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Sahibi TDB Yonetim Kurulu Adina Taner Yiicel
Sorumlu Yazi isleri Miidiirii Ali Giirlek

Yayin Tiirii Yaygin suireli yayin
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REKLAM INDEKSI (4/abetik sirayla)

HERAEUS KULZER
ICOI KONGRESI
[VOCLAR-VIVADENT...

PARODONTAX...
PASA DENTA
AKTI FARMA PIERRE FABRE ..

ASO ISTANBUL

SENSODYNE
SAFAK DENTAL
TEKMIL
TRIADENT

DURR DENTAL 3MESPE

ESAS GROUP. UNALDI MEDIKAL .
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BASYAZI
TDB Genel Baskani Prof.Dr. Taner Yiicel

TDB GUNDEMI
TDB Genel Sekreteri Ali Glirlek

YUREGIMIZ BANGKOK'TA ATIYOR
TDB Genel Baskani Prof.Dr. Taner Yiicel'in Baskan adayi
oldugu FDI Genel Kurulu 17-25 Eyliil 2015 tarihlerinde
Tayland'in baskenti Bangkok ta yapilacak.

SGOP’TA DORDUNCU YIL
HAZIRLIKLARI TAMAMLANDI

Toplum Adiz Dis Sagligi Egitiminde Glincel Yaklasimlar ve
ICDAS Egitimi 9 Eyliilde yapildi.

iKINCI E-NABIZ GENELGESININ DE
IPTALINI ISTEDIK

5Subat 2015 tarihli e-nabiz genelgesinin iptali icin agtigimiz
davada yiiriitmenin durdurulmasi karari beklenirken Bakanlik
ikinci bir Genelge daha yayimladi.

TDB YENI MERKEZINE TASINDI

Ankara'da Cukurambar semtinde alinan yeni TDB merkezinde
cesitli toplanti odalari ve egitimlerin yapilmasina yonelik bir
salon da olusturuldu.

TDB KOMISYONLARI BELIRLEND]
2015-2016 dénemi TDB komisyonlarinda gérev alacak
meslektaslarimizin isimleri belirlendi.

SAVAS OLDURUR, BiZ YASATACAGIZ
Saglik meslek érgtitleri barisi savunmak amaciyla, 7 Agustos
2015 tarihinde ortak basin toplantisi diizenledi.
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‘HEDEFLERE ULASMAK ZOR DEGIL’
FDI Baskani Dr. Patrick Hescot'la Baskanlik déneminde
hangi ¢alismalara agirlik verecegini ve tabii FDI 2020
Vizyonu’nun neresinde oldugumuzu konustuk.

‘TEK COZUM INSANLARIN SAGLIKLI
YASLANMASINI SAGLAMAK’

Geriatri Forumu’nun moderatérliigiinii yapan Prof. Michael
Glick’le yashlik ve agiz dis sagligiyla genel sagligin iliskileri
tizerinde yogunlasan bir réportaj yaptik.

‘ONCELIGIMIZ AGIZ HIJYENINI
OGRETMEK’

Yash ntifusa yénelik hizmetlerle ilgili Belgika'da hazirladiklari bir
proje tizerine bilgiler veren FDI'in ilk kadin Baskani Michele
Aerden‘e calismalarinin detaylarini sorduk

‘BUTUN GUCUMUZLE TANER HOCA'YI
DESTEKLEYECEGIZ’

[ran Dishekimleri Birligi Baskani G. Riza Gaznevi'den
Platform’un ¢alismalari ve iran‘daki dishekimligi hizmetleriyle
ilgili bilgi aldik.

‘FDI'A UYE OLMAYA CALISIYORUZ’
Kosova Dishekimleri Birligi Baskani Prof.Dr. Shala meslegimize
gonderme yaparak “duvarlar degil kdpriiler kuralim” diyor.

DENTAL MALPRAKTISIN SINIRLARI
Meslektasimiz Rizacan Olga¢ malpraktis iddialarinin hangi
kriterlere gore siniflandirilmasi gerektigini dergimiz igin
ozetledi.

GEREKSIZ RADYASYONA MARUZ
KALMAYIN

TAEK yetkililerinden dishekimligi gériintiileme cihazlarinin
kullanimina iliskin riskler lizerine bilgiler aldik.

BiR ADIM YOL ALABILDIiK Mi?
Makina Miih. ibrahim Belenlioglu fiziki altyapiya iliskin
mevzuatta ve uygulamadaki sorunlari yazd..
SUREKLI DISHEKIMLIGI EGITiMI
KREDILENDIRILMIS SORULARI

CURUKSUZ SERT DOKU KAYIPLARINDA
ETYOLOJI

Ozge Giirbiiz, Benin Dikmen, Alev Ozsoy, Aylin Cilingir,
Meltem Mert Eren

DIS VE DIS AGRISI NEDIR BILMEYEN
ADAM

Edebiyatta Dishekimligi'nde bu sayida biiyiik yazar Sait Faik'in
bir anomaliden ¢ikardigi tadina doyulmaz bir insan hikayesi var.

‘TUBITAK DESTEGIYLE DUNYA
DEVLERINI YAKALADIK’

Tiirkiye'de iiretim yapan DTl Implant TUBITAK'la yaptidi
protokolle Avrupa’nin en bliylik implant liretim tesislerinden
birini devreye sokmaya hazirlaniyor.

KITAP
URUNLER / SEKTOR HABERLERI

ODULLU BULMACA

Tiirk Dishekimleri Birligi Dergisi 9



Merhaba
AT

30 Agustos’larin
guncel anlami

egerli meslektaglanm,

Tarihte yagsanmig olan uygarlik anla-
yisini gunlik hayatimizin yasantisina
hangi 6zgin gagdaghkta katabiliyoruz?

Uygarlik 6reklerinin (Orn. Misir uygarhdi) giniimiiz-
de halk arasinda anilmasi kulaga hos bir seda olarak
gelebilir. Ancak 6nemli olan o uygarlik gegcmisinden
glinimize ve toplumumuza nelerin ve ne kadarinin
yansidigidir. Bugiin uygarlik kavramini dolduran bilim,
sanat, kultlirtin butun alanlarn, teknoloji ve toplumsal
orgutlenme bilesenleri ve parametrelerinden hangile-
rinin bireyin giinlik yasantisina girerek nasil etkiledigi
aragtirilmahdir.

Uygarligin gagdas uygulamalarini giinlik hayatin
parcgasl yapan ulkelerin vatandaglarn, huzur ve refah
iginde yagamlanmn surdirmektedirler. Nasil Avrupa
uygarhdindan soz ederken yasanilan kentlerin arke-
olojik ozellikleri ile beraber toplumlarnnin tarihiyle
butunlesmesi aklimiza geliyorsa biz de tilkemizdeki
sehirlerin gagdag uygarlik seviyelerinde yasanacak
yerlegkeler haline gelmesi i¢in ¢alismaliyiz. Ge¢mis
kulturle avunmak yerine uygarlik bilegenlerini gunlik
hayatimizin aynlmaz pargalarn haline getirmek igin
ugras vermeliyiz.

Turkiye Cumhuriyeti'nin egitimsel, hukuksal, politik
ve ekonomik sorunlannin ¢oézilebilmesi ancak bu
uygarlik hareketinin, cogulcu demokrasi kuiltliirti icinde
yukseltilmesi ile muimkundur. Uygarlik olgusu yasanti-
miza katk sagladign élgtide bir anlam kazanir. Ornegin
Avrupa uygarliginda Mozart'in miizigi ve eserleri nasil
gunlik hayatin bir pargasi halinde yasatiliyorken bizde
Itri’'nin toplum tarafindan bilinmememesini sorgula-
maliyiz.

2
&3
2

Anadolu topraklan insanlik tarihini yonlendiren uy-
garliklann besigi olmustur. Buradan dogan uygarliklar
zaman igerisinde diinyanin dort bir yanina dagilarak
bugiinki ¢agdas yasantiy1 belirlemiglerdir. Gegmis
uygarliklar olumlu olumsuz olaylar ile unutmadan,
gecmisin gelecegimizi ipotek altina almasina izin
vermeden, bireyin refahi ve mutluluguna odaklanarak
gelisime acik cagdas bir toplum olmay1 hedeflemeliyiz.
Dil, din, 1rk, mezhep, diisince farkhiliklanmizi ayristiricl
unsurlar olarak gérmek yerine kuilttir miraslan olarak
dugsunmeli, bireyi egit hak ve 6zgurlukler igerisinde
degerlendirerek barg igerisinde bu topraklar izerinde
yasamaliyiz.

30 Agustos 1922'de Yunan ordusu Tirkleri yense ve
Ankara'ya ulagsalar, Fransizlar Toroslan ve Italyanlar
da Konya'y: alsalardi, ulkemizden geriye ne kalaca-
g1 ozellikle bugiinlerde derinlemesine bir kere daha
disinmemiz gerekmiyor mu? Halkin kani ve cani ile
93 yil dnce kazanilan Kurtulug Savasi'nin ve ulusal
varligimizin en mutlu giinii olarak tarihteki yerini
alan 30 Agustoslan Tirkiye Cumhuriyeti vatandaglan
olarak yukarnda orneklerini verdigim uygarlik anlayisi
kapsaminda degerlendirebiliyor muyuz?

igte, ozellikle yukanda drmeklemeye galistigim uygar-
lik anlayisgi ile biitlin diinyanin kabul ettigi liderlerin
en onunde yer alan buyuk insan Atatirk'in “Benim
manevi mirasim bilim ve akildir’’ séztini toplumun
aydinlanmasinda kullandigimiz oranda gocuklarimizin
gelecegini saglam temellendirebilecegimizi unutma-
mal1 ve bu biling¢le Ustimuize disen sorumluluklan
yerine getirmeliyiz.

mizin
Meslektaglal’l ' kutlar,

urban Bayramini e 2, )
1;senlik getirmesint dileriz

Tiirk Dighekimleri Birligi Dergisi TDBD 11



TDB Giindeminden

TDB’nin yeni binasi cesitli
egitimlerin ve 6rgiitsel
toplantilarin yapilabilecegi
salonlara sahip.

TDB Genel Kurulu’nda
tekrar degerlendirilmesi
kararlastirilan TDB
Akademisi Yonergesi
cesitli calismalarin
ardindan 2-3 Eyliil'de
kabul edildi.

* Bertolt Brecht

12/TDBD

giin- Halkin ekmegidir

Ali Girlek / TDB Genel Sekreteri

Hukuktan 6nemli kararlar

Tiirk Dishekimleri Birligi ve Tiirk Tabipleri
Birligi'nin birlikte a¢tig1, e-Nabiz projesi konu-
lu Saglik Bakanlig: genelgesinin iptali istemli
davada Danistay genelgenin yasal dayanagim
sordu.

Ankara 9. Idare Mahkemesi'ndeki davada
ise Izmirde faaliyet gosteren bir 6zel saghk
kurulusunun Manisa’da da-
gittig1 el ilanlariin reklam
olusturmasi sebebiyle me-
sul miidiire verilen disiplin
para cezasiin iptal istemi
reddedildi.

Bagka bir davada disip-
lin cezasimin mahkeme
tarafindan iptal edilmesi
iizerine Danistay 8. Daire
tarafindan yapilan temyiz
incelemesinde, televizyondaki s6z konusu ya-
yinin bilgilendirme amacimi asarak bilinirlik
yaratma ve talep olusturmaya yonelik oldugu
tespit edilerek dighekiminin eylemlerine uyan
kinama cezasi ile cezalandirilmasina iligkin
dava konusu islemde hukuka aykirihk bulun-
madig1 sonucuna varild.

Agiz ve Dis Saghg Hiz-
meti Sunulan Ozel Saghk
Kuruluglar1 Hakkinda Yo6-
netmeligin  yiiriitmesinin
durdurulmasina iligkin
# talep, Saghk Bakanligimin
savunmasinin  alinmasin-
dan sonra incelenip karara
baglanacak. Saghk Bakan-
Iigrnin, davaya cevap icgin
kendisine taninan 30 giin-
liik siirenin uzatilmasim
talebi ise reddedildi.

Danigtay 15. Daire, “Genel Saglik Sigortas:
Verilerinin Giivenligi ve Paylagimina iligkin
Yonetmelik”in dayanaginin Anayasa Mahke-
mesi tarafindan iptal edildigi, saglik verile-
rinin toplanmasina, iglenmesine ve paylasil-
masina iligkin diizenlemelerin Anayasanin
20. maddesinde ongoriilen kigisel verilerin

adalet

korunmasina iligkin usul ve esaslarin ancak
kanunla diizenlenebilecegine iligkin giivenceyi
saglamaktan uzak oldugu gerekcesiyle Yonet-
meligin dava konusu edilen tiim hiikiimlerinin
yiiriitmesini durdurdu.

TDB yeni Merkezinde

Uzun zamandir Tiirk Dishekimleri Birligi'nin
faaliyetinin geldigi boyuta yakigan bir genel
merkez binasina kavusmasi igin siirdiiriilen
cabalar sonucu gectigimiz aylarda Ankara’'nin
Cukurambar semtinde bir binanin iki kat1 sa-
tin alinarak diizenlenmesine baslanmisti. Bu
caligmalarin sona ermesinin ardindan gectigi-
miz Temmuz ayinda yeni merkezimizde ¢alig-
malarimiza bagladik.

Yaklagik 410 metrekarelik yeni merkez 10.
ve 11. katlardaki daireler ve bunlarin iistiinde-
ki yarim daireden olusuyor. Yeni bina cesitli
egitim caligmalar1 ve Bagkanlar Konseyi top-
lantilarin1 da burada organize etmemize im-
kan verecek.

Tiirk Digshekimleri Birligi Akademisi
Yonergesi

3 Subat 2015 tarihli Merkez Yonetim Kurulu
karariyla yiiriirliige giren Tiirk Dighekimleri
Birligi Akademisi Yonergesi hakkinda TDB 15.
Olagan Genel Kurulu'nda tekrar degerlendi-
rilerek konuyla ilgili calisma yapilmasi karar-
lagtirllmigti. Olusturulan ¢alisma grubunun
29 Temmuz 2015 tarihindeki toplantisindaki
degerlendirmeler Odalarimizla paylasilarak
goriisleri alind1 ve gelen Onerilerle son hali ve-
rilen Yonerge, Merkez Yonetim Kurulu'muzun
2-3w Eyliil 2015 tarihli toplantisinda kabul
edildi.

Kongre Calistay1
TDB Kongre ve Fuar Yonetmeliginin giiniin
kosullarina gore revize edilmesi baglaminda
2 Eyliil 2015 tarihinde Ankara’da TDB Genel
Merkezinde; “Tiirk Dighekimleri Birligi Kong-
relerinin Diinii, Bugiinii ve Gelecegi” konulu
bir Calistay gerceklestirildi.

“TDB Kongrelerinin Diizenlenme Neden-



leri, Onemi ve Katkilar1?”, “TDB Kongrelerin
Yeri”, “Bilimsel Programlar” ve “Fuar” ana
basliklarinin detaylariyla ele alindig ve iig alt
Calisma Grubundan olusan Calistay sonunda
hazirlanan raporlar, Calistay katihmecilar ve
Merkez Yonetim Kurulu iiyeleri ortak toplan-
tisinda tartigild.

MYK’nin degerlendirmelerinin de yer alaca-
g1 genig bir rapor hazirlandiktan sonra yapi-
lacak ilk Bagkanlar Konseyi toplantisinda de-
gerlendirilecek ve 2016 TDB Genel Kurulu'na
yetistirilecek.

TDB 22. Uluslararasi Dishekimligi Kongre-
si Izmir'de

Mayis aymnda Kongre flamasim Istanbul’dan
devralan Izmir Dishekimleri Odas1 Kongre
hazirliklarma biitiin hiziyla devam ediyor. Iz-
mir’de yapilacak Kongre’ye genis bir katihim
saglanmasini  bekliyoruz. Meslektaglarimin
19-21 Mayis 2016 tarihlerini ajandalarina iga-
retlemelerini rica ediyorum. Kongreye iligkin
detaylar1 Oniimiizdeki sayimizdan itibaren
paylasmaya baslayacagiz.

Ve Genel Baskanimiz FDI Baskan aday1
Tiirk Dighekimleri Birligi Genel Bagkani Prof.
Dr. Taner Yiicel; 200’den fazla ulusal dishe-
kimleri birliginin iiyesi bulundugu ve bir¢ok
uzman kurulustan olugan, diinya ¢apinda bir
milyondan fazla dishekimini temsil eden Diin-
ya Dighekimleri Birligi (FDI) Bagkanlig: icin
oniimiizdeki giinlerde yapilacak FDI Kongre-
si'nde yarisacak.

Aym zamanda FDI'mn Avrupa Bélge Orgiitii
ERO’nun da Yonetim Kurulu iiyesi olan Prof.
Dr. Yiicel ERO tarafindan aday gosterilmigti.
22-25 Eyliil 2015 tarihlerinde Taylandin bas-
kenti Bangkok’daki FDI Genel Kurulu'nda, 24
Eyliil 2015 giinii yapilacak secimde diger aday
ise Amerikan Dighekimleri Birligi'nden Dr.
Kathryn Kell.

Genel Bagkanimiz Prof.Dr. Taner Yiicel'in
ulusal ve uluslararasi alanlardaki mesleki kari-
yerini FDI Bagkanhg ile siirdiirmesinin {ilke-
mizdeki dighekimligi mesleginin geleceginin
yani sira tiim saglik bilegenlerine ve dishekim-
ligi endiistrisine de 6énemli katki ve agihmlar
getirecegini inaniyor, secilmesini iimit ediyo-
ruz.

Bir genel se¢im ve sonucglari

Genel se¢imin hemen ardindan baskiya gon-
derdigimiz 148. sayimizin kapaginda her seyin
daha giizel olabilecegine inancimizla ‘Simdi
iyimser olma vakti’ demistik.

Yine aymi sayida “TDB giindemi” yazimi,
“Secim sonuglar umudumuzun artmasini sag-
lad1” diyerek sonlandirmistim. Cumhurbas-
kani Erdogan’in “Artik Kiirt sorunu yoktur”

cikisiyla gerginlesen, ardindan Dolmabahce
goriismesini dogru bulmadigim agiklamasiyla
tikanan ¢6zlim siireci ve se¢im 6ncesi patlayan
bombalara ragmen se¢imi golgeleyecek bir ¢a-
tisma ortami yasanmamasi
bizi bu iyimserlige iten se-
beplerden biriydi.
Inanmas: giic ama sade
vatandaslar olarak bizlerin
beklentileri ve baktigimiz
pencereden  gordiiglimiiz
iilke gercekleriyle siyasetin
ve siyasetcilerin gercekleri
ortligmedi. Yasamanin yeni
cogulcu yapisiyla, toplu-

———

veien s .. L. Bangkok'taki BITEC
mun b}]tun ke51mle‘r1n1nv .1stek ve talgp?erlmn Kongre Merkezi'nde
artik dikkate alinabilecegi, demokrasinin ger- yapilan FDI Kongresi'nde

¢ek anlamiyla kurum ve kuruluslarin ortak dili
haline gelecegi diisiiniiliirken, bir kabus ¢oktii
iilkenin iizerine. 7 Haziran aksami se¢im so-
nuclar1 sekillenirken siyasi partiler, yeni bir
hiikiimet icin bir araya gelemeyecekleri sek-
lindeki iradelerini alelacele
ortaya koymaya bagladilar.

21 Temmuz'da gercekle-
sen ve saldirgan hari¢ 33
gencimizin Oliimiine yol
acan Suru¢ katliaminin ar-
dindan ii¢ ay 6nce aklimiza
bile getirmeyecegimiz bir
karabasanin icine yuvar-
landik.

Hemen ardindan kara bir
golge gibi teror iilke glinde-
mine bir anda oturuverdi. Nedendir bilinmez,
“coziim siireci” ile baglayan {ilke huzuru bir
anda sehit cenazeleri ile agitlara birakt1 yerini.

Tiirk Digshekimleri Birligi olarak ii¢ ayr1 ba-
sin agiklamasiyla teror saldirilarini lanetledik.
Barig ve kardeslik ortaminin zedelenmemesi
icin herkesi caba goster-
meye ¢agirdik. Ancak boyle
anlarda sagduyu cagrilan
silah seslerinden duyulmaz
oluyor. Bir tarafta teror sal-
dirlariyla giivenlik gorevli-
lerimiz sehit edilirken diger
tarafta konuyla ilgisi olma-
yan insanlar lin¢ edilmeye
calisiliyor, parti binalarina
ve gazetelere saldirlar dii-
zenleniyor, iilkenin bir ig¢
savaga siiriiklenmesi igin
bir takim giicler bos dur-
muyorlar...

Her seye ragmen yine de
umudumuzu kaybetmeden sagduyu ve aklise-
limin galip gelmesini temenni ediyor, 1 Kasim
genel secimleriyle umutlarimizin yeniden ye-
sermesini diliyoruz.

Prof.Dr. Taner Yiicel
FDI Baskanligi iin
yarisiyor.

19-21 Mayis 2016
tarihlerinde izmir'de
yapilacak olan TDB 22.
Uluslararasi Dishekimligi
Kongresi icin ¢alismalar
baslad..

Haziran
sonunda
baskiya giren
148. sayimizin
kapagi.

Simdi i);ilnser olma vakti
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...................................... Kapak konusu

Yiregimiz
Bangkok'ta

TDB Genel Baskani Prof.Dr. Taner Yiicel'in Baskan
adayi oldugu FDI Genel Kurulu 17-25 Eyltil 2015
tarihlerinde Tayland'in baskenti Bangkok'ta yapilacak.
2017-2019 dénemi icin FDI Baskani olarak Yiicel'in
secilmesi TDB’nin adim adim ylikselttigi uluslararasi
basarilarinin zirvesi olacak.

iirk Digshekimleri Birligi'nin en basarili oldugu

alanlardan birinin uluslararas iligkiler oldugu

bir gercek. Son 10 yilin en basarili FDI Kong-
resi’ni istanbul’da gerceklestirmesinin ardindan Avrupa
bolgesindeki FDI tiyesi iilkelerin olusturdugu ERO’nun
aday1 olarak Prof.Dr. Taner Yiicel'in FDI Bagkanhigina
aday gosterilmesi de bu basariin en somut gostergesi.

Higbir basar tesadiifi olmadig: gibi bu basarilarin 6diili
de tek bir cabaya verilmiyor. 24 Eyliil’de FDI Bagkanlig
icin ABD’li FDI Konseyi iiyesi Kathryn Kell gibi zorlu
bir rakiple yarisacak olan TDB Genel Bagkan1 Prof.Dr.
Taner Yiicel de bu agsamaya kendisinin de aralarinda bu-
lundugu TDB temsilcilerinin yillardir FDI'da stirdiirdigi
cabalarin takdir edilmesi sonucu ulasti.

Dergimiz meslektaglarimizin eline ulagstiginda FDI
Genel Kurulu baslamis olacak. FDI toplantilarini uzun
siiredir izleyen meslek 6rgiitii temsilcilerinin ciddi bir
sans1 oldugunu ifade ettikleri temsilcimizin segildigini bir
sonraki sayimizda duyurmay dileyerek TDB’nin uluslara-
rasi iligkilerde bu asamaya gelmesini saglayan kilometre
taglarina sGyle bir bakalim:
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Kurulur kurulmaz FDI’a basvurduk
1986’da kurulan Tiirk Dishekimleri Birligi daha
ilk doneminde Diinya Dishekimleri Birligi FDI'a
iiyelik bagvurusunda bulundu ve kabul edildi.
Bu, yeni kurulan orgiitiin diinya digshekimliginin
bir parcasi olma iradesini gosteriyordu. Eyliil
1989’da Amsterdam’de yapilan FDI Kongre-
si'ne TDB adina Prof.Dr. Giiliimser Kocak
gozlemci olarak katildi. Ardindan FDI'in Avrupa
Bolge Orgiitii ERO’ya iiyelik ve 1991°de Israil'de
yapilan ERO toplantisina katilim geldi. Ayni y1l
Milano’da yapilan FDI Kongresi'ne de resmi
olarak ve genis bir delegasyonla katildik.

Prof.Dr. Giiliimser Kogak ve Eser Cilasun FDI'in 1991'deki Mila-
no Kongresinde FDI Direktorii Ake Zillen ile...

Eser Cilasun, Celal Yildirim ve Demir Temugin FDI G6teborg
Kongresinde (Eyliil 1993).

istanbul'da diizenlenen ERO toplantisi (1997)

11k uluslararasi toplantiya ise 1997’de ev
sahipligi yaptik. ERO Dental Irtibatlar Komitesi
toplantisi vesilesiyle ERO ve FDI'in bircok iist
diizey yoneticisi Istanbul’a geldi.

1999’da FDI'la ilk ortak Kongre'yi diizenle-
dik. Istanbul’da yapilan Dental Forum ‘99 FDI
ve TDB tarafindan ‘Joint Congress’ tanimiyla
gerceklestirildi. Kongreye FDI Bagkan1 Katsuo
Tsurumaki de katildi. Bu tarihten sonra FDI
baskan ve yoneticileri Tiirkiye'de yapilan kong-
relere daha biiyiik bir ilgi gostermeye basladi.

2001 Kualalumpur Kongresi... ik kez bir TDB delegesi, Nermin
Yamalik bir FDI Komisyonuna seciliyor.

2001’deki TDB Kongresi'ne de donemin FDI
Bagkani Jacques Monnot katildi.

2001 - Prof.Dr. Nermin Yamahik
FDI Dental Pratik Komitesi'nde
2001’de ilk 6nemli uluslararasi basar: geldi. Ma-
lezya’da yapilan FDI Kongresi’nde TDB temsil-
cisi Prof.Dr. Nermin Yamalik Dental Pratik
Komitesi’'ne secilerek bir FDI komitesinde yer
alan ilk TDB temsilcisi oldu. Yamalik {i¢ yil son-
raki FDI Kongresinde ayni goreve tekrar segildi.
2004’te Yeni Delhi’de yapilan FDI Kongre-
sinde TDB Tiirkiye’de bilimsel dishekimliginin
100. y1l1 olan 2008’de bir FDI kongresi organi-
ze etmek amaciyla bagvurusunu yapti. Cesitli
degerlendirmelerin ardindan fiziki imkanlar bir
FDI Kongresi organize etmek i¢in yeterli goriil-
mediginden bagvurumuz kabul edilmedi.

2005 Montreal Kongresi... Prof.Dr. Taner Yiicel FDI Bilimsel
Komitesine segiliyor.

2005 - Prof.Dr. Taner Yiicel

FDI Bilim Komitesi'ne Secildi

2005’te Montreal’de yapilan FDI Kongresi'nde
ise bu kez Prof.Dr. Taner Yiicel Bilim Komite-
si'ne seg¢ildi. 2007’de Dubai’de yapilan Kongre’de
Dental Pratik Komitesi'ndeki gorevini tamamla-
yan Prof.Dr. Nermin Yamalik bu kez Egitim Ko-
mitesi'ne secildi. Yine ayn1 y1l TDB Dis iligkiler
Komitesi iiyesi Dr. Sarkis S6zkes FDI Dogu
Avrupa Siirekli Egitim Programi Miidiirliigline
getirildi.

Nisan 2008’de ERO Kongresi ilk kez Tiirki-
ye’de yapildi. Ayni y1l yapilan Yiizyil Kongresi 2.
Pan Avrupa Dighekimligi Kongresi’yle birlikte
organize edildi. Eyliil 2008’de Stockholm’de ya-
pilan Kongre’de Prof.Dr. Taner Yiicel FDI Bilim
Komitesi’'ne tekrar secildi. ©
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Kapak konusu

2009’da Singapur’da yapilan Kongre’de Tiirk
Dishekimleri Birligi Istanbul’da bir FDI Kongresi
organize etmek iizere tekrar bagvuruda bulundu.

2010 Salvador da Bahia Kongresi... Prof.Dr. Nermin Yamalik
FDI Konseyi’ne seciliyor.

2010 - Prof.Dr. Yamalik

FDI Konseyi'ne secildi

Eyliil 2010’da Brezilya'da yapilan Kongrede ise
ilk kez bir TDB temsilcisi Prof.Dr. Nermin ya-
malik FDI'in en iist yonetici organi olan Konsey
iiyeligine secildi.

FDI'in tiim diinyada yiiriittiigii LLL (Li-
ve-Learn-Laugh / Yasa-Ogren-Giil) pro-
jesinin degerlendirme toplantis1 Subat 2012’de
Istanbul’da yapildi.

2011 Mexico City Kongresi... Dr. Duygu ilhan, Prof.Dr. Nermin
Yamalik, Prof.Dr. Taner Yiicel ve Dr. Sarkis S6zkes.

Subat 2012... FDI LiveLearnLaugh toplantisi istanbul'da
yapiliyor.

2013 - FDI Kongresi Istanbul’da

Yillarca siirdiiriilen caba Mart 2012’de sonug
verdi ve 2013 Diinya Dishekimligi Kongresi
Istanbul’a verildi. Aym y1l Eyliil ayinda Hong
Kong'da yapilan Kongre’de Kongre flamasini
TDB Genel Bagkani Prof.Dr. Taner Yiicel teslim
alirken bir baska TDB delegesi Dr. Duygu il-
han FDI'n {letisim ve Uye iligkileri Komitesi'ne
seciliyordu.
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Nisan 2012... Diinya Dishekimligi Kongresi’nin 2013 Agus-
tosunda Istanbul'da yapilmasina iliskin protokol TDB Genel
Baskani Prof.Dr. Taner Yiicel ve FDI icra Direktérii Jean-Luc
Eisele arasinda imzalaniyor.

Eyliil 2012... Kongre flamasi Hong Kong'dan teslim aliniyor.

2013 - Taner Yiicel ERO Yonetiminde

Nisan 2013’te Almanya’da yapilan ERO Genel
Kurulu'nda Prof.Dr. Taner Yiicel ERO Yonetim
Kurulu'na secildi. Agustos 2013'te ise Istanbul’da
organize edilen FDI Kongresi FDI yetkilileri
tarafindan son on yilda yapilmis en basarili
Kongre olarak tanimlandi. Bu Kongre’de Prof.
Dr. Nermin Yamalik FDI Konseyi'ne tekrar
secilirken Do¢.Dr. Hande Sar Sancakh da
Egitim Komitesine secildi. Kongre’de FDI 2020
Vizyonu 1s1ginda hazirlanan IstanbulDeklarasyo-
nu da kabul edildi.

24 Eyliil'de bu tarihe yeni bir sayfa eklemek
dilegiyle Bagkanimiza bagarilar diliyoruz. o

Agustos 2013... - . -
istanbul’da yapilan FDI Kongresi
biiyiik bir basariyla tamamlaniyor.
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aghg Gelistiren Okullar
S Projesi’nin (SGOP) dordiincii

yili hazirliklar1 kapsaminda; 9
Eyliil 2015 giinii Istanbul Dishekim-
leri Odasi Prof.Dr.Yilmaz Manisal
Egitim Merkezi'nde Toplum Agiz
Dis Saghig Egitiminde Giincel
Yaklasimlar ve ICDAS (Uluslar
arasi Ciiriik Tespit ve Degerlendirme
Sistemi) Egitimi yapildi.

Toplum Ag1z Dis Saghig1 Egiti-
minde Giincel Yaklagimlar, ICDAS
(Uluslararas: Ciiriik Tespit ve
Degerlendirme Sistemi) Egitimi,
ICDAS Kriterlerine gore Muayene
Yapilmasi, SGOP Uciincii Y1l Ara
Raporu, SGOP Muayene Programi-
nin ve Kullaniminin Anlatilmasz,
SGOP 2015-2016 Egitim Ogretim yili
Uygulamasiin Planlanmasi, FAZ
III-Kar-Disgler Projesinin Anlatilmasi
baghiklarinin islendigi egitime; Ada-
na, Antalya, Ankara, Gaziantep, Ha-
tay, Istanbul, Konya ve Trabzon’dan
goniilli dishekimleri ve TDB TADS
Egitimi Komisyonu tiyeleri katildi.

Prof.Dr.inci Oktay’in verdigi
egitimde TDB TADS Egitimi Komis-
yonu Bagkani Dr.Giilser Kiling da
SGOP hakkinda bilgi verdi, SGOP
bilgisayar programinin kullanilmasi
ve SGOP dordiincii y1l uygulamasi

konusunda bilgilendirmede bulundu.

Yeni proje: Kar-Digler
TDB-FDI-UNILEVER ortak projesi
olan FAZ ITII/Kar-Disler Projesi
Istanbul’da iki ilcede dort ilkokulda
2015-2016 egitim 6gretim yilin-

da baslayacak ve ii¢ y1l siirecek.
Projenin muayeneleri 27 Nisan’da
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Bagcilar Dr.Cemil-Fevziye Ozkaya,
5 Mayis’ta Bagcilar Sancaktepe, 11
Mayis’ta Umraniye Bilge Soyak ve
25 May1s'ta Umraniye Hekimbas1
ilkokullarinda yapilacak.

SGOP dordiincii yil muayeneleri
ise 14 Ekim 2015te Rize-Camlihem-
sin’de, 14-15 Ekim 2015’te Eskise-
hir’de, 21-22 Ekim 2015’te Ankara

—

o o

TDB TADS Egitimi Komisyonu (soldan saga): Giiler Sel, Dog.Dr.Behi-);e Bolgiil, Reyhan

SGOP’ta dorduncu yil
hazirliklar: tamamlandi

ve Konya’'da, 4-5 Kasim 2015’te
Gaziantep’te, 18-19 Kasim 2015'te
Hatay-iskenderun’da, 10-11 Aralik
2015'te Antalya’da, 24-25 Aralik
2015’te Hatay’da 6-7 Ocak 2016’da
Adana’da, 24 Subat-2 Mart 2016’da
Istanbul’da, 9-10 Mart 2016’da
Diyarbakir’da, 16 Mart 2016’da Te-
kirdag’da yapilacak.

Oytun Og'ur, Dr.Giilser Kiling (Baskan), Aylin Bartu, Ali Giirlek, Burak Yandimata

(Raportér) ve Tun¢ Akgall.

TADS Komisyonu toplandi

IADS Egitimi Komisyonu 15.

donemdeki ilk toplantisini 8
Eyliil'de giinii istanbul’'da yapt1.

Komisyon Bagkanligina

Dr.Giilser Kiling, Raportorlii-
giine de Burak Yandimata’'nin
sec¢ilmesinin ardindan ge¢mis
donemde yapilanlar degerlen-
dirildi ve SGOP il sorumlular
belirlendi. SGOP’un degerlen-
dirilmesi, muayene takviminin
belirlenmesi, stratejik planla il-

gili gorev dagilimi yapilmasi gibi
giindemlerin de goriisiildigii
toplantida SGOP il sorumlulari
soyle belirlendi:

Dr.Giilser Kiling-Antalya,
Burak Yandimata-Ankara
ve Eskisehir, Do¢.Dr.Behiye
Bolgiil-Hatay ve Diyarbakir,
Tung Akcali-Adana, Reyhan
Oytun Ogiit-istanbul ve Gazi-
antep, Aylin Bartu-Konya ve
Giiler Sel-Tekirdag.



Haberler

. Saghk Bakanlig: yanlista 1srar ediyor
Ikinci e-nahiz genelgesinin de
iptalini istedik

cilan davalarin hemen
hepsinde Anayasa Mahke-
esi'nden Danigtay’a kadar

her yerde hukuka aykirilik tespitleri
yapilarak iptal kararlari verilmesine
karsin Saghk Bakanlig: hukuksal
altyapi olusturulmadan verilerin
toplanmasinda 1srar ediyor.

Saglik Bakanhg, 5 Subat 2015
tarihinde, “e-Nabiz Projesi”
konulu bir genelge yayinlayarak,
‘Saglik Net Online Sistemi’ kurdu-
gunu bildirmis ve muayenehaneler
de dahil olmak iizere -ve kamu ya
da 6zel ayrim1 yapilmaksizin- biitiin
saglik kurum ve kuruluslarindan
hastalarin 1 Ocak 2015 tarihinden
itibaren tutulan biitiin kayitlarinin
1 Mart 2015 tarihinden baslayarak
kendisine gonderilmesini istemisti.
Bunun {izerine Tiirk Tabipleri Birligi
ile Tiirk Dighekimleri Birligi tarafin-
dan bu Genelge’nin iptali istemiyle
dava agilmisti. S6z konusu davada
yliriitmenin durdurulmasi istemine
iligkin karar verilmesi beklenirken
Bakanlik bu kez ikinci bir Genelge
cikartmigtir.

Amac¢ mahkeme kararlarinin
etrafindan dolanmak
Bakanligin ikinci Genelgesinde asil

olarak saglik bilgi sistemlerini saglik
kuruluglarina satacak ve sistemi igle-
tecek olan tageron firmalarin uyma-
lar1 gereken kurallar belirlenmis, bu
arada biitiin saglik kuruluslarina da
Kklinik, idari ya da yonetimsel amacg-
larla kullanilan yazilim sistemlerini
Saglik Bakanligi'min biligim siste-

mine entegre etmeleri ve hastalarin
biitiin kisisel verilerini gondermeleri
gerektigi vurgulanmistir.
Anayasa’nin 20. Maddesindeki
kisisel saglik verilerinin toplanma-
s1 ve iglenmesi icin ilgilinin agik
rizasinin olmasi ve bu alandaki
kurallarin mutlaka yasa ile belirlen-
mesi gerektigine iligskin temel kural
bile goz ard1 edilerek hastalarin en
hassas verilerini toplamay1 amacla-
yan 2015/17 sayili yeni Genelge icin
de, Tiirk Tabipleri Birligi ile Tiirk
Dishekimleri Birligi tarafindan dava
agilarak ylirtitmesinin durdurulmasi

ve iptali istendi.

Dava dilekcesinde; Avrupa insan
Haklar1 Mahkemesi ve Anayasa
Mahkemesi kararlarindan 6rnekler
verilerek kigisel verilerin degeri ve
korunmasi geregi agiklandiktan son-
ra dava konusu Genelge'nin verilerin
toplanmasinda hastalarin rizasini
aramayan, saglik kuruluglariin
biitiin bilisim sistemlerini Bakanligin
izlemine alan ve yine saglik kurulus-
larim1 Bakanlik tarafindan yetkilendi-
rilen bilisim firmalariyla anlagsmaya
zorlayan kurallarin hicbir yasal daya-
naginin olmadig: da ifade edildi.

Davada yiiriitmenin durdurulmasi-
na iligkin istemin Aralik ayina kadar
degerlendirilip karara baglanmasi
bekleniyor.

Hekimler, digshekimleri ve saghk
kuruluslari, uluslararasi insan hak-
lar1 diizenlemeleri ve Anayasamizin
20. maddesine acikca aykir: olma-
sinin yani sira, hasta haklarina ve
hekimligin temel degerlerinden olan
sir saklama yiikiimliiliigiine agik¢a
aykirilik tagiyan bu Genelge’yi dikka-
te almamali, hastalarinin verilerini
kanunla acikga yetkili kilinanlardan
bagkalariyla paylagsmaktan 6zenle
kaginmalidir.

Reklama cezaya yargidan onay geldi

- zmir’de faaliyet gosteren bir 6zel saglik
kurulusunun Manisa’da dagittig el
ilanlarinin reklam olusturmasi sebebiyle
mesul miidiire verilen disiplin cezasinin
iptal istemi reddedildi.

Ankara 9. idare Mahkemesi'ndeki
yargilama sonunda verilen kararda, saglik
hizmetlerinde reklamin yasak oldugu hu-
susu dayanaklariyla belirtildikten sonra,
davacinin mesul miidiirii oldugu saghk
kurulusuna ait el ilaninda yer alan “...Agiz
Dis Saghgr Merkezi-24 saat dis hizme-

ti-Randevu alan hastalarumiz i¢in Soma,
Kirkagag, Akhisar, Manisa'dan gidis do-
niis hizmetimiz vardir” “tiim muayene ve
tedavilerimizde agiz ici kamera kullaml-
maktadir” “konforlu hasta yatak odalar”
ve benzeri ibarelerin talep yaratma amach
reklam faaliyeti oldugu saptamasi yapila-
rak davanin reddine karar verildi.

Mahkeme kararinin bozulmasi icin
temyiz ve karar diizeltme istemlerinde
bulunulsa da her ikisi de reddedildi ve
Mahkeme karari kesinlesti.
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iirk Dishekimleri Birligi;

Ankara’da Cukurambar

mevkiinde bulunan
Alternatif is Merkezi’nde alinan
yaklasik 410 metrekarelik yeni
merkezine Temmuz ayinda
tasindu. 10. ve 11. katlardaki da-
ireler ve bunlarin iistiinde MYK
toplant1 odasi olarak diizenle-
nen yarim daireden olusan yeni
merkez oldukea basarili bir mi-
mari plan tizerinde modern bir

diizenleme yapilarak hazirlandi.

Yeni TDB merkezinde, idari
biiro disinda ¢esitli toplant1
odalar1 ve TDB Akademisi Yo-
nergesi baglaminda egitimlerin
yapilmasina yonelik bir salon
da olusturuldu.

Otel salonlarina ihtiyacimiz
kalmayacak

Genis bir salona sahip olan yeni
bina sayesinde Ankara’da cesitli
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otellerde yapilan Bagkanlar
Konseyi toplantilar1 da artik
merkezimizde gerceklestirilebi-
lecek.

Merkez Yonetim Kurulu bu
déneme ait ii¢iincii toplantisini
29-30 Temmuz 2015 tarihinde
burada gerceklestirdi.

Yiiksek Disiplin ve Merkez
Denetleme Kurullar ile TDB 15.
Olagan Genel Kurulu tarafindan
kararlagtirilan TDB Akademisi
Yonergesini degerlendiren Ca-
lisma Grubu toplantilar da yeni
merkezde yapildi.

Merkez Yonetim Kurulu, Yiik-
sek Disiplin Kurulu ve Merkez
Denetleme Kurulu'nun 14. ve
15. donem iiyeleri arasindaki
devir teslim toreni de 29 Tem-
muz’da burada yapildi. Torene
katilan yaklasik 50 meslekta-
sim1z yeni Merkezimize iligkin
begenilerini ifade ettiler.

Wy
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2015-2016 DONEMI TDB KOMISYON UYELERI

TDB Merkez Yonetim Kurulu'nun 2-3 Eylul 2015 tarihli toplantisinda 2015-2016 dénemi
TDB komisyonlarinda goérev alacak meslektaslarimizin isimleri belirlendi.
Komisyonlarimizin basarili bir calisma dénemi gecirmesini diliyoruz.

Dighekimliginde Mevzuat ve Tiiketici Haklarn Komisyonu

AB Miiktesebati Uyumlastirma

Adiz Dis Saghdi Hizmetlerinin
Sunumu ve Finansmani Komisyonu

irfan Karababa
Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Tani-Tedavi Protokolleri ve
Kodlama Sistemleri Komisyonu

Mustafa Diigencioglu

Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Calismalar Komisyonu

Zehra Nilgiin Ozyuva Siiha Alpay

Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Liitfi Giindogdu

Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Nevin Kilecioglu Dr. Alper Al
6 e @i YrdDogDr Hasan Boga B Per ay Prof.Dr. Murat Akkaya
zgur Gurse . = Cem Ozkartal 5
ATank ismen Dr. Faik Serhat Ozsoy - - = Doc.Dr. Ayse Tuba Altug
aIiC) e — Ayse Ceylan ilhan Cicekdag
Aret Karabulut DU Ga"| 3"6 |:i“av a Ahmet Giiven Dog.Dr. Mustafa Sancar Atag
Kadir Tiimay imre BLEPALL DL o Halil Altunkaya
y Mehmet Calk Alaettin Mahir Sisman

Dog.Dr. Zeliha Asli Ocek Prof.Dr. Semih Berksun

Umut Kural

Arthur Bozacioglu SEIE A2

Erman irer Uzmanlik Komisyonu Prof.Dr. Aysen Bodur
Muharrem Armutlu -
Kongre ve Fuar Komisyonu

Liitfi Giindogdu

Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Dr. Serdar Ak ) Dr. Metin Bozkurt
Dr. A-R. ilker Cebeci

Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Yrd. Dog. Dr. Hasan Boga

Safak Duman

Basin Yayin Komisyonu

Prof.Dr. Meltem Dartar Oztan
Ali Giirlek ) Mustafa Kemal Tas Prof.Dr. Murat Akkaya
Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi Dr. A.R. ilker Cebeci Dr. Bahadir Kasar

Oktay Somay

A. Bur:-?k Yandimata ATank§men Tatyos Bebek Prof.Dr. Mehmet Ali Kiligarslan

Dr. Yesim Erdek Bagiir Tutucy Kadir Tiimay imre Dr. Faik Serhat 0zsoy

Nese Dursun Saglik Turizmi ve Agiz Dis Saghdi Dr. Levent Ozses
Toplum Agiz Dis Saghigi Egitimi

Y. Fiisun $eker Hizmetlerine Yansimalan

Zehra Nilgiin Ozyuva

Dishekimliginde insangiicii Komisyonu Komisyonu Komisyon Sorumlusu MYK Dyesi
Planlamasi Komisyonu Mehmet AGROGLU , Ali Gilrlek . Miijde Dogan
Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi S
Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi Kubilay Cenk Altuntop Tung Akcali Bilge Simsek
Mustafa Cihat Sopaci Dr. Gassan Yiicel A. Burak Yandimata Aylin Bartu
Dr. Ahmet Mert Nalbantoglu Okan Ergiin Aylin Bartu Dr. Duygu ilhan
Dog.Dr. Oral Sokiicii Siileyman Hilmi Giingdr Dog.Dr. Behiye Bolgiil Nilgiin Ozsahin
Halil Rifat Yiizbasioglu Bai
3109 Ll Reyhan Oytun Ogiit Agiz Dis Saghgi Muayene ve Tedavi

Earuk Yanik Cenap“Ko§u Giiler Sel Ucretleri Giincelleme Komisyonu
Okkes Serkan Karci Fatih Oz¢ayan Dr. Giilser Kiling Tuncay Seven
Murat Canbek senol Alkan m Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi
Ovgii Tungdemir Mustafa Sabri Ceylan Yesim Sara Dr.Faik Serhat Ozsoy
Melahat Tiirkmen Hakan Giineg Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Hiiseyin Eminoglu

Mustafa Yildiz Abdullah Capa Siiha Alpay .

™ " AT .. . Kadir Tiimay Imre

0zliik Haklar1 Komisyonu Sahte Dighekimleri lle Yrd.Dog.Dr. Funda Giilay Kadioglu !
irfan Karababa . Mucadell.e Komisyonu Yrd.Doc.Dr. Zehtiye Fiisun Yasar Dis Iligkiler Komisyonu
Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi Eo?nki:;]oengolflﬁ;i; '(w)igajleﬂ Mustafa Oral Prof.Dr. TaneerijceI i

) = Komisyon S MYK Uyesi

Buk.et Uguz Sy U|gen Mustafa Ziya Ozer omisyon Sorumlusu yesi
Helin Aras'Tek Hiseyin Oney Prof.Dr. Umur Sakallioglu Prof.Dr. Murat Akkaya
Mustafa Cihat Sopaci ismailTung Dr. Giirkan Sert Prof.Dr. Nermin Yamalik

Dr. Serdar Siitcii

Tansu Ozkan Egitim Komisyonu

Prof.Dr. Taner Yiicel
Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi

Prof.Dr. 0guz Yoldas

Dr. Ugur Ergin

Miiriivet Turhan
Cagn Giilsoy
Siileyman Selami Ergelik

Dr. Duygu ilhan

Ferit Biilent Koyuncu
Yusuf Kiiciik

Dog. Dr. Hande Sar Sancakli

Leyla Ergiin _On ——— Prof.Dr. Gokhan Alpaslan SengOishekimleri Komisyonu
Harun Koca - g y Doc.Dr. Giiliz Nigar Giincii Tuncay Seven
. Yesim Sarag N . Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi
Hiiseyin Ekrem Ozgelen Komisyon Sorumlusu MYK Uyesi Dog.Dr. Segil Karakoca Nemli
. ; s Mehmet Yildiz
Ugur Yapar Dr. Metin Ersoy Prof.Dr. Arlin Kiremitgi - —
Kuday Toprak Burak Tokgoz Dog.Dr. Behiye Bolgiil Siileyman Demirag
Engin Tokmak Can San Prof.Dr. Tiilin Arun Giince Saygi
Mecit Ozaydin Rahime Dedeoglu Belesoglu Prof.Dr. Pelin Giineri Sina Saygili
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Saglikcilardan ortak baris bildirisi:
Savas Oldurur,
Biz Yasatacagiz

aglik meslek orgiitleri, Tiirki-
S ye’de son dénemde yaratilan

catigma ve savag ortamina
kars1 ¢itkmak ve yasatmaya ant icmis
mesleklerin mensuplari olarak barist
savunmak amaciyla, 7 Agustos 2015
tarihinde ortak basin toplantisi
diizenlediler.

Tiirk Tabipleri Birligi, Tiirk
Dishekimleri Birligi, Devrimci
Saghk iscileri Sendikasi, Saghk
ve Sosyal Hizmet Emekcileri
Sendikasi, Tiirk Hemsireler
Dernegi, Ebeler Dernegi, Sosyal
Hizmet Uzmanlari1 Dernegi,
Tiirk Medikal Radyo Tekno-
loji Dernegi ve Tiim Radyoloji
Teknisyenleri ve Teknikerleri
Dernegi’'nin imza attig1 metni Dr.
Arzu Cerkezoglu okudu.

Aciklamada “...Kim, hangi gerek-
ceyle mesrulastirmaya calisirsa
calissin, ince se¢cim hesaplarina,
iktidar planlarina, saray entrika-
larina alet etmeye kalkisan ya da

Yonetmelik davasinda ara karar

baris ve uzlasmayla elde edebilecegi
haklari silah ve siddetle kazanma
niyetine yonelen kim olursa olsun;
yani savas naralart kimden gelirse
gelsin, savas isteyenlere, kiskirtan-
lara, ovgii diizenlere karst BARIS
savunmaya ve baris dilini hakim
kilmaya kararhyiz” denerek savasin
ortaya ¢ikaracagi sonuclar siralandi
ve saglik meslek mensuplarinin buna
onay veremeyecegi belirtildi.

Saglikta siddetten sikayet
ederken...

“Saglhk emekcileri olarak; hastane-
lerimizde ¢calisma sevkimizi zede-
leyen “saglik ortaminda siddet”i
azaltmaya, yok etmeye cabalarken,
tilkemizin boylesi bir savas ve siddet
sarmalina girmesine seyirci” kala-
mayacag belirtildikten sonra tiim
saglik emekgilerine ¢agri yapilarak
“Yasatmaya ant igmis bir meslegin
mensuplart olarak, yasam sa-
vunmann ve baris iklimine sahip

SAVAS
OLDURUR

BiZ
YASATACAGIZ

CEDOBVOC @
-

ctkmamn birincil gérevimiz oldugu-
nu bir an olsun aklimizdan ¢ikarma-
mak zorundayiz” dendi.

Aciklama “Biz burada bir kez daha
tlim saglikgilar adina bu 6nlenebilir
soruna sessiz kalmanin, demokratik
¢oziim yollarin kapatmanin, savas
politikalarini siirdiirmenin bir insan-
lik sucu oldugunu, bu soruna sessiz
kalmadigimizi, kalmayacagimizi
baris icin her tiirlii demokratik mii-
cadele yontemlerini kullanacagimiz1
ilan ediyoruz” ifadesiyle sona erdi.

Kamuya 441 dishekimi

alinacak

Adiz ve Dis Saghgi Hizmeti Sunulan Ozel Saglik Kurulugslari
Hakkinda Yénetmeligin ytirtitmesinin durdurulmasina
iliskin talebimiz Saghk Bakanligi’'nin savunmasinin
alinmasindan sonra incelenip karara baglanacak.

Saghk Bakanlig: ta-
rafindan c¢ikartilan
Yonetmeligin toplumun
saglik hizmetine erigimini
kisitlayan ve digshekimligi
hizmetinin yiiriitiilmesini
zorlagtiran hiikiimlerinin
yiirtitmesinin durdurul-
masi ve iptali i¢in Tiirk
Dighekimleri Birligi tara-
findan dava agilmist.
Danistay 15. Daire’de
yapilan ilk inceleme so-
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nunda yiiriitmenin durdu-
rulmasi isteminin Saghk
Bakanligi’'min davaya
cevap vermesi ya da Ba-
kanliga cevap i¢in taninan
30 glinliik yasal siirenin
gecmesinden sonra karara
baglanacag belirtildi.

Saghk Bakanhgi'nin, da-
vaya cevap icin kendisine
taninan 30 giinliik siire-
nin uzatilmasini talebi ise
reddedildi.

Saghk Bakanligi ve bagl kuruluslar ile diger kamu ku-
rum ve kuruluglarinin ihtiyaglar icin dighekimi kadro-
larina kura ile yerlestirme yapilacak. 364 dishekimi ve 77
uzman dishekimi olmak iizere toplam 441 dishekiminin
alinacagi atama icin bagvurular 31 Adustos'ta tamam-
landi. Atama kurasi ise 30 Eyliil 2015 giinii cekilecek.

TDB'den dishekimligi
ogrencilerine hurs

'I'iirk Dishekimleri Birligi her yil oldugu gibi 2015-2016
egitim doneminde de dighekimligi fakiiltelerinin
birinci siniflarinda okuyan toplam 10 dgrenciye karsilikli
olarak egitim bursu verecek.

Son bagvuru tarihi 9 Ekim 2015 olan burs bagvuru-
sunda bulunmak isteyen dgrencilerin TDB web sitesinde
yayimlanan basvuru formunu doldurarak, e-mail veya
faks yoluyla TDB'ye ulastirmalari gerekiyor.



izgii Beyar, 2008 yilinda TDB eski Genel Baskani Celal
Korkut Yildinm'dan plaket alirken

KKTC Dis Tabipleri Odasi eski Bagkam

Izgu Beyar’'i kaybettik

KTC Dis Tabipleri Odas1 eski Bagkani

Izgii Beyar 6 Agustos’ta kliniginde cah-
sirken kalp krizi sonucu hayatini kaybetti.

45 yasindaki pedodonti uzmam izgii Beyar

evli ve iki erkek cocuk sahibiydi. Kuzey Kib-
ris’ta ¢ok sevilen Beyar, Oda Bagkani oldugu
dénemde TDB ile yakin iligkiler kurmaya
0zen gostermis ve TDB kongrelerinde mutla-
ka yer almisti. Geng yasta aramizdan ayrilan
Beyar’1 saygiyla aniyor, ailesine ve meslek-
taslarimiza bagsaglig: diliyoruz.

Kiirsat Gavusoglu m
dorduncu kez T

A
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eslektasimiz Kiirsat Cavusoglu, Diinya Tip ve
Saglik Oyunlari’nda masa tenisi branginda
altin madalya kazand.

Meslegini Antalya’da siirdiiren Dighekimi Kiirsat
Cavusoglu, irlanda’nin Limerick kentinde diizen-
lenen 36. Diinya Tip ve Saglik Oyunlar’’'nda masa
tenisi bransinda yarist.

Bes kitadan 40’tan fazla iilkenin tip ve saglik sek-
torii calisanlarinin katildigi oyunlarda masa tenisin-
de tek erkeklerde rakiplerini yenerek altin madalyay1
kazanan Cavusoglu, cift erkeklerde ise giimiis madal-
yanin sahibi oldu.

‘Saglik Olimpiyat1’ olarak adlandirilan bu oyunlar-
da 2012, 2013, 2014 ve 2015 yilinda birincilik kaza-
nan Kiirgat Cavusoglu, dordiincii kez altin madalya
kazandig1 ve bayragimiz1 dalgalandirdig i¢in mutlu
oldugunu soyledi.
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FDI Bak&Dr. Patrick Hescot:
020 Vizyonu

edeflerine

Sulas
, zor degil

Bangkok'ta yapilacak FDI Kongresi'nde 2015-2017 dénemi icin FDI Baskanligini devralacak olan
Dr. Patrick Hescot Mayis ayinda TDB 21. Uluslararasi Dishekimligi Kongresi’ne katilmak ve Geriatri
Forumu’nda bir konusma yapmak tizere Istanbul'daydi. Hescot’la Baskanlik déneminde hangi
calismalara agirlik verecegini ve tabii FDI 2020 Vizyonu’nun neresinde oldugumuzu konustuk.

Sizi tekrar Turkiye’'de agirlamaktan
mutluluk duyuyoruz. Tirkiye ve TDB’nin
calismalarnyla ilgili degerlendirmelerinizi
almak isteriz...

Evet, Tiirkiye'ye giderek daha sik gelmeye
basladim. Bu gidisle yakinda vatandaslik i¢in
bagvurabilirim!

Istanbul’a ilk kez 1999’da geldim. Tiirk
Dighekimleri Birligi’yle, Fransa Dighekimleri
Birligi'ni birbirine ¢ok benzetiyorum. Biliyor-
sunuz ben de uzun yillar Fransa Dighekimleri
Birligi'nin Bagkanligin1 yaptim. Bu kadar sik
gelmemim bir sebebi misafirperverliginiz ve

Istanbul’da yapilan FDI Kongresi'nde 2015-
2017 dénemi i¢in Bagkan se¢ilmistiniz.
Bangkok'ta yapilacak Kongre'de de gorevi
devralacaksimiz. Bu iki yil nasil gecti?
Aslina bakarsaniz Bagkan aday1 olmaya ben ka-
rar vermedim. ERO Baskani sifatiyla iletisimde
oldugum bircok iilkeden FDI Bagkanligina aday
olmam yo6niinde telkinler geldi. Sanirim bana
bu telkinlerin yapilmasinin en 6nemli nedenle-
rinden biri simdiki FDI Bagkan1 T.C.Wongun
Hong Kong’dan bir delege olmasi. Merkezi
Cenevre’de olan FDI'mm bir cok operasyonunun
ve biiro iglerinin yonetilmesi i¢in benim Avru-

burada zamanla gelisen arkadaslik iligkilerim ! u_. \v pa’dan biri olmam biiyiik bir avantajdi. Clinki
ise diger bir sebebi de Tiirk Dighe- bir saatlik bir mesafede yasiyorum.
kimleri Birligi'nin yaptig isleri ¢ok | Dolayisiyla T.C. Wong’un o bolgeden
Onemsiyor olmam. olmasi benim aslinda Avrupa’dan bir
Topluma yonelik agiz dis saghgina , e . aday olarak ¢itkmam kolaylastirdi.
verilen 6nemin arttirilmasi ¢aligsma- Her dlke icin gegerli Gegctigimiz iki y1lda FDI'in hem
lar1 ve diger yandan iginde bulundu- bir evrensel model yok. yeni imajini, hem yeni caligma
gumuz Kongre gibi dishekimlerinin Clinkdi her tilke icin farkli modellerini oturtmaya calistik. Su
gelisimine yonelik ¢ok iyi organize gereksinimler ve cok anda eskiye nazaran ¢ok daha fazla
edilmis ¢alismalar1 nedeniyle takdir , partnerle calisiyoruz, bircok alanda
ediyorum TDB’yi. Bu nedenle biiyiik farkl parametreler var.. igbirliklerimiz var. Dighekimligi en-
bir memnuniyetle Tiirk Dighekimleri diistrisinin bir¢ok 6nemli firmasiyla
Birligi'nin aktivitelerine katiliyorum. yeni ortak caligmalar i¢in anlagmalar
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yaptik.

Fransa Dighekimleri Birligi Bagkanlig1 yapar-
ken bu firmalarin bircogunun CEO’suyla tanisi-
yordum. Onlarin da bizimle ig yapmak istedigini
biliyordum. Dolayisiyla bu iligkileri realize etmek
¢ok daha kolay oldu bu dénemde. Fransa Dighe-
kimleri Birligi'nin her y1l diizenledigi

yoneticilik anlaminda egitim vermek oldu. Ciinkii
bizler dishekimiyiz, bagkan veya yonetici degi-
liz. Bagkanlara verdigimiz egitimin amac, elde
ettikleri bilgileri aksiyon plani haline getirebilme
ve birlikte calistiklar dishekimlerini bir proje igin
organize edebilme becerilerini gelistirmekti.
Burada iilkelerin konuyla ilgili pro-

uluslararas1 ADF kongreleri ¢cok | jelerini biz belirlemedik; iilkeler kendi

biiyiik ¢caph kongreler. Dolayisiyla ihtiyaclarina gore olusturdu projeleri.

organizasyon anlaminda ciddi tecrii- ‘FDI olarak bizim Ortak noktas tabii ki agiz dig saghgi

beye sahibim. gérevimiz yapilmasi diizeyinin yiikseltilmesi ve bu konuda
FDI'in yeni doneminde kor}.grele}“ gerekenleri dogrudan farkindahigin arttlr}lmas1yd1. Biz de

¢ok daha basaril oluyor ve Tiirk Dis- .. onlara destek verdik.

hekimleri Birligi'yle de bu dénemde yapmak degil,

kongreler ya da diger FDI projeleri yapilmasina yardimci TDB, FDI'iIn 2020 vizyonu’'na biiyuk

anlaminda basarili islere imza ataca- olmak.’ 6nem veriyor ve bu gercevede

gimiza inaniyorum. hazirlanan istanbul Deklarasyonu
Finansal olarak giiciimiizii artir- I ilkelerini yaptig: tiim caligmalarda

maya calisiyoruz, ¢iinkii yapmak
istedigimiz bir¢ok proje biraz da buna bagli.

‘Afrika Stratejisi’ gibi mi?

Evet, finansal olarak biraz daha giiclii oldugunuz-
da daha dige dokunur projeler gerceklestirebili-
yorsunuz. Biz de bu elde ettigimiz giicle Afrika’da
agiz dis saghgin gelistirmek iizere basarih bir
projeye imza attik ve halen siiriiyor.

Bu projeyi biraz agar misiniz?
FDI olarak bizim gorevimiz yapilmasi gerekenleri
dogrudan yapmak degil, yapilmasina yardimei
olmak. Bu projeyle ilgili olarak da bolgedeki
bir¢cok uzman kisiyi de devreye sokup onlarla
organizasyonlar yapmaya caligtik. Bu baglamda
Afrika’daki iilkelerin meslek orgiitlerinin bagkan-
larina farkindaligi artirmak iizere belirli kurslar
diizenlendi.

Afrika Stratejisi'nde yaptigimiz en 6nemli et-
kinliklerden biri bolge birliklerinin bagkanlarina

DISHEKIMLIGI
DUKNYAS]
FCTa aye ceguilesin

Blhendiedu Elkalor
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on planda tutuyor. Siz bu vizyon
dogrultusunda yapilan ¢galigmalar nasil
degerlendiriyorsunuz?
Benim en 6nemli gérevim 2020 Vizyonu'nu
savunmak. Ag1z dig saghiginin 6nemini ve genel
saglik i¢gindeki yerini her anlamda savunmak ¢ok
onemli. Aslinda bu konuda ¢ok yeni bir noktada-
y1z. Bugiine kadar sadece bunun hakkinda bilgi
verdik, bundan sonra bir eylem plani olusturma-
miz gerektigini diisiiniiyorum. Bugiin elimizde
bunu savunmak i¢in birgok farkh enstriimanimiz
var.

2020 Vizyonu'nu hayata gecirebilecegimiz
enstriimanlardan biri ‘collaborative practice’
yani farkh disiplinler arasi igbirligi ile caligma
teknigi.

Bir digeri, bahsettigim Afrika Stratejisi'nde
oldugu gibi birlikler aracihigiyla dishekimlerinin
bu anlamdaki farkindaliginin artirilmas. Yine,

TDB Kongresi'ndeki Geriatri Forumu'ndada ©
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=
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bahsettigimiz gibi yaslanan niifusun oral sag-
liginin temini ve en optimal kosullarda korun-
mas1 amactyla yapilacaklar da bunlar arasinda
sayilabilir.

Bugtiinkii durumun hedeflere ulagsmak anla-
minda olumlu bir nokta oldugunu soyleye-
bilir miyiz?

Hedeflerimize ulagsmak o kadar zor degil,

belki de kolay. U¢ tane hedefimiz var, birincisi
cocuklardan yaslilara kadar farkl: dekatlardan
olusan tiim niifusa agiz dis saglig1 sorunlarinda
hizmet vermek. ikincisi, bu anlamda beraber
caligtigimiz, hiikiimetler, bakanliklar, sigorta
kuruluslar gibi paydaslarla beraber hareket
etmek.

Ve tabii ki, tiim bunlarla iligkiyi saglayacak
olan dishekimleri ve digshekimligi profesyonel-
leriyle stirekli iletisim halinde olmak. Burada
vermemiz gereken en 6nemli mesaj da agiz
dis saghiginin genel saghigin yani sira hayat
kalitesindeki 6neminin altini ¢izmek. Bahset-
tigim bu ii¢ unsurla bu hedefe gidebilecegimizi
diistintiyoruz.

Topluma yonelik mesajlarimizda Diinya
Oral Saglik Giinii'niin de bizim i¢in iyi bir arag
olacagini diisiiniiyorum. Hiikiimetlerle, bakan-
liklarla iligkimizde de hazirladigimiz deklaras-
yonlar, makaleler ve bilimsel aragtirmalar bize
yardimei oluyor. Dighekimleri i¢in de klinik
rehberler hazirhiyoruz, bilimsel aragtirmalarla
da Onlerini agmaya calisiyoruz.

FDI'in bu ii¢ ana hedefini her iilke kendisi
icin uyarlayacaktir. Dolayisiyla FDI'in mesajini
bu hedeflere ulagtirmada en 6nemli aracimiz
iilkelerin dishekimleri birlikleri olacaktir.

TDB olarak Tiirkiye’'de Tirkiye Diyabet
Vakfi'yla igbirliginden baglayarak bir¢ok
calisma yaptik ve 2020 Vizyonu’'nu hayata
gecirmeye ¢alistik. FDI'in bu Vizyonun giin-
lik pratige gecirilmesine iligkin bir yénlen-
dirmesi var m1?

2020 Vizyonu'nun aslinda dogrudan FDI'im
vizyonu olarak tanimlanmasi yerine yiirii-
diiglimiiz yolda bir arag olarak kullanilmas1
gerekiyor. Hedefledigimiz noktaya gitmek icin
gerekli araclarin anlatildig bir yayin olarak
gormek gerekir. Sizin tiim bu yaptiklarinizin
da bu farkindalig: yiikseltmek anlaminda ve bu
aracin kullanilmasi anlaminda ¢ok etkili bir yol
oldugunu soyleyeyim.

Bagkanligim doneminde de biraz 6nce
anlattigim ii¢ farkh hedefe dogru giden yolda
tlim birlik bagkanlarini dahil ederek yiiriimek
istiyorum. Bu neden ¢ok 6nemli? Ciinkii her
iilkenin ihtiyagclari, talepleri ve 6nem verdigi
konular farkh. Her iilkede hedeflere giderken
tlim bu araclar ve tiim bu hedefler dahilin de
bir aksiyon plani ortaya koymak istiyoruz. Tabii
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FDI Ba§ka'," ki bu eylem planini uygularken Tiirkiye’'de, Uru-
g:rHier:\(i:taI(;na guay’da ya da Angola’da farkliliklar olacaktir;
sb-y|ge§iyi DB her iilkenin gereksinimleri ve kendi yontemi vs.
Dis iliskiler farkl olacaktir.

Komisyonu Tiim dighekimleri birliklerinin seviyesini yiik-

ve PDIEgitim seltmek ve 6nemini artirmak igin ¢cabalayacagim
Komitesi iiyesi

Dog.Dr. Hande Bagkanlik donemimde. Ve tabi ki de daha geri

Sar Sancakl durumda olan iilkelerin dighekimleri birliklerini
gerceklestirdi. destekleyip onlar1 daha giiclii seviyeye getirmek
de bunun bir parcasi.

Diisiik butcgelerle agiz dis saghg:
gostergelerinde basar saglayabilmis
modeller var mi1?

Su ana kadarki tecriibelerimden yola ¢ikarak
herhangi bir evrensel model agiklayamam size.
Ciinkii her iilke i¢in farkl gereksinimler ve ¢ok
farkl parametreler var: Ulkenin kiiltiirii, egitim
seviyesi, ekonomik seviyesi, hastalarin duru-
mu... Bunlar her bir iilkede bir digerinden farkh
oldugundan her iilke icin oraya 6zgii bir model
gelistirilmesi gerekir.

Benim amacim farkl seviyelerde bulunan tiim
iilkelere ag1z dis saghig1 diizeyini ylikseltmek igin
yardim etmek. Biliyoruz ki ¢cok kotii durumda
olan iilkeler var; Afrika’yla baglamamizin sebebi
bu. Afrika, Latin Amerika... ilk amacimiz bu gibi
iilkeleri desteklemek ve bunu yaparken de iilke
birliklerine sunu yap, bunu yap gibi direktifler
vermek degil, onlara ihtiyaglar1 dogrultusunda
yardim etmek. Bu hem benim hem de FDI'in en
biiyilik sorumlulugu.

FDI'in Oral Health Atlas gibi yayin ¢alisma-
larindan biz de oldukca yararlandik. Bunla-
rin guncellenmis versiyonlar: hazirlaniyor
mu?

Evet,Eyliil ayinda Bangkok’ta yapilacak FDI
Kongresi'nde Oral Health Atlas’in yeni versi-
yonu ve tliim iilkelerin agiz dis saghgiyla ilgili
verilerinden olusan yeni bir ‘data hub’ projesi
yayimlanacak. Bunlar1 da caligmalarimizi des-
tekleyecek cok gecerli kaynaklar olarak kullana-
bilecegiz. ()
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Prof. Michael Glick:
Tek cozum

insanlarin Sagllkll
yaslanmasini

3

A,

saglamak

Gectigimiz Mayis ayinda Istanbul'da yapilan TDB 21. Uluslararasi Dishekimligi Kongresi'nin en nemli
toplantilarindan biri de Geriatri Forumu’ydu. Forumun moderatérliigiinii yapan Buffalo Universitesi
Dishekimligi Fakdiltesi Dekani ve FDI 2020 Vizyonu’nun yazari Prof. Michael Glick’le yashlik ve agiz dis
saghgiyla genel saghgin iliskileri izerinde yogunlasan bir réportaj yaptik.

istanbul'a hos geldiniz. izlenimlerinizi
alabilir miyiz?

2008’de TDB Kongresi i¢in, 2013’te de FDI
Kongresi icin gelmistim. Bu resmi olarak
ficiincii kez gelisim oluyor Istanbul’a. Organi-
ze ettiginiz kongrelerin katilhim acisindan ¢ok
basarili oldugunu goriiyorum. Sponsorlarin
da fuar merkezinde ¢ok iyi temsil edildigini
diistinliyorum. Bilimsel programin basliklarina
baktim ama icerigini dinleme firsatim olmadi
onun icin programin seviyesiyle ilgili bir sey
soyleme sansina sahip degilim.

Yillar igerisinde gozlemledigim; bilimsel an-
lamda tartisilan konularin ¢ok artmis oldugu.
Belki dishekimligi fakiiltelerinin sayilarinin
artmis olmasi akademisyenlerin ve bilimsel
arastirmalarin sayisinin da artmasini getirmis-
tir. Bunun kongrelere bir yansimasi oldugunu
diisiiniiyorum.

Kongre biinyesinde diizenlenen

‘Geriatri - Yaghlik Forumu’'nun
moderatoérliginii yaptiniz.

Forumda neleri ele aldimiz?

Yashlik forumunun ¢ok énemli ve faydali oldu-
gunu disiiniiyorum. Cok genis bir ¢ercevede
yash niifusla ilgili tiim verilere baktik. Secilen
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konusmacilar konularinda gercekten uzman
isimlerdi. (Prof.Dr. Michael Glick, Prof.Dr.
Taner Yiicel, Dr. Patrick Hescot, Prof.Dr. Amid
Ismail, Dr. Michele Aerden ve Dr. Gerhard K.
Seeberger)

Yash niifus digshekimleri icin bir taraftan bir
firsat, yeni bir calisma ortami, diger taraftan da
bir tehdit olusturuyor.

Yaslanma stlirecine bizden 6nce giren
toplumlar ne tiir sorunlar yasadi?

Her iilkenin kendine 6zgii sorunlar1 var. Or-
negin Japonya ¢ok yaslh bir toplum. Genglerin
sayisi oldukea az. Bu geng insanlar yaglilarin
tiim saglik harcamalarini karsilayacak durum-
dalar m1 bunu her iilke icin diisiinmemiz lazim.
Avrupa’da daha genc bir niifus var ama yine
yaglilarin sayisi fazla. Tiirkiye’de de anladigim
kadariyla geng bir niifus olsa da yaglanmaya
basladig gozleniyor.

Bu sordugum soru ABD icin de gegerli; bu
genclerin yaghlarla ilgili tiim harcamalar1 karsi-
lamalar1 miimkiin degil. Tek kurtulusumuz yas-
lanan bireyin saglikl yaslanmasim saglamak,
kritik kavram bu. insanlar saglikl yaslandikla-
rinda bakima ihtiyaclar1 da saglik harcamalar:
da giderleri azaliyor.




Forum bitiminde panelistlere yaslhlikla ilgili
u¢ onemli anahtar kavrami sordunuz, ortak
sonuglar ¢cikt1 m?

Evet, bunlardan birincisi biling diizeyinin
arttirilmasi. Bu niifusun tedavi yapilacak
merkezlere ulasabilmesi, giderlerinin devlet ya
da sigorta sirketleri tarafindan karsilanmasi

ve bu bireylere yonelik koruma yontemlerinin
gelistirilmesi oldukg¢a 6nemli. Bu kitlenin agiz
dis saghg ihtiyacinin giderilmesi acisindan
dishekimlerinin egitimi de 6nem tasiyor ve bu
calismada sadece dishekimlerinin yer almasi
yeterli degil; bu tedavilerin ¢ok daha hizh yapi-
labilmesi agisindan bizim ABD’de ara eleman
dedigimiz saglik ekibinin yetistirilmesi ve bun-
larin yasal cercevesinin yeniden tanimlanmasi
gerekiyor.

Biitiin niifus dilimlerinde oldugu gibi yaghlar
icin de ag1z saghigiyla genel saghgin ayrilmama-
s1, ag1z saghiginin da genel saghigin bir pargasi
olarak degerlendirilmesi gerekir. Hiikiimetlerle
de bu dogrultuda goriiserek atilacak adimlar-
la saglik harcamalarinin azaltilabilecegini de
bilimsel olarak onlara géstermemiz gerekiyor.

Sizin ti¢ maddeniz nelerdi?

Bizim yapmamiz gereken en 6nemli seylerden
biri ag1z saghginin tiim ag1z saghigi profesyonel-
leri tarafindan yeterince 6nemsendi-

Niifus istatistikleri

+90
Tiirkiye niifusunun da 85-89 Kadiin
yaslanmakta oldugunu, 80-84
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diseti hastaliklarini kontrol altina almamiz
lazim. Bu bence biitiin diinyanin sorunu, onun
icin ¢cok daha fazla bu konu tistiinde calismamiz
gerekiyor.

Dis ciiriikleri ve diseti hastaliklar1 bulasici
olmayan hastaliklar grubuna giriyor. Bunun
sebeplerinden biri de bunlarin biitiin risk
faktorlerinin diger kronik hastaliklarla ortak
olmasi. Dolayisiyla bizim tiim genel ve oral
saglik calisanlarini uyarmamiz lazim. Bu risk
faktorlerine karsi birlikte miicadele ettigimizde
tlim sagligimizi ve hayat kalitemizi yiikseltmis

olacagiz. Bu konuda bir koruyucu

ginden emin olmaliy1z. Ayrica digshe-
kimligi fakiiltelerinde de tiim egitim

miidahale anlayisi iginde hareket
etmemiz gerekiyor.

sistemimizi ag1z saghg: ve genel ‘ABD'de cocuk doktoru
saghgin bir biitiin oldugunu merkeze cocudu dishekimine Sizin bunun nasil yapilmasi

i i i i .. s , erektigine iligkin énerilerini
alacal.< sekilde yeniden dl_l.zenyememlz yénlendirdiginde bir g igine iligki ileriniz
gerekiyor. Su an yaglilar {izerinden var m1?
konusuyoruz ama bunu biitiin yas o6deme aliyor sigorta Simdi birazcik yaglilardan uzakla-

gruplari i¢in bu sekilde degerlendir-
mek durumundayiz.

Dishekimlerinin clirige
yaklasiminda genel olarak eksik
gordiguniiz noktalar neler?

Bunu anlatirken diyabet 6rneginden
yola ¢ikmak istiyorum. Diyabetin
kontrol altinda olmadig1 durumda
hasta hekimin karsisina enfekte bir
bacakla cikabilir ve hekimin bu nok-
tada bacag ampute etmesi gerekir.
Bizim dishekimligini yapma seklimiz
de boyle malesef. Sonunda disin

sirketinden. Ornegin
cocugu muayene
ettiginde 50 Dolar
aliyorsa dishekimine
yénlendirdiginde ve
dishekiminden onay
geldiginde sigorta sirketi
bir 50 Dolar daha yatiriyor.’

kaybedilecegi ya da fonksiyonel dislenmenin

s1p cocuklara dénelim. Cocuklar ilk
olarak doktora ne zaman gidiyor,
dogduklar1 zaman. Peki, digsheki-
mine ne zaman gidiyor, agrilar
oldugu zaman. Sizin iilkenizde kag
yaslarinda bilmiyorum ama genel
olarak 6-7 yaslarinda dedim ben. Tyi
ama c¢ocugun disleri ¢cok daha 6nce
¢ikiyor. Cocugun dishekimine daha
erken yaglarda yonlendirilmesi i¢in
en azindan ¢ocuk doktorlarini biling-
lendirebiliriz. Genel tip hekimlerinin
agiz dis saghig1 konusunda bilgilendi-
rilmeye ihtiyaglari var.

kaybedilecegi bir boyutta calisiyoruz genel ola-
rak. Olusan kavitenin sonuna kadar gitmesini
bekleyip dissizlikle sonlanmasini adeta seyre-
diyoruz. Seyrediyoruz derken, cerrahi miida-
hale yapmak zorunda kaliyoruz, onu demek
istiyorum. Yani agizda tutabilecegimiz bir disi
kaybetmis oluyoruz.

Tipki diyabetin kontrol altinda tutulmasinin
zorunlulugu gibi bizim de dis ¢iiriiklerini ve

Turkiye’de 6rnegin, cocuk doktorlan
cocugu kalbiyle ilgili olarak ¢ocuk
kardiyologlarina kontrol i¢cin géonderiyor
ama nadiren dighekimine yonlendiriyorlar...
Evet bu iyi bir 6rnek. Az 6nce bahsettigim yak-
lasima olan ihtiyaci da gosteriyor.

Egitmemiz gereken ikinci grup da anneler.
Cocugunun agiz dis sagligi sorununu farkedebi-
lecek bilgiye sahip olmayan bir anne dogru =~ ©
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adimlar atamayacaktir. Anneleri dogru sekilde
egitip cocuklarinin koruyucu programlarini
takip etmelerini saglamamiz gerekiyor.

ABD’de biiyiik bir sigorta sirketiyle yapti-
g1imiz ¢alismadan bahsedeyim. Bu calismayla
birlikte ¢ocuk doktoru ¢ocugu dishekimine
yonlendirdiginde bir 6deme aliyor sigorta sir-
ketinden. Rakamlari tam hatirlamiyorum ama
Ornegin cocugu muayene ettiginde 50 Dolar
aliyor. Agzinda bir sorun goriip dishekimine
yonlendirdiginde ve ¢ocuk dishekimine gittik-
ten sonra onay geldiginde sigorta sirketi bir 50
Dolar daha yatirtyor.

Bu calisma ¢ok yeni, sonuclarim heniiz payla-
samiyorum sizinle ama bunun geri 6demelerde
bir pozitif etki olusturacagini ve ¢ocuk doktor-
larinin bu konuyla ilgili daha farkl yaklagima
girecegini diisiinliyorum.

Tiam dinyada agiz sagliginin genel

saglik icindeki 6neminin anlagilmadigini
soylediniz. Neden béyle sizce?

Sanirim bunun en 6nemli nedenlerinden ag1z
saghgyla ilgili herhangi bir hastalik sebebiyle
oliim oranlari cok diisiik. Insanlar icin korku-
tucu bir unsur degil yani. Hiikiimetleri 6liim
oranlar1 daha ¢ok etkiliyor.

Bizim ag1z dis sorunlarn yiiziinden daha ¢ok
insan 6ldiigiinii ispatlamamiz gerekmiyor tabii
ama baz sorular sorarak iktisadi akla uygun-
lugunu gosterebiliriz. Ornegin sunu sorabiliriz:
Acaba bir ¢ocuk ag1z dis sorunlar1 nedeniyle
yilda kag giin okula gidemiyor? Ya da agiz sag-
Iigina iligkin acil tedavileri yaptirmak bireyler
yilda kag isgiiniinii harciyorlar?

Ag1z saghg sorunlari ¢ok olan bireylere
yonelik saglik harcamalarinin artmasi ya da bu
sebeple islerinden okullarindan olmalar1 hii-
kiimetlerin tercih edecegi bir durum degildir.
Bu tablonun degisebilecegine, hayat kalitesinin
yiikselmesiyle beraber ekonomik gostergelere
de katki saglanmis olacagini gosterebilirsek

Prof. Glick'le
Dergimiz adina
soylesiyi TDB Dig
ilikiler Komisyonu
ve FDI iletisim
Komitesi iiyesi

Dr. Duygu ilhan
gerceklestirdi.
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65 yas iistiindekilerin
toplumun % 24'iinii
olusturduklari Japonya
toplumun saghikh
yaslanmasini saglamak
icin her ortamda sporu
tesvik ediyor.

bunun dikkate alinacagin diisiiniiyorum.

Dishekimleri genel saglikla ilgili bir
hastalig: teshis etmede rol oynayabilir mi?
Dishekimi tabii ki genel saghk sistemiyle ilgili
bir teshis koyamaz ama anamnezde gordii-

gii verilerle hastay1 hekime yonlendirebilir.
Bdylece daha 6nce tanimlanmamis diyabetin,
kardiyovaskiiler hastaligin, AIDS’in tanimlan-
masi s6z konusu olabilir. Bunun da zaten bir
dishekiminin 6nemli gorevlerinden biri oldu-
gunu diisiiniiyorum.

Dighekimlerinin genel tip bilgilerinin artti-
rilmasi lazim. Ozellikle kan degerleri testlerini
okuyabilmeleri, kan basincini 6l¢ebilmeleri
gerekir. Tip hekimleriyle dishekimleri arasinda
meslekler arasi bir egitim yapilmasi lazim ki tip
hekimi digshekiminden de boyle bir sey gelebile-
ceginin farkinda olsun.

ABD’de son yaptigimiz ve Health Economi-
cs dergisinde yayiladigimiz bir ¢alismadan
bahsetmek istiyorum; dishekimlerinin hasta-
larinin tansiyonlarimi da 6l¢meleri durumunda
hastalarinin % 10’u tip hekimine yonlendiril-
mesi gereken hasta grubuna girdigi goriiliiyor.
Sadece bu yonlendirme sayesinde 100 milyon
dolarlik bir tasarruf yapilabiliyor.

Kongreye dair eklemek istediginiz
bir nokta var mi?
Forumda ¢ok giizel bir tartigma
ortami oldu. Tiirkiye’de bir
ivme basglatmig bulunuyor-
sunuz, bu sadece konferans
boyutunda kalmamali. Fo-
rumdaki konusmacilarin
sunumlariyla ilgili birer
makale de vermelerini
saglayabilirseniz elimiz-
de yazili bir yayin olur ve
bunu devlet yetkililerine de
sunabilirsiniz. Biliyorsunuz,
s0z ucar yazi kalir. o
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TDB 21. Uluslararasi Dishekimligi Kongresi bilimsel
programinda yer alan Geriatri Forumu’nun
katiimcilarindan biri de FDI'n ilk kadin Baskani, Belgikali
meslektasimiz Michele Aerden’di. Yasl niifusa ydnelik
hizmetlerle ilgili Belcika'da hazirladiklar bir proje lizerine
bilgiler veren Aerden’e calismalarinin detaylarini sorduk.

2005-2007 doneminde FDI Baskanliginmi

yuriattiiniiz. Gorevi devrettikten sonra I
neler yaptiniz? i
FDI Bagkanlhigim bittiginde kenara cekilece- ]

gimi diisiiniiyordum ama 6yle olmadi; birgok
yerden konferanslara sosyal programlara
davet edildim. Miimkiin oldugunca hepsine
katildim, goriislerimi aktardim.

2007’de Diinya Saglik Orgiitii'niin (WHO)
agiz saghgyla ilgili toplantisina katildim, ¢cok
onemli bir toplantiydi. Saglik bakanlarinin,
saglikla ilgili cok 6nemli isimlerin katildig
bu toplantida yer almamdan dolay1 saniyo-
rum, FDI'daki gorevim bittikten sonra da
¢esitli toplantilara beni ¢cagirmaya devam
ettiler.

Belgikaliyim biliyorsunuz; uzman degi-
lim, genel dishekimligi yapiyorum. CED’de
de (Avrupa Dishekimligi Konseyi) cesitli
gorevler aliyorum. Geriatrik hastalarla da
¢ok calistigim i¢in buradaki foruma katildim.
Biitiin konugmacilar arasinda da en yaglist
benim herhalde, yetmis yagindayim!
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Ars.Gor. Glince Saygi

programlarla kontrol
altinda tutabiliriz.”’ yil baglayacak.

Yavuz Karaburun 0000+

R FDI eski Baskani Michele Aerden:

‘Onceligimiz

_ aﬁli

hiivenini

ogre mek’

Avrupa Birligi'nin Belgika’'da yasllar igin
uygulayacagdi bir programdan bahsettiniz
konusmanizda. Nasil bir program bu?
Belgika Dishekimleri Birligi’yle birlikte yii-
riitiilen bir calisma bu. Oncelikle gercekler
nedir, onlar1 ortaya ¢ikarmak istedik. Yaslilara
yonelik cesitli anketler yaparak ihtiyac1 gormek
istedik. Sonra da bize yardimci olan cesitli

servislerle birlikte ¢alismaya

basladik.

Ozel bakim gerektiren kimse-

. . &
& B @ siz insanlarla ilgili ne yapabiliriz

diye diislindiik, onlara yonelik
¢oziimler gelistirdik. Bunun

2050 yilinda 65 yas disinda cocuklari olup da evde
UstUndekilerin orani onlara bakmak zorunda olan in-

%16'ya ulasacak. C1g
gibi bUyUyebiIecek yi anlattim Forum’da. Hiikiime-

tedavi ihtiyaciniancak  tin 6niine de koyduk projemizi;
ortaya §| arda ko ruyucu pilot program bittikten sonra biz

sanlar1 da kapsama aldik. Buna
iligkin hazirladigimiz pilot proje-

bunu bu sekilde yapmak istiyo-
ruz diye. Sanirim 6ntimiizdeki

Uygulama asamalari nasil olacak?
Programa dahil edilecek gruplarin her birinin
bir koordinatorii olacak. Bu insanlarin yasa-
dig1 ev ya da bakimevinde calisan gorevlilere
ag1z hijyeninin nasil saglanacagini 6gretecegiz.
Sonra dishekimleri gelip bunlari kontrol ede-



cekler, yazih olarak da kayit altina alacaklar.
Dort ayda bir de kontrol seanslarimiz olacak;
iyilesme saglandi mi, agizlarinda herhangi bir
sorun var mi, bakacagz.

Bu yagh insanlar akciger iltihab1 vb. cesitli
sistemik hastaliklardan muzdaripler, koti
agiz hijyeni de bu hastaliklarin ilerlemesine
sebebiyet verebiliyor. Dolayisiyla bu hastalar
daha rahat ettirebilmek i¢in agiz hijyenlerini
diizeltmemiz lazim.

Tirkiye Avrupa'ya gore geng bir

nifusa sahip olsa da bir yandan yizla
yaslaniyor, diger yandan da agiz dis
saghignr gostergeleri Avrupa’ya kiyasla
oldukca kotii. Ne gibi adimlar atmamaizi
Onerirsiniz?

2050 yilinda 65 yas tistiindekilerin orani
%16’ya ulasacak. Yasam beklentisi uzuyor,
dolayisiyla hemen her yerde benzer sorunlar
yasanacak. Yapilabilecek en ucuz ve en etkili
sey, bu hastaliklarin ortaya ¢ikmasim énlemek
icin orta yas civarinda koruyucu programla-
ra baglamak. Cig gibi biiyiiyebilecek tedavi
ihtiyacini ancak bu sekilde kontrol altinda
tutabiliriz.

| el el 4
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Yash niifusun agiz bakimina yonelik
bu tiir caligmalar kamusal blitgeden
karsilamiyor mu?
Evet, herkes sosyal giivenlik kapsaminda
oldugu i¢in sigorta bu masraflar1 kargiliyor.
En kiiciik yaslardan itibaren biitiin aile
bireyleri agiz hijyeni konusunda bilinclendiri-
lirse yaslandiklarinda son derece az problemle
kargilagirlar. Bu bizim orgiitlerimizin, dighe-
kimleri birliklerinin de gérevi; medyay1 da
kullanarak bu mesaji ulagtirmamiz gerekiyor.
Cek Cumhuriyeti’nde mesela digshekimleri
birligi her ay yurttaslara agiz hijyenine yonelik
uyarilar gonderiyor, cep telefonlarina. Siz
de yapabilirsiniz. Bu yollar1 zorlamak lazim,
piyango bileti almadan size ¢itkmasini bekleye-
mezsiniz.

Aerden’le Dergimiz
adina soylesiyi
istanbul U.D.F.
Aragtirma Gorevlisi
Giinge Sayg
gerceklestirdi.

Geriatri Forumu'na
katilan isimler bir
arada: (soldan saga)
Dr. Gerhard
Seeberger,

Prof.Dr. Amid Ismail,
Prof.Dr. Michael Glick,
Dr. Patrick Hescot,

Dr. Michele Aerden ve
Prof.Dr. Taner Yiicel.

Geriatri
Forumu'nda
unli isimler

[ stanbul Deklarasyonu sonrasi biitin
bilimsel programlarinda agiz dis saghg-
genel saglik iliskisine 6zel bir 6nem veren
Tirk Dishekimleri Birligi ge¢tigimiz Mayis
ayinda istanbul'da gerceklestirilen 21.

“ﬂ Uluslararasi Dishekimligi Kongresi'nde
e — bu baglamda gelecegin en 6nemli
S et sorunlarindan biri olmaya aday olan

Yashlkta Dishekimligi konusunu
glindeme aldi.

Her biri Avrupa ve Diinya ¢apinda
dishekimligi mesleginin en 6nemli
orgutlerinde gorev alan dishekimlerinden
olusan konusmacilar FDI 2020 Vizyonu
belgesini de olusturan Prof.Dr. Michael
Glick'in moderatorliigiinde ‘Geriatri
Forumu'nda bulustu.

Glick’in “Artan Yasli Nufusta Yeni
Agiz Dis Saghgi Yaklasimlan” bashkli
konusmasiyla acilan forumda TDB
Genel Bagkani ve ERO Yonetim Kurulu
Uyesi Prof.Dr. Taner Yiicel “Oral Saglik
Hizmetlerinin Yaslanan Nifusta Artan
Onemi’, FDI Baskani Dr. Patrick Hescot
“Diinya Dishekimleri Birligi'nin (FDI)
Yasli Niifus ve Agiz Saghgi Uzerine
Gelecek Stratejilerinin Temelleri”, Prof.
Dr. Amid Ismail “Demografik Yaklasimlar
ve Agiz Dis Saghg1’, FDI eski Bagkani
Dr. Michele Aerden “Avrupa’nin Yasl
Niifusa Yaklasimi: Bir Ornek Olarak

Belcika” ve ERO eski Bagkani Dr. Gerhard
Seeberger “Avrupa’nin Yasli Niifusa
Yaklasimi: Bir Ornek Olarak italya” baslikli
konusmalariyla konuyu cesitli yonlerden
irdelediler.

Tiirk Dishekimleri Birligi Dergisi TDBD |29
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Komsu Ulkeler isbirligi
Platformu toplantilarini nasil
degerlendiriyorsunuz?

Bence ¢ok basarili. 25 iilkeden bu
toplantilara katilim saglanmasi ¢ok
onemli. Aziz dostum Prof.Dr. Taner Yiicel ve
arkadaslarin tebrik ediyorum. Bangkok’taki
FDI Kongresi’'nde de FDI Bagkanligi icin eli-
mizden gelen destegi verecegiz. Biitiin destegi-
mizle arkasindayiz. Bizim i¢in dost ve komsu
olarak Taner Hoca'nin kazanmasi biiyiik bir
Onem tasiyor.

Platform bilimsel toplantilarda birbirimize
destek olmak anlaminda da 6nem tasiyor. Ben-
zer problemlerimiz var. Onlar1 nasil asabiliriz,
nasil birbirimize yardim edebiliriz, bunlar
konusuyoruz.

fran’daki dishekimligi hizmetleri

hakkinda da biraz bilgi alabilir miyiz?
Iran’da 60’a yakin dishekimligi fakiiltesi, 33 bin
de dishekimi var. Cok iyi bir dishekimligi egiti-
mi verildigini sdyleyebilirim. Egitim dili Farsca,
baz fakiiltelerde Ingilizce egitim de veriliyor.

Ogrenciler alt1 y1l egitim goriiyor, sonrasin-
da bir doktora tezi yaziyor ve ondan sonra da
bagka bir sehirde iki yillik bir mecburi hizme-
te tabi tutuluyorlar. Bu hizmetin bitiminden
sonra muayenehane ya da devlet kurumlarinda
calismaya baslayabiliyorlar.

Bizde de sekiz dalda uzmanlik var. Genel dis-
hekimlerinin ¢alisma alaninin simirlanmasi gibi
bir sey yok. Diinyanin her yerinde digshekimi
iyi yapabildikten sonra her bransta caligabilir.
Uzmanlar da kendi uzmanlik alanlarinda daha
yetkindir tabii.
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Fotograf: Yavuz Karaburun

iran Dishekimleri Birligi Baskani
G. Riza Gaznevi:

‘Butun gucumuzle
Taner Hoca'yl
destekleyecegiz’

Komsu Ulkeler Dishekimleri Birlikleri
Isbirligi Platformu toplantisi icin istanbul’a
gelen ran Dishekimleri Birligi Baskani

G. Riza Gaznevi'den Platform’un ¢calismalar
ve Iran'daki dishekimligi hizmetleriyle

ilgili bilgi aldik. Gaznevi, FDI Kongresi'nde
de Prof.Dr. Taner Yiicel'in secilmesi icin
ellerinden geleni yapacaklarini belirtti.

Sizde de ¢ok sayida dishekimligi fakiiltesi
varmis. Bunun yaratabilecegi sakincalar
tartisma konusu oluyor mu?

Evet, biz de TDB’nin Tiirkiye’deki kaygilarini payla-
siyoruz. Fakiilte sayis1 arttikca mezun olan gencler
is bulmada zorluk cekecekler. Egitim olarak da

baz1 okullarda yeterli bir egitim verilemeyebilir, bu
anlamda diisiinceliyiz tabii.

iran Dighekimleri Birligi'nden

biraz bahseder misiniz?

Birligimiz 55 yillik koklii bir 6rgiit. Merkezimiz
Tahran’da. Bugiin itibariyle 15 bin iiyemiz var. Her
yil Mayis ayinda cok biiyiik bir uluslararasi kongre
diizenliyoruz. Yaklasik 8-10 bin kisi katiliyor kong-
relerimize ve diinyanin her yerinden ¢cok 6nemli
konusmacilar geliyor. Sizin bu Kongre merkeziniz
(ICC) gibi muhtesem bir yer olsa belki 15-20 bin kisi
gelir.

Anladigimiz kadariyla dishekimlerinin meslek-
lerine olan duyarlihg: yiiksek...

Evet, 6zellikle kongrelere cok ilgililer. Bilhassa son
zamanlarda implantolojiye biiylik bir ilgi gosterili-
yor. Bunlar icin 6zel konferanslar ya da hands-on
kurslar hazirlaniyor.

Mesleki anlamda benzer sorunlarimiz var. Vergi-
lerin yiiksekligi, sigorta sisteminden kaynaklanan
sorunlar vs. Diinyanin her yerinde oldugu gibi
ran’da da dis tedavileri pahal ve sigorta da tama-
men karsilamiyor.

Tesekkiir ederiz.

Ben de Tiirk Dighekimleri Birligi'ne tesekkiir ediyo-
rum, basarilar diliyorum. Sizin aracihigimzla Tiirki-
ye’deki tiim meslektaglarimiza da selam ederim.
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n gevirisini daha 6nce TBD C)d‘;enci Kolu
ZAmir Mamusha yapti.

Oncelikle hoggeldiniz. Nasil
degerlendiriyorsunuz toplantiy1?
Biz ilk defa yer aliyoruz. Cok yararh bir
organizasyon, bu bolgede bizi baglayan bir
koprii gorevi goriiyor ayni zamanda.

Biliyorsunuz toplumlar1 ayiran duvarlar var, an-
cak bizim meslek alanimizda hedefimiz duvarlar
yikip birbirimizle koprii insa etme olmali.

Platform’un 6zellikle siirekli dishekimligi egi-
timi konusunda yardimlagma anlaminda 6nemli
faydalar olabilir. Genel olarak insanlar1 bir araya
getiren inisiyatifler her zaman saghkhdir, giizeldir.
Bu organizasyonu birgok farkl renkten olusmus
bir buket ¢icege benzetiyorum.

Biraz da Kosova'daki digshekimligi hizmetleri
hakkinda bilgi alabilir miyiz?

Kosova’da yaklasik 1600 dishekimi ¢alisiyor. Biri
devlet, digeri 6zel olmak iizere iki dishekimligi fa-
kiiltemiz var. Gelismekte olan bir iilke oldugumuz
icin baz1 sorunlarimiz var tabii. Ulke yapisi yeni
yeni saglamlastig1 icin mesleki anlamda da taglar
yerine yeni oturuyor. Ekonomik ve siyasi sikintilar
nedeniyle ¢ok rahat bir pozisyonda oldugumuzu
sOyleyemeyecegim.

Dighekimligi hizmetlerine baktigimizda fiyat-
larin oldukea yiiksek oldugunu soyleyebilirim.
Ihtiyaclarla varolan ekonomik gii¢ arasinda bir
dengesizlik var. Hz. Ali'nin bir s6ziine atifta
bulunmak istiyorum: “Yoksulluk bir kapidan gir-
diginde bagka bir kap1 agilir ve din ¢ikar”.

Hizmetler agirhiklh olarak devlet

tarafindan mi veriliyor?

Aslinda hem devlet hem de 6zelde veriliyor.
Devlet hastanelerinde verilen temel digshekimligi
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Yavuz Karaburun

Kosova Dishekimleri Birligi Bagskani
Prof.Dr. Kujtim Shala:

‘FDI’a uye olmaya
calisiyoruz’

Komsu Ulkeler Dishekimleri Birlikleri isbirligi
Platformu’na katilan Kosova Dishekimleri
Birligi'nin diger tilkelerden farkli bir sorunu
var. Kosova henliz Birlesmis Milletler
tarafindan taninmadidi icin onlarin da FDI'a
tiye olmalarinda bazi sorunlar yasaniyor.
Birlik Baskani Prof.Dr. Shala meslegimize
gonderme yaparak “duvarlar degil kpriiler
kuralim” diyor.

hizmetleri 6zellikle ¢ocuklar, gencler ve yaslilar

icin iicretsize yakin, ¢cok diisiik bir bedelle sunu-

luyor. Sadece dishekimliginde degil, genel saglik
hizmetlerinde de boyle.

Kosova’nin politik durumunun belirsizligi
dishekimlerini ve halki nasil etkiliyor?

En biiyiik sorunumuz seyahat serbestisi. Vizesiz
olarak sadece Makedonya, Arnavutluk ve Tiirkiye
gibi birkag iilkeye gidebiliyoruz ve bu bir miktar
izolasyona yol agiyor. Diger iilkelerle rahat bir ge-
kilde kargilikh gidip gelme imkani olmayinca ister
istemez bilgi aligverisi ve iletisim anlaminda ak-
sakliklar ortaya ¢ikiyor. Nerede ve hangi seviyede
oldugumuzu gorebilmek i¢in yurtdiginda organize
edilen toplantilar takip edebilmemiz lazim.

FDI'a Giiye olabildiniz mi?
Uyelik i¢cin bagvurduk ama FDI'dan iiye olabilme-
miz i¢in Birlesmis Milletler tarafindan taninmig
bir iilkeden olmamiz gerektigi s6ylendi. Ama FDI
yonetmeliginde boyle bir sart yok.

FDI biliyorsunuz isvicre’de yer aliyor ve Isvic-
re yasalarina uygun hareket etmek durumunda.
Isvicre ise Kosova'y1 devlet olarak taniyan bir iilke.
Dolayisiyla bu anlamda da bir sorun yok. Diger
taraftan, FDI siyasi degil mesleki bir olusumdur.

Ama bunlara ragmen gerekli olan biitiin bel-
geleri hazirladik ve biz bu iiyelik bagvurusunu
tekrarlayacagiz. Inaniyoruz ki Prof.Dr. Yiicel FDI
Bagkanligi'na secilecek. Onun da destegini alarak
bagvurumuzu yapacagiz. Basta da dedigim gibi biz
dishekimleri duvarlar degil kopriiler insa etmeliyiz.

Misafirperverliginizden dolay1 TDB’ye ve genel
olarak Tiirk halkina da tesekkiirlerimizi sunuyo-
ruz.
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Hasta sikayetleri kismen biling dlizeyindeki artisin kismen de kamu otoritelerinin tesviki nedeniyle
her gecen gtin artiyor. Meslektasimiz Rizacan Olga¢ malpraktis iddialarinin hangi kriterlere gére
siniflandinimasi gerektigini bu konuda TDB Yiiksek Disiplin Kurulu'na gelen malpraktis sikayeti
dosyalari lizerinden yaptigi ytiksek lisans tezinden dergimiz i¢in ézetledi.

asta ile hekim arasindaki
anlagmazliklar hukuk
sistemimizde tazminat
ve ceza olarak iki sekilde goriilmek-
tedir. Hekim kamuda calisiyorsa,
tazminat icin kamu hukuku, 6zelde
calisiyorsa 6zel hukuk ilkelerine
gore degerlendirme yapilir. Ceza
davalariysa, Tiirk Ceza Kanunu
hiikiimlerine gore ceza mahkemele-
rinde goriilmektedir. Ayrica kamu
veya 6zel ayrimi olmaksizin meslek
odalar1 disiplin sorumlulugu tiim
hekimleri baglamaktadir.

Hastalar, ayn1 anlagmazlik se-
bebiyle hem disiplin sorumlulugu
icin meslek odasina, hem tazminat
sorumlulugu icin tiiketici mahke-
mesine (6zel) veya idari mahkeme-
ye (kamu), hem de ceza istemiyle
cumhuriyet savciligina miiracaat
ederek ceza mahkemesine gidebilir.
Burada sadece tazminat ve meslek

* Dishekimi, Saghk Yénetimi Bilim Uzmani
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odas1 sorumlulugu konu edilecek-
tir.

MESLEK ODALARI DiSiPLIN
SORUMLULUGU
Bu mevzuat etik ilkeler kapsaminda
degerlendirilebilir. Evrensel nitelik-
te benimsenmis dort ilke vardir.

1. Zarar verme

2. Yararh ol

3. Ozerklige sayg1

4. Adalet

ilk iki madde tibbi eylemin
bilimsel olarak kabul edilmis bir
yontem olmasini, hataya kazaya yer
birakmayacak sekilde dikkatli ve
0zenli davranilmasim ifade eder.
En kisa zamanda en yiiksek fayday1
saglayacak yontemin secilmesi
icin meslek alanindaki yeniliklerin
takip edilmesini, 6grenilmesini de
kapsar.

Uciincii madde kisinin kendi

gelecegini belirleme hakkidir. Bu
ilkenin saglikl uygulanmasi igin
hekimin hastasini aydinlatacak
bilgileri vermesi ve uygulanacak
tedavi i¢cin onamini almas: gerekir.

Dordiincii madde ise herkese esit
nitelikte hizmet verilmesini ifade
eder.

Basta bu ilkeler olmak tizere
3224 sayili kanun, 1219 sayili
kanun, Tibbi Deontoloji Tlizigi,
Biyotip Sozlesmesi, Hasta Haklar1
Yonetmeligi, TDB Meslek Etigi
Kurallar1, TDB Tani ve Tedavi
Protokolleri, Klinik Aragtirmalar
Hakkinda Yonetmelik meslek oda-
larimizin ve TDB Yiiksek Disiplin
Kurulu'nun, disiplin uygulamala-
rinda kararlarini isnat ettirdikleri
normlar ve bilimsel protokollerdir.

TAZMINAT SORUMLULUGU
Mevzuat acisindan Anayasa, Me-




deni Kanun, Tiirk Bor¢lar Kanunu,
Tibbi Deontoloji Tiiziigii, Biyotip
Sozlesmesi ve Hasta Haklar1 Yonet-
meligi baglicalaridir.

Tazminat sorumlulugu icin dort
unsurun birlikte saglanmasi gerek-
lidir.

1. Hukuka aykirilik
T. Borglar Kanunu’na gore sozles-
meye aykirilik ya da haksiz fiil ola-
bilir. Tibbi eylemin hukuka uygun-
lugunu saglayan dort sart vardir.
« Hakkin kullanilmasi: Tibbi
eylemi uygulama hakki tip ve dis-
hekimligi fakiiltelerinden mezun
olmay gerektirir.
« Endikasyon: Tibbi eylemin
bilimsel sebebidir. Anayasanin
17/2 maddesinde kisinin viicut
biitiinliigiine dokunabilme sart-
lar1 arasinda tibbi zorunlu-
luk ifadesine yer verilerek
endikasyon vurgulanmistir.
Tibbi Deontoloji Tiiziigii niin
13. maddesinde de izah edil-
mistir.
« Tibbi standart: Uygula-
manin yetki sinirlar icinde
olmasi ve bilimin kabul ettigi
son verilere uygun olmasi
gerekir.
« Hastanin rizasi: Aydinlatil-
mig onam.

2. Kusur

Zarara sebep olan tutum ya da
davranigin ihmal veya kasit sonucu
olmasidir. S6zlesmenin sadakat

ve 6zen yiikiimiine ters diismek,
taksirin psikolojik kaynag olan
dikkatsizlik ve tedbirsizlik olarak
degerlendirildiginden tibbi malp-
raktis davalarinda kusur, taksir
olarak belirlenmektedir.

3. Zarar

Maddi ve manevi zarar olarak T.
Borclar Kanunu'nda tanimlan-
migtir. Saghik hizmetinin kusurlu
islemesinden kaynaklanan viicut
biitiinliigiiniin ihlali, sakatlanma,
isgiicii kaybi, kazanc kaybi, yoksun
kalma zararlar1 maddi zararlardir.
Manevi zarar ise, kusurlu ve huku-
ka aykir1 davranig sebebiyle hasta-
nin ve/veya yakinlarinin ugradigi
ac1 ve 1stiraplar, elem, keder, yasam
sevincinin azalmasi ve buna bagh
ortaya cikabilecek gecici veya kalici
ruhsal degisikliklerdir.

4. Illiyet bag

Tazminat ve ceza hukukumuzda fiil
ve zarar arasinda illiyet bag1 yani
sebep-sonug iligkisi bulunmasi
durumunda fail, kusuru nispetinde
sorumlu kabul edilmektedir. Tibbi
uygulama hatalarinin zararla illiyet
baginin kurulabilmesinde zararin
nitelik ve miktarinin belirlenme-
sinde bilirkisiler gorev almaktadir.
Hastada olusan zararin, malpraktis
sonucu olusup olusmadig: bilgisi,
saglik calisaninin kusurlu olup ol-
madig1 kararina varmak igin gerekli
kosuldur.

Hukuken tazminata hiikmedile-
bilmesi icin bu dort hususun bir-
likte var olmasi gerekliligi, meslek
odalarinin disiplin sorumluluguna
kiyasla daha dar bir sorumlulu-
gu ortaya koymaktadir. Disiplin

meslek etigi kurallarinda malprak-
tisi ayrica tanimlamamigtir.

Hekim ile hastanin profesyonel
iligkisinin, hastanin tibbi bilgile-
rinin alinmasiyla baglamasindan te-
davi ya da tibbi kontrollerin bitmesi
veya taraflardan birinin iligkiyi
hakli olarak sonlandirmasina kadar

uygulanan her islemde bilimsel

‘Hukuken tazminata
hiikmedilebilmesi icin dort
hususun birlikte var olmasi

gerekliligi nedeniyle meslek
odalarinin disiplin sorumlulugu

sorumlulugu bu sebeple daha genis
bir sorumluluk alani olusturmak-
tadir. Ancak her iki sorumlulugun
temelinde malpraktis kavrami yer
almaktadir ve komplikasyon ile
ayrimi yapilmalhdir.

MEDIKAL MALPRAKTIS
Malpraktis kelime olarak Latince
‘mala praxis’kelimelerinin birle-
siminden meydana gelir ve kot
uygulama demektir. Tip mesleginin
bilimsel standartlara uygun olma-
yan uygulamalar1 da tibbi malp-
raktis olarak isimlendirilir. Diinya
Tabipleri Birligi 1992’de 44. Genel
Kurulu'nda malpraktisi, hekimin
tedavi sirasinda standart uygula-
may1 yapmamasl, beceri eksikligi
veya hastaya tedavi vermemesiyle
olusan zarar olarak tanimlanmistir.
Tiirk Tabipleri Birligi (TTB) Mes-
lek Etigi Kurallar1 13. maddesinde
malpraktisi, bilgisizlik, deneyim-
sizlik ya da ilgisizlik nedeni ile
bir hastanin zarar gormesi olarak
tanimlamigtir. TDB de dishekimligi

daha genis bir sorumluluk _z
alani olu;turmaktadlr.’)/

N

standartlardan sapma meyda-
na gelebilir. Bu hatalar icrai
yani yapilmasi gerekenin yanlis
yapilmasi olabilecegi gibi ih-
mali yani yapilmasi gerekenin
yapilmamasi ya da zamaninda
yapilmamasi seklinde gercek-
lesebilir.

Yargitay'in bir kararinda, salt
tibbi yanilginin, gorevi ihmal
sugunu (ve bagka bir sucu)
olusturmayacagini kabul etme-
si hekimlerin, bilimsel standartlar
cercevesinde hareket etmesine
ragmen yanilmasinin dogal ve
meslek uygulamalar i¢cinde deger-
lendirildigini gostermektedir. (Y.
4.C.D.27.6.1984,4885/5416).

Tibbi hata, kaynaklar1 agisindan
farkl tasnifler yapilarak incelen-
migtir. Tibbi uygulama hatalariin
nedenleri olarak:

1. Saglik personelinin hatalar

a. Tecriibe, bilgi, beceri eksikligi

b. Acemilik

c. Dikkatsizlik, 6zensizlik

d. Thmal

e. Yetki agimi

f. Karar hatasi

g. Ongérememek, 6nleyememek
2. Teknik cihaz, malzeme hatalar:

a. Cihaz ve malzemenin uygun

olmamasi

b. Bakim, dlciimleme eksikligi
3. Isleyis hatalar sayilirken

Siirec yoniinden incelendiginde:
1. Saglik hizmeti siirecine ait
hatalar ©
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Dental malpraktis
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a. Anamnez

b. Aydinlatilmis onam

c. Teghis

d. Tedavi

e. Tedavi sonrasi kontrol

f. Ustlenme kusuru

2. Organizasyon hatalari

a. Kurumsal organizasyon

b. Tedavi hizmeti

organizasyonu

c. Mekanik hatalar
olarak tasnif edilmistir.

Ayrica malpraktisi, medikal,
idari ve etik olarak iice ayirmak da
miimkiindiir. Idari malpraktisler,
organizasyon sorunlaridir. Yetkin
olmayan personel calistirma, calig-
ma ve nobet diizeni, teknik mal-
zeme ve cihaz eksikligi veya bakim
sorunlari, kayit, arsiv, denetleme,
personelin egitimi hatalar1 idari
hatalara 6rnektir. Idari ve bireysel

TEKIRDAG DISHEKIMLERI ODASI

TEDO
Trakya

® Sempozyumu

19-20 Aralik 2015
Corlu Silverside Kongre Merkezi
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hata arasindaki en 6nemli ayrim;
idari hatalarin personelin dikkat
bilgi ve becerisinden bagimsiz ola-
rak birden fazla kisiyi etkilemesidir.

Etik malpraktisler, aydinlatma,
onam, sir saklama, meslek odas:
etik kurallarina aykir1 davranis ve
1219 say1li kanun, Tibbi Deontoloji
Nizamnamesi, Biyotip Sézlesmesi,
Hasta Haklar1 Yonetmeligi gibi
mevzuata aykir1 davraniglar olarak
sayilabilir.

Ote yandan, tip bilimi standart
uygulamalarina uygun davranil-
masina ragmen basarili sonuca
ulasilamamasi hekimin sorumlulu-
gunda degildir. Yargitay, ‘... Tibbin
gerek ve kurallarina uygun davra-
nilmakla birlikte sonu¢ degismemis
ise doktor ve hastane sorumlu
tutulmamalidir’ seklinde ifade ettigi
karariyla saghk hizmeti sunumun-

Radyolojik Risk Faktorleri
Dr. Sinan Horasan
implantiistii Protezlerde Olcii
ve Laboratuar Asamalari
ProfDr. Oviil Kimbiiloglu
Dt. Mert Kimbuloglu
TME Rahatsizliklarinda
Teshis ve Tedavi Yontemleri
Prof.Dr. Koral Oral
Yrd.Dog. Dr. Burcu Bal
Digital Smile Teknikleri
ve Porselen Lamine Venerler
Prof. Dr. Selim Pamuk
Dishekimi Cansiz OzgUr
Digital Smile Workshop

19 Aralik Cumartesi

da sorumluluk sinirimi belirlemistir.
(Y. 13H.D. 18.9.2008,2008/4215-
10749)

Meydana gelen zararin sebebi-
nin, malpraktis veya komplikasyon
olmasinin ayrimi, mesleki tecriibe
yaninda idari, adli ve etik bilgi
altyapisini da gerektiren bilirkisiler
tarafindan gerceklestirilir.

Bilirkisilerden, hastaligin tanima,
yapilmasi gerekenle meydana
gelmis olanin arasindaki farkin (ha-
tanin) tespiti, hatali uygulama ve
olusan zarar arasinda illiyet baginin
kurulmasi, zararin tespiti, komp-
likasyon ise zamaninda fark edilip
edilmedigi, fark edilmisse gere-
kenlerin yapilip yapilmadigi, kusur
olsa dahi hemen miidahale edilip
edilmediginin tespiti beklenir.

Bilirkisiye bagvurulmasinin
sebebi, t1ibbi girisimini tibbi stan-
dartlara uygun olup olmadiginin
belirlenmesidir. Tibbi standarda
uygun davranan hekim davranisi
Olcii alinarak, somut olayda hekim
davranisi arasindaki fark ortaya
konulmalidir. Aradaki fark, 6zensiz
davranilmis olup olmadigini gos-
terir. Bilirkisi incelemeyi bilimsel
verilere uygun olarak raporda izah
etmelidir, bilimsel goriis disina
cikarak siibjektif kanaat agiklama-
sinda bulunmamalhdir. Gortislerini
acgiklarken bilimsel kanitlardan
yararlanmali, bu kaynaklar goster-
melidir. o

% Bilimsel Program

20 Aralik Pazar

Bu Dis Agizda Kalir mi?

Prof.Dr. Baybora Kayahan
Dishekimligi Komplikasyonlarinda
Lazer Destekli Cozlimler

Msc.Dt. Zafer Kazak
Kompozitlerde Anterior Bolgede
Estetik Coziimler

ProfDr. Sebnem Tiirkiin
Endodonti Sonrasi
Posterior Restorasyonlar

Prof.Dr. Murat Tarkdn

iletisim: TEKIRDAG DISHEKIMLERI ODASI

Tel: 0282. 263 54 55 « tedo59@hotmail.com
www.tedo.org.tr
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BILIMSEL TOPLANTILAR EKIM

09:30-11:00

11:00-11:15
11:15-12:30

12:30-13:30
13:30-15:30

15:30-16:00
16:00-17:00

19:00-24:00

UYGULAMALI KURSLAR

09:30-11:00

11:00-11:15
11:15-12:30

12:30-13:30

13:30-14:45

13:30-14:40

14:45-15:00

15:00-17:00

15:00-17:00

Doc.Dr. YALCIN CIFTCI

Implant uygulama strecinde gegici protezler ve
¢dzUim 6nerileri. implant tistl portezlerde nasil bir
abutment tercih edilmeli mi? Olgularla vaka
tartismasi.

KAHVE ARASI

ALBERT ALTARAS

Muayenehane yonetimi. Ana hatlar ile iletisim ve
algr yonetimi. Yénetsel maddi kriterler. Somut
ybnetsel dneriler ve kontrol mekanizmalari

OGLE YEMEGI

Prog.Dr. ATAL ANIL

Estetik bdlgede implant uygulamalari. Diseti estetigi
ve temporizasyon. Yumusak doku diizenlemeleri.
KAHVE ARASI

Dr. ALi 6ZOGLU

Anterior estetik kompozit restorasyonlar ve
tabakalama teknigi.

GALA YEMEGI

Yer: Mersin Tiiccar Kuliibii (Mersin Ticaret ve Sanayi Odasi Ustii)

Prof.Dr. ATA ANIL (salon 1)

Implant cevresindeki diseti greftleri. Sutur teknikleri
(kuzu kafasinda). Not: 30 Kisi ile sinirlidir.

KAHVE ARASI

Prof.Dr. ATA ANIL (Salon 1) (Devam)

implant cevresindeki diseti grefleri. Sutur teknikleri
(kuzu kafasinda). Not: 30 Kisi ile sinirlidir.

OGLE YEMEGI

Dr. HASMET GOKDENIZ (salon 1)

A-PRF, i-PRF Not: 30 kisi ile sinirhdir.

Doc.Dr. YALCIN CIFTCI (salon 2)
Abutment kullanimi. Ust yapi segimi.

Inley onley yapimi. Not: 30 kisi ile sinirliclr.

KAHVE ARASI

Dr. HASMET GOKDENIZ (salon 1) (Devam)
A-PRF, i-PRF. Not: 30 kisi ile sinirficir.

Doc. Dr. YALCIN CIFTCI (salon 2) (Devam)
Abutment kullanimi. Ust yapi segimi.
Inley onley yapimi. Not: 30 kisi ile sinirlidir.

- 9-10 Ekim 2015

Etkinlik Programi

BILIMSEL TOPLANTILAR EKIM

9:00-11:00

11:00-11:15
11:15-12:45

12:45-13:30
13:30-15:00

15:00-15:30
15:30- 17:00

18:30-20:00

Dr. HASMET GOKDENIz
implantoloji'de temel cerrahi yaklasimlar.
ileri gereksinimleri ve uygulamalar.
Cerrahide karsilastigimiz sorunlar ve ¢dézimleri.
KAHVE ARASI

Dogc. Dr. GUNEY YILMAZ

Sert ve yumusak doku lazerlerinin kullanimi
OGLE YEMEGI

Prof.Dr. BAYBORA KAYAHAN
Bu dis agizda kalir mi?

KAHVE ARASI

Dr. IiLKER CEBECI

Olgular tzerinden klinik ve radyografik
degerlendirme. Implant radyolojisi, kemik sagliginin
degerlendirilmesi.

KAPANIS KOKTEYLI
Yer: Igel Sanat Kuliibli

UYGULAMALI KURSLAR

09:30-11:00

11:00-11:15
11:15-12:30

Dr. ALI OZOGLU (salon 1)

Estetik kompozit restorasyonlar ve

tabakalama teknigi.

(Demo modeller (izerinde uygulama). Not: 30 Kisi ile siniriidir.

KAHVE ARASI
Dr. ALI OZOGLU (Salon 1) (Devam)
Estetik kompozit restorasyonlar ve

tabakalama teknigi.
(Demo modeller {izerinde uygulama). Not: 30 kisi ile sinirlidir.

ILETISIM:

Mersin Bilyiiksehir Belediyesi
Kongre ve Sergi Sarayi

Camii Serif Mah. Ismet Inonii
Blv. 33257 Akdeniz/ Mersin
Tel: 0324 239 37 77

Mersin Dishekimleri Odasi

Turgut Reis Mah. Istiklal Cad. 4112 Sk.
Armoni Is Mrkz. Kat:3 D:2 Akdeniz / Mersin
Tel: 0324 237 88 60-237 88 61

Ofis Gsm: 0544 237 88 62

Faks: 0324 237 77 60
www.mdho.org.tr
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Gereksiz

radyasyona = .,
maruz kalmayin

Mesleki pratikte kullandigimiz radyografik goriintiileme cihazlarinin kontroliinii ve lisanslamasini
yapan Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu, ntikleer santral yapimindan radyoaktif atiklarin bertarafina kadar
bircok alanda gérevleri olan bir kurum. TAEK yetkililerinden dishekimligi gériintiileme cihazlarinin

kullanimina iliskin riskler (izerine bilgiler aldik.

T1AEx
TAEK’in Kanunda belirtilen ¢caligma alanlar {h_ &
arasinda: o ' &
Atom enerjisinin barigcil amaclarla tilke TURKFYE ATOM ENERAS] KU

yararina kullanilmasinda izlenecek
ulusal politikanin esaslarini ve bu

konudaki plan ve programlari belir- Giinde 25'ten az

leyip Bagbakan’in onayina sunmak; periapikal film
Niikleer hammaddeler, 6zel bélii- cekenlerin kisisel

nebilir maddeler ve niikleer alanda dozimetre kullanmasi

kullanilan diger stratejik maddeler- decildi

le ilgili olarak yiiriitiilen her tiirlii sart e_g I, I

arama, cikarma, aritma, igletme, Bununla birlikte doz

iiretme, dagitim, ithal, ihrac, ticaret, seviyelerinin izlenmesi

tasima, kullanma, devir ve depolama gerekir.’

gibi hususlarda uyulacak genel esas- @

lar saptamak, tavsiyelerde bulun-
mak ve igbirligi yapmak;

Radyoaktif maddeleri ve radyasyon cihaz-
larm bulunduran, kullanan, bunlari ithal ve
ihrag eden, tasiyan, depolayan, ticaretini yapan
resmi ve 6zel kurum, kurulus ve kisilere ruhsata
esas olacak lisans vermek, radyasyon giivenligi
bakimindan bunlar1 denetlemek; bu gorevlerin
yerine getirilmesi sirasinda sigorta yiikiimlii-
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liigli koymak; radyasyon giivenligi mevzuatina
aykir1 hallerde, verilmis olan lisansi gegici veya
siirekli olarak iptal etmek; s6z konusu kurum
ve kurulus hakkinda, gerekirse kapatma karari
almak ve genel hukuk esaslar1 dahilinde kanuni
kovusturmaya gegilmesini saglamak;
Niikleer gii¢ ve arastirma reaktorleri
ve yakit ¢cevrimi tesislerinin yer se¢imi,
ingaat, igletme ve cevre giivenligi ile ilgili
her tiirlii onay, izin ve lisans1 vermek;
gerekli inceleme ve denetimi yapmak, izin
ve lisansa uyulmayan hallerde isletme
yetkilerini sinirlamak; verilen izin veya
lisans1 gegici veya stireli olarak iptal
etmek ve bu tesislerin kapatilmasi i¢in
Bagbakan’a 6neride bulunmak gibi bir¢ok
konu bulunuyor.

Bilindigi gibi rontgen cihazlar iyonlastirica
radyasyon liretirler. Bu nedenle bu cihazlar
kullanirken ¢ekimi yapan kiginin ve hastanin
miimkiin olan en az radyasyona maruz kalmasi-
n1 teminen yeterli koruyucu 6nlemlerin alindi-
gindan emin olunmalidir. Dis radyolojik ¢ekim-



lerinde ise diger radyolojik ¢ekimlere gore daha @
diisiik radyasyon dozlar1 s6z konusu oldugundan Riint gen Ve dlger

radyasyon kaynagindan mesafeyi uzak tutmak L9 /
ve zirhlama gibi normal radyasyondan korunma gﬂruntuleme mhaZlal‘lnl
kullanirken nelere dikkat etmeli?

onlemlerinin alinmas: yeterlidir.

 Radyolojik ¢cekim yapilan odada gerekli olmadik-

Yukarida da bahsedildigi gibi digshekimliginde
radyolojik goriintiillemede kullanilan rontgen
cihazlarimin diger cihazlardan fark, bir tiir iyon-
lagtiric1 radyasyon olan X-1ginlarini iiretmesi ve
yaymasidir. X-1ginlar1 havasi bosaltilmig bir tiip
icinde yiiksek hizli elektronlarin metal bir hedefe
carptirilmasiyla elde edilir.

Radyoloji cihazlar
X-gmlarinin hastada
farkh doku yogun- ‘Dis radyolojik
luklarmna gore farkh cekimlerinde daha
sekilde sogurulmasi diisiik radyasyon
sonucu hastadan .
gegen 1gmlarm rad- dozlari s6z konusu
yografik film iizerinde oldugundan
distirtilerek (grafi) radyasyo n
veya goriintii siddet- kaynadindan
lendirici vasitasiyla )
bir monitore aktari- mesafeyi uzak
larak (skopi) goriintii tutmak ve zirhlama
elde edilmesi prensi- gibi normal
biyle ahsir. radyasyondan
Yeni gelisen tekno-
lojiler ve bilgisayar korunma
yardimiyla sayisal onlemlerinin
goriintiileme yapan alinmasi yeterlidir’
sistemler dijital rad-
yoloji olarak adlandi- @

rilir. Dighekimliginde

goriintiileme amach olarak panoramik ve periapi-
kal cihazlar ile volumetrik dis tomografi cihazlar
kullanilmaktadir.

Niikleer enerji diger kullanim alanlar1 yaninda
tilkelerin elektrik enerjisi ihtiyacinin kargilanmasi
agisindan 1950’lerden beri 6nemli bir secenek
olarak giindemde olan bir enerji tiiriidiir. O
tarihlerden giliniimiize kadar ¢esitli tilkeler enerji
arz giivenligi, cevreye duyarlilik, ekonomiklik ve
teknolojik gelisme gibi gesitli kriterleri degerlen-
direrek niikleer enerjiyi, enerji portfoylerine kat-
miglardir. 2015 yili itibariyla yaklasik 30 iilkede
kurulu bulunan 437 niikleer gii¢ santrali initesi
isletmede olup 68 {inite de cesitli iilkelerde insa
halindedir.*

Niikleer gii¢ santralleri normal igletmeleri s1-
rasinda ve beklenmeyen diger durumlarda birey,

¢a hasta ve ¢ekimi gerceklestiren kisiden baskasi
bulunmamalidir. Cekimi yapan kisi de zirhli bir
yerin arkasindan veya hastadan en az 2 m uzaklikta
kursun onliik giyerek birincil demete maruz kalma-
yacak bir agidan ¢cekimi gerceklestirmelidir.

« Dis rontgen cekimleri yapan personelin doz

takibinin yapilabilmesi agisindan kisisel dozimetre
kullanmasi 6nerilmektedir. Ancak giinde 25'ten az
periapikal film ¢cekenlerin kisisel dozimetre kullan-
masi sart degildir. Bununla birlikte doz seviyelerinin
izlenmesi gerekir.

+ Rontgen cihazlarinin bakimlarinin diizgiin sekilde

yapildigindan ve cihazin ¢alisma kosullarinin uygun
oldugundan emin olunmalidir. Cekimler gercekles-
tirilirken teknik parametreler (kVp, mAs, kolimas-
yon), cekim yapilacak bdlgeye ve amaca uygun
sekilde secilmelidir. Radyolojik cekimi yapilacak
bdlge dogru sekilde pozisyonlanmali ve kolimas-
yon yapilmalidir.

Film ¢ekimi sirasinda gorevli personel hicbir sekilde
hastalari veya filmi elle tutmamalidir. Film, tuttu-
rucular ile yerine oturtulmalidir. Bunun mimkiin
olmadigi durumlarda film, hasta tarafindan tutula-
bilir.

» Cekim esnasinda hastanin radyasyona duyarli tiroid

bolgesinin birinci radyasyona maruz kalabilecegi
dusunuluyorsa tiroid koruyucuyla korunmalidir. Ba-
kim ve kontrolleri uygun sekilde yapilan cihazlarla
yapilan cekimlerde hastaya hamile olmadikca veya
talep edilmedikge kursun onlik giydirmek gerek-
mez.

- Ozellikle cocuk hastalarin ¢ekim esnasinda hareket

etmelerini 6nlemek icin hasta sahipleri tarafindan
tutulmasi gerekebilir. Bu esnada hastayi tutan kisi-
ye kursun 6nluk ve eldiven giydirilmelidir. Gerekti-
ginde mekanik destekleyicilerden de yararlaniima-
hdir.

+ Hamilelik durumunda dis rontgen ¢ekimlerinde

fetlis dozunun 0.3uSv and 1uSv arasinda dogal
radyasyon seviyesinde oldugu bilinmekle birlikte
olusabilecek endiselere karsilik uygulamanin gerek-
liligi tekrar degerlendirilmelidir.

Hastanin fazla doz almasinin ve ¢ekim tekrarlarinin
onlenmesi icin film ¢ekimlerini amaca ve hastaya
uygun sekilde yapilmasi, hastaya ait rontgen film-
lerinin/gorintilerinin hastaneler veya bolimler
arasinda transferinin saglanmasi 6nem arz etmek-
tedir.
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toplum ve ¢evrenin radyolojik agidan herhangi
bir zarar gérmemesi i¢in giiclii bir diizenleyici
kontrol altinda tutulurlar. Ulkeler niikleer giic
santralleri i¢in diizenleyici kontrol faaliyetlerini
devletin bir kurulusu olan niikleer diizenleyici
kurumlar aracilig ile gerceklestirirler.
Ulkemizde biitiin niikleer tesislerin ve niikleer
maddelerin hem giivenlik hem de emniyet ag1-
sindan diizenleyici kontrol faaliyetleri TAEK ta-
rafindan yiiriitiilmektedir. Tiirkiye’de radyasyon
kaynaklar veya radyasyon tesisleri ile niikleer
maddeler ve niikleer tesisler TAEK ten lisans
alinmadan ve TAEK’in denetimine tabi olmadan
kullanilamaz, kurulamaz ve igletilemez.

Radyoaktif atiklar, niikleer enerji iiretimi ile
niikleer enerjinin ve iyonlagtirici radyasyon
uygulamalarinin kullanildig1 baz1 alanlardaki
faaliyetler sonucunda ortaya ¢ikmaktadir. Bu fa-
aliyetler sirasinda ortaya gikan radyoaktif atiklar
kat1 halde olabildikleri gibi, cevreye yapilan sivi
veya gaz salimlar halinde de olabilmektedir.

Cesitli faaliyetler sirasinda ortaya ¢ikan
radyoaktif atiklarin yonetimi nihai bertaraflar
da dahil olmak iizere radyoaktif atik yonetimi
tesislerinde gerceklestirilir. Radyoaktif atik
yonetimi tesisleri de diger radyasyon tesisi veya
niikleer tesisler gibi TAEK’in diizenleyici kontrol
faaliyetleri kapsaminda ayr bir lisanslama ve
denetimi prosediiriine tabidir.

Niikleer giivenlik ve radyasyon giivenligi ile

Radyografik
goriintiiler
modern
digshekimliginin
neredeyse
bagindan
itibaren
dighekimleri icin
vazgecilmez bir
yardima oldu.

1hEk

v

L~
W

ilgili gereksinimleri de iceren temel ilkelerin
yamn sira, radyoaktif atik yonetiminin teknik
ilkeleri ve sorumluluklarinin genel gercevesi de
TAEK mevzuatinda belirlenmistir. S6z konusu
mevzuat 9 Mart 2013 tarihli Resmi Gazete’de
yayimlanarak yiiriirliige giren “Radyoaktif Atik
Yonetimi Yonetmeligi” ile “Niikleer Tesislerde
Serbestlestirme ve Sahanin Diizenleyici Kont-
rolden Cikarllmasia iliskin yonetmeligi” de
icermektedir.

Bu mevzuat Uluslararas1 Atom Enerjisi Ajan-
s1, Avrupa Birligi, diger iilkelerin diizenleyici
kurumlar ve konuyla ilgili diger uluslararas:
kuruluslarin dokiimanlar: incelenerek ve temel
alinarak olusturulmustur. Ayrica, Ulkemiz,
giivenli bir radyoaktif artik yonetim sisteminin
olusturulmasina yonelik ilkelerin belirlendigi
Kullamilmis Yakit Idaresinin Ve Radyoaktif Atik
Idaresinin Giivenligi Uzerine Bilesik Sozles-

me’ye de taraf olma agsamasindadir.

Lisanslama iicretleri TAEK yetkilileriyle gorusuldii

eriapikal rontgen cihazlarinin
P lisanslanmasinin kolaylastiril-
masi ve lisanslama Ucretleri-
nin distrtlmesiyle ilgili olarak TDB
Genel Baskan Vekili Dr. Serdar Ak,
TDB Genel Saymani Yesim Sarag
ve Merkez Yonetim Kurulu Gyesi
Gokmen Kenan Ozdal'dan olusan
TDB heyeti 3 Eyliil'de Tiirkiye Atom
Enerjisi Kurumu (TAEK) Radyasyon
Giivenligi Daire Bagkani Dr. ismail
Hakki Arikan’i ziyaret ettiler.
Toplantida TDB heyeti Saglik Ba-
kanhginin Agiz Dis Sagligi Hizmeti Su-
nulan Ozel Saglk Kuruluslari Hakkin-
daki Yonetmeligi geregince 30 Ekim
2015 tarihinden itibaren muayene-
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hanelerde baslayacak denetimlerde
bulunmasi zorunlu olan dis rontgen
cihazinin TAEK lisansinin temininde
ve Ucretlendirilmesinde kolaylik
saglanmasina iliskin talebimizi iletti.
Cok diistik miktarda radyasyon ya-
yan bu cihazlar icin niikleer enerji/
fizik mihendisi gibi yetismis insan
gliciiniin kullanilmasina ihtiyac
olmadigi ifade edilerek Kurumun da
cok fazla is glici kaybina ugrayacadi
belirtildi.

Dishekimlerinin fakltelerde
radyoloji derslerinde radyasyon
guvenligiyle ilgili egitimleri aldigi ve
cogu fakiltenin radyoloji sertifikasi
verdigi belirtilerek lisans isleminin

beyanla yapilarak ticretin diistril-
mesi talep edildi.

TAEK Radyasyon Giivenligi Daire
Baskani Dr. ismail Hakki Arikan, dis-
hekimlerinin taleplerini hakh buldu-
gunu, Kurumun yogunluktan dolayi
yalnizca dishekimlerine calistigini ve
bu yogunluktan rahatsiz olduklarini
ifade etti.

Arikan, Diinya Atom Ajansi'nin
direktifleri dogrultusunda periapi-
kal rontgen cihazlarini lisanslamak
zorunda olduklarini belirtti. Bu duru-
mu yeni ¢ikaracaklari yonetmelik
degisikligi icinde ¢ozeceklerini, ama
bunun da en az alti ay1 bulacagini
belirtti.

* [Kaynak: Uluslararasi Atom Enerjisi Ajansi Niikleer Gli¢ Santralleri Veri Tabani (https://www.iaea.org/pris/)]



- Kongremizde sizlerin bilimsel ve mesleki gereksinimlerinizi de dikkate alarak, en ¢cok problem yasanan
konulardan olusan bir program hazirladik.

- Buna ek olarak, hem Dishekimleri hem de Dis teknisyenlerinin ortak olarak katilabilecegi kurslar ve work
shoplar hazirladik.

- Kongre boyunca tiim kurslarave work shoplara ticretsiz olarak katilim gerceklestirlecektir.

- Kongre boyunca acik kalacak sergive rtin tanitimlarindan da sizlerinyararlanacagini ongormekteyiz.

- Kongremiz kisa gecmeden once bir ara nefes olmasiamaciyla Antalya'dayapilacaktir.

- Kokteyl ve GALA gecesinde birbirinden giizel ve ilgin¢ sovlarimizi ve sanatcilarimizi kacirmamanizi tavsiye
ederiz

Organizasyon Komitesi Adina

Prof. Dr. Yasemin Ozkan
TPID 22. Kongre Baskani

12 KASIM 2015 PERSEMBE PROGRAM KONGRENIN KONULARI
17.00-18.30 PARALEL OTURUMLAR (Work-shops/Kurslar/ - ESTETIK DIS HEKIMLIGI
Tebligler)
Workg-shops / Kurslar - DiS HEKIMLIGINiN GELECEGI (DIGITAL DiISHEKIMLIGI)
¢ Hangi vakada, hangi sistem, hangi seramik? . . .
e Cam seramik materyal ve renk seciminin piif - IMPLANTOLOJIDE YENI UFUKLAR
noktalari (IVOCLAR) .
» Digital ve konvansiyonel 6l¢i teknikleri - ANLASILMASI GEREKEN DILEMMA: OKLUZYON
¢ Porselen lamina veneerler: Klinikte pif
noktalar - Di$ HEKIMLIGINDE HIZLI VE YENILIKGi TEKNIKLER
e Basamakli dis kesim prensipleri
* Monolitik zirkonya realitesi? - KLINIK VE LABORATUVAR UYUMU
e Gelecegin dis klinigi: 5 aksli CAD/CAM
teknolojisi (KAVO) - SABIT/ HAREKETLI PROTEZLERDE HATALAR VE COZUMLERI
13 KASIM 2015 CUMA KURULLAR
17.00-18.30 PARALEL OTURUMLAR (Work-shops/Kurslar/ TPIiD YONETIM KURULU KONGRE BASKANI
Tebligler) Prof. Dr. Cetin Seviik (BASKAN] Prof. Dr. Yasemin Ozkan
Work-shops / Kurslar Prof. Dr. Betil Tuncelli )
e All-on four concepti (BEGO) Prof. Dr. Senay Cenay KONGRE SEKRETERI
e Cerec ile klinik ve laboratuvar CAD/CAM Prof. Dr. Yasemin Kulak Ozkan Prof. Dr. Cemal Aydin
uygulamalar (SIRONA) Prof. Dr. Cemal Aydin
e Porselen inlay onlay restorasyonlari Prof. Dr. Zeynep Yesil Duymus
e Sabit protezlerde hatalar ve ¢oziim yollari Dr. Pinar Turkoglu

e Hassas baglantili protezler

e Hangi vaka, hangi siman, hangi yontem?

e Full estetik restorasyonlarin resin bazli Organizasyon Sekreterya
materyallerle simantasyonu (KERR]

( o\
14 KASIM 2015 CUMARTESI V—."‘
. KONGRE|

17.00-18.30 PARALEL OTURUMLAR (Work-shops/Kurslar/ Valér Kongre Organizasyonlari
Tebligler) Turan Gines Bulvari Galip Erdem Caddesi 576.Sokak No:28
Work-shops / Kurslar 06550 Oran / Ankara
e Zirkonyum implantlar Tel: 0312.491 88 88 Faks: 0312.491 99 89 E-posta: valor(dvalor.com.tr

e Overdenture atasman secenekleri

e Total protezlerde hatalar ve ¢6zim yollari
e Okluzyon dengeleme yontemleri

¢ Porselen inley, onlay uygulamalari

e Facebow kayit, articulator uygulamalari



vy Flzikl a IR

lkemiz agiz ve dis saglig1 hizmetleri,

bu kapsamdaki egitim politikalar1

yani sira egitim ve hizmet tesis-

lerinin fiziki yapilagma sorunlari

giiniimiizde de giindemdeki yerlerini koruma-

ya devam etmektedir.

Bu fiziki yapilagsma sorunlarinm birkac baglikta

ele almakta yarar vardir:

+ Planlama — Projelendirme - Koordi-
nasyon.

+ Fiziki yapilara ait yonetmelikler,
standartlar.

* Yapinin satin alinmasi.

o isletme kosullari.

Bu bagliklar1 kapsayan sorun-

lar nedeniyle, niteligi yiiksek bir
yapiy1 ornek olarak gostermek ne
yazik ki hemen hemen olanaksizdir.
Buradan yola ¢ikarak sorunlarin iizerinde
1srarla durulmali ve ¢ozlim iiretilmelidir.

Planlama — Projelendirme - Koordinasyon
Planlama projelendirmede ve bu hazirliklarin
sonuclanmasinda ilgili disiplinler arasinda-

7 77 Ibrahim Belenlioglu * sz

Altyapiya
iliskin mevzuatta

¥ Bir adim

¥yol alabildik mi?

ki koordinasyon yiiksek 6nem tagimaktadir.
Ornegin bir dishekimligi fakiilte ingsasinda idari
ve akademik yetkililerin yam sira teknik uzman
ekibinden, mimar, mekanik, elektrik, ingaat ve
fizik uzmanlar1 bu koordinasyonun tarafi olmak
durumundadir.

Fiziki yapilara ait yonetmelikler, standartlar
Muayenehanelerden dishekimligi fakiiltelerine
kadar yakin ge¢miste li¢ farkli yonetmelik
bu yapilarin temeldeki referanslari idi.
1999 yilindan bu yana yiiriirliikkte
olan yonetmelikler:
* 14 Ekim 1999 tarih ve 23846
sayili Resmi Gazete’de yayimlanan
Agiz Ve Dis Saghg1 Hizmeti
Sunulan Ozel Saghk Kuruluslar:
Hakkinda Yonetmelik.
* 15 Subat 2008 Tarih ve 26788 sayili Resmi
Gazete’de yayimlanan Ayakta Teshis ve
Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kuruluslar:
hakkindaki Yonetmelik.
* 27 Mart 2002 tarih ve 24708 sayili Resmi
Gazete’de yayimlanan Ozel Hastaneler
Yonetmeligi.

*Makina Miihendisi, TDB 2015 Meslek Sorunlar Sempozyumu Dishekimliginde llag, Kozmetik ve Tibbi Cihaz, Malzeme Kullanimi ve Glivenligi Calisma Grubu katiimcisi.
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* 3 Subat 2015 tarihli Resmi
Gazete’de yayimlanan, yu-
kardaki yonetmelikleri devre
dis1 birakan, 29256 sayih
Agiz ve Dis Saghg Hiz-
meti Sunulan Ozel Saghk
Kuruluslar1 Hakkinda
Yonetmelik.

Yonetmeliklerin yani sira bazi

kanunlar ve diger genel yonet-

melikler burada 6nemle ele
alinmasi gereken hususlardir;

Engelliler Kanunu, {s Giivenligi

Kanunu, Yangin Yonetmeligi,

Elektrik ic Tesisleri Yonetme-

ligi, Radyasyon Giivenligi Yonetmeligi, Tibbi

Atik Yonetmeligi vs.

Kanunu ¢ercevesinde olup, sartna-

‘Bu kriterlerin bazilarinda meler, uygulama ve teslim alma bu
stirecin 6nemli ve kritik safthalari-

zaafiyet ortaya ¢iktiginda, dur.
ihale olusturan ekibin
bilinci ve sorumlulugu,
isi yapan muteahhidin
is ahlaki ve meslek
sorumluluguiile karsi
karsiya kalinmaktadir...

i§letme kosullar1

« isletme kosullari, teslim alinan
yapinn tiim cihaz donanimi ve
teknik altyapisiyla giivenli, verimli,
ve uzun vadeli ¢caligmasinda etkin
hususlardir.

Tiam bu deginilen konulara
ragmen ulkemiz dishekimligi
alanindaki durum nedir?

« Planlama ve projelendirmeye esas olan yonet-
meliklerin daginik, celigkili ve yoruma agik
maddelerden olugsmasinin yani sira koordi-
nasyondaki yetersizlikler genelde sagliksiz
planlamanin ve projelendirmenin nedenleri

Kamu hizmet biriminin yaptirilmasi
« Yapinin kamu kurumu tarafindan alimi s6z
konusu oldugunda, genelde Kamu Ihale olmustur.

Karsilasilan olumsuzluklardan bazilarn

« Dishekimligi hizmet birimle- ve tibbi alanlarda kullanilan « ADSM, dishekimligi fakiilteleri,

rinin statiilerine gore yap ici
kullanim alanlarinin belirsizligi
muayenehanelerden ¢ok iiniteli
hastane ve egitim yapilarina
kadar gelisigiizel tasarlanmis
ve isletme ve calisma giivenligi
risklerini ortaya ¢ikarmistir.

Tiirkiye Atom Enerjisi
Kurumu uzun yillar lisanslama
ile ilgili uygulamalara yonelik
yapilan duyurular ve yazigma-
larda “Tibbi Amach Radyo-
loji Cihaz1” tanimin kullandi

cihazlarla ilgili talepler de
dishekimligi alanindan istendi.
Dolayisiyla yakin gecmise kadar
dishekimligi alaninda metraj ve
alan fizigi konusunda yapilan
denetimlerin bir cogunda kaos
yasanmasina neden olunmus-
tur.

8 Mart 2012 tarihinde Ku-
rum’un yaywnladig tebligde
dishekimligiyle ilgili alanlara
yonelik tanimlar yapilmis olsa
da yetersizdir ve yine yorumlara
acgik oldugu gozlenmektedir.

merkez, hastane gibi yapilarda
genel anestezi altinda operas-
yon yapilan ameliyathane fiziki
tasarimlari ve teknik altyap:
uygulamalarinda hijyen ve ca-
lisma giivenligi agisindan biiyiik
hatalar yapilmaktadir.

 Yangin Yonetmeligi, Engelliler

Kanunu, {s Giivenligi Kanunu
gibi caligmalarda ne yazik ki
yatirim ve denetim yorumlar:
farkl farkli olmakta ve taraflar
sorun yasamaktadirlar.

® http://www.taek.gov.tr/radyasyon-quvenligi-sss/679-radyoloji-odalarinin-alanlari-nasil-olmalidir-oda-boyutu-ne-olmalidir.htm|

Subat 2015 tarihinde 29256 sayi ile resmi ga-
zetede yayinlanan Agiz ve Dis Saghg Hizmeti
sunulan Ozel Saghk Kuruluslar1 Hakkindaki
Yonetmelik'te, 6zellikle fiziki yapi ve teknik
altyapilariyla ilgili konularda halen yetersizlik-
ler s6z konusudur.

Cesitli acilardan tartisilan bu Yonetmelik
bile, eski yonetmeliklere gore hazirlanan yapi-
lar fiziki ve teknik altyapilar: agisindan sinifta
birakmis durumdadar.

Son yillarda kamu ve 6zel vakif iiniversite-
lerinin dishekimligi fakiilteleri ve hastaneleri
konusunda yaptiklari ve hizla artan yatirnmlara

da bu Yonetmelik referans gosterilmektedir.
Egitim amach planlanan bu yapilarda egitim

kosullarinin bir ADSM isletme kosullari ile

nasil bagdasabildigini anlamak miimkiin
degildir.

Yeni yiiriirliige giren Yonetmelige ragmen
baz1 hususlar halen yanitsiz durumdadir:

« Dighekiminin {initi i¢in tanimlanan 12 m?
alan icinde hekim calisma masasi bulunabi-
lir mi?

» Kompresorler {init yaninda bulunabilir mi?
(is giivenligi ve basincli kaplar riski kapsa-
minda konuya yaklagim farklidir) ©
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Fiziki altyapt

» Cok iiniteli birimlerde merkezi oksijen santrali
yapip iinit alanlarina oksijen tesisat ¢ekilebilir
mi? (Yangin Yonetmeligi dogrultusunda Oksijen
tiipleri calisma ortamlarinda bulundurulamaz).

» Ameliyathanenin giris katinda bulunmasina
ragmen, tedavi iinitlerinin bulundugu iist katlara
sedye asansorii olugturulmal m1?

« Sedye, her iinite ulasabilir olmah m1?

« Yapu giris katinda bulunan, diger katlardan
bagimsiz muayenehane i¢in binanin asansorlii
olma zorunlulugu var midir?

 Genel anestezi miidahale alan grubuna ait medi-
kal basin¢h gaz santralleri bina i¢inde bulundu-
rulabilir mi?

« Steril koridora lavabo konulabilir mi? (Steril alan
kosullar1 sorgulanmali)

« Bir adet operasyon masasi bulunan genel
anestezi miidahale alan grubunda hasta
uyandirma odasi ozellikleri ve yatak
sayisi ne olmali?

» Merkezi sterilizasyon alani olan
ve birkag katli birimlerde 4
steril ve kirli malzeme &
transferi icin 6zgiin \
malzeme asansori \ :
zorunlulugu var midir? .

« Tibbi siv1 atik konusu dis-
hekimligi hizmet birimleri-
nin sorumluluklar1 kapsaminda
midir?

» Genel anestezi altinda yapilan operas-

yonlarda klasik dental tasarimli dis tiniti

kullanilabilir mi?

Bir dis dolgu malzemesini tibbi cihaz
olarak tanimlayan Saglik Bakanligi’'mizin 6zellikle
teknik bazi konulari, ilgili diger kanun ve yonetme-
likleri de konu 6zelinde sadelestirerek ele almasin-
da ve bir paket haline getirmesinde yarar vardir.
Higbir yonetmelige, standarda 6zen gostermeden
kirli bilgilerle yapilan yatirimlar igin ise zaten soy-
lenecek fazla bir sey yok. Standartlar ve yonetme-
likler dogrultusunda yapilacak nitelikli denetimler-
de bu yapilar zaten sistem dis1 kalma zorundadir.

MUSTAFA KEMAL UNIVERSITESI

14-15 KASIM 2015

Detayli Bilgi: 0326 214 68 16 - 0507 079 75 55
www.hataydishekimleriodasi.org - hataydho@hotmail.com
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Mimari projeler ve ii¢
boyutlu canlandirmalar

olsa da Ayni 6zenin
altyapiya gosterildigini
iddia etmek zor.

Kamu hizmet biriminin yaptirilmasi
asamasindaki sorunlar

Kamu kurumunun, isi satin alma siirecinde
hazirlamis oldugu sartnamenin niteligi, uygulama
siireci, denetim ve teslim alma kriterleri ne yazik
ki iistiine bir de Kamu Thale Kanunu'ndaki siklikla
tartigilan hususlar eklendiginde, haksiz kazang
ve hatali yatirim faktorii olarak tekrar karsimiza
cikmaktadir.

Isletme kosullanna iligkin sorunlar

Tesislerin teknik sistem ve altyapilarina yonelik is-
letme siirecindeki personel sayisi, niteligi, egitimi,
periyodik koruyucu bakim gibi faktorler verimi,
ekonomiyi ve 6zellikle caligma giivenligini etkile-
mektedir. Kamu kurumlarinda genelde bu hususlar
g0z ard1 edilmekte, uzman olmayan, egitimsiz ve
sertifikasiz personele sahip firmalara bu hizmetler
tasere edilmektedir.

goz boyayia

Ozet olarak;
Tiim bu siirecin basariyla tamamlanmasinda, top-
lum saglig yararina kullanilmasinda elbette
yapilagsma bilinci, standartlar, yonet-
melikler, koordinasyon, satin alma,
uygulama, denetim, teslim alma,
igsletme kriterleri ¢cok 6nemlidir.
Bu kriterlerin bazilarinda zaafi-
yet ortaya ¢iktiginda, ihale olus-
turan ekibin bilinci ve sorumlu-
lugu, isi yapan miiteahhidin ig
ahlaki ve meslek sorumlulugu
ile kars1 karsiya kalinmaktadir
ki bu durumlarda sonuc cogunlukla
hatali yatirim ve haksiz kazang olarak karsimiza
cikmaktadir.

Bu nedenle; Saglik Bakanligi, Tiirkiye Atom
Enerjisi Kurumu, tiniversiteler, TDB, TMMOB,
DISSIAD gibi ilgili taraflarin icinde bulundugu bir
platformda bu konularin acilen masaya yatirilip,
iilke ekonomisini, toplum saghigini, calisma giiven-
ligini olumsuz etkileyebilecek bu tesislerin, kisacasi
hatali yatirimlarin 6niine gecilmelidir. o
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implant Oncesi Cerrahi Hazirlik
Dog.Dr. ismail Doruk Kogyigit

Dishekimligi ve Bulagial Hastaliklar
Prof.Dr. Nizami Duran

Siit Diglerinde Endodontik Tedaviler
Dog.Dr. Tamer Tiiziiner

Dighekimliginde Ergonomi
Dishekimi Cansun Mert

Bagtan Sona Endodonti
Prof.Dr. Baybora Kayahan

3'ii Bir Arada: Anterior Estetik Kompozit
Yrd.Dog.Dr. Bilal Yasa

Temel Yasam Destegi
Prof.Dr. Cagla Akkurt

Siit ve Siirekli Dislerde Travma ve Aviilsiyon
Prof.Dr. Sema Celenk
Dog.Dr. Buket Ayna

Diastema Kapatma
Dog.Dr. Behiye Bolgiil

Yrd.Dog. Dr. Bilal Yasa
Not: 20 kisi e sinirlidir
Siitur Teknikleri
Dog.Dr. Ismail Doruk Kogyigit
Not: 20 kisi le sinirldir

Adim Adim Pratik Endodonti
Prof.Dr. Baybora Kayahan
Not: 20kisi ile sinirldir



Siirekli Dishekimligi Egitimi

SUREKLI DISHEKIMLIG] EGITIMI

TURK DiSHEKIMLERI BIRLIGi

n Asagidakilerden hangisi
yanligtir?

[al Naylon ve propilen dikis
materyallerinde doku
reaksiyon ve gerilme direng
kayb1 minimaldir.

[b] Multiflaman dikig
materyallerinde enfeksiyon
riski
digtkeir.

[c] Siturlar o arttik¢a incelirler.
Orn: 4/0, 2/0 dan daha incedir.

[d] Derive oral mukoza i¢in ideal
igne kesiti reverse cutting dir.

[e] Katgiit rezorbe olabilen, ipek ise
rezorbe olmayan dikis (siitur)
materyalleridir.

Primer ve sekonder damak
yariklar1 hangi haftalarda olusan
bir bozukluk sonucu goriiliir?

[a] 4.ves. Haftalar
[b] 6.ve 8. haftalar
[c] 4.ve8.haftalar
[d] 10.ve12. haftalar
[e]l 6.ve14. haftalar

Kok Kiriklarinin iyilesmesin-

de asagidakilerden hangisi istenen

bir iyilesme tipi degildir?

[a] Kalsifiye doku ile iyilegme.

[b] Bag dokusu ile iyilesme.

[c] Kemikvebag dokusuile
iyilegme.

[d] Graniilasyon dokusu ile
iyilesme.

[e] Sement dokusu ile iyilesme

SDE YANIT FORMU (Dogru yanit1 liitfen daire icine aliniz):

@TDB Stuirekli Dishekimligi Egitimi Kredilendirilmis Sorular

n Dighekimligi i¢in 6zel olarak
gelistirilmis lokal anestezik
hangisidir?

[a] Lidokain
[bl Prilokain
[c] Artikain
[d] Tetrakain
[e] Etidokain

Asagidakilerden hangisi
ilerleyen yas ile birlikte goriilen ve
total protezin bagarisini etkileyen
faktorlerden birisi degildir?

[a] Diskaybina ilave olarak alveolus
kayb:.

[b] Kemik kaybinin devam etmesi.

[c] Sistemik rahatsizliklarin ve
buna bagh ilag kullaniminin
devam etmesi.

[d] Yukaridaki tiim siklar dogrudur

[e] Yukaridaki tiim giklar yanhgtir

n Periodontal kiiretlerle ilgili
olarak yanlis olani isaretleyiniz.

[a] Universal kiiretler agzin tiim
bolgesindeki digler tizerinde
kullanilabilmektedirler.

[b] Gracey kiiretleri
spesifik kitretlerdir ve
belirli digler tizerinde
kullanilabilmektedirler.

[c] Orak Scaler subgingival
kullanima uygun degildir.

[d] Universal kiiretlerde calisan
ucun tek tarafi bilenir.

[e] Gracey kiiretlerde ¢aligsan ucun
tek tarafi kullanima uygundur.

Sorularin yanitlarini en ge¢ 30 Ekim 2015 tarihine kadar SDE Yuksek Kurulu Kizilirmak Mah. 1446. Cad.

Alternatif is Merkezi No: 12/38 Cukurambar Cankaya / Ankara adresine mektupla, 0.312.430 29 59'a faksla ya
da tdb@tdb.org.tr adresine e-mail ile génderen meslektaslarimizdan en az 7 soruyu dogru cevaplayanlar 6 SDE
kredisi almaya hak kazanacaklardir.

Reenfeksiyon riski
acisindan 6nem tasiyan hastalik,
agagidakilerden hangisidir?

[a] Diabetes mellitus

[b] sifiliz

[c] AIDS

[d] Astim

[e] Romatizmal kapak hastaligi

B Asagidakilerden hangisi
organik doku ¢oziiciisiidiir?

[a] Hidrojen peroksit soliisyonu.

[b] Sodyum hipoklorit soliisyonu.

[c] Etilen daimine tetra asetik asid
solusyonu.

[d] Sitrik asid soliisyonu.

[e] Serum fizyolojik soliisyonu.

n Asagidaki faktorlerden hangisi
periodontal prognozu etkileyen yerel
faktorlerdendir?

[al Mikrobiyal dental plak ve distag:
olusum hiz1

[b] Hastanin motive edilebilirligi

[c] Hastaninyasi

[d] Hastanin genel saglik durumu

[e] Hastanin psikolojik durumu

m Sifilizin hangi devresinde deri
lezyonlar1 bulasici olup, en aktif ve
bulastiriciligi en fazla

olan dénemdir?

[a] Birinci evre sifiliz
[b] ikinci evre sifiliz
[c] Uciincii evre sifiliz
[d] Konjenital sifiliz
[e] Idiopatik sifiliz

b

Adi Soyadi
TC Kimlik No

Adresi
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Bilimsel

Curuksuz
sert doku
kayiplarinda

etyoloji

GiRiS

Giiniimiizde popiilasyonlarda siklikla karsilagilan
problemlerden biri de ¢iiriiksiiz sert doku kayipla-
ridir. Ciirtliksiiz sert doku kayiplari; dis hassasiyeti,
plak retansiyonun artmasi, estetik olmayan goriiniim,
pulpa devitailizasyonu gibi problemlere neden ola-
bilmektedir. Ciirliksiiz sert doku kayiplarinin altinda
yatan neden teshis edilerek ve ortadan kaldirilarak,
hassasiyet giderici ajanlar uygulanarak, restorasyon
uygulamalariyla tedavi edilebilmektedir fakat eger
etyoloji belli degilse dislerin tedavisi ve korunmasi
zor olabilmektedir*23. Bu ¢aligmanin amac, sert doku
kayiplarinin en ¢ok hangi sebeplerden olustugunun
aragtirmasinin yapilmasidir.

Ciiriiksiiz sert doku kayiplari etyolojinin baskin
komponenti her zaman agik olmadigindan ¢ogunlukla
tahmin edilen etyolojilerine gore siniflandirilmak-
tadir2. Ana etyolojik faktor tespit edilebildiginde ise
morfolojik siniflamalar dogru teshis i¢in klinisyenlere
biiyiik kolayliklar saglayabilmektedir. Karigikliga ve
yanlig anlamaya neden olmamak adina ciiriiksiiz sert
doku kayiplarini tanimlamak i¢in terminoloji kulla-
niminda tutarh olunmasi gerekmektedir+5%7. Michael
ve ark. yaptig1 bir ¢calismada 15289 ¢ekilmis dis 2
kat biiyiitme altinda servikal bolgelerinde ciiriiksiiz
sert doku kayiplar1 degerlendirilerek 5 farkh kate-
gori olusturmuslardir®. Bu siniflamaya gore servikal
bolgelerde; s1g, konkav, kama sekilli, centik seklin-
de ve diizensiz sekilli ¢iiriiksiiz sert doku kayiplar
bulunmaktadir. S1g kayiplar; 0,5 mm’ den az derinlige
sahip fakat genislik ve yliksekligi 1 mm’ den fazla olan
ve enine kesitleri diiz ya da dalgal olabilen lezyon-
lar seklindedir. Konkav sekilli kayiplar; o,5mm’ den
derin lezyonlar icermektedirler. Kama sekilli kayip-
larda; enine kesitlerinde i¢ acis1 keskin kama seklinde
defektler goriilmektedir. Birden fazla kama seklinde
defekt varsa bu dis diizensiz sekilli sert doku kayip-

' Medipol Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi, Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dali

2Trakya Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi, Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dali

3Kemerburgaz Universitesi Dishekimligi Fakiltesi, Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dali

64/ TDBD

Ozge Giirbiiz', Benin Dikmen', Alev Ozsoyﬂ Aylin Cilingir?, Meltem Mert Eren®

lar1 kategorisinde degerlendirilmelidir. Centik sekilli
kayiplar; ¢ok kisa yiikseklige (0,5-1mm) ve daha uzun
mesiodistal genislige (4-6mm) sahip lezyonlardir.
Kesitler konkav ya da kama sekilli olabilmektedir.
Diizensiz sekilli ¢iiriiksiiz sert doku kayiplarinda ise;
birden fazla egimli, birden fazla keskin kenarli ya da
her ikisinin de birlikte goriildiigii lezyonlar bulun-
maktadirt.

Erozyon

Bakterilerin katilmadig1 kimyasal bir olay ile dis sert
dokularinda gozlenen madde kayiplaridir. Ciirtikteki
olaylarin aksine asit etkisi ile meydana gelen madde
kayiplar: bakteriyel kokenli degildir. Ag1z pH’ s1 dis
minesinin kritik pH degeri olan 5,5’ in altina diiserse
asit ataklarinin siiresi ve sikligina bagh olarak erozyon
gerceklesmektedir?. Ilerlemis vakalarda dentine ula-
sabilir ve dislerde hassasiyetlerin olusmasina neden
olur. Dentinin agiga ¢iktig1 durumlarda erozyon daha
siiratli geligirt.

Blumia, gastro6zofaringeal refleks, anoreksi gibi ce-
sitli sistemik hastaliklar sonucu i¢ kaynakl erozyonlar
olusabilmektedir*213, Yeme-i¢me aligkanliklarina,
diyete, cevresel faktorlere bagh olarak da dis kaynakl
erozyonlar goriilebilmektedir. 4.

Smith ve Knight dis asinma indeksi (TWI); mm ile
olciilebilen dis doku kayiplarin ve dis ylizey kay-
b1 miktarina rehber olan sekonder dentin varhigim
belirlemede kullanilan standart epidemiyolojik bir
indekstir. Skor 0’ da minede ve dis konturlarinda
kay1p goriilmezken skor 1’ de minede ve dis kontur-
larinda minimal kayiplar goriilmektedir. Skor 2’ de
dentin ylizeyindeki derinligi yiizeyin 1/3’ iinden az
olan kayiplar varken, skor 3’ te dentin yiizeyinin 1/3’
iinden fazla miktarda ve ylizey derinligi 1-2 mm olup
pulpayi icermeyen kayiplar bulunmaktadir. Skor 4’



te minenin tamamen kaybi, kayiplarin pulpay1 veya
sekonder dentini icermesi ve defekt derinligi 2 mm’
den fazla olarak goriilmektedir®. ingiltere’ de yapi-
lan epidemiyolojik calismalarda siklikla TWT indeks
kullanilmilstir”. Son donemlerde Basic Erosive
Wear Examination (BEWE) olarak adlandirilan basit
skorlama sisteminden olusan bir indeks gelistirilmis-
tir. BEWE, Basic Periodontal Examination modelini
temel alarak olusturulmus, basit ve tekrarlanabilir
bir skorlama sistemidir. Skor 0’ da erozyon ve aginma
gorlilmemektedir. Skor 1’ de yiizeyel yapida baslangi¢
asamasinda kayiplar, skor 2’ de belirgin defektler ve
yiizeyin %50’ sinden az sert doku kayb, skor 3’ te
yiizeyin %50’ sinden fazla sert doku kayiplar1 gozlem-
lenmektedir'®. BEWE teknigi alt ve iist ¢ene, sag ve
sol arka ve 6n olmak iizere boliimlere ayirilarak, her
kisimda en kotii aginan ylizeylerinin skorlanmasidir.
Kullanilan bu tiir indeksler olusan madde kaybinin
patolojik seviyede olup olmamasina karar verilmesine
yardimeci olmaktadir®. Patolojik dis asinmalarinda;
pulpanin etkilenmesi, digin viatlitesini kaybetme-
si, sekonder dentinin etkilenmesi, ¢entikli serviakl
yiizeyler, dis ylizeyleri i¢in restorasyon diisiiniilmesi,
asinmalarin kalic1 bir hassasiyete neden olmasi gibi
belirtiler goriilebilmektedir=°.

Atrizyon

Klinik olarak yabanci bir cisim olmaksizin dis dise
kontagin bir sonucu olarak dis sert dokularinin
asinmasidir. Cigneme olayinin etkisiyle diglerdeki
yavas ve diizenli madde kayiplaridir®.. Fizyolojik

ve Patolojik olarak ikiye ayrilir. Sebepleri arasinda
bruksizm, dis dokularinin displazileri ve kapanig
malformasyonlari sayilabilir. Normal dis dizisine
sahip kisilerde ¢igneme olay etkisiyle meydana gelen
asinmaya fizyolojik atrizyon, anormal dis pozisyonlar1
nedeniyle olusana patolojik atrizyon denir. Fizyolojik
atrizyonda; iist ve alt keser dislerin kesici kenarlari ile
biiyiik azilarin okluzal ylizeylerinde asinma goriiliir.
Ust biiyiik azilarin palatinal tiiberkiilleri aginirken

alt biiylik azilarin vestibiil tiiberkiilleri aginir. Ara-
yiizlerde goriilen aginmalar da dental arkin boyunda
azalmaya neden olmaktadir2>23. Patolojik atrizyon;
daha cok kapanis bozuklugu olan kisilerde ortaya
citkmaktadir. Eger hastada yasina oranla normalden

daha fazla asinma gozlenirse, patoloji diisiiniilmelidir.

Alt ¢cenede prognati varsa, list keser diglerin vestibiil
yiizlerinde; ortiilii kapanig durumlarinda ise iist keser
dislerin palatinal yiizlerinde aginma olur. Amelogene-
zis ve dentinogenezis imperfekta gibi hastaliklarda ise
tamamen patolojik asinmalar ortaya gikar2+2.

Abrazyon

Agizda diglerle temas eden yabanci cisimlerin yarat-
t1g81 asir1 mekanik yiik ile olusan dis sert dokularinin
patolojik kayb1 abrazyon olarak adlandirilmaktadirze.
Pipo i¢gmek, tirnak yemek, hatal dis fircalama, cekir-
dek yemek gibi baz1 aligkanliklar ve miizisyenlik, terzi
gibi mesleki faktorler dislerde abrazyonlarin olusma-
sina neden olabilmektedir2725.

Abfraksiyon
Stres birikiminin fazla oldugu yiizeylerde dis dokula-
rinin kaybi olarak tanimlanabilmektedir. Abfraksiyon
olusmus disler okluzal kuvvetlerin etkisiyle, stres
birikiminin en fazla oldugu o6zellikle servikal ¢izgi
boyunca ay seklinde uzanmaktadirlar223°332, Abfrak-
siyon olugsmasinda, okluzal iligkiler, prematiir temas-
lar, bruksizm ve dis gicirdatma gibi parafonksiyonel
hareketler etkilidirss.

Dis dokusu kaybini 6nlemek i¢in pek ¢ok yon-
tem bulunmaktadir. Oncelikle hekimler dis dokusu
kaybim saptayip, nedenlerini tespit edebilmeli, daha
sonrasinda tedavi ya da koruyucu 6nlemler almal-
dirlar. Disleri korumaya yonelik olarak; beslenme
aligkanlhiklarinin degistirilmesi, dis fircalama alig-
kanliklarinin degistirilmesi okluzal uyumlamalar ve
koruyucu splint uygulamalar: gibi 6nlemler alinabil-
mektedir. Digleri tedaviye yonelik olan yaklagimlarda
ise; hassasiyet giderici macunlar ve vernikler, floriir
uygulamalari, cam iyonomer, kompomer ve kompozit
uygulamalar1 yapilabilmektedirs4.

GEREC ve YONTEM

Calismamuz icin Istanbul Medipol Universitesi Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu’ ndan 10840098-199 say1
no ve 182 karar no ile gerekli onaylar alinmigtir.
Istanbul Medipol Universitesi Dis Hekimligi Fakiil-
tesi Restoratif Dig Tedavisi Anabilim Dali’'na gelen
bireyler muayene edilip dislerinde ciiriiksiiz sert doku
kaybi olan 80’ i kadin 70’ i erkek 150 hasta tespit
edilmistir. Bu bireylerde olusmus olan ¢liriiksiiz sert
doku kayiplarinin etyolojisini ayirt edebilmek ama-
ciyla soru ve cevap seklinde hazirlanmig olan anketler
doldurtulmustur (tablo 1). Sonrasinda bu anketteki
hekimin dolduracag sorular hekim tarafindan cevap-
landirilmistir.

BULGULAR

Yapilan anket ¢caligmasinda, hekimlerin klinik olarak
hastalar1 degerlendirdikleri cevaplar ile bireylerin an-
ketlere verdigi cevaplar arasinda uyum gozlenmistir.
Sorularin yonlendirmesi ile bireylerin verdigi cevap-
lar, meydana gelen ciiriiksiiz sert doku kayiplarinin
etyolojilerinin acikca gézlemlenebilmesini sagla-
mistir. 80 kadin, 70 erkek olmak iizere toplam 150
bireyde yapilan anketlerin sonuglarina gore; ciiriiksiiz
sert doku kayiplarinin %6’s1 erozyon kaynakli, %62’si
abrazyon kaynakli, %28’ abfraksiyon kaynakl, %44
atrizyon kaynakl oldugu gozlenmistir (tablo 2). Eroz-
yon goriilen 9 kisiden 7’ si kadin 2’ si erkek, abrazyon
goriilen 93 kisiden 51’ i kadin 42’ si erkek, abfraksiyon
goriilen 42 kisiden 20’ si kadin 22’si erkek, atrizyon
goriilen 6 kisiden 2’ si kadin 4’ i erkek bireylerdir
(tablo 3).

TARTISMA
Yapilan bazi calismalarda ciiriiksiiz sert doku asin-
malarinin okluzal faktorlere bagh olabildigini®, bazi
caligmalarda ise bu faktorlerle iligkisi olmadig: bildi-
rilmistirs®.

Lateral kuvvet streslerinin tespit edilmedigi, ©
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@ ATRIZYON

® ABFRAKSIYON
% 4

hatali dis fircalanmasindan kaynaklanan sig ve @ ABRAZYON EREZYON
yuvarlak sekilli asinmalarin abrazyon kaynakl
madde kayiplari oldugu tespit edilen ¢caligmalar
bulunmaktadir®”.

Grippo ve ark. restore edilmeyen servikal lez-
yonlarda stres birikiminin daha fazla oldugunu ve
servikal lezyonlarin daha hizl ilerleyebilecegini,
bu sebeple bu bolgelere restorasyon yapilmasinin
gerekliligini bildirmistir®. Abfraksiyon lezyonla-
rinin tekrarlayan okluzal stresler sonucu sekillen-
digini ve cogunlukla kama seklinde goriildiigiinii
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bildirilen ¢alismalar bulunmaktadirs®.
Servikal bolgedeki ¢iiriiksiiz lezyonlar ile ilgili

Tablo 2. Ciiriiksiiz sert doku kayiplarinin yiizdelik dagilimi

Tablo 1. Ciiriiksiiz sert doku kayiplar bulunan bireylerin cevaplandiracagi anket

O Hic fircalama yok

irlinleri tiiketerek asitli besinlerin dislere

Hasta Adi Soyadi Telefon Sistemik Hastaliklar :
Yas/Cinsiyet Meslek Kullanilan ilaclar
Hastanin cevaplandiracagi anket bolumu
1) Dis fircalama sikliginiz nedir? 9) Asitli besinleri aldiktan sonra siit ve siit Tarih: .../ o,

(J Giinde 1 kez fircalama olan etkisini azaltma aliskanliginiz Hekimin
(J Giinde 2 kez fircalama var midir? Cevaplandiracagi
O Giinde 3 kez veya daha fazla fircalama O Evet O Hayr Anket Boliimii
2) Disfiralama sekliniz nasildir? 10) Asitli yiyecekleri tiiketirken dislerinize besini i 17) Az ici muayene sonucunda ciriiksiiz
O Yuvarlak hareketler direkt ve uzun siireli olarak temas dis asinmalari tespit edildi mi?
(O Saga-sola dogru fircalama ettirir misiniz? O Evet
O Asag-yukar dogru fircalama (Limonu dis yiizeyine uzun siire OJ Hayir
O Saga-sola ve asagi yukan dogru temas edecek sekilde tutmak gibi) O Dig NUMAIAlar.....oooocceseccvrvrvrrrrrrres
fircalama () Evet O Hayir
18) Asinmalar tespit edildi ise tipi nedir?
3) Disfircalarken diglere uyguladigmiz kuvvet 11 Asitli iecekleri tiiketirken pipet O Erozyon
nasildir? kullanir misiniz? O Abrazyon
(J Bastirarak O Evet O Hayir O Abfraksiyon
(J Fircanin dislere az temas edecegi sekilde O Atrizyon
() Baski yapmadan orta derecede kuvvet 12) Gece uykusunda veya giin iginde
uygulayarak dis giardatma aliskanliginiz var midir? 19) Kapanista okluzyon bozuklugu
O Evet belirlendi mi?
4)  Kullandiginiz dis macununun icinde O Hayir O Evet O Hayir
ufak taneli partikiiller var midir? OJ Bilmiyorum
OJ Evet OJ Hayir 20) Hastanin agiz hijyen derecesi nedir?
13) Dis giardatma aliskanliginiz varsa gece plagi O Kot
5) Kullandiginiz dis fircasinin kullaniyor musunuz? () Orta
sertlik derecesi nedir? O Evet O Hayir O lyi
(J Ekstra yumusak O Yumusak O Cokiyi
OJ Orta sertlikte () Sert 14) Sabah uykudan uyandiginizda gene
eklemlerinizde agr hissediyor musunuz? 21) Hastadan alinan anamnez
6) Dis firanizin killarinda zamanla yelpaze O Evet O Hayir dogrultusunda asinmalarin etyolojisi
seklinde agilmalar oluyor mu? hekim agisindan nedir?
(O Evet O Hayir 15) Sabah uykudan uyandiginizda agzinizi OJ Yeme-igme aliskanliklarina bagli
acarken zorluk ¢ekiyor musunuz? defektler
7) Asitli yiyecek ve icecekleri ne siklikla O Evet O Hayir O Yanlis fircalamaya bagl defektler
tiiketirsiniz? (O Bruksizme bagli defektler
O Hicbir zaman 16) Siirekli kiirdan kullanmak gibi dislere O Diger etkenlere bagl defektler
(J Giinde Tkere () Giinde 2 kere disaridan zarar verebilecek aliskanliklariniz
(J Giinde 3 veya daha fazla var midir?
O Evet
8) Asitli besinleri tiikettikten hemen sonra O Hayir
dislerinizi firalar misiniz? Evet ise;
(J Evet (J Hayir



Bilimsel

yapilan bir ¢alismada, hastalarin %23’ iinde servikal bolgede
abfraksiyona bagli kama defektlerine rastlanmis ve bu hasta-
larin % 65’ inde parafonksiyonel aligkanliklar tespit edilmistir.
Ayni ¢alismada okluzal kuvvetlerden daha ¢ok etkilenen ufak
¢igneme alanina sahip olan kesici ve premolar gibi dislerde
kama defektlerine daha sik rastlanildig: bildirilmigtirse.

Diglerini sag ve sol elleriyle fircalayan bireyler iizerinde yapi-
lan ¢alismada dis asinmalarinda TWI ile 6l¢iimler yapilmis ve
gruplar arasinda ciiriiksiiz sert doku kayiplar1 agisindan anlamh
bir fark bulunamamigtir. Gruplar kadin ve erkek olarak ayril-
diginda kadinlarda; dislerini dikey olarak fircalayanlara gore
yatay olarak fir¢alayanlarda, diglerini daha uzun siire fir¢alayan-
larda daha fazla ciiriiksiiz sert doku kayiplarinin oldugu gozlem-
lenmistirs.

SONUC
Bireylerin dis fircalama gekilleri, yeme-i¢gme aligkanliklari,
parafonksiyonel hareketlerinin olup olmamasi gibi etkenler
cliriiksiiz sert doku kayiplarinin olusmasina sebebiyet vermek-
tedir. Ayrica etkene bagh olarak erozyon, abrazyon, abfraksiyon,
atrizyon vb. farkli bicimlerde sert doku kayiplarinin olustugu
goriilmektedir.

Calismamizda anket sorularimizdan yola gikarak; dis firgala-
ma bicimlerinin yuvarlak hareketler yapmadan saga-sola veya
asagi-yukar: yonde, bask: uygulayarak, sert dis fircas1 kullana-
rak ag1z i¢i bakimlarini yapan bireylerde abrazyona bagh c¢iiriik-
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Tablo 3. Ciiriiksiiz sert doku kayiplarinin cinsiyete gore dagilimi

siiz sert doku kayiplarinin oldugunu hekimler
de yaptiklar1 muayenelerde tespit etmistir. Agiz
ici pH’ 5,5 ten daha diisiik halle getirebilecek
limon, asitli icecekler vb. besinleri oldukga sik
tliketen ve bu asit ataklar esnasinda dis fircala-
ma gibi aligkanliklar: olan, agiz i¢i pH’ 1 diizen-
leyebilecek herhangi bir tamponlayici 6nlem
almayan bireylerde erozyona bagh ciiriiksiiz sert
doku kayiplarinin olusturulabilecegi de hekim-
lerin yapmis oldugu ag1z i¢i muayenelerde tespit
edilmistir. Anketlerde hekimlerin yaptig1 mua-
yeneler sonucunda; yabanci bir cisim olmaksizin
dis dise kontagin bir sonucu olarak dis dokulari-
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nin displazileri ve kapanis malformasyonlar gibi
etkenler tespit edilen bireylerin dislerinin kesici
kenarlarinda veya arayiizlerinde atrizyona bagh
clirliksiiz sert doku kayiplari tespit edilmistir.
Yine anket sorularindan yola ¢ikilarak bruksizm,
dis gicirdatma gibi parafonksiyonel hareketlere
sahip bireylerin disglerinde, stres birikiminin

en fazla oldugu 6zellikle servikal ¢izgi boyunca
ay seklinde uzanmis olan abfraksiyona bagh
clirliksiiz sert doku kayiplar1 da tespit edilmis
bulunmaktadir. o
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Edebiyatta Dishekimligi

Nese inceoglu Dursun *

Dis ve Dis Agris1 Nedir
Bilmeyen Adam

Secme Hikayeler
Sait Faik Abasiyanik
i Is Bankasi Kiiltdir Yayinlari

ksamlari ti¢ dort bardak bira igmek

adetindeyseniz, dubleleri ayn1 yerde

icmeyip ayakta bira icilen yerleri do-
lagsmay1 severseniz muhakkak rastlamiginizdir.
Siyah biyiklari, tertemiz gozleri, uzunca bir
¢enesi vardir. Cabuk cabuk konusur ama bazi
harfleri heceleyemez. Uc biradan fazla icmisse,
¢ok dikkatli dinlemek sartiyla, size kendisini
tanitabilirim. Diinyanin en tatli, en iyi adami-
dir. Ona, seker gibi adam, diyebiliriz.

Anadolu Pasaji’nin nihayetinde kiiciiciik bir
kahve. Kahvecinin eliyle ¢ektigi mis gibi kahve-
sinden i¢mek i¢in gelen {i¢ bes tiryaki. Duvar-
larda av, sonbahar, kis, sato levhalari. Késedeki
masalarin biri {izerinde bir daktilo makinesi
goreceksiniz. Aksamin {i¢ dort birasinin, ¢coluk
cocugunun nafakasini bir kii¢iik yazi makine-
siyle namusluca kazanan adam ordadir. iranh
kahveci:

-Succuh yer, findih yer, ceviz yer, sallatalih
yer...

Dogustan gozleri gormeyenler olur. Dogustan
sagir ve dilsizler olur. Dogustan ayaksizlar, ku-
laksizlar da belki goriilmiistiir. Dogustan digsiz
adam olur mu? Olmaz olur mu? “Hepimiz
dissiz dogduk. Diglerimiz sonradan ¢ikmistir”
diyeceksiniz. Oyleyse, “Dogdugu gibi dissiz
kalan adam bulunur mu?” diye sorsam, “Olur
mu Gyle adam da?” dersiniz. iste size boyle bir

* Dishekimi, TDBD Genel Yayin Yénetmeni / e-mail: inceoglunese@yahoo.com.tr

70/ TDBD

Edebiyat dostlari sagolsunlar, artik -en azindan Tiirk¢e
olanlar- bitti galiba dedigimiz anda haberdar olmadigimiz bir
parcayla cikageliyorlar. Bir dénem Istanbul Dishekimleri Odasi
Dergi’sinin Yayin Kurulu'nda da beraber ¢alistigim meslektasim
Zeynep Aldogan’in dikkatime sundugu o6ykdusiinde biytik yazar
Sait Faik bir anomaliden tadina doyulmaz bir insan hikayesi
cikariyor.

adam: Bay Ferit Yazgan.

Kendisi, “Dogustan digsizim” diyor. Dogru
degil bu. “Dogdugum gibi dissizim” demesi
lazim. Ayaklarimiz i¢in, bir cihetten dogru, bir
cihetten yanlis, sonradan ¢ikmalar, deriz. Asil
dislerimiz sonradan ¢ikmadir.

Dogdugumuz giin seyrek de olsa yumusacik
saglarimiz vardi. Ama agzimiz kusg agzi, canavar
olmayan balik agz gibidir. Dostum Bay Ferit
Yazgan dudaklarimi aralayip da agzini gosterdi-
gi zaman insan sasip kaliyor. Onun uzunca ce-
nesi ile bir tek kili agarmamig kara biyiklarinin
arasinda insan inci gibi piril piril, hafifce sariya
bakan saglam, kuvvetli disler beklerken kipkir-
miz1 bir ¢ukur, dis yerine de sanki naylondan



yapilmig ince bir kirmiz ¢izgi goriiyor.

Dogustan kor olmak biiyliik bir tabiat hak-
s1zligl, bir felakettir. -Sonradan kér olmaktan
daha ac1 degil ama.- Anadan dogma koriin
diinyaya kendine gore bir sekil vermesi; hatta
bir diinya goriisiine, bizim kavrayamayacagimiz
bir diinya goriisiine sahip bulunmasi, miimkiin.
Kim bilir giizellik dedigimiz garip, miidafaasi
miigkiil, cogu zaman haksiz sey belki sesimizde,
belki kokumuzda, belki ellerimizin sicakliginda
ve titreyisindedir. Herhalde anadan dogma bir
kor kizin sececegi erkek miihim bir adamdir.
Gozli kadinlarin anlayamayacag bir giizellige,
bir erkeklige sahiptir.

Dogustan sagir ve dilsizlerin talihi, koriinki
kadar ters olmasa da yine bir eksikliktir. Bay
Ferit i¢in boyle bir sey diisiinemiyorum ben.
Ben bunu bir eksiklik, bir kusur bile saya-
miyorum. Bir defa ne o gir gir makineli disci
odalari, ne yanaginizi kege gibi yapan morfin,
ne de -Allah diismanima vermesin insallah- dis
agrisi! Gece yarisi tath uykudan azgin bir dis
agrisiyla uyanmayi bir hayal edin hele! Biitiin
boyle seyler bagkalarinin. Ne kerpeten kabusu,
heyulasi, devi, karakoncolosu!...

Bay Ferit:

- Boyle dogdum, boyle 6lecegim, diyor. Ama
her cocuk gibi bol bol ¢akalerigi yiyememisim.
Hiyar1 rendeler, findig1 ezermisim. Ne yapalim?
Taksirat! Belki diinya nimetlerinin tadini sizin
kadar bilemem ama hepsinden birer lokma tat-
tim. Tattim ama sertlerini bir tiirlii sevemedim.

Sait Faik
Abasiyanik

1906'da Adapazar’nda dogdu. Klasik 6yku teknigini yika-
rak dogay! ve insanlari basit, samimi, hem iyi hem kotd

taraflariyla olduklari gibi fakat siirsel ve usta bir dille anlatti.
Toplumun problemlerine dedgil bireyin toplum icindeki sorun-

M odern Turk hikayeciliginin éncllerinden olan Sait Faik

larina yonelen yazar, dykulerinde ¢cogunlukla kendisinden yola
cikip bireyler hakkinda yazarak insan gercegini anlamaya calisti.
Cogunlukla sehirli alt sinifin hayatini yazan Abasiyanik, balikgl, issiz,
kiraathane sahibi gibi karakterleri anlatti.

Ldzumsuz Adam, Mahalle Kahvesi, Havada Bulut, Alemdagda
Var Bir Yilan basta olmak tizere cogunlukla &ykd kitaplariyla tanin-
sa da Simdi Sevisme Vakti en iyi bilinen Tirkge siirler arasindadir.

Yargilanmasina neden olan Medari Maiset Motoru ve Kayip
Araniyor olmak Uzere sadece iki roman yazmistir.

1954'te yitirdigimiz blytk dykiict adina her yil bir dyki 6dili
de verilmektedir.

Cevvizi goziimiin 6niinde agzinda kirdi. Inan
olsun gozlimle gérmisem.
Bay Ferit goz kirpiyor:

Findiktan, cevizden hoslanmam.

- Ne seversin Ferit Bey?

- Ne sevecegim birader! Tabii yumusak
seyleri.

Ferit Bey’in liigatinde dis kelimesi yoktur. Ne

- inanma, diyor, Tahran’a ii¢ kilometre mesa-
fede bir kéyde dogmustur, inanma!

- Yalan mi sOylirem?

- Yerim ama elimle ezerim de sonra agzima
atarim.

kimseye dis biler, ne dise do-
kunur, ne de disi gecer. Halim
selim adamdir. Fazla alakadan
hoslanmaz, adami severse der-
dini anlatir, tath tath konusur.
Ben kendini pek severim. O da
beni sever ki konusuyor.

- 49 yasina girdim. Simdiye

‘Dogustan gézleri
gormeyenler olur.
Dogustan sagir ve dilsizler
olur. Dogustan ayaksizlar,
kulaksizlar da belki

- Ezmeden atarsin.

- Sen yine Gyle bil.

Giiliisiiyoruz. Sonra Bay Ferit
elimden kalemi kagidi aliyor, bir
seyler yaziyor. Iste yazdiklar::

“1315 senesinde Sultanahmet’te
Naklibend Mahallesi’'nde, Giizel-
¢esme Sokagi'nda dogmusum.

kadar mide agris1 cekmemigtim.
Yalniz bu sene midemde sikinti
cekiyorum. Tyi hazmedemiyo-
rum herhalde.

- Ne yemeKlerini seversiniz?
Herhalde lapa gibi, siitla¢ gibi
olanlarini.

- Onlar1 bile sevmem. Suyu severim, su gibi
seyleri severim. Giilerek ilave ediyor:

- Uziim suyuna, arpa suyuna, -arada olmak
sartiyla- imam suyuna yiiziim yoktur. Ne ya-
parsin benim disim de onlara geciyor.

franh kahveci:

-Sakka yapar, inanma! O ne cevvizler kirar.

gorilmdistiir. Dogustan
dissizadam olur mu?’

Mahalle mektebini, Sultanahmet
Riistiyesi’'ni ikmal ettikten sonra
askerligim geldi. Fakat hep tecil
edildim. Evliyim. iki cocuk babasi-
yim. Biri kiz, biri erkek iki evladim
var. Cocuklarimin disleri, Allaha
siikiir sapasaglamdir. Ailemde hi¢ digsiz insan
yok. Gerek Kadirga Disci Mektebi'nde, gerekse
Giilhane Hastanesi'nde uzun muayenelerde
sonra dis sinirlerimin fazla kuvveti yliziinden
dislerimin ¢ikmadig nitecesine varilmigtir. O
zaman talebe bulunan dis tabibi Hiidaverdi,
dislerimi yapmak icin elinden geleni yaptiysa
da muvaffak olamadi. Agzimin radyografisi- ©
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ni, kalibin1 alip Paris’e gonderdiler. Ora-
dan bana bir takma dis gonderdilerse de
tutmadi. Nihayet ¢ene kemigimin kemikleri
inkisaf edemedigi icin dis takimi yapilama-
yacag anlagildi...”

- Bay Ferit, simdiye kadar bir sikinti
¢ektiniz mi?

- Miithim bir sikint1 degil

- Dig agrisini tercih eder miydin?

- Dig agrisin1 neden? Mide agrisi gibi bir
seyse...

- Cok daha fena.

- Nasildir?

- Tarif edilemez ki dis agrisi.

- Mide agris1 edilir mi?

- Hig boyle anadan dogma —yanlis ama
neyse- dissizler gorilmiis mii?

- Ben Tiirkiye’de bir taneyim. Bilmem
baska memleketlerde var m1? ama sanmi-
yorum. Diinyada disi ¢tkmamis tek ada-
mim.

- Ferit Bey, kim bilir beki bu bir tekamiil-
diir. Belki yarin, bu vahset zamanimizdan
kalma ¢abuk ciiriiyen kemikleri hep birden
kaybedecegiz. Bir zaman gelecek belki bii-
tlin ¢ocuklar digsiz dogacak.

Bay Ferit giildii:

- Teselliye ihtiyacim yok, dedi. Sizin ku-
yumcu carsisina donem digleriniz bagkala-
rinin etini, ekmegini yemek icin bir vesile
ise ben halimden memnunum.

Sahiden de dyle. Bay Ferit miitevazi,
alninin teriyle kazanip yasamis bir adam.
Hepimizden daha az, daha yumusak seyler
yemis. Sertten, keskinden nefret etmis. Ev-
velce Beyoglu'nda, Sultanahmet’te bidayet
mahkemelerinde zabit katipligi yaparmus.
Simdi tam on sekiz senedir daktiloluk
yapiyor. Kontratlar dolduruyor, istidalar,
mektuplar yaziyor.

- Yalniz, diyor, son zamanlarda iyi gida
alamadigimdan gozlerim bozulmaya basla-
d1. Ona canim sikiliyor. Doktorlar vitamin-
sizlikten diyorlar. Bir de su mide agrim
olmasaydi digsizlikten yana bir sikdyetim
olmayacakti.

Kahveye kontratlarini tazelemek iizere
kiracilar, ev sahipleri geliyor. O, neseli bir
yiizle kontrat kagitlarin1 daktilonun demiri
arasina sikigtirirken bana:

- Yine bulusalim diyor, soyle bir iki bar-
dak bira iceriz. Hem disten konugsmamaig
oluruz. Beni bilmedigim seyden konusturt-
ma fazla.

- Hele iki ii¢ bardak biradan sonra Ferit
Bey ne sen, ne hostur bilseniz! Oyle kahka-
halar atar ki hayali kuvvetli olan, onun elli
yaginda bir teki bile ¢iiriimemis otuz iki di-
sinin piril piril agzinda parladigini goriir. O
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S oma faciasinin yasandigi sirada, emek edebiyatinin basyapiti
sayllan Emile Zola'nin Germinal'ini yayina hazirlayan Yordam Ki-
tap, romanin gelirini, babasiz kalan madenci cocuklarinin egitimine
harcama karari almisti. Yayinevi aradan gecen bir yilda bu konuda
ne adim attiklarini okurlariyla paylasti. Su ana kadar elde edilen
gelirle ilkdgretim cagindaki 4 kiz 6grenciye 3 yil boyunca aylik 200
TL burs saglanacak.

Somada 301 maden iscisinin 6ldUgu katliam gibi kazanin
yasandigi sirada Emile Zola'nin maden ocaklarini, maden iscilerinin
yoksullugunu, acimasiz ¢alisma kosullarini ve hak miicadeleleri-

ni anlattigi basyapiti Germinal'i yayina hazirliyan Yordam Kitap,
kendi baskilarini Soma madencilerine adadi. Kitaptan 100 kopyayi
Dev-Maden-Sen araciligiyla Soma madencilerine armagan eden
yayinevi, kitabin gelirini de babasiz kalan madenci cocuklarina
egitim bursu olarak harcama karari aldi.

Okurlar destek veriyor

Bu kararlarinin okuyuculari ve kamuoyu tarafindan da heyecanla
karsilandigini belirten yayinevi yetkilileri, kampanyanin biyuk
destek gordigind, pek ¢ok kisinin kitapliginda Germinal oldugu
halde Yordam Kitap edisyonunu satin aldigini belirtti. Pek ¢cok kisi
de romani, kampanyaya destek olmak icin toplu sekilde satin aldi.

Soma faciasinin birinci yil dontimdinde kampanya hakkinda
bilgilendirme yapan Yordam Kitap, ka¢ cocuga, ne kadar burs veril-
digini ve burs verilen cocuklarin nasil belirlendigini acikladi.

Okumalarinin ne denli zor oldugunu bildikleri igin, bilin¢li bir
tercihle 4 kiz cocugunu burs vermek Uzere sectiklerini belirten Yor-
dam Kitap yetkilileri, bunun icin de DISK Dev Maden-Sen ile isbirligi
icinde Soma'y ziyaret ettiklerini ifade etti. Yordam Kitap yetkilileri,
bu égrencilerden birinin 5. sinifta, istanbul Dariisafakada okudugu-
nu; digerlerinin ise 2. sinifta, Soma ve Kinik‘ta okuduklarini belirtti.
Ogrencilere banka hesabi acildigi ve bu hesaba her ay 200 TL
yatirildigr agiklandi. Yayinevinden ilk 6demenin 5 Agustos 2014'te
yapildigi ve 6demelerin kesintisiz 12 ay boyunca devam ettigi, burs
odemelerinin Ug yil stirecedi ifade edildi.

Kampanyaya destek veren, kitabi toplu satin alan bazi kisi ve
kurumlara tesekkir edilen Yordam Kitap'in agiklamasinda, Germi-
nal’in satisinin Agustos 2017'ye kadar 6 bine ulasmasi halinde burs
stresinin bir yiIl daha uzatilabilecegi dile getirildi ve okurlarindan
destek istendi.




Sektorden

Siz 6ncelikle bir dishekimisiniz.

Biraz kendinizden bahseder misiniz?

1972 Adana dogumluyum 1990’da Istanbul
Universitesi Dishekimligi Fakiiltesine girdim.
Daha ilk yihmda implantoloji Anabilim Dah
Bagkam Peker (Sandalli) hocamizin organize
ettigi ve diinya capinda implantolojide sayili
hocalarin geldigi bir kongre gorev almistim ve
daha o zamandan Tiirkiye’de de implantolojinin
¢ok iyi bir gelecegi olacagina ve o

DTl implant kurucusu Dishekimi Dr. Talat Bugur:

b ‘TUBITAK destegiyle
dunya devlerini yakaladik’

Implantolojinin gelismesi ve yayginlasmasiyla birlikte implant
pazari da tiim diinyada oldugu gibi Tiirkiye'de de hizla bliyliyor.
Bliylik oranda ithalata dayali olan implant alaninda Tiirkiye'de
liretim yapan birkag¢ firmadan biri olan DTl Implant gectigimiz
Mayis ayinda TUBITAK'la yaptigi protokolle Avrupa’nin en
blylik implant (iretim tesislerinden birini devreye sokmaya
hazirlaniyor. Firmanin kurucusu meslektasimiz Talat Bugur’la
implant pazarini ve yerli liretimin gelecegini konustuk.

dental implant fabrikalarindan birini kurma asa-
masindayiz. insallah y1l sonunda bitmis olacak.

Projeye bizzat destek veren TUBITAK Bagkani
Prof.Dr. Arif Ergin’e ve TUBITAK Martek Genel
Miidiirii Dr. Orhan Comlek’e de sizin araciligi-
nizla tesekkiir etmek istiyorum.

Yurtdisindan bir lisans alarak
uretmediniz yani...
Hayir, ‘know-how'umuzu tamamen

kendimiz gelistirdik. TUBITAK tan hibe

zaman hayal gibi goriinen iiretimin |
de Tiirkiye’de yapilmasi gerektigine 2015 y/I/nda d(jnyadaki disinda ciddi bir Ar-Ge destegi aldik.
Inanmigtum. implant pazan 4.2 milyar )

Mezuniyetten sonra Fransa’da Uretim kapasiteniz ne kadar,
periodontoloji anabilim dalinda dolar, bu sayinin 2018 sadece implant m iiretiyorsunuz?
doktora ¢caligmam tamamladim. ythnda 9.1 milyar dolara Su anki y1llik kapasitemiz 40 bin adet,
2000 yilinda Tiirkiye’ye geldigimde ulasmasi bek/eniyor_ yeni liretim birimimiz devreye girdigin-
kendi klinigimi agtim ve meslegimi AB iilkelerinde implant de kapasitemiz 300-350 bine cikacak.
siirdilirdiiglim 10 y1l boyunca bu o Su anda implant ve bilegenlerini
projenin nasil olabilecegine dair kullanimi her yil 9612 iiretiyoruz. Fakat yeni fabrikamizda
caligmalarda bulundum. Nihaye- oraninda artarken gen miihendisligi ve bioteknoloji de-
tipde 2010-2011 yillarinda TU- T(jrkiye’de bu artis partmani da olacak. Tiirkiye’de tiretimi
BITAK’a bu projeyi sunup destek %15lerde.” olmayan, hayvan kaynaklh kemik grefti
istedim. ve membran iiretimini de hem dighe-

Ve kabul edildi...
Evet, bu kabul sonrasinda destekler ¢ikt1 ve size
gezdirdigim Cekmekdy’deki fabrikamizi kur-
duk. Bu birinci projemizden sonra TUBITAK la
birlikte Ar-Ge faaliyetlerine ikinci projemizde
de devam ettik. SLA-Aktif dedigimiz yiizeyi elde
ettik. Bu yiizeyin 6zelligi osseointegrasyon siire-
cinin ¢ok hizli gelismesi ve dishekimlerine hizl
bir sekilde yilikleme imkan1 vermesi.

Bunun ardindan da TUBITAKla yaptigimiz
anlagma sonucu onlarin da destegiyle Gebze’deki
Marmara Teknokent’te Avrupa’nin en biiyiik
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kimligine hem de genel tibba yonelik
olarak gerceklestirecegiz.

Implantoloji hizla gelisen bir alan. Ekonomik
boyutu hakkinda veriler var mi elinizde?

2015 yilinda Tiirkiye’de 400 bin adetin iizerin-
de implant kullanilacag) tahmin ediliyor. 2010
yilinda J.P. Morgan arastirma sirketinin rapo-
runa gore diinyada 2.8 milyar dolarhik bir pazar
var implantolojide. 2013 itibariyle 24 iilkede 236
dental iiretici iiretim yapiyordu. Bugiin itibariyle
diinya capinda implant pazarinin 5 milyar dolar
civarinda oldugunu soyleyebiliriz.
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‘Yeni bir
model olusturduk’

TUBITAK olarak bir projeye destek
olurken neleri kriter aliyorsunuz?
Mesela siz disaridan birisiniz ve dental
alanda bir Ar-Ge yapacaksiniz. Geliyorsu-
nuz buradaki uzmanlara anlatiyorsunuz;
fikrim bu, mesledim bu, su calismayi su
muhendislerle yapacagim, bunun mali-
yetini arastirdim... Bizim teknik ekibimiz
sizi dncelikle dinliyor, bunu yapabilecek
bilgi birikiminiz var mi veya personeliniz
buna haiz mi? Bundan sonra oturuyor ve
birlikte proje yaziyorsunuz, yazdiginiz proje
TUBITAK a gidiyor ve TUBITAK hakemleri
degerlendiriyor. TUBITAK hakemlerinin
degerlendirme kriterleri cok basit: Bir is
modeli var mi, bir biitce olusturulmus
mu, teknik personel bunun icin yeterli mi,
yetkinlikleri var mi? Ve is plani gercekten
reel mi? Eger buna inaniyorsa size destek
veriyor.

Parasal destek mi saglaniyor?
Desteklerin birden fazla sekli var, yeni giri-
simciler icin parasal destek de dahil bircok
destek var. Ama Dr. Talat Bugur bunlarla

TUBITAK Marmara Teknokent
Genel Miidiirii Dr. Orhan Comlek:

gelmedi, onun zaten kurulmus bir noktaya
gelmis bir firmasi vardi. Ar-Ge'si TEYDEB'le
daha profesyonel hale geldi. implantta
ihtiyac duyulan seyler nedir; daha iyi bir
osseointegrasyon saglamak, raf 6mrini
uzatmak, ykleme surelerini asaglya
cekmek vb. Biitiin bunlarda TUBITAK Gen
Muhendisligi ve Biyoteknoloji Enstitisi'n-
deki uzmanlarin destegiyle sektor lideri
implant Ureticileriyle rekabet edebilecek
bir SLA-Aktif yiizey elde edildi.

Martek (TUBITAK Marmara Teknokent)
olarak biz bu asamada devreye girdik. Talat
Bey bize basvurup projesini anlattigin-
da kendisine fabrikasini bizim serbest
bélgemizde kurmasi icin elimizden geleni
yapacagimizi sdyledik. Gerekli calismalari
yaptiktan sonra da bir protokolle buradaki
yatinmin temelini atmis olduk. Sanirim yil
sonuna kadar da tamamlanacak.

Burada temel bakis agimiz, Turkiye'nin
ithal ettigi hangi Urlinlerde ithalati azalta-
biliriz. Bu yeni fabrikada Turkiye'de tretimi
olmayan kemik grefti de tretilecek, bu da
bize mutluluk veriyor.

Burada bir ortaklik modeli de var
sanirim?

Evet, Martek olarak ilk kez bu yatinmda
yeni bir model olusturduk. Kendilerine
“imalatinizi serbest bolgede yaparsaniz
kurumlar vergisi avantajiniz olacak, Ureti-
minizin %85'ni ihrag ederseniz calisanlarin
hepsinin stopajindan muaf olacaksiniz,
yurtdisindan mal getirdiginizde buraya
vergi 6demeyeceksiniz, KDV 6demeye-
ceksiniz, yabanci personel calistirdiginiz za-
man calisma izinleri cok kolay ¢ikacak, kira
da ddemeyeceksiniz, size tim sartlariyla
hazir Uretim yerinizi tesis edip karsiliginda
da sizinle ortak olalim” dedik.

Biz kar amaci gliden bir kurulus degiliz,
emin oldugumuz, katki deger saglayacagi-
na inandigimiz projelere can suyu verme-
ye calisiyoruz. EGer bir kar elde ediliyorsa
da bunu yine benzer bir firmanin yatinm
yapabilmesi icin kullanacagiz.

Biz bunun dental sektorde de diger sek-
torlerde de firmalara 6rnek teskil etmesini
istiyoruz.

Yerli bir marka olmanizin avantaji

ya da dezavantaji oldu mu?

Yaklasimimizi bilimsel temeller {izerine kurdu-
gumuz icin ¢ok biiyiik bir direncle karsilasmadik.
Bunun i¢in digshekimlerimize tesekkiir ediyorum;
Tiirk mali olmamizla ilgili ¢ok biiyiik destek ver-
diler. Dovizin rekorlar kirdigi boyle bir donemde
de yerli iiretimin degeri daha iyi anlagiliyordur
diye diislintiyorum.

Turkiye’'deki dental sektor biuyiuk oranda
ithalata dayal. Yerli iiretim oraninin artmasi
icin neler yapilabilir?

Oncelikle Kamu kuruluslarinin, iiniversitelerin
yerli malzeme kullanimi konusunda yonlendi-
rilmesi lazim. Destekler arttikca tiretim orani

da artacaktir. Bizzat dishekimleri de benim gibi
bu iiretim siirecinde yer alabilirler; ister firma
sahibi ister bir projenin parcasi olarak. Aldigimiz
egitimler dighekimine yaraticilik ve problemlere
hizhi ¢6ziim iiretme yetenegi kazandiriyor. Bu,

Gegtigimiz Mayis
ayinda TUBITAK
Bagkani Prof.Dr. Arif
Ergin'in de katildigi
torenle Gebze'deki
ortak yatinm igin
imzalar atildi.

o

girisimcilikle birlestirilebilirse ve devletin destegi
de olursa bircok malzemenin {iretimine yonelik
bir hamle yapilabilir. Biri gitsin dolguyu iiretsin
Obiirii gitsin bonding iiretsin; bunu yapacak po-
tansiyelimiz var. Projelerin hepsi basarili olma-
yabilir ama yliz projeden biri tutsa yeter. Bizim
gibi boyle ornekler artarsa ok giizel olur. o
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Kitap

Medication-Related
Osteonecrosis of the Jaws

Bisphosphonates, Denosumab and New Agents
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Editor: Seven Otto

on 10 y1l igerisinde dis hekimligi
S ve cerrahi dis hekimligi alaninda
¢ok az sayida bir hastalik “bis-

fosfonata bagl cene nekrozu”
kadar tibbi ve bilimsel bir merak uyan-
dirmigtir. Bu hastalik ilk defa 2003
yilinda tespit edilmis, tibbi ve bilimsel
olarak tiim diinyada biiytik yanki uyan-
dirmigtir. 2010 yilinda tepit edilen ve
“Denosumab”-a bagl osteonekroz ad-
landirilan hastalikla beraber bu konu
yeniden giincellenmis ve sonradan ise
bu hastaligin ismi “ilaglara bagh osteo-
nekroz” olarak degistirilmistir.

“Medication-Related Osteonec-
rosis of the Jaws: Bisphosphona-
tes, Denosumab and New Agents”
kitabi, “Springer Verlag” tarafindan
sunulan, bu konularla ilgili en 6nemli
kitaplardan biridir. Kitap, bu giine ka-
dar diinya genelinde bu konuyla ilgili
bir ¢ok 6nemli bilimsel arastirmalara

imza atmig 6nemli uzmanlar tarafin-
dan kaleme alinmistir ve konularin
tamamini kapsamaktadir. Kitap Bis-
fosfonat, Denosumab ve diger anti-
resorptif ilaglarin farmakolojisi, etki
mekanizmasi yani sira , dis hekimligi,
cerrahi dis hekimligi ve oral implanto-
loji alanlarinda yol actig1 komplikas-
yonlar, hastaligin tedavi planlamasi,
tedavisi ve proflilaksisi konusunda ¢ok
derin bilgiler icermektedir. Kitap ¢ok
kolay anlagilir bir tarzda yazilmistir ve
cok sayida klinik fotograflar icermek-
tedir.

Kitapda ozellikle, antiresorptif ilag-
larla tedavi goren hastalarin genel dig
hekimliginde (konservatif dis tedavi-
si, protetik dis tedavisi ve s.) tedavi
prensipleri, risk faktorleri ve bunun
yanisira olusabilecek komplikasyon-
lara kars1 uyqulanmasi gereken terapi
yontemlerine genisce yer verilmistir.

Mustereklerimiz

Jay Walljasper
Orjinal isim: All That We Share
Metis Yayincilik / Edebiyat Disi Dizisi

iistereklerimiz, Paylastigi-
miz Her Sey diinyaya bakisi-
niz1 bastan asag1 degistire-

cek, esin verici bir kitap. Miisterekler
fikrinin temelinde ne kadar ¢ok seyin
-Ornegin suyun, internetin ya da
bilginin- aslinda hepimize ait oldugu
gercegi yatiyor. Bu ortakligin kimi
zaman farkinda degiliz, kimi zaman da
degerini bilmiyoruz.

Bu kitapta 21. ylizy1lin ekonomik,
siyasi ve kiiltiirel cok sayida mesele-
sine miisterekgi bir anlayisla getirilen
¢oziimler bulacaksiniz. Diinyanin dort

Paylastigimiz Her Sey

bir yanindan derlenmis bu basar1 6y-
kiileri “yapmak icin diislinmek isteyen”
herkese esin ve umut veriyor. Miiste-
reklerin felsefesi ¢ok yalin: Paylastigi-
miz her sey, ayn1 zamanda diinyay iyi
yonde degistirebilmek i¢in ihtiyacimiz
olan her sey demek. Evet, yaraticilik
ve bireysellik. Ama bagkalarini hasim
olarak gormeyen, kendini bagkalariyla
ortaklasa, topluluk icinde gercekles-
tiren ve bundan mutlu olabilen bir
bireysellik - yani, bir agac gibi tek ve
hiir, ve bir orman gibi kardescesine.
(Tanitim Bilteninden)



Uriinler, sektor haberleri

e0MTA Plus, renklenmeye
dayanikli, trikalsiyum sili-
kat bazh biyoaktif siman olup siit
ve siirekli diglerin vital pulpalar
iizerinde ve diger endodontik en-
dikasyonlarinda kullanilmaktadir.
NeoMTA Plus bioseramik, iyilesme
siirecini uyarir.
Tozu koruyan nem cekici sise
ile 0.1 gramlk 6zel kagig1 ve jelin
sagladigi kivam sayesinde ihtiyac
oraninda toz alinarak daha ekono-
mik kullanim miimkiin. ince grenli
MTA tozu ve 6zel jel piiriizsiizce
karisarak istenen kivam ve miktar-
da bir karisim olusturur. Karigmis
siman uygulandig1 yerde kalir,

Well-Root™ ST

Biyo-aktif kalsiyum silikat
kokenli kanal pati

R.0.C.S. SENSITIVE

Dis hassasiyeti icin
%7.5 Kalsiyum hidroksiapetit
iceren dis macunu
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Renklenmeye Dayanikl Biyoseramik

hizh sertlesir ve diste renklesmeye
neden olmaz.

Vital pulpa tedavisinden kanal
doldurmaya kadar her tedavide
kullanilabilen bu tiriin:

Kaide/astar maddesi olarak
kuafajda, ampiitasyonda apeks
olusturmada, perforasyonlarda
sealer olarak ve Rezorpsiyonlarda
kok ucu doldurmada kullanilir.

IRM® veya SuperEBATM ya
benzer manipiilasyon o6zelligi var-
dir. Uygulandig yerde kalir, akip
gitmez. Uygulandig1 yerde kalir,
akip gitmez.

Tel:0.216.57202 10

Well-RootTM ST, kok kanalla-
rinin daimi olarak kapatil-
masl i¢in gelistirilmis, kullanima
hazr, enjekte edilebilir biyo-aktif
kalsiyum silikat kokenli bir kanal
patidir. Well-Root™ ST, sertles-

mesi i¢in suyun varligim gerekti-
ren kalsiyum silikat icerige sahip.

Well-Root™ ST sertlesme sirasinda

Kerr SonicFill™ 2

Bulkfill prosediirii icin
kompozit sistemi

l < err’in SonicFill™ 2
istem dishekimine, kolaylas-

tirillmis bir teknikle tek agamada
kompozit dolgu yapma olanag:
sagliyor. Ayrica, akigkan ve tiniversal
kompozitin avantajlarim birlikte
sunuyor. Sistem; KaVo SonicFill el
aleti ile Kerr firmasi tarafindan 6zel
olarak gelistirilmis ve sonik enerji ile
aktive olan kompozitten olusuyor.
Sonik enerji aktivasyonu kompozi-
tin viskozitesini belirgin bir gekilde
diislirerek, kavitenin hizl bir sekilde
doldurulmasini sagliyor. SonicFill 2;
uygulama, yogunlastirma ve mode-
laj sirasinda kullaniciya 6nemli bir
zaman tasarrufu saghyor.

Kavo Call Center: GSM:0.545. 255 5286

biiziilmiiyor ve iistiin fiziksel 6zel-
likler sergiliyor. Uygun bir calisma
ve sertlesme zamanina sahip. Den-
tine kimyasal baglanti gosteriyor.
Sertlesme sirasinda ve sonrasinda
ylizeyinde hidroksiapatit kristalleri
olusuyor.

Onur Dis Deposu: Tel: 0.212.635 78 84

eni R.0.C.S iiriinii Sensitive Repair&Whitening, icerigindeki
%7,5 oraninda Kalsiyum Hidroksiapetit icerigi sayesinde dis

hassasiyetinde yiiksek etkili ¢6zlim sunuyor. Yiiksek bio-uyum
ozelligi gosteren Kalsiyum Hidroksiapetit, hassasiyete yol acan
acik dentin tibullerini tikayarak hizh ve etkili rahatlama sagliyor.
Kalsiyum, Fosfat, magnezyum ve ksilitol ile kombine edilen bu
igerik ¢ok yiiksek re-mineralizasyon saglayarak hasarli dis mine-

SENSITIVE

R.0.C.S. Tiirkiye:

sinin onarimima da yardime oluyor. Uriiniin kullaniminda dikkat
edilmesi gereken 6nemli bir nokta, digler fircalandiktan sonra
fazlalik kopiigiin tiikiiriilmesi, agzin ¢alkalanmamasi ve en az
20dk. boyunca yiyip icilmemesi. Dis macunun 6zel polimer yapisi
ile dis ylizeyinde olusturdugu film tabaka, bu sayede daha yiiksek
remineralizasyon saglamakta.

Tel: 0.212.272 62 40
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sirona

CEREC SW 4.4

Biojaw sayesinde dogal goriiniim

Rgstorasyonlarln kendi
isiniz kadar dogal
goriinmesi i¢in 6nemli olan
sadece renk degil aym za-
manda dis dizisinin anatomi
ve morfolojisidir. Yeni bir
CEREC uygulamasi olan
Biojaw ilk 6l¢iim icin iste bu
durumu baz alhyor.
Restoratif digshekimi icin,
bir ya da birden ¢ok kuron
bir¢ok yonden zorlu bir
gorevdir. Restorasyon hem
fonksiyonel hem de hastanin
tiim dis dizisi iginde estetik
olarak kabul edilebilir olma-
lidir. CEREC sistemi, yeni
Biojaw uygulamasi ile bu
yondeki gayretleri destekli-
yor. Tiimiiyle taranan bolge,
hastaya 6zel ilk restorasyon
Olciisiinlin alinmasi igin bir
baz hesaplamakta kullanihi-
yor. Sistem {ist ve alt cenede
bulunan tiim disleri kayde-
derek, ¢enenin tamamu igin
optimize edilmis olan ve has-
tanin mevcut diglerine uyum
saglayan bir tedavi 6nerisi
gelistiriyor. Bu uygulamayla,
ayni zamanda dislerin ekva-
tor hattinin altinda dogal bir
anatomi elde ediliyor.
Uygulama, restorasyonun
bir biitiin olarak dogal go-
riinmesini sagliyor. Giincel
yazilim, daha piiriizsiiz
yiizeyler ve ¢cok detayh
preparasyon marjlari elde
etmek lizere feldispat, cam
ve silikat seramiklerin
islenmesini saglayan
gelismis algoritma-

/
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lar kullaniyor. Daha derin
fissiirler ve daha piiriizsiiz
yiizeyler liretmek icin dort
motorlu CEREC MC XL
Premium Package icin sunu-
lan yeni ekstra ince kazima
uglar1 kullanilabiliyor.

Standart bir ¢6ziim yerine

kisiye 6zgii ¢6ziim

Insan disi bir parmak izi
kadar benzersizdir. Biojaw
tarafindan gerceklestirildigi
sekilde taranan tiim bolgenin
referans alinmasi, dental kii-
tliphaneler ve veritabanlari
kullanilan standart ¢éziimle-
re gore bir avantaj saghyor.
Restorasyon i¢in sunulan ilk
Oneri taranan tiim dislerin
biyoistatiksel esaslarina da-
yanityor ve bu sayede bireysel
ve kisiye 6zel yapilmis bir
¢Ozlim sunuyor.

Kuronlar, veneerler ve tam
olarak anatomik kopriiler
inleyler ve onleyler tiretmek
icin hemen kisiye 6zel hale
getirilebiliyor. Sirona yet-
kilileri manuel adaptasyon
icin gereken siireyi asgariye
indiren yazilimin kullanimi-
nin basit oldugunu ve bilinen
CEREC is akisina uyumlu
oldugunu belirtiyor.

Sirona Dental Tiirkiye
Tel: 0.216.688 36 72

Theracal™ LC

Kuafaj ve Kaide Materyali

isco’ dan TheraCal LC;

MTA kimyasi baz alina-
rak gelistirilen, yeni siif,
151kla sertlesen, rezin-modi-
fiye kalsiyum silikat doldu-
ruculu TheraCal LC; direkt =
ve indirekt pulpa kuafaji ile é
kompozit, amalgam, siman- >
lar ve diger baz materyaller
altinda koruyucu kaide materyali olarak
gelistirilmistir.
Derin kavitelerde yaygin olarak kullanilan
kalsiyum hidroksit preparatlar1 dolgula-
rin altinda zamanla ¢oziiniir ve tistiindeki
dolguya mekanik destek saglayamaz. Co-
ziinme sahasi bakterilerin ¢ogalmasi i¢in
uygun bir ortam yaratir. Kalici restoras-
yonlar i¢in pulpal agidan kritik bolgeler
zamanla ¢oziinmeyen ve pulpa ile uyumlu
bir materyal ile ortiilmelidir.
TheraCal LC’ nin patentli, 6zel formiilii
hidrofilik monomerler icinde trikalsiyum
silikat parcaciklarindan olusur ve belir-
gin sekilde kalsiyum salinimi saglar. Bu
sayede TheraCal LC yapisini koruyan,
kalic1 kuafaj ve kaide materyali olarak
islev goriir.
TheraCal LC; Sert doku olusumunu
destekledigi uzun yillardir bilinen MTA
(Mineral Trioksit Agregat)'in rejeneratif
ozelliklerini rezinlerin kullanim kolay-
liklar1 ile bir arada sunar. On yil siiren
arastirma ve testler sonucunda gelistiri-
len TheraCal LC, restoratif materyaller,
simanlar veya diger baz materyaller
altinda koruyucu indirekt kuafaj ve kaide
materyali olarak giivenle kullanilir.
TheraCal LC; mekanik nedenler, ¢liriik
veya travma sonrasi gibi cesitli sorunlar
nedeniyle aciga ¢ikmis pulpa tizerinde de
endikedir. Kanamanin durmasi saglan-
diktan sonra aciga ¢ikmis pulpa iizerinde
dogrudan kullanilir.
TheraCal LC; kritik bolgeye bir mili-
metreyi asmayacak kalinlikta dogrudan
uygulanir, 20 saniye 1sikla sertlestirmek
yeterlidir. Daha sonra adeziv uygulama
asamalarina gegilir.

PasaDental:  Tel:0212.53129 71



vy Urtinler, sektor haberlert

IIIJIJLI LI |F TOGR

W W DA TURAN BThAL e
RREATIT AR i FRACTICE g o Aol

151 L ST (SRS O THRE ENTTRSATROA AL L TR OF AT
FACATIO SORACH & FICTRE Mk 8 e

{ﬂ” It‘r,“.‘-rﬂ? -

Y, "I“ k)

Guvenle
Gulen
Yuzler

Sektériin en koklii firma-
s1 olan Giiney Dis dis
hekimleri ve dis teknisyen-
leri icin en yeni ve yliksek
teknoloji malzemeler tedarik
etmenin yansira; simdi dii-

il BT T |

Facebook’ta
vaka yarismasi

devam ediyor.

Giivenle Giilen Yiizler Giiney
Dis ile 6liimstizlegiyor tema-
I yarisma 3 Temmuz — 06
Kasim 2015 tarihleri arasin-

Tﬁrkiye’den farkli tiniversitelerinin
da tiim 6grencilerin teknis-

endodonti kiirsiilerinde ¢alisan bir

zenledigi fotograf yarismasi
ile sektore renk katmaya

yenlerin ve digshekimlerin
katilimina acik.

Basvuru ve detayl bilgi www.guneydis.com adresinde

Bien-Air

Selis Dental’le anlast:

Kl;ruldugu 2007'den

u yana Avrupa

ve Amerika’dan bir¢ok
markanin temsilciligi-

ni yapan Selis Dental,
Temmuz ayinda Bien-Air
Dental SA firmasinin
Tiirkiye distriibiitorliigii-
ni iistlendi. Firma sahibi
Firat Yasan ve Bien-Air
Dental Bagkan Yardimecisi
Francois Davin tarafindan
15 Temmuz 2015 tarihin-
de Istanbul’da
imzalanan an-
lagma ile Selis
Dental, Tiirki-
ye pazarinda
Bien-Air Dental firmasi-
nin Tek Yetkili ithalatcis:
ve Teknik Servis Merkezi
olarak belirlendi.

1959 yilinda David
Mosimann tarafindan is-
vigre’nin Bienne kentinde
kurulan Bien-Air firmasi,
2001 yilinda faaliyetle-
rini Bien-Air Dental ve

82| TDBD Tiirk Dishekimleri Birligi Dergisi

Rien.Air

Bien-Air Surgery adlar1
altinda iki farkl firma
iizerinden siirdiirmeye
basladi. “En biiyiik degil
fakat en iyi ol!” prensibini
benimsedigini ifade eden
firmanin tiriin yelpazesin-
de; tiirbinler, angldruva
ve piyasemenler, komiirlii
ve komiirsiiz mikromotor-
lar, implantoloji tirtinleri
ve baglik bakim iirtinleri
bulunuyor.

Selis Dental
yetkilileri itha-
Dental lat.glsl oldukla.rl
Midmark, Swi-
dent, Acteon Group(De

Gotzen, Sopro, Satelec),
Dentsply Professional,
Newmed, DenTag, 4-Tek
ve Dreve markalarinin
arasina Bien-Air Dental’i
de alarak dishekimlerine
her giin artan bir kaliteyle
hizmet sunmaya devam
edeceklerini belirttiler.

grup akademisyenin onciiliiglinde ve
uluslarasi camiadan akademisyenlerin
katilimiyla endodonti alaninda egi-
tim, arastirma ve pratik uygulamalari
kapsayan uluslararasi bir Facebook
grubu (International Association of
Endodontic Education, Research and
Practice) kuruldu. Grupta diinyanin
farkl yerlerinden konusunda uzman
akademisyenler haftalik olarak egitim
veriyor, ders notlarini, makalelerini,
vakalarini ve calismalarimi paylasarak
haftanin konusu hakkinda gelen soru-
lar1 yanmithyor.

70’i agkin iilkeden 12.500 disheki-
minin iiye oldugu grubun yoneticileri
uluslarasi 6diillii bir vaka yarismasi dii-
zenleyerek dishekimlerini tesvik etmeyi
amacladiklarim belirtiyor. Coltene
firmasinin sponsor oldugu yarismada
ilk 10 kisi bilimsel bir jiiri tarafindan
belirlendikten sonra vakalari1 Facebook
grubunda paylasilacak ve grup tiyeleri
tarafindan oylanacak. ilk 10 yarisma-
ciin hepsi asagida bahsedilen online
kongreye ticretsiz katihm hakki elde
edecek ve oylama sonucu ilk 3 yarisma-
ciya birer 6diil verilecek.

Grup yoneticilerinin Endodonti
alaninda diinyada ilk online bilimsel
kongre oldugunu belirttikleri 1st Onli-
ne Scientific Congress of the Interna-
tional Association of Endodontic Edu-
cation, Research and Practice (www.
onlineendocongress.com) Kongresi de
Aralik ay1 boyunca istenildigi zaman
izlenebilecek.

Kongre ile ilgili duyurulara ve Endo-
donti ile ilgili egitim dokiimanlarina
Facebook grubundan ulasilabiliyor.

https://www.facebook.com/groups/871341449604944
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NeoMTA" Plus®
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Boot & Pelp
o, | [T —
ScATA Pl ey
b b Ve T P
el |- ce B
|

Dogru yaniti 30 Ekim 2015 aksamina kadar
sayfay! tarayarak (konu kismina‘bulmaca’yazarak)
nisaniletisim@gmail.com adresine ya da 0.212.327
8443 nolu faksa gonderen okuyucularimiz arasindan
yapacagimiz gekilisle
10 okuyucumuz
Smart Dental den NeoMTA Plus
Renklenmeye dayanikli bioseramik kazanacak.
Hediyeleriniz kargoyla adresinize teslim edilecek.
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SOLDAN SAGA

1. Gectigimiz 7 Haziran’da yitirdigimiz,
Tiirkiye’de agiz dis cene cerrahisi ala-
ninda yapilan ilk doktora ¢alismasinin
sahibi hocamiz « Basar ..., gectig§imiz
17 Haziran’da yitirdigimiz tiyatro ve
sinema yonetmeni 2. Hazine taginma-
zinin idarenin izni olmadan kullanil-
diginda alinan haksiz isgal tazminat: »
20 Temmuz'da yeniden ingasina katki
icin Kobane’ye ge¢cmeye hazirlanan 31
gencin bombali katliamda oldiiriildi-
gii ilge « ... Engel, uymazhk 3. ... Har-
bor, Hawai'deki ABD iissii « Vilayet »

Errico ... (1853-1932), anarsizmin en
énemli teorisyenlerinden olan Italyan
diisliniir 4. Ermanno ..., Nalin Agac
filmiyle 1978 Cannes’da Altin Palmiye
kazanan italyan yonetmen . Hakca »
Gorki’nin bir roman1 « Usang¢ anlatan
bir seslenme sozii 5. Iktisat « Dogma «
Hizhi ritmle sGylenen s6zlerden olusan
miizik tiirii 6. Tersi, italyanin devlet
TV kanali « Bir kemirgen « Tiirkiye'nin
ulusal hava yolu sirketi « Birlesik Arap
Emirlikleri’nin internet uzantisi 7. Zir-
konyumun simgesi » Bir tarikat veya sa-
natin kurucusu « Tiirk Sanat Miizigi'nde

‘ 148. Saylnln gﬁzﬁmﬁ ‘ Arma§an kazananlar

Serpil Cakir - Aydin

Harun Dogan - Tekirdag

Fatih Giinay - Samsun
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Orhan Karakog - Balikesir

Onur Serdar Keskin - Edirne
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Omer Kizilkaya - Bursa
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Brindusa Sarlar - Antalya

Emel Sen - Mersin
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bir makam 8. Rahip veya rahibelerin
diinya ile ilgilerini keserek yasadiklari
yapi « Tiirk Sanat Miizigi'nde bazi eser-
lerin girisin yalniz sazlarin ¢aldigi kisim
9. Argoda aptal, bon « John ... (1813-
1893) Kuzey Kutup Bolgesi'nin Kanada
béliimiinii kesfeden Ingiliz kasif « Kos
... Kos, Tom Tykwer’in 1998 tarihli filmi
« Bilgisayar terminolojisinde bir dosya
sikigstirma formati 10. Mobil cihazlar-
da kullanilan bir isletim sistemi « ABD
baskanlarindan Dwight Eisenhower’in
lakab « ... tarihinde, ¢ok eski bir tarihi
belirtmek icin kullamlan ifade 11. Omer
Faruk ..., Vizontele’nin yonetmeni « Pi-
casso'nun meslegi « Zanaat Ogreticisi
« Riitbesiz asker 12. Cesitli doga olay-
larinin sebep oldugu yikim « Fas'in in-
ternet uzantisi » Bir kadin ismi « Vanja
..., cesitli Tiirkiye takimlarinda gorev
yapan Hirvat kaleci 13. Borsada alinip
satilabilecek en az miktar1 tanimlamada
kullanilan birim « Azinlik « Istenmeyen
sivinin uzaklagtirilmasi 14. Eski dilde
su « Orta Asya kokenli bir kavim « Ka-
risik renkli « Rezonans, yankilagim 15.
“.. dokumast al kusagimi / Tespihimi,
tabakam alip gittiler / Hepsi de arma-
gandi Acemelinden...” (Ahmed Arif) »
Soylu e Yiiziik tas1, miihiir vb. yapmakta
kullanilan, tiirlii renklerde, parlak ve
degerli bir tas.



YUKARIDAN ASAGIYA

1. Akraba ve yakin arkadaglar1 kayir-
ma « Bagkalarinin sirtindan gecinen 2.
Hayatin sonu, 6liim zamani « Oriim-
cek korkusu 3. Harald ... (1893-1985),
Isvecli matematikci « Azlik, seyreklik
4. Cok etkili, cogkun, genellikle kisi-
sel duygular dile getiren edebiyat - ...
Estukyan, Agos gazetesi yazari » Ame-
rikyumun simgesi 5. Akut Myeloid
Losemi « Biiro  Yayla atilan, ucunda
sivri bir demir bulunan ince ve kisa
tahta gubuk » ... Green, Cennetin Kral-
Iig1 filmiyle tinlenen Fransiz aktris 6.
Boru sesi « Dil tutuklugu » Tarik ..., Ye-
silcam’in jonlerinden 7. ... Isaac Rabi
(1898-1988) niikleer manyetik rezo-
nansi kegfeden Nobel 6diilliit ABDli fi-
zikci « Uluslararas: Dishekimligi Aras-
tirmalari Birligi » islam inamsina gére
g6glin en yiiksek kat1 8. Metrenin bin-
de biri « Outlook Express veya benzer
bir e-mail programinda kaydedilmis
dosya uzantist 9. Yelken ..., kiirek ...,
diimen ..., balik ..., su ... / Git gidebil-
digin yere... (Orhan Veli) « Lityumun
simgesi « ... Birsel (1919-1999), sair ve
deneme yazar1 10. Bosna Hersek’'in
internet uzantisi » Israil’in plaka isare-
ti 11. Duman lekesi « Nikelin simgesi »
Hint-Avrupa dil ailesinden olan dille-
ri konusanlar 12. Felsefede nesnenin
kendisi, goriingii karsit1 « Vanessa ...,
keman sanatgisi 13. Eski Misir’da tan-
1 « ... Kemer, Barig Mang¢o'nun iinlii
sarkisi « ABD ve Japonya’da kullanilan
bir TV yayin sistemi 14. Suyu bol olan
yer « Kuzey Amerika’nin dogusunda
yakin bir dil konusan alt1 yerli kabile-
sinin ortak adi « Tersi, irlanda’nin in-
ternet uzantisi 15. Sen dostumdun be-
nim giiliince giinesler... (Ahmet Telli)
» Sokrates Oncesi donemde yasamig
Eski Yunan filozofu ve matematikgisi
Biilent Ecevit’in uzun y1illar Genel Bag-
kanhigim yaptig1 siyasi parti 16. icine
domates, biber, sogan, kokulu otlar
vb konarak yapilan ¢orba malzeme-
si o Izmir’in bir ilcesi 17. Japonya'da
Honsu adasinda bir kent « Bir meyve
« Brezilya’daki gecekondu mahalleler
verilen isim 18. Soy, baba soyu « Dog-
ru veya diiz olmayan « Kedi, kopek vb.
¢ok memeli hayvanlarin yavrusu 19.
Manchester ..., Manchester kentinin
iki biiyiik futbol kuliibiinden biri
Olmiis bir insam hatirlamak icin yapi-
lan toren, ihtifal « Adlar, isimler 20.
ABD'nin Ingilizce kisaltmas « Dis tast
temizligi.

Kongre JKuwrs ] Sempozyum |

Diinya
Dighekimleri Birligi
fdi 103. Kongresi

22-25 Eyliil 2015
Bangkok - Tayland
www.fdiworldental.org

Dental Expo

28 Eyliil-1 Ekim 2015
Crocus Expo

Moskova - Rusya
www.dental-expo.com

38. Asya Pasifik
Dishekimligi Kongresi
APDC2016

3-5 Nisan 2016
Hong Kong

Cin Halk Cumhuriyeti
www.apdf.co

Vefat

13. ve 14. dénemler TDB Genel
Sekreteri meslektasimiz Tarik ismen'in
annesi Necibe Yiiksel ismen
4 Eyliil 2015 tarihinde vefat etmistir.

Meslektasimizin acisini paylasir,
bassaghgi dileriz.

Vefat

KKTC Dis Tabipleri Odasi eski Baskani
meslektasimiz izgii Beyar
6 Agustos 2015 tarihinde
vefat etmistir.

Ailesinin ve yakinlarinin acisini paylasir,
bassaghgi dileriz.

Amerikan
Dighekimleri Birligi
ADA 156. Kongresi

5-10 Kasim 2015
Washington D.C. - ABD
www.ada.org

Istanbul

Adiz - Dis Saghg
Cihaz ve Malz. Fuan
IDEX 2016

14-17 Nisan 2016
CNR Expo - Istanbul
www.cnridex.com

47.CED- IADR
Toplantisi

15-17 Kasim 2015
Belek - Antalya
www.ced-iadr2015.com

TDB

22. Uluslararasi
Dishekimligi
Kongresi

19-21 Mayis 2016
lzmir
www.tdbkongreleri.com

Vefat

5. donem TDB Genel Baskan Vekili,
12. dénem TDB Genel Sekreteri
meslektasimiz Siiha Alpay’in annesi
Natika Alpay
9 Agustos 2015 tarihinde vefat etmistir.

Meslektasimizin acisini paylasir,
bassagligi dileriz.

Vefat

Bursa Dishekimleri Odasi liyesi
meslektasimiz Adil Cetiner
8 Eylul 2015 tarihinde
vefat etmistir.

Ailesinin ve yakinlarinin acisini paylasir,
bassaghgi dileriz.

Annual World Der{tal Congress

TDBD 85
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