel
dontsimi gegirmesine de diinya gori-
st engel. Ciinki diinya gorisii ne kadar
din agirlikli ise, o ol¢tide tek dogruya ve
kusku duyulmamasi gereken bir inang

sistemine dayaniyor. Buna bir 6rnek de
kadina toplumda bigtigi yer... “En az
ii¢ tane ¢ocuk yapin” dediginiz zaman
o kadinin isyerinde miidiir olmasi sansi
sifir. Kadinlar orada caligsa bile gidecek
¢ocuk yetistirecek, bir daha gelecek, bir
daha ¢ocuk yetistirecek veya cocuk ye-
tistirmeye bir baslayacak, bir daha hig
gelmeyecek. O zaman o partinin ¢ikip
kadin erkek esitligine inanryoruz demesi
inandirici degil. Biitiin bunlar bir arada
distindigimiiz zaman ger¢ek anlamda
demokratiklesmenin potansiyelini kav-
ramamis oldugunu soyleyebiliriz.

2011 sonrasinda baskanlik siste-
minin giindeme gelmesi konu-
suluyor...

Bu da Tirkiye agisindan ¢ok cid-
di bir risk. Anladigimiza gore, Tayyip
Erdogan’in aklinda cumhurbagkan: ol-
mak var. Ilaveten bagkanlik rejimi olsa
daha da iyi olur diye bir egilim seziyoruz.
Bu tabii Tirkiye’ye uymayacak bir mo-
del. Bu modeli istemelerinin sebebi kuv-
vetli bir adam olsun, “bakin Amerika’da
ne giizel oluyor” diye diisiinmeleri. Hal-
buki ABD onlarin sandig gibi degil. O
kadar kuvvetli birakmiyorlar ABD’de
Bagkani. Cok ciddi bir frenleme meka-
nizmasi var. Bunun en ¢arpici Ornegi
anayasa mahkemesine atama yapma ko-
nusu. Tirkiye’de referandumdan o6nce
Anayasa Mahkemesi'ne iki atama yapti
Sayin Abdullah Gil. Bu atamalardan bi-
rinde bir kisiyi 6nce Denizcilik Miistesar
Yardimcih@ina atadi sonra da oradan
Anayasa Mahkemesi’ne. Hukuki bir sart1
yerine getirmek i¢in bdyle bir operasyon
yapti. Atadig1 kisiyi de anayasa profesor-
leri arasinda kimse tanimiyordu.

2009 yazinda ABD’de yiiksek mah-
kemeye bir kadin yargi¢c atanirken te-
Haftalarca
konusuluyor, biitiin gazetelerde yazilar

sadiifen Amerika’daydim.

¢ikiyor. Bu yaz tekrardan bir kadin atan-
di. Bu Kkisilerle ilgili su anda internete
girelim, ge¢miste yazdiklari, verdikleri
kararlar, belirli konulardaki diisiincele-
ri, hepsi ortaya ¢ikiyor. Ve Obama ata-
may1 yapmak istedikten sonra Senato’ya
geliyor bu konu. Senato’dan 6nce ilgili
komite konusuyor. Sonra Senato genel

kurulu konusuyor ve o gériismeler >
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televizyondan yayimlaniyor. Yiiksek
mahkemeye atanacak kisiyi didik didik
ediyorlar. Dolayisiyla Obama da didik
didik edilecegini bilerek insan segiyor.
Orada “Bize yakin birisi var, Kayseri
dogumlu, uzaktan da tamidiktir, ¢ok
da giivendigim bir arkadastir” falan
diyemezsiniz yani. Baskanlik sistemi-
nin ABD’de basarili olmasi her yerde

basarili olacagi anlamina gelmez, nite-
kim bagarili olmadig1 6rnekler de var.
Tirkiye’de bagarilh olmasi ¢ok uzak
bir olasilik, tersine bugiinden daha da
otoriter ve kisi odakl: bir rejime gotii-
rir tlkeyi.

Ntifus artis hizinin duismesi,
ntifusun yaslanmasi ve kent-
lesmesi, Avrupa Birligi sureci
gibi 6ntimuzdeki yirmi yili et-
kileyecek parametreler dik-
kate alindiginda temel siyasi
akimlarin toplumsal destek-
leri uzun vadede nasil degisir
sizce?
2011 se¢imini tek basina AKP kaza-
nirsa bugiine kadar yaptiklarini kon-
solide eder ve Tiirkiye belli konularda
muhafazakar bir toplum olma yolun-
da ilerler. Giyim, kusam ve en genel an-
lamda yasam tarzi konusunda muhafa-
zakar bakis agis1 egemen olur. Kentlesme
acisindan bakarsak, su anda zaten artik
Tiirkiye’nin niifusunun dortte tgii kent-
lerde ve koyler de eski koyler degil. Ko-
yinden kalkip Diyarbakir’a gelen insan
icin kentlesme Kiirt politikasina daha
fazla entegre olma anlamina geliyor. ¢
Anadoludaki baz illere gelmek de mu-
hafazakar politikaya daha fazla entegre
olma anlamina geliyor. Insanlarin kent-
lere gelerek modernlikle bulustugu, genel
bir iddia. Baz1 yerlerde 6yle olmuyor.
Tirkiye’de niifus artist hizi disiyor
ama hala yiiksek. Dolayisiyla Tirkiye
niifusundaki yaslanma gérece bir yaslan-
ma. Nifus ¢ok yaslaninca batidaki gibi
sorun olacak noktasindan heniiz olduk¢a
uzagiz. Tirkiye niifusu ashinda hala ge-
lismekte olan bir iilkenin niifusu ve ¢ok
dinamik. Dolayisiyla 6nemli etki yapacak
faktorlerden bir tanesi Tiirkiye’nin diin-
yaya agilmasi. AB birinci mesele degil
burada. Bu disa agilma en genel anlam-
da ¢ok 6nemli. Ornegin is adamlarinin
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‘Tlirkiye'de seriat tehlikesinden
daha ciddi ihtimal, dini
referanslara dayanan tek tipci
bir toplum tehlikesi. Insanlara
asir1 alkol icme saghiga zararl
demek, bunun egitimini vermek
baska bir sey, alkol gunahtir
icme demek baska bir sey.
Referans degisiyor ve
muhakeme degisiyor.’

ve Universite ogrencilerinin dis diinya
ile iliskilerinin, baglarinin artmasi ¢ok
onemli.

Bahsettiginiz muhafazakarlas-
ma insanlarin siyasi tercihlerini
de sinurlamaz mi?

Kuskusuz etkiler. Simdi bu muhafazakar
illerden, bolgelerden falan bahsettik ama
ekonomik kosullar da insanlarin davra-
nislarini etkiliyor. Dolayistyla CHP hizh
biiyiime ve adil boliismeyle birlikte bir
modernlesme projesi koyabilirse destegi
daha kuvvetli artar diye distiniiyorum.
Ulusalcilarin en 6nemli dayanagi, AKP
seriat getirecek falan gibi dinle ilgili bir
kaygiydi. Dinle ilgili kaygi yavas yavas
¢oziildiikge ulusalcilarin soyledikleri sey-
ler biraz havada kalacak. Dolayisiyla on-
larin tekrardan biiyiik bir gii¢ kazanabi-
lecegini sanmiyorum. Ama muhafazakar
akim kolay kolay zayiflamaz. 2002’den
2007-8’¢ kadar AKP bir modernlesmeyi
temsil ediyor gibiydi. CHP de devletgi
ve statiikocu tavri temsil ediyor gibiydi.

Kemal Kiligdaroglu ve arkadaslar1 bunu

ne kadar bozabilirlerse Tiirkiye siyase-
tinin dengeleri o kadar degisir.

Tiirkiye toplumunun biiyiik bir kis-
m1 esasen daha rahat ve daha gtivenli
bir hayat istiyor. Cocuklarinin oku-
masint ¢ok istiyor 6rnegin. Bazi agilar-
dan bakarsaniz ¢ok tutucu goziikebi-
lir, ama baz1 agilardan da adam yerine
konmayi, haklarini elde etmeyi, sonug
itibariyle 6zgiirliikleri de istiyor.

Burada bence daha ciddi ihtimal,
dini referanslara dayanan tek tipgi bir
toplum tehlikesi. Insanlara asir1 alkol
igme sagliga zararli demek, bunun
egitimini vermek bagka bir sey, alkol
giinahtir igme demek baska bir sey.
Referans degisiyor ve muhakeme de-
gisiyor. Seriat tehlikesi yok dedigimiz
zaman bazi kisiler hicbir tehlike yok
dedigimizi zannediyor. Halbuki bu-
rada dogru teshis bence seriat meselesi
degil. Bu saatten sonra AKP de kizlar
mirastan az pay alsin falan demeyecek
ama U¢ ¢ocuk yapsin dediginiz anda
zaten “is yasaminda bulunman istis-
naidir, is yasaminda yiikselmen daha
da istisnaidir” demis oluyorsunuz.

2011 secimi sonrasi icin nasil
bir tablo éngériiyorsunuz?
Bir hesaba gore birinci partiyle ikinci
parti arasinda dokuz puandan fazla fark
olursa tek parti iktidar1 dogar deniyor.
Dokuz puandan fazla bir fark olabilir
mi CHP ile AKP arasinda? Olabilir. Ama
oniimizde daha alt1 ay var. Bu da az bir
stire degil. CHP’nin performansi ¢ok
onemli. Inandirici, giiven uyandiric1 bir
tutum ve kadro oylar yiikseltebilir. Eko-
nomik gelismelerin de énemli bir etkisi
olacak. Secim sonrasinda AKP tek parti
olarak iktidara gelirse, cumhurbaskanlhg:
konusu giindeme gelecek. Oncelikle siire
konusu tartisilacak. Ayrica yeni bir ana-
yasa hazirlanmasi konusunda AKP’nin
“ben yaparim, olur” tavri takinmasi si-
kintilar ve gerilim yaratabilir. $u andaki
verilere gore, ¢cok zor goriinmekle bir-
likte, dokuz puandan az bir fark olmasi
da bir olasiliktir, o durumda kaginilmaz
olarak partiler daha uzlagsmaci davran-
mak zorunda kalacaklar. Bu da bazi te-
mel sorunlarin ¢6ziilmesi agisindan daha

yararli olabilir.



ilknur Ozcan*

Dishekimliginde
Volumetrik
Tomografinin
Kullanimi

ilhelm Conrad Réntgen’in 1896 yilinda x-1sinlarin

kesfetmesinden 14 giin gibi kisa bir siire sonra, Al-

man dishekimi Otto Walkhoff tarafindan dislerin
goriintiilemesinden bu yana agiz i¢i radyografi teknikleri dishe-
kimligi pratigindeki 6nemini korumaktadir. 1950’1i yillarda Fin
Yry6 Veli Paatero’nun panoramik radyografileri kullanima sun-
mastyla gerceklesen agama, dis, ¢ene ve yiiz radyolojisine yeni
bir perspektif kazandirmistir.
1980’li yillara kadar o yillarda dishekimligi alanina giren tani
ve tedaviler i¢in ¢ok faydali olmuslarsa da, 6ncelikle agiz, dis ve
cene cerrahisinde ve 6zellikle implantolojide yasanan gelismeler
karsisinda 2 boyutlu gorintilerin yetersizligi sorunuyla karst
karstya kalinmistir.
1972 yilinda Ingiliz Godfrey Newbold Housfield’in gelistirdigi
bilgisayarli tomografilerin tibbin hizmetine sunulmasi ve 1990

yili sonrasinda yayginlagsmasi, dishekimliginde cerrahi uygula-
malarda gereksinim duyulan 3 boyutlu goriintiileri elde etme
olanagini saglamistir. Bundan sonra dishekimliginin diger dal-
larinda da 3 boyutlu tomografik goriintiiler kullanilmaya bas-
lanmugtir.

Bilgisayarli tomografilerin pahali olmasi, o dénemlerde go-
receli olarak daha kisith alanlarda faydali olmasi ve giintimiiz
cihazlarina nazaran daha fazla hasta dozu kullanmas: yeterli
kullanimlarini engellemis ve yeni arayislara sebep olmustur.
Nihayet 1988 yilinda tiim parametreleri ¢ene yiiz bolgesinin go-
rintiilenmesine adanan, daha ucuz ve daha az doz veren “konik
sinlt bilgisayarli tomografi [Cone-beam computerized tomog-
raphy (CBCT)]” dishekimliginin hizmetine sunulmustur.”’ Gii-
niimiizde bu teknikler “dental voliimetrik tomografi (DVT)”
olarak da adlandirilmaktadir.



DVT cihazlar1 dishekimligine yonelik olarak, tiim 1sinlama pa-
rametreleriyle ¢ene-yiiz sisteminin goriintillenmesine adanmus-
tir. Bu 6zellik 6ncelikle tibbi bilgisayarli tomografilere gore daha
az dozla goriintiilleme yapilabilmesini saglar. Bu konuda yapilan
¢alismalarda kullanilan cihazlara gore degisken oranlar saptan-
makla birlikte DVT goriintiilemelerinde tibbi bilgisayarlara gore
6-10 kat daha az doz kullanildig1 goriilmektedir. 349
Giiniimiizde kullanilan DVT cihazlari, diger geleneksel dental
radyografi tekniklerine gore daha fazla doz kullanmakla birlikte,
bazi ¢ekim modlarinda periapikal serigrafilere nazaran daha az
doz kullanildigin: gésteren ¢alismalar da mevcuttur.?

Yine DVT cihazlarmin giin gegtikge daha hizli goriintiileme
yapmasi ve 1sinlama stiresini azaltmasi kullanilan dozun da azal-
masini saglamaktadir.

Buna karsin pratikte DVT uygulamalarinda, dishekimliginde
kullanilan radyografi tekniklerine gore daha fazla doz kullanil-
digin1 kabul etmek gerekir. Bu durumda radyasyondan korun-
mada temel ilke olan ALARA (As Low As Reasonably Achievab-

le) prensibini g6z éniinde bulundurmak gerekir.”

Bu prensibin 3 kurali vardir:
1. Gereklilik (Justification): Radyolojik bir tetkike karar veril-
misse, bu islemin mutlaka net bir fayda gostermesi gerekir. Dis
hekimliginde rutin olarak kullanilan 2 boyutlu gériintiilemeler
1. basamak (asama) goriintiilemeler olarak adlandirilir. Nadir
birka¢ durum diginda (6rnegin pozisyonlandirilamadiklari i¢in
radyografi alinamayan mental rotarde hastalar) 1. basamak
goriintiileme yapilmadan, dogrudan 3 boyutlu 2. basamak go-
rintiileme yapilmasi tercih edilmemelidir. Bu durumda DVT
gorintiilemesinin elde edilen klinik ve radyolojik bulgulara net
olarak ek bulgular sunmasi beklendigi zaman gergeklestirilmesi
gerekir. Genel olarak DVT goriintiilemesine ihtiya¢ duyulan du-
rumlar sunlardir:

a)Klinik bulgular mevcut, ancak radyolojik bulgu yok.

b) Klinik bulgular mevcut, radyolojik bulgu siipheli veya rad-
yolojik bulgu mevcut ancak yetersiz, 3. boyuta ihtiyag var.

¢)Klinik bulgu yok, radyolojik bulgu var, ancak siipheli.

d) 3. boyuta ihtiyag gosteren takip vakalar1 (6rnegin malign
tiimorler).
CocuKklar, her radyolojik tetkikte oldugu gibi, DVT goriintiile-
mesinde de risk altinda oldugundan, miimkiin oldugunca bu
uygulamadan uzak tutulmalidir.

2.Optimizasyon: Ekonomik ve sosyal faktorler géz oniinde
bulundurularak, yapilacak biitiin radyasyon isimnlamalarinda
maruz kalinan radyasyonun miimkiin olan en alt diizeyde tutul-
mast saglanmalidir. Ancak bu seviye asgari tan1 kalitesinde bir
gorilintil elde edebilmelidir. Az doz kullanmak ugruna radyog-
rafileri tekrar etmek, hastaya gereksiz doz vermek gerekir ki, bu,
ALARA prensibine aykiridir ve kesinlikle kabul edilemez. DVT
uygulamalarinda da hastanin fiziksel 6zelliklerine gore, tanisal

kaliteye sahip goriintiilerin miimkiin olan en alt diizeyde 1s1n-

lama ile elde edilmesi 6nemlidir. Isinlama parametreleri, 6zel-
likle cocuklarda ¢ok daha titizlikle se¢ilmelidir. Ayrica mimkiin
oldugunca gereksiz genis alan 1sinlamalari yerine, tan1 ve takip
icin yeterli olabilecek kiiiik goriintilleme alanlari (FOV=field
of view) tercih edilerek, doz miktar1 diisiik tutulmalidir.

3.Doz sinirlamasi: Dogal radyasyon disinda maruz kalman
her tiirlii yapay radyasyon miktarimin giivenli olarak kabul edi-
len st sinir1 agsmamasi gerekir. Radyasyon gorevlileri harig,
toplum i¢in bu sinirlama yillik 5 mSv olarak belirlenmistir. Bu
degerin biiyiik ¢ogunlugu medikal radyolojik tetkikler sonucu
olusur. Bu nedenle stk ve ¢ok sayida radyolojik tetkiklerden
miimkiin oldugunca kaginilmalidir. Ayrica hastanin bagka sag-
ik nedenleriyle sik sik tibbi radyolojik goriintiilemeye tabi tu-
tuldugu biliniyorsa, DVT endikasyonu konarken daha dikkatli
olunmalidir.

Bugiine kadar dogru zamanda yapilan ve dogru secilmis tibbi
gortintiilemeler nedeniyle radyasyon zararina ugradig: kanitlan-
mus hi¢bir olgunun olmamas: sevindiricidir. Tibbi bilgisayarl
tomografilere gore ¢ok daha az doz kullanan DVT cihazlarinin
da hastalarda kisa ve uzun vadeli zararlara yol agmasi beklenme-
melidir. Ancak iyonlagtirici radyasyon s6z konusu oldugunda
korunma prensiplerine titizlikle uymak her seyden once gel-
mektedir. Bu nedenle her radyolojik tetkikte oldugu gibi, DVT
uygulamalarinda da yeterli fayda elde edilmeyen uygulamalar-
dan mutlaka kaginilmalidir.



1. Ag1z, Dis ve Cene Cerrahisi

a) Cene-yiiz kemiklerinde lokalize olan genis kistler ve timor-
ler

b) Gomiik disler

o Atipik lokalizasyonlar

e Komgsu anatomik yapilarla iligkileri (nervus alveolaris infe-
rior, maksiler siniis vs.)

c) Osteonekrozlar

¢ Radyasyon osteomyeliti

e Bifosfonat nekrozu

d) Kemik greftlerinin degerlendirilmesi ve takibi

e) Obstriiktif uyku apnesi

f) Ortognatik cerrahi incelemeleri ve 3 boyutlu ¢ene-yiiz mo-
delleri imalat:

g) Alveol kemigi ve yiiz kiriklarinin tanisi ve degerlendirilme-
si

2. Implantoloji

a) Preoperatif planlama

e Implant bolgesinin incelenmesi ve uygun ise implant bolge-
lerinin se¢imi

e Implant simiilasyonu (6zellikle gercek boyutta goriintiile-
me)

e Kemik miktarinin ve kalitesinin degerlendirilmesi

e Cerrahi kilavuz tiretimi

b) Postoperatif takip

¢) Daha énce yapilmis olan implant tedavilerinin degerlendi-
rilmesi

3.Ortodonti

a) Dis siirmesindeki anormalliklerin ileri tetkiki

b) Gomiik dislerin siirdiiriilmesini engelleyen sartlarin deger-
lendirilmesi (kok egrilikleri vs.)

¢) Ankraj amach mini-implantlarin yerlestirilmesi

d) Cene-yiiz gelisiminin ve asimetrilerin degerlendirilmesi
e)Hava pasajinin degerlendirilmesi

4. Temporomandibuler Eklem

a) Eklemin kemik komponentlerini ilgilendiren patolojilerin

saptanmasi

b) Kondil pozisyonunun degerlendirilmesi
5. Periodontoloji
a) Alveol kemigi rezorbsiyonlarinin 3 boyutlu degerlendiril-
mesi
b) Bukkal ve lingual defektlerin goriintiilenmesi
¢)Kemik ici defektlerin boyutlarinin belirlenmesi
d) Rejeneratif periodontal tedavinin takibi
6.Endodonti
a) Kok rezorbsiyonlarinin degerlendirilmesi
b) Kok morfolojisinin ve kanal sayilarinin degerlendirilmesi
c) 1. basamak tetkiklerle belirlenemeyen erken dénem apikal
lezyonlarin saptanmast
d) Ozellikle dikey kok kiriklarinin tanisi .49

DVT endikasyonu sadece anamnez ve klinik muayene ile kon-
mamalidir.

DVT uygulamalarinda fayda/zarar oraninin yiiksek oldugu
kanitlanmalidir. Bu nedenle DVT goriintiileri her zaman elde
edilmis olan bulgulara katki saglamalidur.

DVT uygulamalar1 miimkiin oldugunca ayni hastaya sik uy-
gulanmamalidir. Ozellikle uygulama hatalari nedeniyle goriin-
tilleme tekrarlar1 kabul edilemez.

DVT goriintiileri mutlaka arsivlenmeli ve yedeklenmelidir.

Miimkiin olan en kiigiik goriintiileme alanlari tercih edilmeli-

dir.

1. Alshehri MA, Alamri HM, Alshalhoob MA. CBCT applications in
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nal, 2010.
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in maxillofacial imaging with a new dental computed tomog-
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SHEKIMLER| BIRLIGI

1-) Poliasit modifiye kompozit rezinler icin 6-) Asagidakilerden hangisi MTA'in kullanim
asagidakilerden hangisi dogrudur? alanlarindan biri degildir?
a) Mine ve dentine baglanma kuvveti rezin modifiye cam a) Vital Pulpa tedavileri
iyonomer simandan daha dusiiktiir. b) Apikal kapatmalar
b) Flor salim diizeyi, geleneksel cam iyonomer simanlardan ¢) Agartmadan dnce bariyer olarak
daha fazladir. d) Dezenfektan olarak
o) Klinik uygulamasinda asit-etching uygulanmadan direk e) Perforasyonlarin tamirinde
bonding ajan uygulanabilir.
d) Restorasyon ve bitirme islemleri ayn1 seansta yapilamaz. 7-) Bebeklerde gériilen infantil yutkunma eriskin
e )Mine ve dentine baglanma kuvveti kompozit rezinden bireylerde de devam ediyorsa asagidaki
daha iyidir. malokluzyonlardan hangisi goérilebilir?
a) Derin kapanis
2) Hangisi porselen laminate venerlerin b) Agik kapanis
endikasyonlarindan degildir? ¢) Mandibulada 6ne rotasyon
a) Renklenmeler d) Laterognati
b) Malpoze disler e) Higbiri
c) Lateral eksikligi
d) Diastema 8-) Asagidakilerden hangisi marsipyalizasyon
e) Mine hipoplazisi tedavisinin avantajlarindandir?
a) Hastanin her yemekten sonra enjektérle kaviteyi
3-) Asagidaki ifadelerden hangisi yanlhistir? yikamasi
I. Ketoasidoz insiilin fazlaliginda goriilir. b) Kist ve mukoza epitelinin birbirine kolaylikla
II. IL 1, TNFo, IL6 kollajeni yikan mekanizmay1 harekete dikilebilmesi
gegirir. ¢) Vital dokularin operasyon esnasinda zarar gdrmemesi
III. Grand mal epilepside generalize muskuler d) Lezyonun tamaminin mikroskobik olarak
kontraksiyonlar goriilir. incelenebilmesi
IV. Gebelikte tetrasiklin giivenle kullanilabilir. e) Agilan bencerenin obtiiratér yardimi ile kapatilmasi

a) LIIvelll b)Ivell o)IllvelV d) IvelV e) hicbiri 9-) Asagidakilerden hangisi en ¢cok gdzlenen
gingivitis tipidir?

4-) Asagidakilerden hangisi iltihabin lokal a) Akut gingivitis
belirtilerinden degildir? b) Rekiirrent gingivitis
a) Lokositoz ¢) Marjinal gingivitis
b) Rubor d) Generalize gingivitis
) Dolor e) Kronik gingivitis
d) Tumor
e) Fonksiyon kayb1 10-) Ortodontik kuvvet uygulanan bir diste, hareket
istenen tarafta alveol kemiginde .............. meydana
5-) Asagidakilerden hangisi diseti buyumesine gelmesi beklenir.
neden olan ilaclardan degildir? a) Rezorbsiyon
a) Nifedipin b) Apozisyon
b) Siklosporin ¢) Hyalinizasyon
c) Fenitoin d) Higbiri
d) Takrolimus e) Hepsi

e) Amoksisilin

SDE Cevap Formu (Dogru cevabi litfen daire icine aliniz)
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TiRE DISHEKIMLER] BIRLIGI

e 1credilendirilen etkinlikler

SDE Yuksek Kurulunun 15 Ekim 2010 tarihli toplantilarinda degerlendirilen etkinlikler:

Antalya Dishekimleri Odasi
Etinlik adi
Etkinlik tarihi : 11 Ocak 2011

Turk Oral Implantoloji Dernegdi
Etinlik adi : 22.Bilimsel Kongresi
Etkinlik tarihi : 13-15 Ocak 2011

Bursa Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : 20.Uludag Sempozyumu
Etkinlik tarihi : 14-16 Ocak 2011

Istanbul Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Klinik Uygulamalar Ocak 2011-1
Etkinlik tarihi : 20 Ocak 2011

Sakarya Dishekimleri Odasi

Etinlik adi : SDE Bilimsel Komisyon Etkinligi
Ocak 2011

Etkinlik tarihi : 22 Ocak 2011

Istanbul Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Bélgesel Bilimsel Toplanti Ocak 2011-1
Etkinlik tarihi : 24 Ocak 2011

Ankara Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Meslek Ici Egitim Semineri Ocak 2011
Etkinlik tarihi : 27 Ocak 2011

Mamak Agiz ve Dis Sagligir Merkezi
Etinlik adi : Tek Seans Endodontik Tedaviler
Etkinlik tarihi : 28 Ocak 2011

Sanliuria

: Bilimsel Komisyon Toplantist Ocak 2011

Isparta Dishekimleri Odasi
Etinlik adi . Bilimsel Etkinlik 2011-1
Etkinlik tarihi : 29 Ocak 2011

Bursa Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Temel Implantoloji Kursu Ocak 2011
Etkinlik tarihi : 29-30 Ocak 2011

Adana Dishekimleri Odasi
Etinlik adi . Egitim Semineri Subat 2011
Etkinlik tarihi : 5 Subat 2011

Adana Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Egitim Semineri Subat 2011-1
Etkinlik tarihi : 26 Subat 2011

Adana Dishekimleri Odasi
Etinlik adi - Egitim Semineri Mart 2011
Etkinlik tarihi : 19 Mart 2011

Adana Dishekimleri Odasi
Etinlik adi : Egictim Semineri Nisan 2011
Etkinlik tarihi : 16 Nisan 2011

Adana Dishekimleri Odasi
Etinlik adi . Egitim Semineri Mayis 2011
Etkinlik tarihi : 14 Mayis 2011

Dishekimleri Odasi kuruldu

tirk Dishekimleri Birligi Mer-

kez Yo6netim Kurulu'nun

22-23 Aralik 2010 tarihli top-
lantisinda Sanliurfa ilinin Gaziantep
Dishekimleri Odasr’ndan ayrilarak
yeni bir Oda kurulmas: kabul edil-
mistir. 3224 sayili yasanin 4. maddesi
uyarinca yeni kurulan Odalarin en ge¢
¢ ay igerisinde organlarinin se¢imini
yapmalar1 gerekiyor. Bu nedenle TDB
Merkez Yonetim Kurulu tarafindan
atanan kurucu tiyeler Genel Kurul ha-
zirliklarina basladi.

Sanlurfa Dishekimleri Odas’nin
kurulmasiyla birlikte Tirk Dishe-
kimleri Birligi'ne bagli Oda sayis1 34
oldu.
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Merve Avar

AGIZ SAGLIGI VE GENEL SAGLIK

HIV-AIDS agdizda
siklikla gérulur.

Dusuk kan sekeri
karakteristik bir kokuyla
fark edilebilir.

Hamilelikte veya cocukluk
ddéneminde kullanilan
tetrasiklin antibiyotikleri
dis minesinin yapisinin
bozulmasina ve cocuklarin
dislerinde lekeler
olusmasina yol acabilir.

Kizamik genelde yanak
icerisindeki karakteristik
beneklerle fark edilebilir.

Tuberkuloz karakteristik
olarak dil yuzeyinde veya
diger agiz dokularinda
Ulser yapabilir.

Kreostomi (tukuruk
eksikligine bagh
agiz kurulugu)

hizli dis curimesine
sebep olur.

Tetanoz cene
kaslarinin Kilitlenmesine
sebep olabilir.

Bir C vitamini eksikligi olan
iskorbiit, sismis ve kanayan
dis etine ve dis kaybina
sebep olabilir.

Son yanm yuzyilda
farkina vardik ki agiz
butin viicudun aynasi

ve genel saglik icin ¢cok
onemli bir rol oynuyor

David Satcher-
1998-2002 ABD Bashekimi

SISTEMIK HASTALIKLARIN
AGIZ SAGLIGI UZERINDEKI
BAZI ETKILERI

Seker hastalig: yaralarin

gec iyilesmesine ve diseti
hastaliklarinin daha da kétuye
gitmesine sebep olabilir.

Lésemi agiz Ulserlerine
yol acabilir.

Hamilelik sirasinda frengi,
fetusta dis ve damak
bozukluklarina yol acabilir.

Stres ve psikolojik bozukluklar
dis gicirdatmaya, dis sikmaya
ve temporomandibular eklem
problemlerine yol acabilir.

Down Sendromu genelde
dilin genislemesine sebep olur.

Uyusturucu bagimlihig
cogunlukla yogun
dis curimesine ve
dis kaybina sebep olur.

Bulimia siklikla dis yapisinda,
gastrik asit nedeniyle,
asinmayda sebep olur.

Cesitli genetik sendromlar
dislerin ve cenenin yapisinin
bozuk olusmasina neden
olabilir.

g1z, vucuda acilan bir kapi ve saglik calisanlari icin bir erken uyarn siste-

mi gibidir. Agizdaki hastaliklar, vicudun diger yerlerindeki bazi sorunlara

isaret edebilir, Ornek olarak; agizdaki yaralar HIV enfeksiyonuna ve bu

enfeksiyonun AIDS yolunda ilerlemesine isaret edebilir. Agiz muayenesi diger hasta-

liklar: tani icin, hastanin genel saglik durumu hakkinda bilgi edinmek icin ve hasta-
nin tutun ve uyusturuculara bagimhiligini gézlemleyebilmek acisindan énemlidir.

Agiz hastaliklar: ve genel saglikla ilgisi olan bircok kronik hastalik belirgenleri

benzerlik gosterirler. Agiz, vicudun diger kisimlariyla alakal olarak degerlendiril-

melidir. Agiz hastaliklarinin ilerleyis bicimi diger kronik hastaliklara ayna tutabilir.

Genel saglik ve agiz saghgindaki esitsizlikler benzerlik gosterir. Bu benzerlikler genel



Agi1z saghig1 genel saghigl yansitabilir.

Bununla birlikte, agiz hastaliklarinin
genel saglik uzerinde olumsuz

Kalp ameliyatlarindan énce etkileri de olabilir.
gerekli dis tedavilerini

yaptirmak, kalp ameliyati
sonras! dis hastaliklarina
bagh komplikasyon

yasamamak icin gereklidir. AGIZ HASTALIKLARININ

GENEL SAGLIK UZERINDEKI
BAZI ETKILERI

Yaslilarda edentulizm

(dis kaybi) cigneme Diseti hastaliklari noma
yeteneginde azalmaya ve hastahigimin baslangici
dizgun beslenememeye anlamina gelebilir.

yol acabilir, .
Agiz bakterileri ile bulasici

Agn=enielsiyonlcm endokardit (kalbin
zaturre olma riskini artirir. ic duvarlarnin enfekte
Ag1z, mide ulseriyle iliskili olmasy) baglantilidr.
bakteriler icin depo gérevi Diseti hastaliklan
gorebilir. kardiyovaskuler hastaliklara
Diseti hastaliklarn diyabet yakalanma riskini artirir.

komplikasyonlari yaratabilir. Diseti hastaliklan

Agiz bakterileri ve bulasici erken doguma yol acabilir.

Ert Eoverme er Al weme it Diseti hastaliklarn yeni doganlarin

dusuk kilolu olmasinda risk

faktorudar.

Tukuruk; bilesik analizi,
gen analizi, hastalik tanisi
ve bireyin DNAsI ile kimlik )
tespitinde kullanilabilir. \

Efsane:
Castillo - Morales Oroficial Terapi Her bebek annesinin bir disini
kilavuzunu kullanarak ve 6zel kaybetmesine sebep olur.
tasarlanmis damak levhasi ile Gercek:
yapilan erken mtdahale ile Hamilelik sirasinda adiz hijyenine
Down Sendromlu ¢ocuklarin énem verilirse hormonal degisiklikler
yuz gelisimi ilerletilebilir. N\ sebebiyle dis kaybetmek

olas1 degildir.

\
Saglikli olmak icin ,
harekete gecin:
 Herhangi bir adiz (

probleminiz
haleden daha ¢ok korumaya yonelik yapilmasi gerektigini ve genel saglik kont- (sisme, yaralanma, \

saglik ve agiz saghdi arasindaki iliskinin derinligini gosterir.

Agiz saghgl ve genel saglik birbirlerine baghdir ve ikisi de stres, beslenme bi-
c¢imi, sigara kullanimi gibi psikososyal faktérlerden ve daha genis sosyal-cevresel
faktorlerden etkilenirler. Bugune kadar gelen kanitlar adiz saghiginin acil muda-

rolleri ile birlestirilmesi gerektigini gostermektedir. kanama, agn vb.)
iki haftadan uzun surerse

dishekiminize
danisin.

S
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Erken cocukluk curukleri:

Cocuklar disleri cikar cikmaz, yaklasik Dis kCthl ya da QUIUQU.,
olarak 6 aylikken, &zel bir curuk tipine

karst hassastirlar. Cocuda sik olarak dinya uzerinde
siseden sekerli vyiyeceklerin, &zellikle onlenebilir olmasina karsm

geceleyin verilmesi, bu tip curuklerin .
snemli bir sebebi olabilir. Bu yizden co- en yaygin kronik hastaliktir.

cuklar icin mumkun oldugu kadar em-
zirme Onerilmektedir.

Dis agrisi Filipinler'de ve
baska bircok ulkede okula
devamsizligin en yaygin

sebebidir.
Ebeveynler cocuklarina yemek arasin-
da yanlhizca su vermeli ve gun icinde iki ABD'de dis curaga AQIZ plaél
kez cocuklann dislerini florurlt dis ma- astimdan 5 kat, Agiz plaklarl yaklasik olarak
cunu ile fircalamahdurlar. mevsimsel alerjiden ise 10 bin farkl tar bakteriden olusan
7 kat daha yaygindir. bir biyofilmdir. Bu bakterilerin cok azi
hastalik olusturmaktadir,
ve bu bakterilerden birisi,
Streptococcus mutans, direkt olarak
dis curumelerinden sorumludur.
2000 yiinda ABD'de agiz
problemleri sebebiyle Tukruk; seyreltme, bakteri ve
okullarda toplam 51 milyon sekerleri eleme, bakteriyel asitleri
saat devamsizlik yapildi. tamponlama ve zarar gormus dis
yuzeyini yeniden minerallerle
kaplama yoluyla ¢curuklere karsi
korur. Kserosomi (agiz kurulugu)
hastalar: genelde siddetli curuk
Saghkh olmak icin problemleri yasarlar.
harekete gecin: y
 Sekerli icecek ve L

yiyecekleri azaltin.
» Ogunler arasinda sagliksiz
besinler atistirmayin.
* Florurlu dis macunu ile dislerinizi
gunde iki kere fircalayin.
* Atistirdiktan sonra sekersiz
sakiz cigneyin.
" * Dishekiminizi duzenli
olarak ziyaret edin.

is curdgu butun dunya icin genel bir problemdir. Dis curugu cocuklugun
/ ilk déneminin en yaygin hastaligidir. Cok faktorlu olan bir hastalik olan dis
curugu icin en az u¢ kosulun saglanmasi gerekir: Karbonhidrat iceren besin
sekerlerinin kullanimi, asit Uretilmesi ve bu Uretilen asidin dis minesine zamanla za-

rar vermesi. Bakteriler sekerleri metabolize ederek asit Uretirler ve bu asit de zaman-
la dis minesinde hasarlara yol acar. Eger tedavi edilmezse bu isleyisin sonucunda
disin sert dokularinin zarar gérmesine, agri, apse ve muhtemel dis kaybina neden
olmaktadir.

_— P Dis curuklerinin tanisi gézlemle, bir sonda yardimiyla, rontgenle veya daha farkl
teknolojilerle koyulabilir. Curuk baslangiclarl genelde gdzlemle farkedilemeyecek
sekilde, dislerin arasinda veya dis uzerindeki catlaklarda olur. Dis curukleri yetis-
kinlerde daha yaygindir. Dis curuklerinin tedavisi curiumus dokuyu cikarmak ve bu

Dis GQIISI olan yere bir dolgu maddesi kaplamayla olur. Bu sayede dis normal fonksiyonunu geri

. . kazanacaktir.
adam dlSleﬂ Sagllkll Kuresel acidan bakildiginda, dis curukleri yeterli olmayan ya da ulasilamayan
olan herkesin mutlu agiz bakimi hizmetleri sebebiyle cogu zaman tedavi edilmeden kalmaktadir. Dis
oldugunu dusunur. curukleri, gunde iki kere florurlu dis macunu ile dislerin fircalanmasi, florur uygu-
lanmasi, bosluklarin ve azi dislerinin fissurlerinin kapatilmasi, seker ve karbonid-
Man and Superman’den rat tiketiminin azaltilmasi ve agiz plaginin uzaklastirilmasiyla édnlenebilir. Bireysel

Bernard Shaw,

. davranis degisiklikleri ve butun nufusu hedefleyecek stratejilerin gelistirilmesiyle di
Irlandali oyun yazari 1856- 1950 L H Ve DU BEsY H PRSI L

curuklerinin yarathdi evrensel problem cozulebilir.



Cevre ve Insan

sozler, ekosistemler (dogal dongiiler)

ir kag y1l 6nce, kuraklik sonucu

barajlardaki su seviyesinin alarm

noktasinda azalmasina bagl ola-
rak medyada ve kisisel diyaloglarda ¢evre
sorunlarmin sik¢a tartigildigr giinlerdi.
[stanbul’'un merkezi plazalarin birisinde
calismakta olan ve ekolojik duyarlihga
sahip bir arkadasim yasadig: ilging bir
olay1 anlatmisti. Gazetesini okurken su
kaynaklarinin giderek tiiketildigine dair
habere takilip kaygiyla durumun vaha-
metini gayri ihtiyari mirildandigini, sesi-
ni duyan kars1 masadaki ¢aligma arkada-
sinin ‘Evet ya! Aslinda su isine simdiden
girmek lazim, gelecekte bu isten ¢ok para
kazanilabilir’ seklinde yanit verdigini an-
latmugt.

Modern insanin yasadifi toplumun
iiretim ve tiikketim bicimi {izerinden
(kapitalist iktisat) diigiiniildigiinde, gi-
risimcilik agisindan bu sézlerin olduk¢a
pragmatik oldugu ve belli bir gegerlilik
tasidig1 soylenebilir. Ote yandan ayni

- yasamun stirdirilebilirligi tizerinden
distiniildigiinde ise ahlaki olarak so-
runlu olmasinin 6tesinde, sadece insanin
dogadan kopusunun vardigi noktanin
urkiticilugine isaret etmekle kalmaz,
ayni zamanda, insanin ve doganin yine
insan tarafindan sémiriilmesinin nedeni
say1labilecek yaygin toplumsal mantig1 da
ele verir.

Son on yillar igerisinde kiiresel 6l¢ek-
te en ¢ok tartisilan konularin baginda
geleni ekolojik kriz (popiiler anlamiyla
cevre krizi) olgusudur dersek yanlis soy-
lemis olmayiz. Bugiin ¢evreyle ilgili olan
ve bazen tatsizlik uyandiran sorunlarin
listesi olduk¢a uzundur. Worldwatch
institute’e gore en biiyiik ve yakin teh-
like olarak kiiresel 1sinma, ozon taba-
kasmin yok olmasi, buzullarin erimesi,
agir1 niifus artigy, asir1 ve yogun kentles-
me, tiirlerin yok olusu, ormansizlagma,
yer alti sularinin gekilmesi, genetik ce-

sitliligin giderek azalmasi, ¢6llesme, asit
yagmurlari, kuraklik ve seller, gollerin,
irmaklarin, derelerin yagmalanmasi so-
nucu ekosistemlerin ¢okmesi, havanin,
suyun ve topragin kimyasal kirliligi, atik-
lar, tarimda kullanilan pestisitler, GDO,
dogal kaynaklarin fiitursuzca tiiketilmesi,
niikleer atik sorunu ve niikleer savas teh-
didi... Liste daha da uzatilabilir.

Cevreci George Perkins Marsh’in daha
1847°de ‘birka¢ yil aradan sonra kendi
dogum vyerini ziyaret eden orta yash bir
adam baska bir manzaraya bakar’ sozii
dogayla etkilesim bi¢imimizin sonugla-
ri agik¢a ortaya koyan keskinliktedir.
Kendi yasamimizda bunun aksine ¢ok az
durumla kars1 karsiya kaliriz. Etrafimizda
dogal olan her sey biiyiik bir hizla degi-
siyor, var olan sahiciligini yitirerek tiike-
time kosullanmighgin etkisiyle giderek



insanilesiyor, yapaylastyor.

Tarihsel olarak, kalici ve sinirsiz
oldugunu disiindiigiimiiz ve her
turlii eylemselligimizi gerceklestir-
digimiz hava, su, topraktan olusan
ve biyosfer diye adlandirdigimiz
olduk¢a hassas dengeler iizerine
kurulu maddi bir ortam sayesinde
yastyoruz. Tarih, bize kapitalizm 6n-
cesi donemlerde de insan etkinlikleri
sonucunda pek ¢ok cevresel bozul-
ma ve ¢okiis ornekleri sunmustur.
Burada etki lokal bir alanda fiziksel
tahribat seklinde (agaglarin tahribi,
ormanlarin yakilmasi, av hayvanlari-
nin agir1 avlanmasi, sulama nedeniy-

le topragin tuzlanmasi vs) ortaya ¢1-

karken, 18. ytizyllda makinelesmeyle

yiikliige ve iyilestirici dinamiklere
kars1 ciliz kalacag: tarzinda bir di-
stince var olabilir. Yine dogatistii bir
kurtaricinin ya da goriinmez bir elin
yardimu da igten ice pek ¢ok insanin
inancinda yer aliyor olabilir. Fakat
sadece 4 alandaki insan etkinlikleri-
nin (niifus, kentlesme, sanayilesme
ve enerji) son 150 yildaki matema-
tiksel artisina bakildiginda, kaynak-
larin smursiz olmadigi bir alanda
daha fazla siirdiriilemez oldugu, bir
bakima gezegenin (kanser vakasina
benzer bigimde) yavasca ¢oktigi
anlasilabilir.

Cevre yikiminin gezegen yagamini
sanildiginin aksine tehlike boyutlari-

na gotiirebilecegi diistincesi 19. yy’da

baslayan sanayi uygarlig1 bir dsniim
noktas: olarak oncekiyle kiyaslanamaya-
cak boyutlarda fiziksel yikim ve daha da
onemlisi atik sorununu beraberinde ge-
tirmistir.

Insanhgin ilk yerlesik diizene gegisiyle
beraber doga iizerindeki yikic etki lokal
diizeyde gerceklestiginden, tahrip edilen
bir lokal ekosistem terk edilip bir dige-
rinde konumlanmilabiliyordu. Bilimsel
yaklasimlarin ekolojiye yogunlasmasiyla
tarihe bagka bir pencereden bakilmaya
baglanmustir. [k uygarhigm basladig Sii-
merlerden bu yana, pek ¢ok tribiiteryen
(tarima dayali vergiyle askeri ve top-
lumsal diizeni idame ettiren) uygarli-
gin yikiminin ekolojik nedenlerin siireg
icerisinde toplumsal yapilar1 geriletip,
¢okertmesi oldugunu ortaya koyan pek
¢ok veri tartisilir olmustur. Gergekten de
Stimer sehir devletlerinin konuslandig
alanlara ve Roma’nin tahil deposu olan
Kuzey Afrika’daki yuizlerce kent kalintila-

oynastig1, ormanlarla kapli, topraklarin
bereketli oldugu yerler olarak anlatilmak-
tadir. Buralarda ve pek ¢ok yerde ekosis-
temin ¢okmesinin birincil nedenleri asir1
sulama sonucu topraklarin tuzlanmasi ve
ormansizlagtirmadir.

Yolun sonuna geliniyor

Insan etkinliklerinin yarattig1 gevre yiki-
muinin, tarihtekinden farkli olarak kiiresel
boyuttaki niteligi ve siirdiriilebilirligi
konusuna dikkat ¢eken ekolojist diigiiniir
Paul Sweezy, 20 yil 6nce “insan cinsinin
uzun tarihi i¢inde yasamsal bir dontim
noktasina ulagsmis oldugu agik. Olasi
niikleer bir savas tiim insanlarla birlikte
gezegen yasamini ani olarak sonlandira-
bilir. Fakat bu ani felaketten kacinmak
miimkiin olsa bile, bugtin bildigimiz an-
lamda uygar toplumun hayatta kalmasi-
nin ve gelismesinin yagamsal kosullarinin
var olmaya devam edip etmeyecegi hi¢ de

Avrupa ve Amerika’da bazi doga bi-
limcileri, biyologlar, diisiiniirlerin dikkat
gekici calisma ve tezleriyle tartigilmaya
baslanmistir. Amerika’da Marsh, Thore-
au, John Muir, Aldo Leopold gibi natii-
ralistler ve Avrupa’da ise Haeckl, Hum-
boldt, Darwin, Kropotkin gibi doga
bilimci, biyolog ve diisiiniirler, canlilarin
yasadig1 ortam yoniinden ele alma kosul-
larin1 ve toplumsal ekolojiyi irdeledikle-
rinde, dogal siireclerden sapmaya isaret
eden insani faaliyetlerin sorgulanmasinin
oniini de agtilar. Milyonlarca hatta mil-
yarlarca yillik bir evrim siireci sonucun-
da inanilmaz hassas dengeler iizerinde
milyonlarca tiirii barindiran biyosfer, bir
tiir tarafindan inanilmaz bicimde tahrip
ediliyordu.

Toprak sadece ‘gayrimenkul’
degildir

Bir asir once, doga bilimci Aldo Leopold
Kuzeybati Amerika’da bakir doga alanla-

‘Gezegen lopyekun bir krizle karsi karsiyadir. Cézum ise bireysel ve toplumsaldir. Bireyseldir,
¢unku insan aliskanliklarinin, yikici gudtulerinin, dogay: kendi kullanimina uygun hale getiren

zihniyet mantiginin degismesinin gerekliligi aciktir. Ote yandan toplumsaldir, ¢liinki mevcut
kapitalist ekonomik sistemin tretim ve tiiketim biciminin radikal sorgulanmasini gerekli kilar.’

rinin oldugu yerlere bakildiginda bugiin-
kii gevresel kosullarda boylesi uygarlikla-
rin yasama sansinin olmadigi agik olarak
gortlir. Bugiin igin kurak ve ¢ol olarak
nitelendirilen bu yerler tarihsel kayitlar-
da (kil tabletlerde) sularinda baliklarin

kesin degil” demisti. Pek ¢ok insan i¢in bu
sozler abartili sayilabilir. Aksine insanin
varolusunun ¢ok 6ncesinden beri isleyen
dogal siireclerin, muhtemelen sonrasinda
da islemeye devam edecegi, insanin sahip
oldugu araglarin dogada ickin olan bii-

riin insan faaliyetleriyle siirekli olarak
trajik bigimde yok edildigini gozlemlemis
ve baz1 doga alanlarinin tamamen bazi-
larinin ise kismen insan faaliyetlerine ya-
saklanmasi gerektigini savunmustur. Bu-
gin ‘Milli Park’ olarak adlandirilan >



doga koruma alanlariin
kuramsal temelini atmis-
tir. Aldo Leopold insanin
toprakla mutlaka etik bir
sozlesme yapmas: gerek-
tigini, topragin salt mulk
olarak ele alinmasini bi-
yiik bir yanilsama ve etik
agidan sorunlu oldugunu
ileri stirmiistiir.
Insanligin  doga ftize-
tahakkiimiinde
kritik bir diger esik ise
1944 Agustos'unda ilk
atom bombasinin ABD

rindeki

tarafindan patlatilmasidir.

Gergekten de soguk savas donemindeki
siyasal krizlerin yok olusa gotiirecek bir
niikleer savas tehlikesinin hi¢ de uzak bir
ihtimal olmadigin1 ortaya koymustur.
Uzunca bir stire uyuklamaya terk edilen
ani bir ntikleer siddet krizi son yillarda
tekrar giindeme gelmis ve diinya reel po-
litikasint belirler olmustur. Stratejik bir
askeri silah olmasimin 6tesinde, barigcil
amaglarla(!) enerji elde etmeye yonelik
baslatilan niikleer enerji santrallerinde
ortaya ¢ikan niikleer atiklar da baska bir
sorundur. 2007 yilinda gazeteci George
Monbiot, ingiltere’'nin elinde bulunan
13 bin kamyon dolusu niikleer atikla ne
yapacagini bilemez durumda oldugunu
iddia etmistir. ilk atom bombasinin pat-
latilmas: kiiresel boyuttaki habitatin ani
bi¢imde yok edilebilecegini de somut ola-
rak ortaya koymus ve gezegen giivenligi-
nin stirdiiriilebilirligine yonelik itimadin
¢okmesine neden olmustur. Insan artik
diinyay1 bir¢ok defalar yok edebilmenin
olanaklarini sahiptir.

Insanin, gergekte bir parcast oldugu do-
ganin {izerinde “se¢ilmis bir tiir” oldugu
yanilgist ve dogayi sinursiz bir dogal kay-
nak deposu, titkketim nesnesi olarak goren
algis1 mevcuttur. Cevreye zarar veren et-
kinlikler ekonomik, toplumsal ve kiiltii-
rel orgitlenis agisindan doganin kendi
esnekliginin, kendini yenileyebilmenin
sinirlarini astiginda radikal bigimde geri
donissiiz sonuglar dogururlar.

iktisat Adam

Smith’ten bu yana girisimcinin (serma-

Anaakim teorisi,

Kullanilmakta olan enerji kaynaklarinin cogunun ¢evresel etkileri enerji
ihtiyacimizi, dolayisiyla da yasam bicimimizi yeniden sorgulamayi
gerekli kiliyor.

ye sahibi) dogrudan dogruya kar1 azami-
lestirerek topluma hizmet edecegi mitini
ileri stirer. Ancak, tim sermaye sahiple-
rinin asil odak noktasini belirleyen sey,
birbirleriyle rekabet kosullar1 igerisinde
kérlarin1 artirma hedefidir. Toplumun
kendi varligi ve yeniden tiretimi igin ih-
tiya¢ duydugu temel gereksinimler, ser-
maye ve kar artis1 i¢in sadece aragtir. Adil
dagitilmasi ya da ihtiyaca gore tiretilmesi
asla 6ncelikli degildir. Ustelik bu ideolo-
ji sadece gevre krizi yaratmakla kalmaz,
yapisal olarak siirekli ekonomik kriz-
lerle toplumlar1 karsi karsiya birakarak
faturay1 daima yoksullara odetir. Biiyiik
sermaye giderek daha ¢ok tekellesmekte,
yasama dair her alanda belirleyici olmak-
ta, politikayr yonlendirmekte, golge sek-
torlerle insan aligkanliklarina yon verme
gibi iglevsellikleri bagka bir sorun tegkil
etmektedir.

Kiiresel 6lcekte, basta petrolciiler ol-
mak {izere neredeyse tiim sermayenin %
90’1na hitkmedenler gercekte ¢evre ve do-
gay1 en ¢ok kirletenler olmasina ragmen,
yesil rengi kullanarak toplumsal mesrui-
yet kazanmada oldukga basarili olmakta-
dir.

Sonug olarak insan-doga iliskisi tizerin-
de analitik bir diisiinme ediminin, diisii-
neni su sonuca gotiirmesi kaginilmazdir:
Insanlik cevresiyle olan iliskisinde kritik
bir esige gelmistir, i¢inde yasadigimiz
gezegen topyekiin bir krizle karsi karsi-
yadir. Coztim ise bireysel ve toplumsal-
dir. Bireyseldir, ¢tinkii insan aligkanlik-
larinin, yikicr giidiilerinin, dogayr kendi

kullanimina uygun hale getiren zihniyet

mantiginin  degismesinin
Ote
toplumsaldir,

gerekliligi  agiktir.
yandan
¢linkii mevcut kapitalist
ekonomik sistemin tire-

tim ve tiiketim bi¢iminin

radikal  sorgulanmasini
gerekli kilar.
Kapitalizme alternatif

olarak ortaya ¢ikan reel
sosyalizm  deneyimleri-
nin de ¢evre konusunda
iyi bir siav verdigi soy-
lenemez.  Kapitalizmin
salt ekolojik degil siyasal,
sosyal, insani, kiiltiirel vs.
yaratmis oldugu tahribata benzer sekilde,
ona alternatif reel sosyalizm deneyimi de
ne yazik ki dogayla uyumlu stirdiiriile-
bilir bir yasam perspektifini dikkate al-
mamis ya da alamamustir. Diinyada ayni
anda iki alternatif sistemin ayakta kala-
mayacaginin farkinda olan sosyalist blok,
geri kalmamak adina kapitalizmin sana-
yilesme, kalkinma, ilerleme, biiyiime gibi
aslinda derinlikli sorgulamay gerektiren,
insani ve dogay: dislayan sermaye biri-
kim paradigmalarini esas alarak, onunla
rekabete girismis ve dogal ¢evre tizerinde
daha kaba ve acimasiz yikimlara neden
olmustur.

Uretim mucizeleri gerceklestirmeyi ba-
sarmis insanlik, mucizevi giiglerini ken-
disi ve gelecekteki ardillarinin haklarini
gozetecek bicimde, siirdiiriilebilir sahici
iligkilerin iiretilmesinde de kullanabilir.
Carl Sagan’in siddetle savundugu gibi
belki de varolussal farkliliklarimiz teme-
linde bir diinya vatandashg tist kimligin-
de uzlasmakla ise baslamaliyiz.

Kopenhag'dan sonra Cancun’da
da kiiresel 1sinmayr durdurma konu-
sunda bir arpa boyu yol alinmamasina
ragmen yine de, 2008 yilinda ilk olarak
Ekvator’da Doganin Haklar1 kavrami-
nin anayasaya girmesi, Bolivya gibi bazi
iilkelerin 1srarla toprak ananim haklarin
savunma iradesini ortaya koymalari, tim
diinya yiizeyinde son on yilda gelismekte
olan ve kiiresel baris ve adalet istemekte
ayni dili kullanan yeni bir muhalif hare-
ketin beliriyor olusu, bagka bir diinyanin
miimkiin olabilecegine dair umutlarimiz

artirryor. <
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White Fox

ATELECtarafindan piyasaya

sunulan WhiteFox, hastanin
rahatt dusunulerek tasarlan-
mis zarif stili ve pek cok farkh
oOzelligi bir arada sunmasiyla
volumetrik tomografi géruntu-
lemede hem hasta hem hekim
icin énemli farkliliklar yarat-
maktadir. Cekim islemi esna-
sinda hastanin rahat ve sakin
bir ortamda bulunmasindan
dolayi, géruntunun elde edil-
mesi sirasinda daha az hareket
etmesine ve bdylelikle daha
ivi bir géruntu elde edilmesine
olanak saglar.

60x60mm, 80x80mm, 120x80mm,
150x130mm ve 200x170mm ol- |
mak Uzere 5 farkl cekim alani
secenedine sahip olan White-
Fox, sundugu genis gorus alani

ile teshisi ve planlamayl daha

net ve kolay hale getiriyor.
Cekim alani ve kalite secimi direkt
bilgisayarda yapilir ve son konum-
landirma bir kesif gérunumu ile
kontrol edilebilinir. Ayni hasta icin
birden fazla tarama riski ortadan
kaldirnlmastir. Cekim alani, parlak-
lik seviyesi gibi faktérlerin secilebilir
ve ayarlanabilir olmasi sayesinde
sadece gerekli bélgenin géruntusu-
nun alinmasinl saglar ve boylelik-
le hem hastaya minimum oranda
radyasyon verilmis olur hem de op-
timum goéruntu kalitesi elde edilir.
Goruntu alinimi sessiz ve hizlidir, sa-
dece birkac¢ saniye icinde sonuclar
ekrana gelir.

WhiteFox'u diger butun volumetrik
cihazlardan ayiran en énemli dzel-
liklerden biri implant planlamasi-
nin yuzde yuz guvenilirligidir. Whi-
teFox sistemi en yuksek derecede
dogruluk verir ve bodylelikle hasta-
nin guvenligi garanti altina alinmis
olur. Basarili bir implant planlama-
sinda en 6énemli husus kesin, hassas
ve net olabilmektir. Implant planla-
masinin énemli asamalarindan biri
olan sert ve yumusak dokulari net
bir sekilde ayirt edebilmesinden do-
lay1 temporomandibular ekleminin
durumunu tam olarak belirler ve
kesitleri net hale getirir. Operasyon

Nocolyse®

olloidal gumus ile dengelenmis

hidrojen peroksit iceren yeni jene-
rasyon cevre dostu dezenfektan No-
colyse® 80 m/sn hiz ve 37 °C sicaklikta
0.3 - 0.5 u boyutlarinda iyonlar halinde
aerosol puskurtme yapan Nocospray®
cihazi ile uygulanir ve kuru buhar difiz-
yon 0zelligi sayesinde ortamda kalinti
birakmaz. Uriin % 99 oraninda biyolo-
jik olarak indirgenerek su ve oksijene
ddénusur. Solusyonun uUzerinde bulu-
nan gumus iyonlar: uygulanan alanin

oncesi implantin konulmas: plan-
lanan yere goére kemigin kalitesi
hakkinda en dogru bilgiye sahip
olunur, hem kemigin nerede yogun
oldugu hem de hangi bodlgelerden
kaciilmas: gerektigini bilgisi ek-
randa en acik haliyle gérulur.

WhiteFox'un diger en énemli 6zelli-
Ji de sinusleri géren ve durumunu
géruntileyen bir cihaz olmasidir.
WhiteFox'un géruntileme yazilimi
mesafe, yuzey ve agl dlcumleri gibi
degisik dlcme aletleri sunmaktadir.
En gelismis 6zelligi ise hacim hesap-
lama aletidir ki bu sinus kaldirma
operasyonlar icin gerekli biyoma-
teryalin hacmini hesap eder. Ayri-
ca sanal bir parca ile solunum sis-
temindeki havayolunu analiz eder,
paranasdal sinusler, sinus kemikleri,
takruk bezi ve kanallari, yaz kemik-
leri ve burun kemik ve kikirdaklarini
teshis eder. Solunum vyollarinda ve
mandibular sinir kanallar: arasin-
da endoskop gibi dolasabilirsiniz.

WhiteFox teknik olarak da farkl
Ozellikleriyle dikkat ¢ceken bir Urdn-
duar. WhiteFox sistemi yaygin bir
standarta gére calisir ve bu yuzden
de diger software ve scannerlarla
verli degisimine aciktir. WhiteFox,
DICOM standart géruntuler cikarir.
Bundan dolay: DICOM'a uygun soft-
ware ile de calisabilir. Mevcut bu-
tun CAD/CAM kutuphanesini bunye-
sinde bulundurmaktadar.

Selis Dental Tel: 0.212.588 89 73

yuzeyinde yeni yerlesen mikroorganiz-
malarin buyumesini engelleyici etki
gosterir. Dezenfeksiyon islemi hucrele-
rin kendi kendilerini yok etme esasina
dayandidi icin hicreler direnc gelisti-
remeden yok olurlar. 3 dakikada tum
bir muayenehane sahasina kolaylikla
uygulanabilen sistem gunluk m?® basi-
na 1 ml sarf malzeme kullanimi saye-
sinde ¢ok ekonomiktir.

Medentazone Tel: 0.216.651 57 57
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VOCO Bifix SE
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siringalar seklindedir.

VOCO Tel: 0.212.219 20 44

OUROS

sert-
self
adeziv kompo-
v zit esasli yapis-
sistemi.
1 Seramik, zirkon-
yum, kompozit
ve/veya metal
onlay,
kron ve kdpruler ile metal,seramik ve fiber
postlarin yapistirilmasinda kullanilir. Asit
ve bonding uygulamas gerektirmez, agiz
icinde kisa surede sertlesir, tasan fazla-
liklarn temizlemek kolaydir, tium materyal
tiplerine cok ivi tutunma gucune sahiptir,
suda coézunurlugu oldukca dusuktur. Mu-
kemmel doku uyumu ile 3 farkli renk ¢esi-
di mevcuttur. Ticari sekli 5 gr ik quickmix

Yuksek duyarli CCD sensor
ve 4,3'lik ekrani ile kablo-
suz pratik kullonimli Radyoviz-
yografik Géruntuleme Sistemi
sayesinde,artik bilgisayara ge-
rek kalmadan istenilen gérunta
aninda elde edilebilir.2 GB ha-
rici bellek karti sayesinde 1300'e
yakin géruntu ayri ayri hasta
klasérlerinde saklanabildigi gibi
dokunmatik ekrani sayesinde de
uzerinde oynamalar yapilarak
kaydedilebilir. Istenildigi taktir-
de de bu goéruntuler vine hafiza
karti,usb ve wi-fi ile bilgisayara
kolayca aktarilabilir.

Tekmil Tel: 0.212.233 78 37

DURR Dezenfekian

FD 366 Hassas Yiizey Dezenfektani
Aldehidsiz, kullanima hazir, hizh etkili
sprey ve silme dezenfektanidir. Teda-
vi Uniteleri, akrilik cam, hortum tutu-
cu ve kresuar gibi medikal cihazlarin
plastik ve sentetik deri yuzeylerinin te-
mizliginde kullanilir.

FD 360 Vinil Déseme Temizleme

ve Bakim Ajani

Suni deriden yapilmis tum koltuk dése-
melerini temizler. Ayrica efektif bir se-
kilde dental koltuklarin ve diger suni
deri ddésemelerin bakimini sadlar. FD
3601n set icinde bulunan 6zel bir sun-
gerle uygulanmasiyla inatc¢t Kkirler,
lekeler ve renk degisimleri (6rnegin
kiyafetlerdeki boyarmaddelerden do-
lay1 olusan) ortadan kaldirilabilir. FD
360 yogun bir temizlik ve bakim sag-
larken hicbir artik tabaka olusturma-
dan parlak bir yuzey birakir.

ID 212 Enstriman Dezenfektani
Dental enstrumanlarin (ayna, sond,
presel, forseps, v.b.) temizliginde ve
dezenfeksiyonunda kullanilan alde-
hidsiz bir konsantrasyondur. Ayrica
alkali ve alkole duyarli dénen enstru-
manlarn temizligi ve dezenfeksiyo-
nunda da kullanilir.

MD 550 Kresuar Temizleyici

Dental Unitlerin kresuar canaklarini
temizlemek ve bakimlarini saglamak
amaciyla kullanilan 6zel, kullanima
hazir antibakteriyel soliusyondur. MD
550 kirec kalintilarini, kani, plak isa-
retleyen renkli tablet kalintilarini, élcu
maddesi artiklarini v.b. ortadan kal-
dirir.

Orotol Plus

Suction Sistemi Dezanfekiani

Suction sistemlerinin, kresuar cana-
ginin ve amalgam separatérinin si-
multane dezenfeksiyonu, kokularinin
giderilmesi, temizlikleri ve bakimlari
icin kullanilan etkisi yuksek, aldehitsiz
konsantre bir dezenfektandir.

Dentanet Tel: 0.212.292 65 96

Ritter 354

idmark, 4200K renk 1si-

I1 Ritter 354 Spot, daha
beyaz 1sitk ve doku renginin
dogru gérunmesini saglar. Pu-
ruzsuz, oval, yumusak bir yapi-
dadir. Sogutma icin, lambanin
kafasinin arkasindaki bir dahi-
li fan, hava akimini ¢eker. Rit-
ter 354 Spot'da spot buyuklugu
7,5 ila 25,5 cm arasinda ayar-
lanabilir. Dengeleme sistemi
sayesinde Ritter 354 Spotlight'l
hareket ettirmek icin sadece
bir kol haraketi yeterlidir. Cun-
ka kusursuz bir pozisyonlama-
ya sahiptir. Ritter 354 Spotlight
otoklavlanabilir kolu ile enfek-
siyon kontrolu yapmaya ola-
nak saglar. Ritter 354Un tekli
ve ciftli tavana monte veya
mobil cesitleri vardir.

Teknik Ozellikleri
Aydinlatma 1 24" (60.9 cm)
Fokal uzunluk : 10,000 fc
(107,600 1lux)
Aydinlatma 136" (91.4 cm)
Fokal uzunluk : 4,000 fc
(43,000 lux)
Maksimum cap : 36" (91.4 cm)
Fokal uzunluk 110" (25.4 cm)
Minimum cap 136" (91.4 cm)
Fokal uzunluk 13" (7.6 cm)
Renk sicakhg 1 4,200K
Lambanin cap:r : 5" (12.7 cm)
Ampul : One 21 VAC,
150-watt
Halogen lamba
Isik basi pivot . 180°

Dikey eksen pivot: 570°

Triadent Tel: 0.212.523 25 10
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VDW
Reciproc

Ege Sistemi

Sadece tek ege ile kok kanali pre-
perasyonunuzu bitirebilirsiniz.
RESIPROC egeleri, tek ege ile ka-
nal sekillendirilmesi Uzerine dizayn
edilmis egelerdir.

Resiprokasyon sisteminde ege o6nce kesme ydnunde
déndurulur sonra geri déner ve sikismasl engellenir.
RECIPROC egeleri ve VDW.SILVER RECIPROC motor icin
resiprokasyon agcilari, tam ve spesifik olarak dizayn
edilmistir. Birkac resiprokasyon hareketi ile tam bir 360
derecelik rotasyon tamamlanir.

Reciproc egeleri, M-Wire nikel-titanyumdan uretilmistir.
M-Wire geleneksel nikel-titanyumlara gbére hem egenin
metal yorgunluguna karsi direncini hem de esnekligini

VDW.Silver
Reciproc

EndoMotor

VDW.SILVER RECIP-
ROC resiprokasyon Wﬂ
yapmak uzere ge- o
listirilmis bir endo-

dontik motor. Ayni > = ' q;:{ J
zamanda  rotary

nikel titanyum ege

sistemleri ile calisabilmektedir. Reciproc gibi resipro-
kasyon sistemleri ve Flexmaster gibi rotary sistemleri-
nin programlari VDW SILVER RECIPROC endo motor
cihazinda 6énceden programlanmis olarak mevcuttur.
Dr.’s Choice programinda ayrica 15 tane tork/hiz dege-
ri yuklenecek hafizaya sahiptir. VDW.SILVER RECIPROC
batarya ile calisir ve sarj olurken calisilabilmektedir.

artirir.

Henry Schein Turkive pazarinda

Uunyanin en buyuk saglik urdn-
Dleri tedarik sirketlerinden Henry

Schein, Inc. Dishekimligi sek-
térunde Turkiye'nin koklu firmalarin-
dan Guney Dis Deposunun %50 his-
sesini satin aldi. Hisselerin geri kalan
%50'si, ailesi 1950 yilinda Guney Dis
Deposu'nu kuran Ferizan Peker'in elin-
de kalacak.
Ortakhigr aciklamak uzere 6 Kasim
gund Istanbul'da yapilan basin top-
lantisinda 90 milyon Avroluk Turkiye
dishekimligi drunleri pazarinin her yil
yaklasik % 10-12 gibi hizli bir buyume
gosterdigini belirten Henry Schein Icra
Kurulu Baskani Stanley Bergman “Gu-
ney adinin Turkiye'de saygin bir mar-
ka olmasi ve sirketin pek cok uretici
ile munhasir dagitim haklarina sahip

sektor haberleri

MICHAEL ZACK
HEMRT BCHES CRA KURULY (YES)

Dimsan

Tel: 0.212.621 94 52

FERIZAN PEKER

VOMETIR KUIRE 8 0 R A s

olmasl nedeniyle sansliyiz. Bugune ka-
dar pazara yeterince girememis mar-
kalara yogunlasma, yeni markalarin
tanihilmasi ve Henry Schein 6zel etiketli
drunlerin satilmasi dahil olmak Uzere,
Turkiye'de dnemli bir buyume potansi-
yeli géruyoruz” dedi.

Turkiye pazarina da girmesiyle Henry
Schein’in su anda ABD disinda faaliyet-
te bulundugu veya istirakleri olan ulke
sayisinin 23'e ulastidl aciklandi. Sirke-
tin faaliyette oldugu ulkeler: Avustral-
ya, Avusturya, Belcika, Kanada, Cin,
Cek Cumbhuriyeti, Fransa, Almanya,
Hong Kong SAR, Izlandg, Irlanda, Isra-
il, Italya, Luksemburg, Hollanda, Yeni
Zelanda, Portekiz, Suudi Arabistan, Is-
panya, Isvigre, Birlesik Arap Emirlikleri
ve Ingiltere.

GUNEY Di$

A Y% HENRY SCHEIN® COMPANY

Bes ana sirkete sahip
olan Henry Schein (Kuzey
Amerika Dental, Kuzey
Amerika Medikal, Kuzey
Amerika Hayvan Saglidi,
Uluslararasi ve Teknoloji),
dunya genelinde dishe-
kimleri ve laboratuvar-
lary, hekim Kklinikleri ve
hayvan saghd: klinikleri,
devlet kurumlari ve diger
kurumlar dahil olmak
Uzere vyaklasik 700 bin
musteriye hizmet veriyor.
Henry Schein ayrica dis-
hekimleri, tip doktorlari
ve veteriner hekimler icin
katma degerli klinik yo-
netimi yazilimi ve elektro-
nik saghk kaydi cézumleri
gibi teknoloji urdnleri de
sunuyor.

Genel merkezi New York,
Melville'de bulunan
Henry Schein, 13.500'den
fazla calisana sahip ve
2009 vili net satislari 6,5
milyar dolar.
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Ultradent
Opalescence PF

%10’luk Ev Tipi Beyazlatma Uriinii

Dogru yaniti 15 Aralik 2010

aksamina kadar 0212.327 84 43 nolu
faksa ya da sayfayl tarayarak
nisaniletisim@gmail.com adresine
gbénderen okuyucularimiz arasindan
yapacagimiz cekilisle 10 okuyucumuz
Guney Dental ‘den Opalescence PF
%10°luk Ev Tipi Beyazlatma Urdnu
kazanacak. Hediyeleriniz kargoyla
adresinize teslim edilecek.

SOLDAN SAGA

1. Resimde goérulen, gectigimiz 20
Ekim'de vyitirdigimiz toplumcu gercekci
siirin énde gelen isimlerinden ¢ Serbest
pivasa ekonomisini ve devletin ekono-
miyve mudahale etmemesi gerektigini
savunan siyasi akim 2. Olgu ¢ ‘Turk usu-
14" anlaminda Italyanca kdkenli deyim
* Isvicre'nin kuzeyinde bir kent 3. Bas,
kumandan, amir ¢ Képekgiller familya-
sinin Latince adi ¢ Yilmaz Guney'in bir
kitab1 4. Fazla bén, budala olma duru-
mu  Josip ... ... (1892-1980), Yugoslavya

1 2 3 45 6 7 8 910111213 14 15 16 17 18 19 20

00 NN 00 O W DN -

0

P
o

ol
o

o
N

—
w

e
1N

e
(3]

Ad-SOYAA: ....ooooiiiiii

Sosyalist Federal Cumhuriyeti'nin kuru-
cusu e« Steven Spielberg’in bir filmi 5. Bir
gul ... sékuldugum gunler icin Yilmaz
Odabasi) * Resmi haber ajansi » ... Me-
zarlari, Ursula K. LeGuin'in bir romani
* Uygun bulma, tasvip 6. Stronsiyumun
simgesi ¢ Birine karsi begenilmeyen
veya 6fke duyulan bir durumda hay-
kirllan séz ¢ Dunyanin en buyuk inter-
net servis saglayicisi ¢ ... You Go Away,
Jacques Brelin Ne Me Quitte Pas adli
Fransizca sarkisinin Ingilizce versiyonu
7. Turkiye'de ticaret ve sanayi odalari-
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* Nazh Celen
BALIKESIR

« Songul Celik
TRABZON

* Mustafa Cetin
MANISA

* Sevgi Gurbuzel
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« H. Figen Hasbay
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* Tugba Mesekiran
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* Aslihan Tatar Tagvimi
BURSA

......................... Telefon: ..............cocoeviiniinns

nin ust kurulusu ¢ Eleanor H. Porterin
iyvimser kahramani 8. 9011 yillarin ikinci
yarisinda populer olan bir dans ¢ Bazi
yoérelerde dugun, téren ¢ Hayvan viye-
ce@i 9. Olagandan daha hacimli » ... of
the Tiger, Survivorun 1982 tarihli Gnlu
sarkisi ¢ Ulu, ulvi 10. Canakkalenin
pevniriyle Unlu ilcesi « ABD'de populer
bir mizah dergisi * Asya’da bir tlke 11.
Kefal * Bencil * Acik, ortada, meydan-
da, herkesin icinde yapilan 12. Guney-
bati Afrika'da ulke e« Kordiplomatikte
kidemlilik bakimindan basta gelen
diplomat ¢ Bazl din ve inanclarin ahi-
ret kavramlarinda yer alan, kétuler ve
iyilerin nihai ahiret mekanlar: arasin-
da olduguna inanilan yer 13. Hiristi-
yanliktaki temel figur « Metal cubuk ve
borulara dis acan alet, pafta « Nermin
Abadan ..., yazar, cevirmen, hukukcu,
sosyolog, sivaset ve iletisim bilimci o ...
Wood, Tim Burton'in bir filmi 14. Lan-
tanin simgesi ¢ Gemileri iskele, rihtim
veya samandiraya baglamaya yara-
yan kalin halat ¢ Mersin'in bir ilcesi
Osmiyumun simgesi 15. Bir seyin ézunu
olusturan ana ége, temel ¢ Eski dilde
bencillik * Saros Kérfezi'nde bir sayfiye
yeri.



YUKARIDAN ASAGIYA

1. Yavuz Turgul'un son filmi « Aklan 2.
.. Maria Rilke (1875-1926), Alman sair
* ABD'de bir eyalet 3. Onama, tasdik
o Turkiye'de kémur madenciligiyle il-
gili kurum e Bilgisayarlardaki analog
goéruntu standardi 4. Finlandiya'nin in-
ternet uzantisi ¢ Buyuk bir yilan tard e
Dunya Dishekimleri Birliginin Avrupa
Bdlge Orgutl e« Filistin'in internet uzan-
t1s1 5. Romanya topraklarinin antik adi
¢ Guney Amerika'nin en buyuk ulkesi
6. Albay rutbesinde jandarma alay ko-
mutani, ¢ceribast ¢ Toplumun en kucuk
birimi 7. Kisinin seving, guven ve her
tarla etkinliginin normal olmayan bir
bicimde arthigi ruh hastahd « ... Hatun,
Erzurum'daki Aziziye Tabyasinin savu-
nulmasinda ver alan kadin direnisci ¢
Birilimiz 8. zmit'e bagli bir belde ¢ Kizar-
t1, kasinma, sulanma, kabuk baglama
gibi doku bozukluklaryla belirginlesen
bir deri hastaligi 9. Bir gram agirhdin-
daki bir dokuya 100 Erg'lik enerji veren
radyasyon miktari ¢ Icinden sarkan
tokmag@inin kenarlara vurmasiyla ses
cikaran madenden arac 10. Kutsal
veya dokunulmaz olarak tanimlanmis
kavram ya da nesne ¢ Yénetimsel 11.
ABD'de New Mexico eyaletinde bir dag
dizisi * Kale duvari 12. Iran'in internet
uzantisi ¢ ... Emir, Cecil B. DeMille'in 1956
tarihli filmi « Tantalin simgesi ¢ Birlesik
Arap Emirlikleri'nin internet uzantisi 13.
Berkelyumun simgesi ¢ Dunyanin en
buyuk haber agjanlarindan (kisaltma) ¢
Isaret ¢ Izmirde Bakircay ovasinin gu-
neyinde yer alan dag 14. Clint ..., ABDIli
sinema oyuncusu ve ydnetmen ¢ Boga
guresi, yaris, oyun vb. gosteriler yapi-
lan alan 15. Uluslararast Af Orgati'nin
kisa adi ¢ ... George (1863-1945), 1. DUn-
ya Savasi sirasinda ve sonrasinda Bri-
tanya Basbakani ¢ Eski dilde mektup
16. Alvar .. (1898-1976), Finlandiyali
mimar ¢ Van'da bulunan universite ¢
Dolasma 17. Finlandiya ve Isvec'in ku-
zeyinde ver alan bir bolge « Parlaticl
¢ Endonezya'nin plaka isareti 18. Bir
dénem Kuzey Irlanda'nin bagimsiziigl
icin mucadele eden &rgut < Julius ...
(1922-1999), bagimsiz Tanzanya'nin ku-
rucusu 19. Guney Afrika'nin plaka isa-
reti » Bir kadin ismi ¢ Turkiye'nin ticari
Uretimi yapilan ilk otomobili 20. ... ... Ko-
caolcun (1855-1937), "Disci Mektebinin
ilk muduru e Silisyumun simgesi.

Kongre
Kurs
Sempozyum

UAE Uluslararasi

Dishekimligi Kongre ve Fuar
1-3 Subat 2011

Dubai, Birlesik Arap Emirlikleri
www.aeedc.com

33. Asya Pasifik
Dishekimligi Kongresi
1-6 Mayis 2011
Manila - Filipinler
www.apdc2011.org

TDB 18. Uluslararasi
Dishekimligi Kongresi
Haziran 2011, Istanbul

Lutfi Kirdar Kongre Merkezi
www.tdbkongreleri.com

34. Avustralya
Dishekimligi Kongresi
30 Mart - 3Nisan 2011
Brisbane - Avustralya
www.adc2011.com

Dunya Dishekimligi Birligi
(FDI) 99. Kongresi

14-17 Eylul 2011

Mexico City - Meksika
www.fdiworldental.org

VEFAT
Erzurum Atattrk Universitesi Dishe-
kimligi Fakultesi Arastirma Gorevlisi
meslektasimiz Tuba Ceylan

Ailesinin ve yakinlarinin acisini
paylasir, bassaglig: dileriz.

23 Aralik 2010 tarihinde vefat etmistir.

VEFAT
Hatay Dishekimleri Odas1 Genel
Sekreteri Serhat Bayraktarin babasi
M.Kemal Bayraktar
25 Aralik 2010 tarihinde vefat etmistir.
Meslektasimizin acisini paylasir,
bassagh@ dileriz.
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"GUNCEL AGARTMA TEKNIKLERI"

"ENDODONTIDE CONCEL IRICASYON YONTEMLERI

“PONER ALET KURSW"
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