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BAfiYAZI • 11

TDB GÜNDEM‹
MUAYENEHANELERDEN H‹ZMET ALIMI TDB Genel Baflkan› Celal Korkut Y›ld›r›m,

muayenehanelerden hizmet sat›n al›nmas›yla ilgili olarak Baflbakan Recep Tayyip Erdo¤an'a bir

mektup gönderdi. • 12

BAfiBAKAN YABANCI HEK‹M ‹ST‹YOR Hükümetin sa¤l›¤›n temel sorunlar›na çö-

züm üretmek yerine sa¤l›k alan›na yat›r›m yapacak yerli-yabanc› sermaye gruplar›na öncelik

vermesi sa¤l›k camias› taraf›ndan tepkiyle karfl›land›. • 13

SAADET Z‹NC‹R‹ KOPTU Çeflitli mahalli idarelerde yaflanan ve ‘saadet zinciri’ olarak

adland›rd›¤›m›z iliflkilerle ilgili giriflimlerimiz sonuç verdi. Son olarak Maliye Bakanl›¤› yay›mlad›-

¤› genelgeyle söz konusu yerlerin özel kurulufl statüsünde de¤erlendirilmesini istedi. • 21

ASGAR‹ ÜCRET TARTIfiMASI Sa¤l›k Bakan› Recep Akda¤’›n Asgari Ücret Tarifesi ne-

deniyle Türk Tabipleri Birli¤i’ni suçlamas› üzerine TDB bir bas›n aç›klamas› yapt›. • 22

ODALARDAN HABERLER
BALIKES‹R A¤›z difl sa¤l›¤› hizmetlerinin muayenehanelerden de al›nmas› için giriflimlerde

bulunulmas› yönündeki TDB Baflkanlar Konseyi karar›n›n ard›ndan Bal›kesir Diflhekimleri Odas› il

düzeyinde çeflitli giriflimlerde bulundu. • 17

‹STANBUL ‹stanbul Diflhekimleri Odas›, ‹lkö¤retim Okullar›nda A¤›z ve Difl Sa¤l›¤› E¤itim Mo-

deli Pilot Okul çal›flmas›n› tamamlad›. • 36

ESK‹fiEH‹R Eskiflehir Diflhekimleri Odas› kamunun muayenehanelerden hizmet al›m›yla ilgili

yap›lacaklar› meslektafllar›m›zla tart›flmak üzere bir toplant› düzenledi. • 18

ÇANAKKALE Çanakkale Diflhekimleri Odas› yeni binas›nda ilk etkinli¤ini ilkö¤retim ö¤renci-

lerine yönelik a¤›z difl sa¤l›¤› konulu yar›flman›n ödül töreniyle gerçeklefltirdi. • 32

D‹fiHEK‹ML‹⁄‹N‹N GÜNDEM‹ 
AMALGAM YASAKLANIYOR MU? Geçti¤imiz Ocak ay› bafl›nda Avrupa Parlamento-

su Çevre ve Halk Sa¤l›¤› Komitesi amalgam›n yasaklanmas›n› gündeme getirdi. Bu geliflme üzeri-

ne FDI Bilimsel Komitesi Üyesi Prof.Dr.Taner Yücel’in görüfllerine baflvurduk. • 40

‘Y‹RM‹NC‹ YILIMIZA YAKIfiIR B‹R KONGRE OLACAK’ TDB 13. Uluslararas›

Diflhekimli¤i Kongresi 19-24 Haziran 2006 tarihlerinde Samsun Diflhekimleri Odas›’n›n ev

sahipli¤inde Samsun’da yap›lacak. Samsun Diflhekimleri Odas› Baflkan› Abdullah ‹lker’den organi-

zasyonun geldi¤i noktayla ilgili son bilgileri ald›k. • 44
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GÜNCEL
‘AB SÜREC‹NDE MUHAFAZAKAR TEPK‹LERIN OLUfiMASI DO⁄AL’
Geçti¤imiz günlerde bir yaz›s›ndan dolay› dört gazeteciyle birlikte yarg› önüne ç›kan Radikal
Gazetesi Genel Yay›n Yönetmeni ‹smet Berkan güncel geliflmeleri yorumlad›. • 48

D‹fiHEK‹ML‹⁄‹ CAM‹ASINDAN
FAKÜLTELERDEN Bu say›dan itibaren ülkemizdeki diflhekimli¤i fakültelerinin tan›tmak

üzere dekanlar›m›zla röportajlar yapmaya bafll›yoruz. Bu say›da ‹.Ü.D.F. Dekan› Prof.Dr. Hasan
Meriç ve C.Ü.D.F. Dekan› Prof.Dr. Bülent Bek’le görüfltük. • 54

TÜRK‹YE A⁄IZ D‹fi SA⁄LI⁄I PROF‹L‹ 2004 Hacettepe Üniversitesi Diflhekim-

li¤i Fakültesi Difl Hastal›klar› ve Tedavisi Anabilim Dal› ve T›p Fakültesi Halk Sa¤l›¤› Anabilim
Dal›’n›n birlikte yürüttükleri ‘Türkiye A¤›z Difl Sa¤l›¤› Profili 2004’ ’ çal›flmas›n›n sonuçlar›
aç›kland›. • 76

‘ÖNCE KEND‹ KAPIMIZIN ÖNÜNÜ SÜPÜRMEL‹Y‹Z’ D‹fiS‹AD’›n yeni Baflkan›

Bekir Mannaso¤lu’yla sektörün durumunu ve hedeflerini konufltuk. Mannaso¤lu, sektöre çeki
düzen verecek projeler gelifltirdiklerini belirtiyor. • 80 

B‹L‹MSEL
BÖLÜMLÜ PROTEZLERDE KULLANILAN KROfiELER Doç.Dr. Muzaffer Atefl,

Tülay Tar› • 62

DAVRANIfi DE⁄‹fi‹KL‹⁄‹ Prof.Dr.Nermin Yamal›k’›n FDI-Dental Practice Komitesi proje-

si olarak haz›rland›¤› ‘Diflhekimi-Hasta ‹liflkisi ve Kaliteli Tedavi’ ana bafll›kl› makaleler dizisinin
beflinci ve son bölümü • 102

DOSYA
D‹fiHEK‹ML‹⁄‹NDE KADIN Dünyada ve Türkiye’de kad›nlar›n ço¤unun karfl›laflt›¤›

bask› ve güçlüklerin diflhekimi kad›nlar aç›s›ndan geçerli olmad›¤›, yayg›n bir kan›. 8 Mart vesile-
siyle diflhekimli¤inde kad›n›n durumuna iliflkin mesle¤in çeflitli noktalar›nda yer alan kad›nlar›n
aktar›mlar›ndan oluflan bir dosya haz›rlad›k. • 85

ÇEfi‹TL‹
“BAHAR BAfiINIZA VURDU⁄UNDA…” Böyle bir deyim var ya Türkçe’de bize

esrikli¤i imleyen; bence yanl›flt›r! Çünkü bahar bafl›m›za de¤il, yüre¤imize ve ayaklar›m›za vurur! 
Yüre¤imiz “Sev!” der, ayaklar›m›zsa “Haydi gidelim!” - Akgün Akova yazd›. • 106
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u sözcük çeflitli toplumsal kesimler taraf›ndan

taleplerini ifade etmek üzere y›llard›r kullan›l›yor.

Birilerinin tekil olarak kendilerini kurtarabildi¤i

ama ço¤unlu¤un giderek s›k›nt›lar›n›n artt›¤› bir

süreçte birlikte olman›n, birbirini sahiplenmenin

gereklili¤ini ifade ediyor.

Diflhekimli¤i hizmetlerinde yaflananlar ve bu yaflananlara

karfl› gösterdi¤imiz ilgi, -elim yazmaya varm›yor ama mes-

lektafllar›m›z bu konuda pek duyarl› de¤il- diflhekimli¤i mes-

le¤inin gelece¤ini yak›ndan ilgilendiriyor.

Gündemdeki sorunlar bitmeden yenileri ekleniyor. 2003 y›-

l›nda k›sa bir dönem için özel hastane ve polikiliniklerden

al›nan diflhekimli¤i hizmetleri TDB’nin giriflimlerine ra¤men

muayenehanelere aç›lmad›. TDB’nin bask›lar› sonucunda

bu haks›z uygulamadan vazgeçildi. O dönemde bu uygula-

madan nemalananlar flimdilerde yeniden bu ifli piflirmek

için çaba göstermeye bafllad›lar.

Geçen y›l diflhekimli¤i hizmetlerinde peydahlanan Mahalli

‹dareler Birli¤i flirketlerinin özellikle Ankara’da yarartt›¤›

sa¤l›k kirlili¤i yo¤un çabalar sonucunda durduruldu. Devlet

eliyle zengin olma anlay›fl›n›n örne¤ini yaflad›¤›m›z bu uygu-

lamadan yararlananlar halk›n diflhekimli¤i hizmetlerine

ulaflmas›n› önledi¤imizi söyleyip yeni yollar aramaya baflla-

d›lar. 

Türkiye’de genel anlay›fl hep böyle olmufltur. Birileri siyasi

yandafl›na, akrabas›na ya da dostlar›na yönelik düzenleme-

ler yapar. ‹thalat ya da ihracat için özel mevzuat ç›kar›r.

Sa¤l›k hizmetlerindeki ihalelerde firmaya özel flartnameler

haz›rlan›r. Yani geneli ilgilendiren, flu veya bu flekilde her-

kesin yararlanaca¤› ya da ifl yapaca¤› alanlarda her zaman

kendilerine ayr›cal›klar sa¤larlar.

Yaflan›lan bu olaylara karfl› ne yapmal›y›z? Halk›n a¤›z ve

difl sa¤l›¤› hizmetlerine ulaflmas› için politikam›z ne ola-

cak? 2o y›ll›k bir birikime sahip olan TDB ne önerdi, ne öne-

riyor?

• TDB sa¤l›k himetlerinin piyasa koflullar›na terk edilme-

mesi gerekti¤ini ve mevzuat›m›z›n bu anlay›fl› koruyarak

güncellenmesini,

• Vatandafl›n diflhekimli¤i hizmetlerini kullanabilmesi için

kamunun diflhekimi olmayan yerlerde diflhekimi istihdam

etmesini, (Hükümet flu anda birçok yerde bunun tersini

yap›yor) 

• A¤›z ve difl hastal›klar›n›n bir sa¤l›k sorunu olarak görül-

mesini ve hizmet talebi olan vatandafllar›n hizmete ulafla-

bilmesi için sosyal güvenlik kurumlar›n›n muayenehaneler-

den de diflhekimli¤i hizmetlerini almas›n›,

• Diflhekimli¤i hizmetlerinde öncelikli gruplar›n (Çocuklar,

engelliler, gebeler, sistemik hastal›¤› olanlar vb.) ve önce-

likli tedavilerin (Koruyucu uygulamalar, konservatif ve endo-

dontik uygulamalar, çekim vb.) belirlenmesini,

• Sistemin kurulmas›ndan önce mutlaka ilkö¤retim ö¤ren-

cileri ve ebeveynlerine yönelik sa¤l›k e¤itim program›n›n

bafllamas›n›,

• Sistemde suistimallerin yaflanmamas› için kontrol siste-

minin kurulmas›n›,

• Diflhekimlerinin co¤rafi da¤›l›m›n›n dengeli olmas›n› iste-

mektedir.

Bu öneriler y›llard›r TDB’nin toplant›lar›nda ve kurultaylar›n-

da konufluldu, yaz›ld›. Dergimizde yer ald›. ‹lgili

bakanl›klara sunuldu. fiimdi yap›lmas› gereken, bu taleple-

rimizin gerçekleflmesi için taleplerimizi, konuflman›n, yaz-

man›n ve sunman›n ötesine tafl›mak.

Vatandafl›n diflhekimli¤i hizmetine ulaflamamas›, diflheki-

minin mesle¤ini yapamamas› art›k son bulmal›d›r. Vatanda-

fl›n ve diflhekiminin ma¤duriyeti ithal diflhekimleriyle de¤il

kendi diflhekimlerimizle giderilebilir.

Düflüncelerimiz, taleplerimiz hakl› ve adildir. Bunlar birileri-

nin de¤il halk›n ve bu mesle¤i yapanlar›n ç›kar›nad›r. Gide-

rek zorlaflan mesleki koflullar›m›z, giderek a¤›rlaflan diflhe-

kimine ulaflamama koflular›na karfl› art›k farkl› fleyler yap-

man›n zaman› geldi.

Ya hep beraber, 
ya hiç birimiz...

B

TDB Genel Baflkan› Celal K. Y›ld›r›m
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TDB Genel Baflkan› Celal Korkut Y›ld›r›m, muayenehanelerden hizmet sat›n al›nmas›yla ilgili
olarak Baflbakan Recep Tayyip Erdo¤an'a bir mektup gönderdi 

Önce vatandafl›n ve 
diflhekimlerinin ma¤duriyeti çözülsün

Say›n Baflbakan›m,

Ülkemizde sa¤l›k hizmetlerinin
sunumu ve finansman›nda ciddi
s›k›nt›lar›n yafland›¤› bir gerçek-
tir.

Vatandafl›n çeflitli nedenler dola-
y›s› ile sa¤l›k hizmetlerine ulafla-
mamas›n›n sizleri üzdü¤ünü bil-
mekteyiz. Bu durumun y›llard›r
hükümetlerin temel sorunlar›n-
dan biri oldu¤unu ve bu sorunu
çözmek için çabalar gösterdikleri
de bilinen bir durumdur.

Kamuoyuna yans›yan beyanat›-
n›zda gerekirse halk›m›z›n sa¤l›k
hizmetlerinden yararlanabilmesi
için yurt d›fl›ndan hekimlerin geti-
rilece¤i yer almaktad›r.

Sa¤l›k hizmetlerine ya da sa¤l›¤a
olan ihtiyac›n ertelenemeyece¤i
bir gerçektir. Bu anlamda gerekirse in-
san gücü ihtiyac›m›z›n yabanc› hekim-
ler vas›tas› ile karfl›lanmas› söz konusu
olabilir. Ancak öncelikle ülkemizde var
olan hekimlerin do¤ru istihdam›,  ve-
rimli kullan›m›, toplumun talebine ce-
vap veren bir e¤itim sistemi vb. gibi in-
san gücü planlamas› kriterlerinin ger-
çeklefltirilmesinden sonra bu düflünce-
nin yaflama geçirilmesi düflünülebilir.

Genel sa¤l›¤›n ayr›lmaz bir parças› olan
a¤›z ve difl sa¤l›¤› hizmetleri ile ilgili so-
runlar giderek a¤›rlaflmaktad›r.

Ülkemizde 19.000 diflhekimi özel ve
kamu alan›nda çal›flarak diflhekimli¤i
hizmeti üretmektedir. 19.000 diflheki-

minin yaklafl›k %85’i özel hekim-
lik (Muayenehanecilik) yapmakta-
d›r. 10.000 YTL’den daha yüksek
harcamalar yap›larak aç›lan mu-
ayenehaneler ne yaz›k ki %30-40
kapasite ile çal›flmaktad›rlar. Ka-
muda hizmet veren meslektafllar›-
m›z ise ifl yo¤unlu¤u nedeni ile
hastalar›na yap›lacak iflin türüne
göre 6 ay ile 12 ay sonras›na ran-
devu vermektedirler.

2003 y›l›ndan itibaren; diflhekim-
li¤i hizmetleri d›fl›ndaki sa¤l›k
hizmetleri özel sa¤l›k kuruluflla-
r›ndan al›nmaktad›r. 

Türk Diflhekimleri Birli¤i’nin mu-
ayenehanelerden diflhekimli¤i hiz-
meti al›nmas› ile ilgili yetkili
kurumlar nezdinde yapt›¤› giri-
flimler, çabalar, görüflmeler sonuç-
suz kalm›flt›r.

Halk›m›z›n difl tedavi talebine karfl›
18.000 diflhekimi muayenehanesinden
yararlan›lmamas› ve tüm diflhekimleri-
nin muayenehaneleri için yapt›¤› 1 Tril-
yon YTL ye varan yat›r›m›n at›l kalmas›
hiçbir ça¤dafl yöneticinin kabul etmeye-
ce¤i bir durumdur.

Diflhekimli¤i toplulu¤una ve kamuoyu-
na mal olmufl “vatandafl diflsiz, diflheki-
mi iflsiz” dönemi art›k son bulmal›d›r.
Vatandafl›n ve diflhekimlerinin ma¤du-
riyetinin çözümü vard›r. Olmas› gere-
ken siyasi iradenin karar›d›r.

Gere¤i bilgilerinize arz olunur.               

Sayg›lar›mla.

‘Diflhekimli¤i toplulu¤una 

ve kamuoyuna mal olmufl

“vatandafl diflsiz, diflhekimi

iflsiz” dönemi art›k son 

bulmal›d›r. Vatandafl›n ve

diflhekimlerinin

ma¤duriyetinin çözümü

vard›r. Olmas› gereken

siyasi iradenin karar›d›r.’
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Baflbakan Recep Tayyip Erdo¤an, ilginç aç›klamalar›ndan birini daha yapt›: 

“Sa¤l›k kentleri kurup, yabanc› doktor getirece¤iz!” 
Böylece hükümetin deneme yan›lma metoduyla oluflturdu¤u politikalara bir yenisi daha eklendi. 

‹nsan› temel alan sa¤l›k politikalar›n› uygulamaya sokup sa¤l›¤›n temel ilkelerinden olan tüm yurttafllara
eflit, kolay ulafl›labilir ve nitelikli sa¤l›k hizmeti sunumunu sa¤lamak için sa¤l›¤a yat›r›m yapmak yerine,

bu alan› yerli ve yabanc› sermaye gruplar›na terk etmeleri, hükümetin küreselleflme anlay›fl›n›n 
bir göstergesi olsa gerek. Ancak, kurulacak sa¤l›k kentlerinin sa¤l›k hizmetine en çok ihtiyaç duyulacak
bölgelere de¤il de, sa¤l›k hizmeti sunulan birimlerin en çok yo¤unlaflt›¤› bölgelerde düflünülüyor olmas›
da baflka bir çeliflki. Baflbakan Recep Tayyip Erdo¤an 19 fiubat 2006 günü yapt›¤› konuflmada yabanc›

hekim getirilmesiyle ilgili olarak flu ifadeleri kulland›:

Baflbakan yabanc› hekim istiyor

Ö
nümüzde büyük bir he-
def var. Büyükflehirler-
den bafllamak üzere ön-

celikler s›ras›na göre sa¤l›k
kentlerini kurmak hedefimiz
var. Sa¤l›k kentleri kuraca¤›z.
Bunu da yine yat›r›m›n devlet
olarak biz yapmayaca¤›z. Bunu
yapacak ulusal ve uluslararas›
yat›r›mc›lar bulaca¤›z. Biz dev-
let olarak araziyi verece¤iz. Bu-
yur kardeflim sana 1.5 milyon
metrekarelik alan. Sen buraya
büyük bir konsepti oturt. Böyle
bir anlay›fl› getirece¤iz. Bu konuda belli
yasalar›n tanzimini yapaca¤›z. Burada ya-
banc› bir doktor istihdam edemezsiniz.

Yabanc› doktor da Türkiye'de istihdam
edilebilmelidir. Türk doktoru baflka ülke-
de istihdam ediliyorsa, biz de bunu yap-

mal›y›z. Ancak bunda da bir fley
aramaya kalkarsak olmaz. Bin-
lerce hastam›z yurt d›fl›na gidi-
yor. Hastalar gidece¤ine doktor
buraya gelsin. Yani hizmeti biz
aya¤a götürelim. Kurumlar› biz
insan›m›z›n aya¤›na götürelim.
Bu bir bak›flt›r, anlay›flt›r, bunu
da getirece¤iz. Sa¤l›kta yüksek
maliyetler var, bunlar›n fark›n-
day›z. ‹nflallah genel sa¤l›k si-
gortas›n› da baflar›rsak, her do-
¤an 18 yafl›na kadar sigortal›
olacak. Babas› ister sigortal› ol-

sun, olmas›n. Tabii komisyonlarda baz›
engellemeler var, inflallah bunlar› aflar›z,
aflamad›¤›m›zda da size flikayet ederiz."

AKPHükümetinde, “h›zl› tren”
sendromu devam ediyor.

Sa¤l›k hizmetlerinde ihtiyaç, talep, alt
yap›, teknik donan›m ve insan gücü
planlamas› yap›lmadan, yabanc› he-
kimlerin ülkemizde çal›flmas›na yöne-
lik yap›lmak istenen düzenleme “h›zl›
tren” sendromunun devam etti¤inin
somut göstergesidir.
Sorunun muhataplar› olan e¤itim ku-
rumlar› ve meslek kurulufllar› ile ko-
nuyu hiçbir düzeyde tart›flmadan,
sorgulamadan yap›lan siyasetin ülke-
mizi soktu¤u cendere ortada durur-
ken yine ayn› zihniyetle hareket edili-
yor.
Gecekondu kurulur gibi aç›lan üni-

versiteler verilen hizmetin kalitesinin
sorgulanmad›¤›, yapan›n yan›na kar
kald›¤› bir anlay›flla sorunlar çözüle-
mez, giderek a¤›rlafl›r.
Geliflmifl ülkelerde diflhekimlerine
gitme s›kl›¤›; y›lda 5 kez iken ülke-
mizde 0.7 dir. AB ülkelerinde bir difl-
hekimi günde ortalama 15-20 hastaya
bakarken ülkemizde bir diflhekimi
günde 5-6 kifliye bakmaktad›r.
‹stanbul’un fiiflli ilçesinde 450 kifliye
1 diflhekimi, ‹zmir’de 2078 kifliye 1
diflhekimi düflerken, Tokat ilinin Pa-
zar ilçesinde 18.537 kifliye 1 diflheki-
mi, fianl›urfa ilinde 19.322 kifliye 1
diflhekimi düflmektedir.
Türkiye’nin flu andaki sorunu;  diflhe-

kimi say›s›n›n art›r›lmas› de¤ildir. Ge-
lecekte böyle bir talep olabilir. Ancak
flu anda yap›lmas› gereken diflhekim-
lerinin co¤rafî da¤›l›m› ile ilgili dü-
zenleme yap›lmas›d›r. Hem özelde
hem de kamu da çal›flan diflhekimle-
rinin co¤rafî da¤›l›m›n›n dengesizli¤i-
ne yönelik adil bir sistem kurulmal›-
d›r.
AKP iktidar› “ben yapt›m oldu” anla-
y›fl›n› art›k b›rakmal›d›r. “‹stiflare,
meflveret, diyalog” anlay›fl›n› içsellefl-
tirip sorunlar› do¤ru tahlil edip sa¤-
l›kl› çözüm önerileri üretebilmek için
konunun muhataplar› olan meslek
kurulufllar› ve di¤er kurumlarla bir an
önce  görüflmeye bafllamal›d›r

Sa¤l›k Bakanl›¤›’n›n söz konusu tasla¤›n›n gazetelerde yer almas› üzerine 
TDB Genel Baflkan› Celal Korkut Y›ld›r›m bir bas›n aç›klamas› yaparak hükümeti uyard›.

Türkiye'de yabanc› diflhekimine ihtiyaç yoktur!

“
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23 fiubat tarihinde TDB Genel Bafl-
kan› Celal Korkut Y›ld›r›m ve

Merkez Yönetim Kurulu üyesi Prof.Dr.
Murat Akkaya Çal›flma ve Sosyal Gü-
venlik Bakan› Murat Bafleskio¤lu’nu zi-
yaret ettiler. Ziyaret s›ras›nda sosyal gü-
venlik yasa tasar›lar›n›n son durumlar›-
n›n yan› s›ra SSK ve  Ba¤-Kur’un özel
sa¤l›k kurulufllar›ndan   diflhekimli¤i
hizmeti almas› konusu da gündeme gel-
di.
Türk Diflhekimleri Birli¤i’nin sosyal gü-

venlik kurumu
mensuplar›n›n mu-
ayenehanelerden
diflhekimli¤i hizmeti
al›nmas› ile ilgili
önerileri Bafleskio¤-
lu’na anlat›ld›. Bu
arada özel hastanele-
rin ve polikliniklerin
diflhekimli¤i hizmet-
lerinin sadece kendi
kuru lufl l a r ›ndan
al›nmas›na yönelik
giriflimlerinin  yara-

taca¤› sak›ncalar dile getirildi.
SSK mensuplar›n›n  kamu hastanelerin-
den ald›¤› hizmetlerin alternatifsizlik
nedeniyle kalite aç›s›ndan sorgulam-
nmas› gerekti¤i, ayr›ca yap›lan ifllemle-
rin faturaland›r›lmas›nda baz› suistimal-
lerin oldu¤u konusunda bilgi verildi.
Sosyal güvenlik kurumlar›n›n hemen
hemen tümünün sa¤l›k hizmetlerini
özel sa¤l›k kurulufllar›ndan almas›na
ra¤men diflhekimli¤i hizmetlerinin kap-
sam d›fl› b›rak›lmas›n›n hastalara ve difl-

hekimlerine haks›zl›k oldu¤u vurgulan-
d›.
Murat Bafleskio¤lu, diflhekimli¤i hiz-
metlerinin de özel sa¤l›k kurulufllar›n-
dan al›naca¤›n› ama buna henüz haz›r
olmad›klar›n› ifade ettiler. Buna yönelik
olarak ilgili kurumlarla TDB’nin, GSS
yasalaflana kadar çal›flma yapmas› için
ilgili görevlilere talimat verdi.
Görüflmede TDB yetkilileri, diflhekimli-
¤i hizmetlerinin öncelikli gruplar›n ve
öncelikli tedavi kalemlerinin belirlene-
rek ve gerekli teknik alt yap›n›n olufltu-
rulmas›ndan sonra ifle bafllanmas› ge-
rekti¤ini ifade ettiler.

TDB’den Çal›flma Bakan› Bafleskio¤lu’na ziyaret

TDB Kanunu’nda de¤ifliklik için çal›flmalar sürüyor

TDB Genel Baflkan› Celal Korkut Y›ld›r›m ve Merkez Yönetim Kurulu üyesi Prof.Dr. Murat Akkaya Çal›flma
ve Sosyal Güvenlik Bakan› Murat Bafleskio¤lu’nu ziyaret ettiler. Ziyarette SSK ve Ba¤-Kur’un özel sa¤l›k
kurulufllar›ndan diflhekimli¤i hizmeti almas› konusu da gündeme geldi.

3224 say›l› Türk Diflhekimleri Birli¤i Kanunu’nun baz› maddelerinin de¤ifltirilmesi amac›yla Sa¤l›k Bakanl›¤›
yetkilileriyle TDB aras›nda görüflmeler devam ediyor.

23fiubat günü TDB Genel Merke-
zi’nde Sa¤l›k Bakanl›¤› yetkilile-

rinin de kat›ld›¤› 3224 Say›l› Türk Difl-
hekimleri Birli¤i Kanunu’nun “Baz›
Maddelerinin De¤ifltirilmesi ‹le Ek
Maddeler Eklenmesine Dair Kanun

Tasla¤›”n›n  görüflüldü¤ü bir toplant›
yap›ld›. Odalar›n ve meslek birlikleri-
nin daha yetkili k›l›nmas› ve yasada gü-
nün koflullar›na cevap verecek düzenle-
melerin yap›lmas› için gerçeklefltirilen
toplant›da kurumlar aras›nda mutaba-

kat sa¤land›. Top-
lant›ya TDB ad›na
Genel Baflkan› Celal
Korkut Y›ld›r›m ile
birlikte Sa¤l›k Ba-
kanl›¤›’ndan; 1.
Hukuk Müflaviri
Adem Keskin, Te-
davi Hizmetleri Ge-
nel Müdür Yard›m-
c›s› Yavuz Yenidün-
ya, Daire Baflkan›
Mehmet Sezgin,
Hukuk Müflaviri

Avukat Mustafa Uslu, fiube Müdürü
Diflhekimi Cavidan Güner, Program
Uygulama fiubesi’nden Diflhekimi Tuna
‹lbars, Hukuk Müflaviri Avukat Halil
fien, fiube Müdürü Atilla Kasap, AB Ko-
ordinasyonu Daire Baflkanl›¤›’ndan Ba-
r›fl Yüncüler ve Ça¤atay Ertunç kat›ld›-
lar. 
Toplant›da üzerinde mutabakat sa¤la-
nan baz› ana bafll›klar› flöyle s›raland›:

• Sürekli diflhekimli¤i e¤itiminin 
zorunlulu¤u

• Yard›mlaflma sand›¤›
• Muayenehaneyi açmadan 

odaya baflvurma
• Meslekten men cezalar›nda 

uygulamayla ilgili varolan 
eksikliklerin giderilmesi

• Odalar›n delege say›lar›
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Safranbolu Baflkanlar Konseyi toplant›-
s›nda al›nan karar do¤rultusunda ka-
munun özelden hizmet al›m›yla ilgili
olarak Türk Diflhekimleri Birli¤i neler
yapt›?
Bilindi¤i gibi tüm odalar›m›z taraf›ndan
onaylanan; diflhekimli¤i hizmetlerinin
muayenehanelerden de al›nmas› talebi-
miz ve talebimizin kabul edilmemesi ha-
linde ise eylem karar›m›z var. 
Baflkanlar Konseyinden sonra konu ile il-
gili yo¤un bir çal›flma dönemine giren ko-
misyonumuz taraf›ndan, maliyet esasl› as-
gari ücret çal›flmam›z ›fl›¤›nda, ülkemizin
a¤›z difl sa¤l›¤› harcamalar› göz önüne al›-
narak  hizmet sunumunda alternatif öne-
riler haz›rland›. 

Bu öneriler, baflta Sa¤l›k Bakanl›¤› ve Ma-
liye Bakanl›¤› yetkilileri olmak üzere mil-
letvekilleri, sosyal güvenlik kurumlar› ve
sendikalara aktar›ld›. Özellikle Maliye ve
Sa¤l›k Bakanl›¤› bürokratlar›yla Ankara
ve ‹stanbul’da yo¤un toplant›lar yap›ld›.
Bu görüflmelerimizde bir yandan ilgililer
bilgilendirilmeye ve ikna edilmeye çal›fl›-
l›rken, di¤er yandan da olas› eylem duru-
mu için haz›rl›k yap›lmaya devam edildi.
Sadece Oda yöneticilerinin yapaca¤› bir
eylemle sonuç alman›n çok zor, hatta im-
kans›z oldu¤u düflünülürse taban›n da
kat›l›m›n› sa¤lamak amac›yla eylem ne-
denlerini ve tüm geliflmeleri ö¤renmeleri
gerekti¤i düflüncesiyle odalar›m›zla bilgi-
lendirme çal›flmalar› yap›lmas› uygun gö-
rüldü. 

Oda bölgelerindeki bilgilendirme top-
lant›lar›n› nas›l planlad›n›z? 
TDB Merkez Yönetim Kurulundaki arka-
dafllar›m›z görev bölümü yaparak sorum-
lu oldu¤umuz Oda bölgelerinde bilgilen-
dirme toplant›lar› yapmaya karar verdik.
Ben de sorumlu oldu¤um befl Odadan
üçünde (16 Aral›k 2005 Mersin, 21 Ocak
2006 Gaziantep ve 6 fiubat 2006 Hatay)
Oda yetkilileri ile birlikte bu toplant›lar›
gerçeklefltirdim. Toplant›larda TDB-Oda-
Diflhekimi üçgeninde karfl›l›kl› bilgi al›fl-
veriflleri oldu. Bu toplant›lar›n de¤iflik ko-
nularda da devam etmesi halinde, mes-
lektafllar›m›z›n TDB politikalar›na verece-
¤i deste¤in artaca¤›na inan›yorum.

Kamunun A¤›z Difl Sa¤l›¤› Hizmetleri-
ni muayenehanelerden de almas› yö-
nündeki talebinizin çerçevesini çizer
misiniz?
Türk Diflhekimleri Birli¤i Merkez Yöne-
tim Kurulunun en temel felsefesi; ülkemi-
zin mevcut kaynaklar›n›n imkanlar ölçü-
sünde, mümkün oldu¤unca genifl tedavi
planlamas›nda kullan›lmas›d›r.

Bu temel felsefemizi,  hem devlet kade-
melerine hem de meslektafllar›m›za her
platformda ifade etmekteyiz. Ülke yarar›-
na gördü¤ümüz bu yaklafl›m›m›z her ke-
simden destek görmektedir.
Özelden hizmet al›m›, tan›mlamas›nda
bizim ve hükümetin alg›lamas› farkl›. Difl-
hekimli¤i hizmetlerinin %85 oran›nda
muayenehanelerden verildi¤ini bilinçli
olarak görmek istemeyenler -ki bunlara
maalesef baz› meslektafllar›m›z da dahil-
sürekli  olarak “özel” kelimesi ile polikli-
nik ve özel hastaneleri ifade ediyorlar.
Türk Diflhekimleri Birli¤i’ni de “özelden
hizmet alman›n” önünü t›kamakla suçlu-
yorlar. Halbuki TDB, hükümetin diflhe-
kimli¤i hizmetlerini sadece poliklinik ve
özel hastanelere açmas›n› önleyerek 16
bin muayenehanenin gelece¤ini düflün-
müfl ve sa¤l›¤a ayr›lan kaynaklar›n gerek-
li yerlere harcanmas›n› hedeflemifltir.

Yapt›¤›n›z bilgilendirme toplant›lar›n-
da hangi konular› ele ald›n›z?
Bilindi¤i gibi ekonomik krizler nedeniyle,
son on y›lda diflhekimlerinin kazançlar›n-

Kas›m ay›nda Safranbolu’da yap›lan TDB Baflkanlar Konseyi
toplant›s›nda muayenehanelerden hizmet al›nmas› yönünde
giriflimlerde bulunulmas› karar› al›nm›flt›. Bu do¤rultuda tüm Oda böl-
gelerinde TDB Merkez Yönetim Kurulu üyelerinin kat›ld›¤› bilgilendirme
toplant›lar› yap›lmaya baflland›. TDB Merkez Yönetim Kurulu üyesi
Tuncer Taflk›n yap›lan çal›flmalar› dergimize özetledi.

‘Muayenehanelerden 
hizmet al›m› konusunda 
çok yönlü çal›flmalar sürüyor’

Hatay’da yap›lan 
toplant› yerel medyada da yank› buldu

25 fiubat 2006 tarihinde Bursa Difl-
hekimleri Odas›’nda da TDB Merkez
Yönetim Kurulu üyeleri Tümay ‹mre
ve Tar›k ‹flmen’in kat›l›m›yla bir bil-
gilendirme toplant›s› yap›ld›. 
Kamunun muayenehanelerden hiz-
met almas› konusunda yap›lanlar›n
ve yap›lmas› gerekenlerin de ele al›n-
d›¤› toplant›ya 35 civar›nda meslek-
tafl›m›z kat›ld›. Tümay ‹mre, haz›rla-
nan ve bütçe plan alt komisyonun-
dan geçen tasla¤›n genel çizgileri ve
a¤›z difl sagl›¤› ile ilgili maddeler hak-
k›nda genifl bir sunum yapt›. Meslek-
tafllar›m›z›n sorular› özellikle hizme-
tin nas›l ve kimlerden al›nacag› ko-
nular›nda sorular› ve Genel Sa¤l›k Si-
gortas›’n›n topluma getirecegi yü-
kümlülükler üzerinde yo¤unlaflt›.

Muayenehanelerden
hizmet al›m› Bursa’da da
gündemdeydi
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da ciddi azalmalar var. Bunun en büyük
nedeni, halk›n al›m gücünün düflmesi ve
diflhekimli¤i hizmetlerini özele yayan bir
sistemin olmamas›d›r. GSMH, halk›n
al›m gücünün ve buna ba¤l› olarak da bir
meslek grubunun kazanc›n›n  ifade edil-
mesi yönünden önemlidir. 1980’li y›llar-
da GSMH 1500 dolar civar›nda iken, gü-
nümüzde 4300 dolara ç›km›flt›r. Buna
karfl›l›k diflhekimlerinin geliri ciddi an-
lamda gerilemifl ve hala da gerilemekte-
dir.
‹ktidarlar taraf›ndan, siyasi, etnik, dini
ve ailevi yandafll›klar sonucu yap›lan ya-
sal olmayan uygulamalar da s›k›nt›lar›n
ana kayna¤› olmaktad›r.
Bu s›k›nt›lar›n paylafl›ld›¤› Oda toplant›-
lar›nda tespitlerimizin do¤rulu¤u görül-
mektedir. Odalarla yapt›¤›m›z toplant›-
larda bu s›k›nt›lar de¤erlendirildikten
sonra TDB’nin eylem plan› için meslek-
tafllar›m›z bilinçlendirilmektedir.
‹kinci bölümde; toplumun ve ilgili mes-
lek gruplar›n›n ilgisiz kald›¤› GSS’n›n
diflhekimi muayenehanesini nas›l etkile-
yece¤i anlat›lmaktad›r. ‹kinci bölümün
devam›nda ise GSS’n›n yürürlü¤e girme-
sine kadar geçecek sürede diflhekimli¤i
hizmetlerinin özelden al›nmas› ve bunun
s›n›rlar› üzerinde bilgilendirme yap›l-
maktad›r.

Toplant›larda meslektafllar›m›z›n en
çok dikkatini çeken konular hangile-
riydi?
Toplant›larda diflhekimlerinin kendileri-
ni birinci derecede ilgilendiren bir bafll›k
bulabilmeleri için konular›m›z› üç temel
bafll›kta sunduk. Kimi meslektafllar›m›z
kazanc›n›n düflme nedenini araflt›r›rken,
kimi meslektafllar›m›z da yeni sistemin
ne oldu¤unu ve ne getirip ne götürece¤i-
ni merak ediyordu. Bir baflka grup ise
TDB’nin ve Odalar›m›z›n yapt›¤› çal›fl-
malardan bihaber olduklar› için biz yö-
neticileri elefltirdiklerini itiraf ediyorlar-
d›.
Diflhekimleri do¤al olarak özellikle pro-
tez ile ilgili ifllemlerin muayenehaneler-
den hizmet al›m› kapsam›nda olmas›n›
talep ediyorlar. Bunun en büyük nedeni
kuflkusuz ekonomik kazanc›n›n fazla ol-
mas›. “Bugüne kadar birçok meslek gru-
bu veya kurulufllar ülke kaynaklar›n›
hortumlad› ve hortumluyor, “biraz da
biz yapal›m” düflüncesine kat›lmak
mümkün de¤ildir. Ülkemizin kaynaklar›
s›n›rl›d›r. TDB, bu kaynaklar› en etkin
alanlarda kullan›lmas›n› amaçlamakta-
d›r. Bu nedenle, hem TDB’nin muayene-
hanelerden hizmet al›nmas› talebi içeri-
sinde hem de GSS’de bunun yer alma-
mas› gerekti¤i anlat›ld›¤›nda meslektafl-
lar›m›z ikna oluyorlar.

B al›kesir Diflhekimleri Odas› kamu-
nun özel muayenehanelerden hizmet

al›nmas› konusunda ildeki yöneticileri
bilgilendirmek amac›yla bir dizi ziyaret
gerçeklefltirdi. Oda Yönetim Kurulu,
Vergi Dairesi Baflkan› Erkan Akçay, Ba¤-
Kur ‹l Müdürü Cengiz Karadenizli ve
SSK ‹l Müdürü Necdet Asan’›  makamla-
r›nda ziyaret etti. Bu ziyaretlerde TDB
MYK üyesi Mehmet Çal›k da bulundu.
Daha sonra mecliste grubu bulunan siya-
si partilerin il baflkanlar›yla görüflerek
konunun önemi anlat›ld› ve olumlu tep-
kiler al›nd›. Görüflülen bütün yöneticiler
muayenehanelerden hizmet al›nmas› dü-
flüncesini desteklediklerini ifade ettiler.
Oda yetkilileri önümüzdeki günlerde Ba-
l›kesir milletvekilleriyle bir toplant› dü-
zenleyerek konuyu milletvekillerine de
aktarmay› hedefliyor. Ayr›ca meslektafl-
lar›n bilgilendirilmesi ve bu konudaki
düflüncelerinin al›nmas› amac›yla da bir
toplant› düzenlendi. 

Toplant›ya Bal›kesir milletvekili 
Turhan Çömez de kat›ld›
26 fiubat günü de 41 meslektafl›m›z›n
kat›ld›¤› bir toplant› yap›ld›. 2,5 saat sü-
ren toplant›ya davet edilen Bal›kesir mil-
letvekili Turhan Çömez toplant›n›n so-
nuna yetiflebildi.
TDB ad›na Merkez Yönetim Kurulu üye-

si Mehmet Çal›k’›n yapt›¤› sunuma difl-
hekimlerinin aktif olarak kat›lmalar› ko-
nunun sahiplenilmesinin göstergesiydi.
Sermaye gruplar›n›n sa¤l›k alan›na göz-
lerini dikmesi ve diflhekimli¤i alan›nda
da tekelleflme e¤ilimlerinin ortaya ç›k-
mas› ele al›narak yap›lmas› gerekenler
tart›fl›ld›. Kamunun muayenehanelerden
hizmet almas›na yönelik giriflimleri de-
vam ettirilmesi istendi.
Bal›kesir milletvekili Turhan Çömez,
meclisteki diflhekimi milletvekillerini de
dahil ederek küçük bir çal›flma birimi
olufltural›m, baflbakana konuyu bir rapor
halinde önce biz anlatal›m, sonra da
TDB’yle birlikte bir ziyaret gerçeklefltire-
lim fleklinde bir öneri getirdi. Ayr›ca bu
konunun yo¤un bir kulis faaliyetiyle ger-
çekleflebilece¤ini belirterek bu konuda
kendisi ile iletiflim kurulmas›n› istedi. Bu
konuda Mehmet Çal›k’›n yapt›¤› sunu-
mun bir kopyas›n›n kendilerine gönde-
rilece¤i belirtildi. 

Bal›kesir Diflhekimleri Odas›, a¤›z difl
sa¤l›¤› hizmetlerinin kamu taraf›ndan
muayenehanelerden de al›nmas› için
giriflimlerde bulunulmas› yönündeki TDB Baflkanlar
Konseyi karar›n›n ard›ndan il düzeyinde çeflitli giriflimlerde bulundu

Bal›kesir Diflhekimleri Odas›
Yönetim Kurulu Vergi Dairesi
Baflkan› Erkan Akçay’›
ziyaretleri s›ras›nda.

Gündem, 
muayenehanelerden 
hizmet al›nmas›
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E
skiflehir D.O. Bilgilendirme Top-
lant›s›, Tarlabafl› Belediyesi Kültür
Sitesi Tesislerinde yap›ld›. fiehir

merkezinde kar kal›nl›¤›n›n 40 cm. ol-
mas›na ra¤men toplant›ya 80 meslektafl›-
m›z kat›ld›. 
Eskiflehir D.O. Baflkan› Tar›k Tuncel
toplant› yapt›¤› aç›fl konuflmas›nda
TDB'nin kamunun muayenehanelerden
hizmet al›m›yla ilgili çal›flmalar›n›n de-

vam etti¤ini ve bu toplant›n›n da üyeleri
bilgilendirmek için yap›ld›¤›n› söyledi. 
Yaklafl›k 2 saat süren toplant›n›n birinci
bölümünde TDB Merkez Yönetim Kuru-
lu üyesi Mehmet Çal›k mevcut durumu
aktararak k›saca kamunun muayeneha-
nelerden hizmet sat›n almas› ve GSS ta-
sar›s› hakk›nda bilgi verdi. Son bölümde
de TDB'nin önerilerini kat›lan diflhekim-
leriyle paylaflt›. 

Diflhekimli¤i hizmetin-
de kamunun a¤›rl›kl› ol-
du¤u Eskiflehir'de eko-
nomik olarak zorlanan
serbest çal›flan diflhe-
kimleri, çeflitli flikayetle-
rini toplant›da dile getir-
diler. Muayenehaneler-
den hizmet sat›n al›n-
mas› yönünde görüfl be-
yan eden meslektafllar›-

m›z›n öne ç›kan önerileri flöyle s›raland›:
• Serbest meslek makbuzlar›nda bile

saymanl›klar›n ödeme yapmad›¤› ve
lüks olarak de¤erlendirilen porselen
kuronlar›n Kamu hastanelerinde ya-
p›lmas›na son verilmeli, 

• Kapsaml› bir tedavi paketi kabul edil-
miyorsa, dar bir paket (mesela 0-18
yafl grubu tedavileri) ile uygulamaya
derhal bafllanmal›,

• GSS bir an önce uygulamaya sokulma-
l› ve muayenehanelerden hizmet al›n-
mas›na bafllanmal›,

• GSS uygulamas› s›ras›nda meslektaflla-
r›n hastalardan katk› paylar›n› alma-
malar› halinde uygulanacak yapt›r›m-
lar art›r›lmal›.

Toplant›n›n sonunda toplu eylem konu-
sunda meslektafllar›m›z›n ço¤u böyle bir
eyleme destek vereceklerini dile getirdi-
ler.

Türk Diflhekimleri Birli¤i Merkez Yöne-
tim Kurulu üyelerinin sorumlu bulun-
duklar› odalardaki bölgesel bilgilendir-
me  toplant›lardan biri de, Kayseri Oda-
s›'n›n organizasyonuyla 25 fiubat 2006
tarihinde gerçeklefltirildi. 
Toplant›ya 35 diflhekimi kat›ld›. Kayse-
ri Odas› Baflkan› Tülay Tacettino¤-
lu'nun aç›l›fl konuflmas›ndan sonra TDB
Merkez Yönetim Kurulu üyesi Prof.Dr.
Murat Akkaya ve TDB Genel Sayman›
Mustafa Kemal Tafl,  sunumlar›n› ger-
çeklefltirdiler.

Sunumun ilk bölümünde flu an-
da diflhekimli¤i mesle¤inin  so-
runlar› ve mevcut durumu de-
¤erlendirildi. 

Daha sonra Sosyal Güvenlik Reformu
Tasla¤›'n›n neler getirdi¤i ve neyi amaç-
lad›¤›, kanun tasla¤›nda diflhekimli¤i-
nin yeri, kapsam›, öncelikli gruplar ve
tedavi gruplar› anlat›ld›. 
Çal›flmalar GSS kapsam›nda olmas›na
ra¤men, kanunun yürürlü¤e girme sü-
recine kadar diflhekimli¤i hizmetlerinin
muayenehanelerden de al›nmas› konu-
sunda, TDB'nin çal›flmalar› aktar›ld›. 
Sistem içerisine giriflte, diflhekiminin
eme¤inin de¤erlendirilmesi hakk›ndaki
taslaklar›n ele al›nmas›n›n ard›ndan ye-

ni Türk Ceza Kanunu'nun meslek uy-
gulamalar› s›ras›nda getirebilece¤i so-
rumluluklar konusunda bilgi verildi.
Diflhekimli¤inin gündemiyle ilgili soru-
lar›n yan›tlanmas›yla toplant› sona erdi.

Eskiflehir’de 
meslektafllar›m›z 
sorunlara ilgiliydi

Kayseri’de bilgilendirme toplant›s›

Eskiflehir Diflhekimleri Odas›’n›n kamunun muayene-
hanelerden hizmet al›m›yla ilgili yap›lacaklar› meslektafllar›m›zla
tart›flmak üzere düzenledi¤i toplant›ya kat›l›m yo¤undu.

TDB’nin bölgesel bilgilendirme  
toplant›lardan biri de, Kayseri Odas›'n›n 
organizasyonuyla 25 fiubat 2006 
tarihinde gerçeklefltirildi.
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az› Belediyeler ve Mahalli ‹dare
Birlikleri sa¤l›kla ilgili her türlü
tesisi açabilme ve iflletebilme yet-

kisini hukuka ayk›r› bir flekilde kullana-
rak, özel flah›slar taraf›ndan aç›lan a¤›z
ve difl sa¤l›¤› merkezlerine ortakl›k kur-
mak yahut cirodan pay almak fleklinde-
ki sözleflmeyle, Belediye sa¤l›k kuruluflu
gibi göstererek resmi nitelik kazand›r-
maktad›r.
Söz konusu iflletmeler hukuka ayk›r› bu
durumdan yararlanarak çal›flmalar›nda
ve hastalar› ile olan iliflkilerinde beledi-
ye tüzel kiflili¤ine ait belgeleri (fatura,
amblem, kafle v.b.) kullanmaktad›rlar.
Bu kurulufllar, asl›nda özel hukuk tü-
zel kiflili¤ine haiz olmalar›na ra¤men
belediye tüzel kiflili¤ini kullanmak
suretiyle vergi muafiyetlerinden yara-
lanmakta ve bu yönüyle de devletin
vergi zarar›na u¤ramas›na neden ol-
maktad›rlar.
Böylece kamu kurumu kisvesine bürü-
nen sa¤l›k kurulufllar› Bütçe Uygulama
Talimat› gere¤i ikinci basamak resmi
sa¤l›k kuruluflu olarak adland›r›lmakta,
sevke tabi olmaks›z›n hasta kabul ede-
bilmektedir. 
Oysa Maliye Bakanl›¤› Bütçe ve Mali
Kontrol Genel Müdürlü¤ü’nün Çal›flma
ve Sosyal Güvenlik Bakanl›¤›’na gönder-
di¤i 16.10.2004 tarih ve 24131 say›l›
yaz›da “bu kurulufllar›n resmi sa¤l›k
kurumu olarak say›lmas›n›n müm-
kün olmad›¤› ve difl tedavisi amac›yla
resmi kurum gibi sevk yap›lma imka-
n› bulunmad›¤›” belirtilmektedir.
Bu kurulufllar›n bir bölümü de faturala-
r›n› Belediye yada Mahalli ‹dare Birlikle-
rinde sözleflmeli veya kadrolu çal›flan
meslektafllar›m›za imzalatt›rarak yasal
engelleri aflmaya çal›flmaktad›rlar.
2005 mali y›l› Bütçe Uygulama Talima-
t›n›n “Özel Sa¤l›k Kurum ve Kurulufl-
lar›nda Difl Tedavisi” bafll›kl› 5.2.
maddesinde “difl tedavileri için özel
sa¤l›k kurulufllar› say›lan serbest ta-
bipliklere sevk ilke olarak ön görül-
memifltir. Bu nedenle difl tedavileri
için hastalar›n kendilerine en yak›n

resmi sa¤l›k kurumlar›na sevk edil-
meleri gerekmektedir.
Difl tedavisi için sevk edildi¤i resmi
sa¤l›k kurumunda herhangi bir se-
beple tedaviye 90 gün içinde bafllana-
mayaca¤›n›n ilgili difl tabibi taraf›n-
dan belirtilmesi ve ayn› sa¤l›k kuru-
mu baflhekimi taraf›ndan onaylanma-
s› suretiyle istekli olan hastalar›n ser-
best difl tabipliklerine veya özel sa¤-
l›k kurumlar›na sevkleri yap›labile-
cektir” hükmü bulunmaktad›r. 
Görüldü¤ü gibi Bütçe Uygulama Tali-
mat›na göre serbest diflhekimlerine do¤-
rudan sevk mümkün de¤ildi.

Belediyenin kamu kurumu niteli¤i göz
önüne al›nd›¤›nda, hizmet verilecek
hasta say›s›n›n fazlal›¤› ve bu hizmetin
süreklili¤i tart›flmas›zd›r. Ayr›ca bu sa¤-
l›k kurulufllar›nda resmi sa¤l›k kurum-
lar›nda yap›lan difl tedavileri için öngö-
rülen Bütçe Uygulama Talimat› uygula-
narak, binlerce diflhekiminin açm›fl ol-
du¤u özel sa¤l›k kurulufllar›na göre te-
davi ücreti ve hasta say›s› bak›m›ndan
haks›z rekabet yarat›lmaktad›r. 
Belediye taraf›ndan do¤rudan aç›lan ve
iflletilen sa¤l›k kurulufllar› kamu sa¤l›k
kurulufludur. Kamu sa¤l›k kurulufllar›n-
da sa¤l›k hizmeti veren sa¤l›k personeli-
nin görevleri kamu hizmetlerinin gerek-
tirdi¤i aslî ve sürekli görevlerdir. Anaya-
sam›z›n 128. maddesine göre asli ve sü-
rekli kamu hizmetlerinin özel flah›slara
tafleron olarak gördürülmesi imkan› bu-
lunmamaktad›r.
5393 say›l› Belediye Kanunu’nun 14.
maddesinin (b) bendinde; belediyenin
“sa¤l›kla ilgili her türlü tesisi” “açabile-
ce¤i” ve “iflletebilece¤i” belirtilmekte
olup bu hükümde belediyelerin sa¤l›k
kurulufllar›n› bizzat kendisinin aç›p iflle-
tebilece¤inden söz edilmektedir. Dola-
y›s›yla belediyelerin, memurlar, sözlefl-
meli personel, geçici personel ve iflçiler
eliyle yürütmesi gereken asli ve sürekli
kamu görevi niteli¤indeki halka yönelik
sa¤l›k hizmetinin, tamamen veya k›s-
men üçüncü kiflilerden hizmet sat›n al-
ma yolu ile gördürme ve bu do¤rultuda
ifllem yapma yetkisi yoktur. 
Kamu sa¤l›k kuruluflu olmad›¤› aç›k-
ça görülen bu tür özel sa¤l›k kurulufl-
lar›n›n sa¤l›k mevzuat›na göre ‹l Sa¤-
l›k Müdürlüklerince tescillerinin ya-
p›lmas› ve uygunluk belgelerinin ve-
rilmesi gerekirken mevcut statüleri
korumaya çal›fl›lmakta, böylece dene-
tim d›fl› faaliyetlerine izin verilmekte-
dir.
Usulsüz uygulamalarla devletten büyük
karlar elde eden bu kurulufllarla ilgili
gerekli incelemenin yap›larak uygula-
maya son verilmesini sayg›lar›mla arz
ederim.

Usulsüz uygulamalara son verilsin
Tüm uyar›lara ra¤men baz› mahalli idare birlikleri ve belediyelerin hukuka ayk›r› olarak özel flah›s ya da

flirketlerle birlikte kurduklar› a¤›z difl sa¤l›¤› merkezleriyle haks›z rekabete devam ediyorlard›. TDB bunun
engellenmesi yönünde giriflimlerini sürdürürken Genel Sekreter Murat Ersoy Say›fltay Baflkanl›¤›’na da

durumu irdeleyen bir yaz› gönderek uygulamaya son verilmesini istedi.

‘...bu sa¤l›k kurulufllar›nda

resmi sa¤l›k kurumlar›nda

yap›lan difl tedavileri için

öngörülen Bütçe Uygulama

Talimat› uygulanarak, 

binlerce diflhekiminin açm›fl

oldu¤u özel sa¤l›k

kurulufllar›na göre tedavi

ücreti ve hasta say›s›

bak›m›ndan haks›z rekabet

yarat›lmaktad›r.’
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ilindi¤i üzere, difl tedavileri ile ilgili
usul ve esaslar, tedavi yard›m›na ilifl-
kin 9 fiubat 2005 tarihli ve 25722

Mükerrer say›l› Resmi Gazete’de yay›mla-
narak yürürlü¤e giren 2005 Mali Y›l› Bütçe
Uygulama Talimat›nda yer almaktad›r. Söz
konusu Talimat›n “5. Difl Tedavileri” bafll›-
¤› alt›nda; gerek resmi sa¤l›k kurum ve ku-
rulufllar›nda yap›lacak difl tedavileri (Mad-
de 5.1.), gerek özel sa¤l›k kurum ve kuru-
lufllar›nda yap›lacak difl tedavileri (Madde
5.2.), sevk sürecini ve tedavi prosedürünü
de içeren ayr›nt›l› usul ve esaslara ba¤lan-
m›flt›r. 
Ancak, Bakanl›¤›m›za ulaflan yaz›l› ve flifahi
müracaatlardan; son zamanlarda baz› be-
lediyeler ve mahalli idare birlikleri bün-
yesinde, bunlar›n amblem, kafle veya
damgalar›n› kullanmak suretiyle resmi
sa¤l›k kurumu hüviyeti alt›nda a¤›z ve
difl sa¤l›¤› hizmeti veren iflletmelerin ku-
ruldu¤u, kamu çal›flanlar›n›n bu tür sa¤-
l›k merkezlerine Talimat›n difl tedavile-
rine iliflkin sevk kriterlerine uymadan
do¤rudan baflvuruda bulunarak tedavi
hizmeti ald›klar›, bu merkezlerde veri-
len tedavilere iliflkin bedellerin resmi
sa¤l›k kurumlar›nda yap›lan tedavi hiz-
meti gibi de¤erlendirilip, Talimat›n 5.1.
inci maddesindeki esaslara göre fatura-
land›r›ld›¤›, bu durumun uygulamada te-
reddüde neden oldu¤u anlafl›ld›¤›ndan,
konunun aç›kl›¤a kavuflturulmas› ve uygu-
lama birli¤inin temini amac›yla afla¤›daki
aç›klamalar›n yap›lmas› uygun görülmüfl-
tür.
Konuyla ilgili olarak ‹çiflleri Bakanl›¤›n›n
24.11.2005 tarihli ve 2005/121 Say›l› Ge-
nelgesi yay›mlanm›fl olup, an›lan Genelge-
de özetle;
5393 say›l› Belediye Kanununun belediye-
lerin görev ve sorumluluklar›n› düzenleyen
14/b maddesinde belediyelerin sa¤l›kla ilgi-
li her türlü tesisi açabileceklerinin ve ifllete-
bileceklerinin hüküm alt›na al›nd›¤›, 5216
say›l› Büyükflehir Belediye Kanununun 7/n
maddesinde Büyükflehir Belediyelerinin ge-
rekti¤inde sa¤l›k, e¤itim ve kültür hizmetle-
ri için bina ve tesisler yapabilecekleri, kamu
kurum ve kurulufllar›na ait bu hizmetlerle
ilgili bina ve tesislerin her türlü bak›m›n›,
onar›m›n› yapabilecekleri ve gerekli malze-

me deste¤ini sa¤layabileceklerinden, 5393
say›l› Belediye Kanununun 67 nci madde-
sinde de belediyelerin ihale yoluyla gördü-
rebilecekleri hizmetler aras›nda sa¤l›kla il-
gili destek hizmetlerine yer verildi¤inden
bahsedilmektedir.
Söz konusu Genelgede; yürürlükteki mev-
zuat çerçevesinde, belediyelerin her türlü
sa¤l›k tesisini aç›p, iflletebilecekleri, sa¤l›k
hizmetlerini ve sa¤l›kla ilgili destek hizmet-
lerini üçüncü flah›slara da gördürebilecekle-
ri belirtilerek, uygulamada belediyeler ve
mahalli idare birliklerinin sa¤l›k hizmetleri-
ni yürütmek üzere flirket kurduklar› veya
kurulan flirkete kat›ld›klar›; bu flirketlerin
çal›flmalar›nda ve müflterileriyle iliflkilerin-
de belediye tüzel kiflili¤ine ait belgeleri kul-
land›klar› veya düzenledikleri belgelere be-
lediyenin amblem, kafle ve damgas›n› vur-
duklar›n›n müflahede edildi¤i vurgulan-
maktad›r.
Mezkûr Genelge’ye göre, belediyelerin kur-
duklar› ya da kurulufluna kat›ld›klar› söz
konusu flirketler Bakanlar Kurulu iznini
müteakip Türk Ticaret Kanunu hükümleri-
ne göre kurulmakta olup, özel hukuk hü-
kümlerine tabidirler. Dolay›s›yla, ayr› bir
tüzel kiflili¤i olan belediye flirketlerinin veya
belediyenin ortak oldu¤u flirketlerin, bele-
diyeye kanunla tan›nan yetki ve imtiyazlar-
dan yararlanmak üzere belediye kamu tüzel

kiflili¤ine ait belgeleri kullanmalar› veya dü-
zenledikleri belgelere bu tüzel kiflili¤e ait
amblem, kafle veya damgalar› vurmalar› ay-
r›ca kanunla belediyeye tan›nan sa¤l›k tesi-
si açma ve iflletme yetkisini üçüncü flah›sla-
ra ihaleli ya da ihalesiz devretmeleri müm-
kün bulunmamaktad›r.
Yukar›daki aç›klamalar çerçevesinde; bele-
diyelerin veya belediye birliklerinin kendi-
lerine ait kadrolu sa¤l›k personeli ile mahal-
li ihtiyaca yönelik sa¤l›k hizmeti vermek
amac›yla bizzat ifllettikleri sa¤l›k tesisleri d›-
fl›nda kalan ve mezkûr Genelge ve ilgili
mevzuat uyar›nca özel hukuk tüzel kiflisi
olduklar› halde belediyeye ait amblem, kafle
veya damgalar› kullanan a¤›z ve difl sa¤l›¤›
merkezlerinin ve di¤er sa¤l›k birimlerinin
resmi sa¤l›k kurumu olarak nitelendirilme-
lerinin mümkün olmad›¤› anlafl›lmaktad›r.
Bu nedenle; söz konusu a¤›z ve difl sa¤l›-
¤› merkezlerinin Talimat uygulamas› aç›-
s›ndan resmi sa¤l›k kurum ve kuruluflla-
r› gibi de¤erlendirilmemesi, bu tür mer-
kezlere yap›lacak hasta sevki ve tedavisi
uygulamalar›nda Talimat›n 5.2 nci mad-
desinde yer alan özel sa¤l›k kurum ve
kurulufllar›nda difl tedavisine iliflkin
esaslar›n ve ödeme kriterlerinin dikkate
al›nmas› gerekmektedir. 
Bilgilerini ve gere¤inin buna göre yap›lma-
s›n› arz ve rica ederim.

Maliye Bakanl›¤› son noktay› koydu
Baz› belediyeler ve Mahalli ‹dare Birlikleri’nin yasan›n kendilerine tan›d›¤› baz› ayr›cal›klar› kötüye 
kullanarak a¤›z difl sa¤l›¤› hizmetleri alan›nda haks›z rekabete yol açmalar› üzerine TDB bir dizi 

giriflimde bulunmufltu. Geçti¤imiz günlerde bu griflimlerin sonuçlar› al›nmaya baflland›. 
‹lgili bakanl›klar yay›mlad›klar› genelgelerle birimlerini bu ‘uyan›klara’ karfl› uyard›lar. Son olarak 
Maliye Bakanl›¤› 15 fiubat tarihinde yay›mlad›¤› afla¤›daki genelgede söz konusu kurulufllar›n 
özel sa¤l›k kuruluflu olarak de¤erlendirilmesi gerekti¤ini belirtti. Genelgeyi aynen aktar›yoruz.

Mahalli ‹dareler Birlikleri eliyle yarat›lan haks›z rekabet engellenecek

‘Uyan›klar’ bofl durmuyor
Konuyla ilgili bakanl›klar hukukun 
gerektirdi¤i yönde karar verseler de 
meslektafllar›n›n haklar›na tecavüz 
ederek tatl› kazanç peflinde olan ç›kar 
çevrelerinin giriflimleri sürüyor. 
Hürriyet Gazetesi de olay› iki örgütün 
çekiflmesi gibi sunmay› tercih etmifl. 
Gazete, kendilerine A¤›z Difl Sa¤l›¤› 
Merkezleri Platformu diye bir isim 
atfeden grubu 18 bin diflhekiminin 
meslek örgütü olan TDB’yle ayn› 
kefeye koymakta bir beis görmemifl. 
Haberdeki ‘Vergimizi ödüyoruz’ alt 
bafll›¤› da bu anlay›fl› çok güzel özetliyor:
Vergisi ödendikten sonra her türlü 
h›rs›zl›k serbest olmal›!
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T
ürk Tabipler
Birli¤i yasa tasa-
r›s›n›n, TBMM

Sa¤l›k, Aile, Çal›flma ve
Sosyal ‹fller Komisyo-
nu’nda  görüflülmesi s›-
ras›nda Sa¤l›k Bakan›
Say›n Prof.Dr. Recep
Akda¤’›n, Tabipler Bir-
li¤i’nin asgari ücret ta-
rifesiyle ilgili yaklafl›m-
lar› sorun çözücü ol-
mam›fl, aksine yeni so-
runlar›n do¤mas›na se-
bep olmufltur.

Sa¤l›k hizmetinin 
bedelini meslek 
kuruluflu belirlemeli
Meslek kurulufllar›n›n
temel görevlerinden bi-
ri de, sa¤l›k çal›flanlar›-
n›n ekonomik haklar›n› korumak ve sa-
vunmakt›r. Do¤ald›r ki; mesle¤ini ser-
best olarak uygulayan hekimlerin eme-
¤inin karfl›l›¤›, ya piyasa koflullar› tara-
f›ndan belirlenecek ya da ilgili kurum-
lar taraf›ndan belirlenecektir.
Sa¤l›k hizmetlerinin piyasa koflullar›na
terk edilemeyece¤i bir gerçek ise, he-
kimlerin eme¤inin  karfl›l›¤› olan bede-
lin (Asgari Ücret Tarifesi) belirlenmesi
de bir gerçektir. Ve do¤ald›r ki, bu be-
delin belirleyicisi meslek kurulufllar› ol-
mak zorundad›r.

BUT’a göre hizmet verilemez
Bugün BUT uygulamas› ile ilgili ayyuka
ç›kan söylentiler ortada dolafl›rken; ser-
best çal›flan hekimlerin BUT’a göre hiz-
met vermesini önermek, fahifl bir hata
ve büyük bir haks›zl›kt›r.
Sa¤l›k hizmetlerinin kalitesini düflür-
meden, hastalar› ve hekimleri ma¤dur

etmeden hekim eme¤i-
nin karfl›l›¤›n› vererek,
adil bir düzenleme
yapmak olana¤›m›z
vard›r.
Çok do¤ald›r ki; her
düzenlemenin aksayan
yanlar› ve yetersizlikle-
ri olacakt›r. Ancak ek-
sikliklerin giderilmesi-
nin yolu bir meslek
grubunun mahkum
edilmesi ile de¤il, on-
larla ve onlar›n olufl-
turdu¤u meslek kuru-
luflu ile diyalog içeri-
sinde olmakla müm-
kündür.
Serbest çal›flan yani
“Kendisi için çal›flan”
hekimler, emeklerinin
karfl›l›¤›n› özel ve ka-

mu sektöründe her türlü tekelci bask›-
ya karfl› korumak zorundad›rlar. 

Asgari Ücret Tarifesi 
bilimsel yöntemlerle belirleniyor
Bugün devlet kurumlar›nda çal›flanlar;
maafllar›n›n ve di¤er özlük haklar›n›n
insana yak›fl›r bir düzeye gelmesi için
çaba gösteriyorlar.
Ayn› flekilde; sosyal güvenlik flemsiyesi
alt›ndakilere sa¤l›k hizmeti veren he-
kimler de;  bilimsel olarak tespit edi-
len tedavi bedellerini talep etmek ve
bunun gerçekleflmesi için çaba göster-
mek zorundad›rlar.
Hiçbir kurum ve kiflinin eme¤inizi ucu-
za “sat›n” demeye hakk› olmad›¤› gibi,
biz sa¤l›k çal›flanlar›n›n da kendimizi
ülkemizin koflullar›ndan soyutlayarak,
“her koyun kendi baca¤›ndan as›l›r” an-
lay›fl›nda olmad›¤›m›z›, olamayaca¤›m›-
z› kamuoyunun bilgisine sunar›z.

Türk Diflhekimleri Birli¤i’nce be-
lirlenen 2006 y›l› Asgari Muaye-

ne ve Tedavi Ücretleri Tarifesi, 27
Aral›k 2005 tarih ve 26036 say›l›
Resmi Gazete’de yay›mland›. 

1 Ocak 2006 - 31 Aral›k 2006 tarih-
lerini kapsayan tarifede, 2005 y›l›na
göre tedavi  kalemlerinde  herhangi
bir art›fl yap›lmad›.

Devletin % 5-10 aras›ndaki  2006 y›-
l› enflasyon öngörüsüne karfl›l›k,
Türk Diflhekimleri Birli¤i Asgari Mu-
ayene ve Tedavi Ücretleri Tarife-
si’nde  tedavi kalemlerinin tamam›n-
da herhangi bir art›fl yapmad›. 

Konuya iliflkin bir aç›klama yapan
TDB Genel Baflkan› Celal Korkut
Y›ld›r›m ‘Diflhekimlerinin bu feda-
karl›¤›na karfl›n dile¤imiz; hükü-
metin gelir da¤›l›m›nda adaleti
sa¤lamas›, kifli bafl›na düflen milli
geliri yükseltmesi, a¤›z ve difl sa¤-
l›¤›nda halk›m›z›n özelden hizmet
almas›n› sa¤layarak, bu hizmetin
yayg›n ve arzu edilen düzeye ç›k-
mas› için bütçeden yeterli pay›
ay›rmas›d›r.’ dedi.

TDB Asgari Ücret 
Tarifesi’nde 
art›fl yap›lmad›

TDB Genel Baflkan› Celal Korkut Y›ld›r›m Sa¤l›k Bakan› Recep
Akda¤’›n Asgari Ücret Tarifesi nedeniyle Türk Tabipleri Birli¤i’ni 
suçlamas› üzerine bir bas›n aç›klamas› yapt›:

%9 enflasyona 
ra¤men

‘Eme¤inizi ucuza sat›n’
demeye haklar› yok

‘Sa¤l›k hizmetlerinin

piyasa koflullar›na terk 

edilemeyece¤i bir

gerçek ise, hekimlerin

eme¤inin karfl›l›¤› 

olan bedelin 

(Asgari Ücret Tarifesi) 

belirlenmesi de 

bir gerçektir. 

Ve do¤ald›r ki, bu

bedelin belirleyicisi

meslek kurulufllar›

olmak zorundad›r.’
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B
aflbakan Tayyip Erdo¤an'›n, aç›k-
lad›¤› Sa¤l›k Bakanl›¤›'n›n, 'ya-
banc› hekim istihdam›'n›n önünü

açmaya yönelik düzenlemesi tart›flma
yaratacak nitelikte. Sekiz ayl›k çal›fl-
mayla ortaya ç›kan tasla¤a göre, 1219
say›l› Tababet ve fiuabat› Sanatlar›n›n
Tarz-› ‹cras›na Dair Kanun yürürlükten
kald›r›l›yor ve ithal hekime vize verili-
yor. Sa¤l›k sistemi yeniden yap›land›r›-
l›yor ve YÖK 'denklik' konusunda dev-
re d›fl› b›rak›l›yor. Sa¤l›k Bakanl›¤›'n›n
üzerinde çal›flt›¤› taslak, hemflire ve
ebelere reçete yazma izni veriyor, tüm
sa¤l›k çal›flanlar›n› da 'sözleflmeli' statü-
süne getiriyor. 
Sa¤l›k Bakanl›¤›, 8 ay önce haz›rlad›¤›,
153 maddelik 'Sa¤l›k Kanunu Yasa Ta-
sar›s›' tasla¤›n› henüz Bakanlar Kuru-
lu'na sunmad›. Yabanc› hekimler boyu-
tuyla yeniden gündeme gelen taslak,
yürürlü¤e girdi¤i takdirde sa¤l›k ala-
n›nda mevcut 20 kanunu yürürlükten
kald›racak.

Taslakta yer alan 
baz› önemli maddeler flöyle:

81. madde: Türkiye Cumhuriyeti s›n›r-
lar› içinde sa¤l›kl› ya da hasta kiflileri
konu alan, temel faaliyet alanlar› do¤ru-
dan do¤ruya insan üzerinde uygulama-
lara dayanan sa¤l›k meslekleri ile sa¤l›k
teknik destek meslekleri, ancak bakan-
l›¤›n veya bakanl›¤›n yetkili k›ld›¤› ku-
rulufllar›n, bu meslekleri tan›mas› ve
mensuplar›n›n bu meslekleri edinmek
için e¤itim gördükleri kurumlardan al-
d›klar› diplomalar› tescil etmesi ile yü-
rütülebilir. 
Bakanl›k, diplomalar›n tescili için ek
e¤itim, uygulama, s›nav zorunlulu¤u,
yabanc› ülkelerden al›nm›fl diplomalar
için denkliklerinin kabulü gibi zorun-
luluklar getirilebilir. 
96. madde: Hemflireler ve ebeler görev-
lerini sürdürürken, bakanl›kça belirle-
necek esaslar çerçevesinde, s›n›rl› ola-
rak reçete yazmak ve do¤rudan ilaç uy-

gulamalar›nda bulunmak yetkisine sa-
hiptirler. 

100. madde: Hekimlik yapabilmek
için, bu mesle¤in e¤itimini veren bir fa-
külteyi bitirmek ve diplomas› bakanl›k-
ça tescil edilmifl olmak gerekir. (Haliha-
z›rda bu mesle¤in e¤itimini veren fakül-
tenin Türkiye'deki yasalara uygun ve
t›p fakültelerine denk oldu¤una YÖK
karar veriyor.)  

120. madde: Milli Savunma Bakanl›¤›
ve üniversitelere ba¤l› olanlar d›fl›ndaki
kamu hastaneleri, tüzel kiflili¤e sahip,
özerk, sa¤l›k iflletmesi olarak kurulur ve
faaliyet gösterirler. 

140. madde: Sa¤l›k ‹flletmeleri perso-
neli, ‹fl Kanunu'na tabi ifl sözleflmeleriy-
le çal›flt›r›l›r. 
Kurumca gerekli görülen hallerde kad-
ro karfl›l›¤› aranmaks›z›n, yabanc› uy-
ruklu uzman da çal›flt›r›labilir.

22 fiubat günü Radikal Gazetesi’nde yay›mlanan “YÖK yetkisine tırpan: ‹thal hekim tasla¤ı sıra bekliy-
or” bafll›kl› haberle Sa¤l›k Bakanl›¤›’n›n haz›rlad›¤› yeni Sa¤l›k Kanunu tasla¤›ndan baz› maddeler gün-
deme geldi. Buna göre yabanc› hekimlerin Türkiye'de çal›flmas› için YÖK onay› al›nmayacak. Özel idare
bünyesine geçecek devlet hastanelerinde tüm doktorlar sözleflmeli olacak. Hemflireler reçete yazacak. 

Üniversiteleraras› Kurul (ÜAK), 50'ye yak›n fakültede verilmekte olan t›p e¤itimi için 
"standart" uygulamas› getiriyor.

Sa¤l›kta yap-boz devam ediyor

T›p e¤itimine standart geliyor

Ü
niversiteleraras› Kurul (ÜAK),
50'ye yak›n fakültede verilmek-
te olan t›p e¤itimi için "standart"

uygulamas› getiriyor. Böylece, e¤itimin
ça¤dafl bir düzeyde olabilmesi, Türki-
ye'nin ihtiyaçlar›na uygun hekim yetifl-
tirilebilmesi ve toplumun sa¤l›k düzeyi-
nin yükseltilmesi amaçlan›yor. 
ÜAK bünyesindeki T›p-Sa¤l›k Konseyi,
t›p fakültelerinde e¤itimin yeniden dü-
zenlenmesini öngören yönetmelik tasla-
¤› haz›rlayarak, YÖK'ün onay›na sundu.
Tasla¤a göre, t›p fakültelerinde verilen
e¤itim-ö¤retimin gelifltirilmesi ve iyilefl-
tirilmesi amac›yla özerk bir Ulusal T›p
E¤itimi Akreditasyon Komitesi (UTE-
AK) kurulacak. UTEAK, bu amaç do¤-

rultusunda, "t›p e¤itiminin ulusal ve
uluslararas› kriterlere göre yap›labilme-
sini sa¤lamak, böylece daha iyi e¤itilmifl
hekimler yetifltirilerek toplumun sa¤l›k
düzeyinin yükseltilmesi için" standart-
lar belirleyecek. Bu komite, t›p fakülte-
lerinin bu standartlara uygunlu¤unu
denetleyecek.
UTEAK, baflkan›n yan› s›ra ÜAK T›p-
Sa¤l›k Bilimleri Konseyi taraf›ndan be-
lirlenecek 7, Türk Tabipler Birli¤i'nce
belirlenecek 4, t›p fakültesi ö¤rencileri-
nin kendi aralar›ndan seçecekleri 2 ve
Sa¤l›k Bakanl›¤›'n›n görevlendirece¤i 1
üye olmak üzere toplam 15 üyeden olu-
flacak. UTEAK'›n baflkanl›¤›n›, ÜAK
T›p-Sa¤l›k Bilimleri E¤itim Konseyi

Baflkan› yürütecek. Bu konseye, halen
Ege Üniversitesi Rektörü Prof.Dr. Ülkü
Bay›nd›r baflkanl›k yap›yor.
UTEAK, mezunlar›na "t›p doktoru" un-
van› veren fakültelerin e¤itim program-
lar›n› de¤erlendirmek ve akredite et-
mek amac›yla çal›flmalar›n› yürütecek.
Bu çerçevede, uluslararas› standartlar›
da göz önünde bulundurarak, t›p e¤iti-
mi programlar› için ulusal standartlar
gelifltirecek ve bunu güncelleyecek. Ay-
r›ca t›p fakültelerinin öz de¤erlendirme
raporlar›n› de¤erlendirecek ve ziyaret-
lerde bulunacak, t›p fakültelerinin akre-
dite olup olamayaca¤› veya hangi statü-
de akredite olaca¤› konusunda kararlar
alacak.
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T
ürk Diflhekimleri Birli¤i
taraf›ndan yürütülen ve
Dentsply taraf›ndan

desteklenen Diflhekimli¤i Ö¤-
renci Program›, Türkiye’de difl-
hekimli¤i e¤itimi verilen her
diflhekimli¤i fakültesinden bir
ö¤renciye Türk Diflhekimleri
Birli¤i’nin Bilimsel kongresine
kat›larak ödüller için yar›flma
f›rsat› sunuyor. Kazanan ö¤-
renci ayn› zamanda Amerikan
Diflhekimleri Birli¤i’nin 2006
y›l›nda Las Vegas’ta düzenlene-
cek olan bilimsel kongresine
kat›lma f›rsat› elde edecek. 
Programa kat›lacak diflhekimli¤i fakül-
telerinin her biri öncelikle, 2006 Prog-
ram› için kendi ö¤rencileri aras›nda se-
çim yapacak. Her fakülteden seçilen bir
ö¤renci, daha sonra Samsun’da yap›la-

cak olan Türk Diflhekimleri Birli¤i 13.
Uluslararas› Diflhekimli¤i Kongresi’nde,
program dahilinde belirlenen kategori-
lerde demonstrasyonlar›n› sunacak. Bu-
rada ö¤renciler, fakültelerini ve çal›fl-
malar›n› seçkin bir jüri karfl›s›nda tem-
sil etme f›rsat› bulacak. 

De¤erlendirme 22 Haziran
2006’da Samsun’da TDB 13.
Uluslararas› Diflhekimli¤i
Kongresi’nde gerçeklefltirile-
cek. Kazanan ö¤rencinin
anonsu da Kongre’nin aç›l›fl
seremonisinde yap›lacak.
Yap›lan de¤erlendirme sonucu
kazanan ö¤renci, 16-20 Ekim
2006 tarihlerinde Las Vegas’ta
yap›lacak olan Amerikan Difl-
hekimleri Birli¤i’nin 147. Bi-
limsel Kongresi’nde yar›flma
içerikli olmayan bir ortamda
projelerini sunmaya hak kaza-

nacak ve Dentsply International taraf›n-
dan misafir edilecek.
‹kinci olan ö¤renciye ise, 300 $ para
ödülü verilecek. Kazanan ö¤rencinin fa-
külte dan›flman› ve fakültesi için de
ödüller verilecek.

TDB / Dentsply diflhekimli¤i ö¤renci program› 2006 
Türk Diflhekimleri Birli¤i taraf›ndan yürütülen ve Dentsply taraf›ndan desteklenen Diflhekimli¤i 

Ö¤renci Program›’nda birinci olan ö¤renci Las Vegas-ABD’de yap›lacak olan Amerikan 
Diflhekimleri Birli¤i’nin bilimsel kongresine kat›lma hakk› kazanacak.

TDB Tenis Turnuvas›
Türk Diflhekimleri Birli¤i diflhekimleri aras›nda 
Türkiye çap›nda bir tenis turnuvas› organize 
ediyor. 17-21 May›s 2006 tarihlerinde 
Antalya Manavgat’ta yap›lacak turnuva için 
baflvurular bafllad›.

Club Ali Bey & Park

17-21 May›s 2006

M a n a v g a t  – A n t a l y a  – T ü r k i y e

Kategoriler: 
Çift Erkekler, 55+ 
Tek Erkekler, 45+ 
Tek Erkekler, 35+ 
Tek Erkekler, 35- 
Tek Erkekler, 45+ 
Tek Bayanlar, 35+ 
Tek Bayanlar, 35- 
Tek Bayanlar

(Sporcular Turnuvaya Sadece Tek Kategoride Kat›labilir.)

Son Baflvuru Tarihi

15 Mart 2006 Cuma
Baflvuru

TDB Merkezi

Tel: 0.312.435 93 94

Faks: 0.312.430 29 59

e-mail: tdb@tdb.org.tr

Konaklama: 
Herfley dahil (17 May›s-21 May›s)
2 kiflilik odada kiflibafl› 460 YTL (4 gece)
Single oda 690 YTL (4 gece) 

Her fley dahil uygulamas›nda aç›k büfe kahvalt›, ö¤le ve akflam yemeklerinin yan›s›-
ra, gün boyunca saat ve adet s›n›rlamas› olmaks›z›n al›nan tüm yerli alkollü ve alkol-
süz içecekler ücretsizdir. Ayr›ca aquapark, hamam&sauna, fitness center, okçuluk,
çeflitli animasyon faaliyetleri ve daha birçok spor aktivitesi (su sporlar› hariç) ücretin
içerisindedir.

Ödeme fiekli: 
15 Mart 2006’ya Kadar 160 YTL Single Oda 230 YTL
10 Nisan 2006’ya Kadar 150 YTL Single Oda 230 YTL
10 May›s 2006’ya Kadar 150 YTL Single Oda 230 YTL

TDB Banka Hesap No:
Ziraat Bankas› Yeniflehir fiubesi / Ankara 9775093-5002
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A
lmanya’da olumsuz
çal›flma koflullar› ve
düflük ücretleri pro-

testo etmek amac›yla hekim-
ler, ülke çap›nda eylem bafl-
latt›. 25 binden fazla hekim
hükümetin sa¤l›k politikas›n›
protesto etti. Hekimler, daha
fazla ücret ve daha az bürok-
rasi istediler. Eylem çerçeve-
sinde Baden-Württemberg ve
Saksonya-Anhalt eyaletlerin-
de muayenehaneler kapat›l-
d›. Eyleme baz› diflhekimleri
de destek verdi.
Almanya’da büyük proteso
gösterilerine haz›rlanan he-
kimler, ilk uyar› eylemlerine
bafllad›. Baden-Württemberg
ve Saksonya-Anhalt eyaletle-
rinde hekimler, bir gün mu-
ayenehanelerine kilit vurdu. 
Magdeburg ve Halle kentle-
rinde ise bin civar›nda hekim
ve yard›mc›lar› hükümetin sa¤l›k poli-
tiklar›n› protesto etmek amac›yla bira-
raya geldiler. Çal›flmalar› önündeki bü-
rokratik engellerin kald›r›lmas›n› iste-
yen eylemciler “Bir doktorla muayene-
hane olmaz” ça¤r›s›n› yapt›lar. 

Doktorlar ekonomik s›k›nt› 
çekiyorlar
Ancak doktorlar›n hükümeti protesto
eylemlerinin bununla s›n›rl› kalm›yaca-
¤› belirtiliyor. Alman Doktorlar Birli¤i

Baflkan› Jörg-Diet-
rich Hoppe önü-
müzdeki ay eylem-
lerinin artaca¤›
uyar›s›nda bulun-
du. Buna göre ilk
etapta üç eyalette
daha muayeneha-
neler kapat›lacak. 
Federal Hekimler
Birli¤i’nin Aral›k
verilerine göre Al-
manya’da her üç
hekimden biri fi-
nansal sebeplerden
dolay› muayeneha-
nesini kapatmakla
yüzyüze. 

Neden eylem 
yap›yorlar?
Serbest çal›flan difl-
hekimi, devlet s›-
nav›n› verdikten

sonra, Almanya’n›n her yerinde muaye-
nehane açabiliyor ama kamusal sa¤l›k
sigortas›ndan (Krankenkasse) yararla-
nan sigortal› hastalara bakam›yor. Al-
manya’daki vatandafllar›n %92’si bu
sa¤l›k sigortas›na üye oldu¤undan, an-
laflmas› olmayan diflhekimi grubuna
çok az say›da hasta kal›yor. 
Özel sa¤l›k sigortas› olan her hasta, an-
laflmal› diflhekimlerine gidebiliyor. Difl-
hekimlerinin %90’›ndan fazlas› anlafl-
mal› diflhekimidir. Bunlar, istedikleri

yerde muayenehane açam›yorlar. Sa¤l›k
sigortalar› ve diflhekimlerinden oluflan
bir komisyon, nüfusun hekimlere ora-
n›na göre ihtiyac› belirliyor ve onlara
yer gösteriyor. Sadece gösterilen yere
muayenehane açabilirler. Diflhekimleri-
nin bu büyük k›sm›, gelirini sigorta tefl-
kilat› diflhekimlerinin birliklerinden
al›rlar. 
Sa¤l›k sigortalar›, bu birliklere belirli bir
miktar ödeme yap›yor, bu da y›ll›k, en
fazla asgari ücret seviyesinde olabiliyor.
2005 y›l› için art›fl oran› ise % 0,5. 
Yukar›da çizilen tabloda görünen, da¤›-
t›ma ayr›lan paran›n gittikçe azald›¤› ve
de puanlaman›n sözleflmedeki puanta-
j›n %50’sinden daha aza indi¤idir.
Bu durum, morbidite riskinin sadece
hekimlerde olmas›ndan dolay› da h›zla-
nacakt›r. 
Örne¤in bir diflhekimi, konservatif-cer-
rahi ifllemlere ayr›lm›fl olan 32 bin Avro
ile üç ayl›k sürede 400 hasta muayene
ederse hasta bafl›na 80 Avro kazan›yor.
Muayenehaneye 800 hasta gelirse, ka-
zanc› hasta bafl›na 40 Avro oluyor. 
Bu bütçe uygulamas›, daha a¤›r bir fle-
kilde t›p hekimleri için de geçerli. Özel-
likle uzman doktorlar bu bask›ya art›k
dayanam›yorlar. Bu yüzden de hastan›n
ma¤duriyetini göstermek için sokaklara
döküldüler. 
Hastanede çal›flan hekimlerin bir baflka
problemi de, Avrupa’daki çal›flma flart-
lar›na göre 36 saatten daha fazla çal›fl-
mak istememeleri.

Almanya’da hekimler eylemde 
Almanya’da olumsuz çal›flma koflullar› ve düflük ücretleri protesto etmek amac›yla hekimler, ülke

çap›nda eylem bafllatt›. 25 binden fazla hekim hükümetin sa¤l›k politikas›n› protesto etti.

S a¤l›k Komisyonu TTB kanunu'nda
de¤ifliklik yapan teklifi kabul etti.  

Türk Tabipleri Birli¤i, muayene ve
ameliyatlar›n asgari fiyatlar›n›, bütçe
uygulama talimat›na paralel olarak be-
lirleyecek. Meclis Sa¤l›k Komisyo-
nu'nda benimsenen teklife göre, bir
odan›n kurulabilmesi için gereken ta-

bip say›s›, 200'den 100'e indirildi. 
Muayene ve ameliyatlar›n asgari fiyat-
lar›, bütçe uygulama talimat›na paralel
olarak belirlenecek. 
Oda gelirleri tahsilat›n›n yüzde 10'u,
Merkez Konseye gönderilecek. 
Türk Tabipler Birli¤i Merkez Konseyi
üyesi say›s›, 7'den 11'e ç›kar›ld›. 

Anayasa Mahkemesi'nin iptal karar›
do¤rultusunda yap›lan düzenlemeye
göre, Büyük Kongre, tabip odalar› ge-
nel kurulunca gizli oyla seçilen dele-
gelerden oluflacak. 
Dergimiz bask›ya girdi¤i s›rada teklif
TBMM Genel Kurulu’nda görüflülü-
yordu

Türk Tabibleri Birli¤i Kanunu Komisyondan geçti
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Ticari gruplar›n a¤›z ve difl sa¤l›¤›
alan›na girmelerinin önlenmesi
Mal, hizmet ve di¤er sektörlerin de¤iflim
sürecine bak›ld›¤›nda bireysel çal›flma-
dan yani kendi ad›na çal›flmadan baflka-
s›n›n ad›na çal›flmaya do¤ru bir de¤iflim
süreci yafland›. Birçok alanda insanlar
ücretli duruma düfltüler. Yani iflçileflti-
ler. Örne¤in terziler, kundurac›lar ken-
di iflyerlerini kapatmak zorunda kald›lar
ve fabrikalarda ücretli çal›flmak zorunda
kald›lar. Benzer sürecin diflhekimli¤i
mesle¤inde yaflanmas› söz konusu ola-
bilir mi? Bunun sorgulanmas› ve buna
göre önlemlerin al›nmas› gerekir.
Sa¤l›k sektörünün di¤er sektörlerden
farkl› oldu¤u bir gerçektir. Verilen hiz-
metin özelli¤i nedeni ile "sat›c› ve müfl-
teri iliflkisi" bulunmamakta hastas›n› te-
davi eden hasta hekim iliflkisi yaflan-
maktad›r. Bu iliflki mesle¤e pozitif an-
lamda bir ayr›cal›k vermektedir. Bu ay-
r›cal›¤›n ya da farkl›l›¤›n ticari kurulufl-
lar›n sa¤l›k sektörüne girmesini ne ka-
dar engelleyece¤ini öngörmek olanakl›
de¤ildir.

Ticari gruplar›n reklam›n›n 
önlenmesi
Avrupa Birli¤i ülkelerine sa¤l›k hizmet-
lerinde reklam ile ilgili uygulamalar
farkl›l›klar göstermektedir. Baz› ülkeler-
de sa¤l›k alan›nda reklama izin veril-
mektedir. Baz› ülkelerde ise baz› k›s›tla-
malar ile izin verilmektedir. Baz› ülke-
lerde ise tamamen yasakt›r.
Türkiye de bireysel çal›flan diflhekimle-
rinin reklam yapma hakk› yoktur. Buna
karfl›n hastane ve merkez olarak hizmet
sunan sa¤l›k kurulufllar›n›n s›n›rl›
tan›t›m yapma hakk› bulunmaktad›r.
Ancak bu kurulufllar yasalar› zorlayarak
ve ihlal ederek yo¤un bir flekilde reklam
yapmaktad›r.
Sermaye gruplar›n›n reklam yapma gü-
cü nedeni ile haks›z bir rekabet olufl-
maktad›r. Bireysel çal›flan diflhekimleri-
nin bu reklam bombard›man›na karfl›
durmalar› çok zordur.
Bu nedenle hem ulusal hem de uluslar

aras› düzeyde reklam› önleyici yasal dü-
zenlemelerin yap›lmas›na yönelik çal›fl-
malar yap›lmal›d›r.
Bunun için AB müktesabat›n da sa¤l›k
hizmetlerinde reklam›n yap›lmas›n› ön-
leyen hükümlerin yer almas› için ERO
nun ve AB ülkelerindeki meslek birlik-
lerin ortak çal›flma yapmas› gerekir.

Meslek Birlikleri olarak sa¤l›k sektörü-
nün piyasa koflullar›na göre düzenlen-
memesi gerekti¤ini, sa¤l›¤›n ticari bir
meta olarak görülemeyece¤ini, sa¤l›k
hizmetlerinde tekelleflmenin sa¤l›k har-
camalar›n› artt›raca¤›n› ve hizmetin ka-
litesini düflürece¤ini hem topluma hem
de siyasetçilere anlatmal›y›z.

Serbest diflhekimli¤i uygulamas› tehlikede

Serbest diflhekimli¤inin temel ilkeleri korunmal›

ERO/FDI “Avrupa’da Serbest Diflhekimli¤i Uygulamas›” 
Çal›flma Grubu Baflkan› Dr. Voicu A. David:

Çeflitli Avrupa ülkeleri,  artan bir bi-
çimde, diflhekimli¤i mesle¤inin ve
mesleki birliklerin yetkisinin yeni ka-
nunlar, flartlar ve  tasar›larla bozul-
mas›na (karmafla ortam›na itilmesi-
ne) yönelik bir giriflime tan›k olmak-
tad›rlar. Buna iliflkin  örnekler flun-
lard›r: 

• Diflhekimli¤i mesleki örgütlerinin
kararlar› üzerinde direk veya dolayl›
etkilerde bulunulmas›
• Serbest diflhekimli¤i  alan›na Devlet
müdahalesi - giriflimi 
• Özel (serbest diflhekimli¤i) ve genel
(muhtemelen kamu anlam›nda kulla-
n›lm›fl) diflhekimli¤i tedavileri için
standart fiyat belirlenmesinin devlet
taraf›ndan bilinçli olarak yap›lmas› 
• (Yüksek oranda) Kalifiye diflhekim-
leri taraf›ndan sunulan hizmetlerin
alan›n› (da¤›l›m›n›) s›n›rland›rmak 
• Direkt diflhekimi/hasta iliflkisini
daraltmak (s›n›rland›rmak) 

ERO/FDI “Avrupa’da Serbest Diflhe-
kimli¤i Uygulamas›” Çal›flma Gru-
bu’nun  baflkan› olarak görevimde,
diflhekimli¤i mesle¤ine zarar veren
bu  geliflmeleri durdurman›n ve ser-
best diflhekimli¤inin temel ilkelerinin
korunmas›n›n kategorik olarak  ge-
rekli oldu¤una inan›yorum. Bu ba¤-
lamda  ERO-FDI “Avrupa’da Serbest

Diflhekimli¤i Uygulamas›” Çal›flma
Grubu Porto’da yap›lacak 2006 ERO-
FDI Genel Kurulu için bir yandan
diflhekimli¤i mesle¤ine olan güncel
tehditlerin alt›n›n çizilece¤i di¤er
yandan da diflhekimli¤i mesle¤inin
ba¤›ms›zl›¤›na (mesleki otonomisi-
ne) neden öncelik verilmesi gerekti-
¤inin aç›klanaca¤› taslak bir önerge
haz›rlayacakt›r. 
Konuya iliflkin bir önergenin haz›r-
lanmas› için  sizlerin kendi ülkeleri-
nizde yaflad›¤›n›z somut tecrübeleri
bizlerle paylaflman›z çok yararl› ola-
cakt›r (örne¤in: Devletin belirledi¤i
fiyatlar›n flart koflulmas›; profesyonel
diflhekimli¤i örgütlerinin  yetkisizlefl-
tirmesi vs).   Ekteki  cevap ka¤›d›n›
doldurarak fiubat ay›n›n bitiminden
once gönderirseniz çok müteflekkir
kalaca¤›m. 
Ayr›ca, sizi  ERO/FDI “Avrupa’da
Serbest Diflhekimli¤i Uygulamas›”
Çal›flma Grubu’nun  faal bir  üyesi
olarak  çal›flmalar›na  daha aktif ola-
rak kat›lman›z için davet etmek isti-
yorum.
Sayg›lar›mla,

Dr. Voicu A. David
ERO/FDI
“Avrupa’da Serbest Diflhekimli¤i 
Uygulamas›” Çal›flma Grubu 
Baflkan›

Sa¤l›kta haks›z rekabet ve tekelleflme kayg›lar› ülkemizde oldu¤u gibi Avrupa’da da endifleyle izleniyor.
Bu konuda FDI ve ERO’da da çal›flmalar devam ediyor. TDB, ERO’ya iletti¤i afla¤›daki yaz›yla bu konudaki

kayg›lar›n› dile getirdi. TDB’nin önerilerini içeren yaz›s›n› ve ERO/FDI “Avrupa’da Serbest Diflhekimli¤i 
Uygulamas›” Çal›flma Grubu’nun bu konudaki çal›flmalar›n› ifade eden mektubunu 

dikkatinize sunuyoruz.



TDBD / 32

Ç
anakkale Diflhekimleri Odas›,
Çanakkale Valisi Süleyman
Kamç›’n›n deste¤iyle ilkö¤retim

ö¤rencileri aras›nda a¤›z-difl sa¤l›¤› ko-
nulu bir resim ve kompozisyon yar›fl-
mas› düzenledi. Her iki dalda birinci
olanlara yar›mflar alt›n, ikinci ve üçün-
cülere çeyrek alt›nlar ile birlikte difl ma-
cunu ve difl f›rçalar› hediye edildi. Kat›-
lan tüm ö¤rencilere kat›l›m belgesi dü-
zenlendi. 
Yeni al›nan Oda binas›nda yap›lan ödül
törenine Vali Süleyman Kamç›, 18 Mart
Üniversitesi ö¤retim görevlilerinden ve
emekli edebiyat ö¤retmenlerinden olu-
flan secici kurul, yar›flmaya kat›lan tüm
ö¤renciler, velileri ve ö¤retmenleri ka-
t›ld›. 
Resim yar›flmas›n› a¤abey ve ablalar›n›
geride b›rakan Merkez ‹lkö¤retim Oku-
lu 1-C s›n›f›ndan Eymen Çabufl, kom-
pozisyon yar›flmas›n› ise Çanakkale Ko-
leji 7-B ö¤rencisi Begüm Kaya kazand›. 

Aç›l›fl töreninde 
muayenehanelerden hizmet 
al›nmas› tart›fl›ld›
Odan›n yeni al›nan binas›n›n resmi aç›-
l›fl töreni 18 fiubat 2006 tarihinde ya-
p›ld›. TDB Genel Baflkan› Celal Y›ld›-
r›m’›n Merkez Yönetim Kurulu üyesi
Mehmet Çal›k’›n kat›ld›¤› törende 18
Mart Üniversitesi Rektörü Prof.Dr. Ra-
mazan Ayd›n, Fen-Edebiyat Fakültesi
Dekan› Prof.Dr. Neflet Ayd›n, CHP ‹l
Baflkan› Serdar Soydan, Çanakkale Be-
lediye Baflkan Vekili Muharrem Erkek,
Lapseki Kaymakam› Günhan Yazar,
Bozcaada Belediye Baflkan› Mustafa
Mutay, çok say›da ‹l Müdürü, oda ve
dernek baflkanlar› ile temsilcileri de yer
ald›lar. 
Aç›l›fl töreninde konuflan  Celal Y›ld›-
r›m, Oda  yönetiminin cesur ve özverili
giriflimleri sonucunda  üyelerine kazan-
d›rd›klar›   dairenin  meslek kuruluflla-
r›n› önemsemeyen  anlay›fla bir ders ol-
mas› gerekti¤ini ifade etti. Aç›l›fl toplan-
t›s› sonras› diflhekimli¤i hizmetlerinde
yaflan›lan sorunlar ve sosyal güvenlik
yasa tasar›flar› hakk›nda Mehmet Çal›k
bir sunum yapt›. Çal›k, sunumunda ge-
nel sa¤l›k sigortas› yasa tasar›s›nda  difl
hekimli¤i hizmetlerinin  hangi kapsam-
da yer ald›¤›  ve TDB’nin yasa tasar›s›
olumlu  ve olumsuz bulunan noktalar›
konular›nda bilgi verdi. Çal›k ayr›ca,
özellikle kendilerine  kamu atfeden
(M‹B) baz›  özel sa¤l›k kurulufllar›na

karfl›  gerekli  duyar-
l›l›¤›n gösterilmesi
gerekti¤ini ifade etti.
Celal Y›ld›r›m da ko-
nuflmas›nda   diflhe-
kimlerinin  çal›flma
koflullar›n›n giderek
zorlaflt›¤›n›,  bunun
özellikle 2001 krizin-
den sonra daha belir-
ginleflti¤ini belirti.
Diflhekimli¤i hizmet-
lerinde giderek daha
fazla yer alan sermaye
gruplar›n›n ucuz ifl

gücü yaratarak muayenehanecili¤i teh-
dit etmeye bafllad›¤›n›, buna yönelik ve-
rilmesi gereken idari, hukuki  ve siyasi
mücadelenin önemli oldu¤unu, diflhe-
kimlerinin birlik içinde mücadele etme-
lerinin baflar› aç›s›ndan belirleyici ola-
ca¤›n› belirtti. Y›ld›r›m, diflhekimli¤i
hizmetlerinin muayenehanelerden al›n-
mas›nda diflhekimlerinin eme¤inin
ucuza kapat›lmas› ihtimaline karfl› uya-
n›k olunmas› gerekti¤ini belirtti. Sa¤l›k
Bakanl›¤›’n›n kamuda diflhekimi istih-
dam› politikas›n›n yanl›fl oldu¤unu,
diflhekimi istihdam›n›n diflhekimi ol-
mayan yerlerde yap›lmas› gerekti¤ini
belirtti. TDB Genel Baflkan›, Bakanl›¤›n
diflhekimli¤i hizmetlerini kar edilecek
bir alan olarak görerek diflhekimi istih-
dam› yapmas›n›n kamunun temel gö-
revlerine uygun düflmedi¤ini ve popü-
list bir yaklafl›m oldu¤unu belirterek
sözlerini tamamlad›.

Çanakkale Diflhekimleri Odas› yeni binas›nda ilk etkinli¤ini ilkö¤retim ö¤renciler-
ine yönelik a¤›z difl sa¤l›¤› konulu yar›flman›n ödül töreniyle gerçeklefltirdi. 
Yeni binan›n resmi aç›l›fl› da 18 fiubat günü genifl bir davetli toplulu¤unun
kat›l›m›yla yap›ld›.

Çanakkaleli ö¤renciler 
a¤›z difl sa¤l›¤›n›n resmini yapt›

Odam›z›n az say›da üyesinin olmas›,
gelirimizin azl›¤›, giderimizin çoklu¤u
en büyük sanc›m›zd›. 

2004 Genel Kurulumuzdan mülk al›-
m› ile ilgili bir karar ç›km›flt›. Yönetim
Kurulumuzun yetkisi vard›, ama Oda
gelirleri bu ifl için yeterli de¤ildi.

Merkez ve ilçe toplant›lar›m›zda duru-
mumuz aç›kland›. 750’fler YTL üye
bafl› ödentiyle bu yere sahip olabiliriz
diye düflündük. Yönetim Kurulumuz
bu bedelleri öncelikli olarak yat›rd›-
¤›nda halkalar birbiri ard›na eklenme-
ye bafllad›. Borcumuz var, flu an s›k›n-
t›lar›m›z var ama güzel günler gelecek. 

Borçlar›m›z› ödedikten sonraki ilk he-
defimiz; merkezimizi tadilat yaparak
düzenleyip, toplant› salonu yapmak
ve sempozyumlar›n maliyetini düflür-
mek. Baflaraca¤›m›za inan›yoruz.

Çanakkale D.O. Baflkan› 
Bilge fiimflek:

Güzel günler gelecek
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G
aziantep Diflhekimleri Odas› 21
Ocak 2006 günü Odaya ba¤l›
Gaziantep, fianl›urfa ve Kilis il-

lerinden diflhekimlerinin kat›ld›¤› bir
panel düzenledi. 
TDB Merkez Yönetim Kurulu Üyesi
Tuncer Taflk›n’›n konuflmac› olarak ka-
t›ld›¤› panelde ilk olarak muayenehane
hekimi olarak mesle¤ini yürütmekte
olan meslektafllar›m›z›n yaflad›klar› s›-
k›nt›lar ve kamu ayr›cal›klar› gösterisi

(Belediyeler ve di¤er kamu ku-
rum, kurulufllar ad› alt›nda
aç›lan a¤›z ve difl sa¤l›¤› hiz-
meti sunulan kurulufllar) al-
t›nda a¤›z ve difl sa¤l›¤›  hizmeti sunan
özel kurulufllar›n durumu ele al›nd›.
Mecliste görüflülme s›ras›n› bekleyen
GSS (Genel Sa¤l›k Sigortas›) kanunu ta-
sar›s› yürürlü¤e girince meslektafllar›-
m›z›n ve a¤›z ve difl sa¤l›¤› hizmeti su-
nulan muayenehanelerin nas›l etkilene-

ce¤inin de tart›fl›ld›¤› panelde son
olarak kamunun muayenehanelerden
hizmet sat›n almas› için yap›lmas›
gerekenler gündeme geldi.
Panelde bir sonuç bildirgesi de
oluflturularak yerel bas›na iletildi.
Sa¤l›¤›n en temel insan hakk› oldu¤u ve
bunun sa¤lanmas›n›n da devletin ana-
yasal görevi oldu¤unun hat›rlat›ld›¤›
metinde “a¤›z difl sa¤l›¤› konusunda
hizmetin sadece kamudan verilmesini
beklemek, soruna çözüm bulmak iste-
memenin ve hizmetin k›s›tl› olmas› ne-
ticesinde tasarruf etmek iste¤inin belir-
tisidir” denildi.
Halk›n a¤›z difl sa¤l›¤› durumunun
olumsuzlu¤una ra¤men diflhekim-
lerinin hizmet verecek hasta bulamad›¤›
belirtilerek halk›n a¤›z difl sa¤l›¤› hiz-
metlerine kolayl›kla ulaflmas›n› sa¤laya-
cak, kamu ve özel diflhekimli¤i yat›r›m-
lar›n›n ortak de¤erlendirilece¤i,  ülke
kaynaklar›n›n koruyucu ve öncelikli te-
davilere aktar›laca¤›, sürdürülebilir ve
diflhekimleri aç›s›ndan adil bir sistemin
hayata geçirilmesi istendi.

Gaziantep Diflhekimleri Odas›’n›n düzenledi¤i 
panelde Kamunun muayenehanelerden hizmet almas› da
dahil olmak üzere mesle¤imizin önemli sorunlar› Oda 
üyeleriyle tart›fl›ld›.

Say›n meslektafllar›m;

Sa¤l›kl› ve iflimize koflturdu¤umuz günlerde ka-
za ve hastal›klar pek akl›m›za gelmez. Ama ge-
çen yaz yaflad›¤›m trafik kazas› sonras› TDB’nin
bizler ad›na yapt›rm›fl oldu¤u sigortadan fayda-
lanmak s›k›nt›lar›m› biraz olsun azaltt›. 
14 Mart 2005 - 12 Temmuz 2006 tarihleri ara-
s›nda ifl göremezlik ve kaza sigortas› kapsam›na
al›nd›¤›m›z san›r›m hepimizin cep telefonlar›na

mesaj olarak geçildi. Umar›m hiçbirinizin ge-
reksinimi olmaz ama lüzumu halinde kullanabi-
lece¤inizi hat›rlatmak isterim.
Doktordan al›nm›fl ifl göremezlik raporunuz ve
di¤er gerekli evraklarla birlikte sigorta flirketine
baflvurdu¤unuzda sizin durumunuza özel ha-
z›rlanm›fl ödemeyi yap›yorlar. Ayr›ca daha ay-
r›nt›l› bilgiyi www.tdb.org.tr adresinden edine-
bilirsiniz.
Sa¤l›kl› ve kazas›z çal›flmalar dile¤iyle...

Sakarya’dan yazan bir meslektafl›m›z Özlem Ça¤lar, bir trafik kazas› sonras› 
Ferdi Kaza Sigortas›’ndan yararlanmak durumunda kal›nca hissettiklerini aktar›yor: 

Umar›z ihtiyac›m›z olmaz

Gaziantep, fianl›urfa ve Kilis illerinden kalabal›k bir meslektafl grubunun izledi¤i panele TDB
Merkez Yönetim Kurulu üyesi Tuncer Taflk›n da kat›ld›.

Diflhekimi 
Özlem Ça¤lar 

Gaziantep’te 
sorunlar›m›z tart›fl›ld›
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D
evletin muayenehanelerden hiz-
met sat›n al›m› konusu kamuoyu
gündemine tafl›nd›.

Kamunun muayehanelerden a¤›z ve difl
sa¤l›¤› hizmeti sat›n almas› konusunda ‹z-
mir Diflhekimleri Odas› Baflkan› Turgan
Ülker’in aç›klamalar› 3 Ocak Sal› günü
Hürriyet, Milliyet ve Radikal gazetelerin-
de haber oldu.
‹zDO Baflkan› Turgan Ülker’in muayene-
hanelerden hizmet sat›n al›m› için sosyal
güvenlik kurulufllar›n›n il müdürlüklerine
ve parti il baflkanl›klar›na yapt›¤› giriflim-
lere, 3 Ocak Sal› günü yay›nlanan Hürri-
yet Gazetesi Ege ilavesinde “Diflhekimi
de hizmete haz›r” bafll›¤› ile genifl yer ve-
rildi. Haberde, Baflkan Turgan Ülker’in,
“Anlaflmal› olarak, SSK’l›, Emekli Sand›¤›,
memur, yeflil kartl› ve Ba¤-Kur’lu hastala-
ra hizmet vermek istiyoruz” aç›klamalar›
dikkat çekti. Haber ayn› gün Milliyet Ga-
zetesi Ege ilavesi ve Radikal gazetesi’nde
de yay›nland›.

“Perflembe Akflam› 
Seminerleri”ne yo¤un ilgi
‹zDO taraf›ndan düzenlenen “Perflembe
Akflam› Seminerleri” yo¤un kat›l›m ile de-
vam ediyor. 
Meslektafllar›m›z›n muayenehanede çal›fl-
ma zamanlar›n› etkilemeden, s›cak bir at-
mosfer içinde gerçeklefltirilmesi hedefle-
nen seminerlere meslektafllar›m›z yo¤un
ilgi gösteriyor. Ege Üniversitesi Diflhekim-
li¤i Fakültesi Cerrahi Anabilim Dal› ö¤re-
tim üyesi Prof.Dr. Tayfun Günbay’›n “‹m-
mediat ‹mplant” konusunda bilgiler ver-
di¤i ilk seminerin ard›ndan 7 seminer da-
ha tamamland›. Diflhekimli¤inde, ürün
pazarlayan firmalar›n tan›t›m ihtiyac›n› da
karfl›lamas› düflünülen “Perflembe Akflam›
Seminerleri” ne gösterilen ilgiden kat›l›m-
c› firmalar da oldukça memnun. 
Seminerler aras›nda:
• D.E.Ü. T›p Fakültesi Psikiyatri Anabilim

Dal› ö¤retim üyesi Prof.Dr. Köksal Alp-
tekin’in konuflmac› olarak kat›ld›¤›
“Stresle Bafletmenin Yollar›”, 

• ‹stanbul Üniversitesi Pedodonti Anabi-
lim Dal› ö¤retim üyesi Prof. Dr. Elif Se-
pet’in konuflmac› olarak kat›ld›¤› “Ca-
miyomer Simanlar”, 

• Ege Üniversitesi Diflh. Fak. Cerrahi
Anabilim Dal› ö¤retim üyesi Doç. Dr.
fiebnem Türkün’ün konuflmac› olarak
kat›ld›¤› “Tüm Yönleriyle Estetik Res-
torasyonlar”, “Anterior Bölgede Kon-
servatif Estetik Yaklafl›mlar”,

• Ege Üniversitesi Diflh. Fak. Tedavi Ana-
bilim Dal› ö¤retim üyesi Doç. Dr. Bahar
Sezer’in konuflmac› olarak kat›ld›¤›
“Diflhekimli¤inde Greft Materyal
Kullan›m›”,

• Ege Üniversitesi Diflh. Fak. Radyoloji
Anabilim Dal› ö¤retim üyesi Doç.Dr.
Nesrin Dündar’›n konuflmac› olarak ka-
t›ld›¤› “Röntgende Sistemik Hastal›k-
lar ve Dental Patolojilerin Görünü-
mü”,

• ‹stanbul Üniversitesi Endodonti Anabi-

lim dal› ö¤retim üyesi Prof.Dr. Faruk
Haznedaro¤lu’nun konuflmac› olarak
kat›ld›¤› “Ni-ti Döner Sistemler”,

• Ege Üniversitesi Diflh. Fak. Radyoloji
Anabilim Dal› ö¤retim üyesi Doç.Dr.
Güniz Akdeniz’in konuflmac› olarak ka-
t›ld›¤› “Sistemik Hastal›klar ve ‹laç
Kullan›m›”,

• Ege Üniversitesi Difl Hek. Fak. Protetik
Tedavi Anabilim Dal› ö¤retim üyesi
Prof.Dr. Serdar Çötert’in konuflmac›
olarak kat›ld›¤› “Laminate Veenerler”
konulu seminerler yer al›yor.

25 May›s 2006 tarihine kadar devam ede-
cek seminerlerde akademisyenler güncel
konularla ilgili son geliflmeleri diflhekim-
lerine aktarmaya devam edecek.

Muayenehanelerden 
hizmet al›nmas› yerel bas›nda

U flak Diflhekimleri Odas› 4 fiubat
2006 günü Afyon’da bilimsel bir

toplant› düzenledi. Etraf› karlarla kap-
l› güzel bir görüntüsü olan Afyon ‹kbal
Otel’de yap›lan bilimsel toplant›da Ege
Üniversitesi Diflhekimli¤i Fakültesi
A¤›z-Çene Cerrahisi Anabilim Dal› ö¤-
retim üyeleri Prof.Dr. Tayfun Günbay
ve Prof.Dr. Sevtap Günbay implantta-

ki yeni geliflmeler ile TME hastal›klar›
konular›nda güzel ve genifl bir sunum
yapt›lar.
Bilimsel programa meslektafllar›m›z›n
ilgisi yo¤undu. Ayn› gece düzenlenen
yemekte odan›n ve Birli¤in çal›flmalar›
hakk›nda bilgi verildi. Meslekte 25, 30
ve 40. y›llar›n› dolduran hekimlerimi-
ze plaket verilerek toplant› bitirildi.

Uflak Diflhekimleri Odas› 4 fiubat 2006 günü Afyon’da bilimsel bir
toplant› düzenledi. Toplant› akflam› düzenlenen yemekte meslekte
25, 30 ve 40. y›llar›n› dolduran meslektafllar›m›za plaketleri verildi.

Afyon’da bilimsel toplant›

Kamunun muayehanelerden a¤›z ve difl sa¤l›¤› hizmeti almas› konusunda ‹zmir 
Diflhekimleri Odas› Baflkan› Turgan Ülker’in aç›klamalar› 3 Ocak günü Hürriyet, 
Milliyet ve Radikal gazetelerinin Ege bask›lar›nda yer ald›.
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2003y›l›nda haz›rlanan proje,
‹stanbul Diflhekimleri

Odas› Toplum A¤›z ve Difl Sa¤l›¤› Ko-
misyonu arac›l›¤›yla 2004-2005 ö¤re-
tim y›l›nda ilkö¤retim okullar›nda bafl-
lam›flt›. ‹stanbul Diflhekimleri Odas›,
“Difllerimi seviyorum” ad› ile tan›t›lan,
10 fiubat 2004 tarihinde bafllay›p, Mart
2005’de sona eren projenin aflamalar›n›
ve sonuçlar›n› aç›klad›.
‹stanbul’un iki yakas›nda, Gaziosman-
pafla ve Kad›köy ilçelerinde iki okulda
toplam 374 ilkö¤retim üçüncü s›n›f ö¤-
rencisinin de¤erlendirildi¤i çal›flmada
29 e¤itmen diflhekimi görev ald›.
Pilot çal›flma ‹stanbul Üniversitesi Difl-
hekimli¤i Fakültesi Toplum A¤›z ve Difl
Sa¤l›¤› Bilim Dal›’n›n katk›lar›yla
Prof.Dr. ‹nci Oktay’›n dan›flmanl›¤›nda

yap›ld›. Hedef kitle olarak üçüncü s›n›f
ö¤rencileri al›nd›. Okullarda pilot çal›fl-
may› yürütecek hekimler üç günlük
e¤itmen diflhekimi kursunda e¤itildi.
Pilot okul çal›flmalar›na kat›lacak e¤it-
men diflhekimlerine, belirttikleri günle-
re göre çal›flma program› ve takvim
oluflturuldu. ‹l ve ilçe milli e¤itim mü-
dürlüklerinden gerekli izinler al›nd›.
Okullarda tuvaletten ba¤›ms›z çeflmeler
yap›ld›. Bu pilot çal›flmada bilgi, tutum,
davran›fl anketiyle ö¤rencilerin a¤›z difl
sa¤l›¤› e¤itimi s›nand›. Difl çürükleri,
gingival ve plak indeksleri, birey baflar›
indeksleri kaydedildi.
Aslangazi ve Yenisahra ilkö¤retim okul-
lar›nda toplam 374 ilkö¤retim üçüncü
s›n›f ö¤rencisiyle yo¤unlaflt›r›lm›fl özel
bir çal›flma(pilot çal›flma) uyguland›.

Di¤er s›n›flardan farkl›
olarak bafllang›ç, ara
ve son olmak üzere üç
kez anket uygulamas›,
bafllang›ç ve son olmak
üzere iki kez klinik
muayeneler yap›ld›.
Klinik muayenede her
ö¤renci için bire bir
25-30 dk. zaman ayr›l-
d›. Ö¤rencilere f›rça ve
macunu rahat tafl›ma-
lar› için tafl›ma torbala-
r› yapt›r›ld›. Her iki
okulda toplam 2590

ö¤renciye iki kez sa¤l›k e¤itimi verildi,
tüm ö¤rencilere f›rçalama takvimi form-
lar› da¤›t›ld›, resim, kompozisyon ve fli-
ir ödevleri verildi. Daha sonra ödevler
de¤erlendirilerek ö¤renciler ‹DO tara-
f›ndan ödüllendirildi, böylece ö¤renci-
lerin motivasyonu artt›r›ld›.
Çal›flma sonuçlar›na göre; süt diflleri
dmf-t de¤eri önemli oranda gerilerken,
kal›c› difl DMF-T de¤erinin çal›flma sü-
resince sabit kald›¤›, a¤›z bak›m› ve
flourür uygulamas›yla 1,53’ten 1,48’e
geriledi¤i tespit edildi. Difleti iltihab› ve
plak indeksinde de gerileme tespit edil-
di. Bilgi, tutum ve davran›fl anketlerinde
anlaml› sonuçlar elde edildi. Bu çal›fl-
malar ›fl›¤›nda bafllang›çta alt› haftal›k,
daha sonra tekrar revize edilerek dört
haftal›k bir sa¤l›k e¤itim program› ha-
z›rland› ve 22 Kas›m A¤›z ve Difl Sa¤l›¤›
Haftas›’nda “22 Kas›mda 22 Okul” ek
projesiyle ilkö¤retim okullar›nda uygu-
land›.
Proje ile ilgili ayr›nt›l› bilgi ‹stanbul Difl-
hekimleri Odas›’n›n www.ido.org.tr
web adresinden edinilebilir.

Belediye baflkanlar›yla 
görüflüldü
‹DO Baflkan› Rifat Yüzbafl›o¤lu ve Genel
Sekreteri Ali Gürlek Safranbolu’da yap›-
lan Baflkanlar Konseyi toplant›s›nda al›-
nan karar uyar›nca baflta kamunun
muayenehanelerden hizmet al›m› ve

‹stanbul

Diflhekimleri

Odas›, diflhekimleri

odalar›nca uygulanabilirli¤i

olan, ülkemizin koflullar›na

uygun bir a¤›z ve difl sa¤l›¤›

e¤itim modeli oluflturulmas›

amac›yla ‹lkö¤retim Okullar›nda

A¤›z ve Difl Sa¤l›¤› E¤itim

Modeli Pilot Okul çal›flmas›n›

tamamlad›.  

‹DO Pilot Okul Çal›flmas›’n› tamamlad›

Pilot çal›flma s›ras›nda ö¤rencilere f›rçalama takvimi formlar› da¤›t›ld›, resim, kompozisyon ve
fliir ödevleri verildi.
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GSS olmak üzere diflhekimlerinin çeflitli
sorunlar›yla ilgili olarak Fatih Belediye
Baflkan› Diflhekimi Mustafa Demir ve
Gaziosmanpafla Belediye Baflkan› Dr.
Erhan Erol’la görüfltüler. Olumlu bir
havada geçen görüflmelerde belediye
baflkanlar›ndan siyasilere sorunlar› ilet-
meleri ve destek olmalar› istendi. 

Bilimsel etkinlikler
9 Aral›k 2005 tarihinde Üsküdar’da ya-
p›lan “Hassas ba¤lant›l› protezler ve
overdenture’lar” konulu bilimsel bölge-
sel toplant›ya 180 kifli kat›ld›.  16 Aral›k
2005 tarihinde gerçekleflen “Periodontal
hastal›klarda erken teflhis ve ilaç kulla-
n›m›” konulu bilimsel bölgesel toplant›-
ya 125 kifli kat›ld›. 3 fiubat 2006 tari-
hinde, Kadir Has Üniversitesi’nde yap›-
lan bölgesel bilimsel toplant›n›n konusu
Endodonti(döner aletler)’ydi. Toplant›-
ya 102 diflhekimi kat›ld›.
9 Aral›k 2005 tarihinde ‹DO merkezin-
de 25 diflhekiminin kat›ld›¤› “‹mplant
Cerrahisi” uygulamas› yap›ld›. 16 Aral›k
2005 tarihinde “‹mplant üst yap›s›” uy-
gulamal› kursu yine 25 meslektafl›m›z›n
kat›l›m›yla,  ‹DO merkezinde yap›ld›.
Ayr›ca 15 Aral›k 2005 ve 9 fiubat 2006
tarihlerinde 10’ar diflhekimi kat›l›ml›
“Acil T›bbi Yard›m Kursu”  yap›ld›.

Emek Platformu 
‹stanbul 
Bileflenleri
eylem yapt›
‹stanbul Tabip Odas›,
‹stanbul Eczac› Odas›,
‹stanbul Diflhekimleri
Odas›, ‹stanbul Veteri-
ner Hekimleri Odas›, ‹s-
tanbul Barosu, KESK ‹s-
tanbul fiubeler Platfor-
ma, TMMOB ‹stanbul ‹l
Koordinasyon Kurulu,
Türk-‹fl ‹stanbul fiube-
leri, D‹SK ‹stanbul fiu-
beleri, Dev Sa¤l›k ‹fl’den
oluflan  Emek Platformu
‹stanbul bileflenleri 1 ve 4 fiubat  2006
tarihlerinde fiubat ortas›nda TBMM’nde
onaylanmas› beklenen Sosyal Güvenlik
ve Genel Sa¤l›k Sigortas› Yasa tasar›la-
r›yla ilgili  bas›n aç›klamas› gerçeklefltir-
di. 1 fiubat 2006 günü ‹stanbul Cerrah-
pafla T›p Fakültesi’nde düzenlenen ba-
s›n aç›klamas›na ‹DO ad›na Baflkan Rifat
Yüzbafl›o¤lu kat›ld›. 4 fiubat günü Kad›-
köy’de yap›lan bas›n aç›klamas›na ise
Baflkan Vekili Kadir Ö¤üt kat›ld›. Emek
Platformu bileflenlerinin d›fl›nda bas›n
aç›klamalar›nda  çeflitli platformlar ve
siyasi partiler de bulundular.  

Abdi ‹pekçi an›ld›
"Yurttafl Giriflimi" ve "Bar›fl Giriflimi"'nin
1 fiubat akflam›, ‹stanbul, Teflvikiye'deki
'Hadi Çaman Tiyatrosu'nda düzenledi¤i
etkinlikte, 'temiz toplum, temiz siyaset'
talebiyle 1 fiubat 1997'de "Yurttafl Giri-
flimi" taraf›ndan bafllat›lan "Sürekli Ay-
d›nl›k ‹çin Bir Dakika Karanl›k" eylemi-
nin 9. y›ldönümü ve 1 fiubat 1979 tari-
hinde öldürülen Abdi ‹pekçi an›ld›. Aç›-
¤a ç›kan çetelerin bir türlü mahkûm
edilememesinden ötürü 'Gladio tipi' ör-
gütlenmelerin da¤›t›lamam›fl olmas›n›n
protesto edildi¤i etkinlikte ‹DO Yöne-
tim Kurulu da yer ald›.

Acil ambulans
Ankara Diflhekimleri Odas› tüm üye-
lerini kapsayacak flekilde Medline Acil
Sa¤l›k Hizmetleri flirketi ile ambulans
hizmeti anlaflmas› yapt›. Bu anlaflma
kapsam›nda firma ile sözleflme yapan
ADO üyesi diflhekimleri y›ll›k 25 YTL
karfl›l›¤› hastalar›na muayenehanele-
rinde acil ambulans hizmeti verebile-
cek. Yap›lan anlaflma kapsam›nda acil
doktor ve kara ambulans›, t›bbi dan›fl-
manl›k, acil ilaç + sarf malzeme ve
medikal bilgi köprüsü hizmetleri 365
gün boyunca mesai saatleri içerisinde
verilecek.

Halkbank ile yap›lan sözleflme
Ankara Diflhekimleri Odas› Halkbank
Meflrutiyet fiubesi ile bir serbest mes-
lek kredisi protokolü imzalad›. Bun-
dan böyle ADO üyeleri, üyelik belge-
lerini götürerek uygun koflullarda kre-
di alabilecek.
Kredi, 25.000 YTL’ye kadar banka te-
minatlar› ile karfl›lan›yor. Üyeler ister-
se daha fazlas›n› bankan›n koflullar›
do¤rultusunda çekebilecek. 25.000
YTL’ye kadar olan krediler uygun faiz
oranlar›yla sunulacak. Kredi geri öde-
meleri ayl›k eflit taksitli veya aç›k he-
sap fleklinde yap›labilecek.

Ankara Diflhekimleri Odas› bir acil ambulans flirketiyle ambulans hizmeti
anlaflmas› yapt›. Bu anlaflma kapsam›nda firma ile sözleflme yapan ADO
üyesi diflhekimleri y›ll›k 25 YTL karfl›l›¤› hastalar›na muayenehanelerinde
acil ambulans hizmeti verebilecek. 

Ankara’da acil ambulans hizmeti

Emek Platformu’nun eylemine ‹DO da kat›ld›
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S
a¤l›k Bakanl›¤› A¤›z ve Difl Sa¤l›¤›
Merkezi Baflhekimi Say›n Cemal
Çakmakl›’n›n 14 Ocak 2006 günü

yapt›¤› aç›klamalar›n do¤rular› yans›tma-
d›¤›n› üzülerek belirtmek istiyoruz. Dev-
letin imkanlar›yla hiçbir mali yükümlü-
lük tafl›madan verilen hizmetin bir ‘mari-
fet’ gibi gösterilip, ‘d›flar›da 150 YTL’ye
yap›lan bir difli biz 16 YTL’ye mal ediyo-
ruz’ demek her fleyden önce ‘gerçek’ de-
¤ildir ve bir baflhekimin  aç›klama yapar-
ken daha ‘sorumlu’ davranmas› gerekir.
Say›n Çakmakl›’n›n bir sene öncesine ka-
dar muayenehanesi vard›, acaba kendisi
muayenehanesinde yapt›¤› diflleri 10-15
YTL’ye mi yapm›flt›r? Böyle bir fley müm-
kün olabilir mi?
Asl›nda A¤›z ve Difl Sa¤l›¤› Merke-
zi’nde yap›lan bir difl ne kadara mal
oluyor bir bakal›m: Muayene ücreti +
röntgen ücreti + yap›lan her enjeksiyo-
nun ücreti + teknisyene verilen metal
ücreti + porselen  ücreti + difli yap›flt›r-
ma ücreti + % 5 ile % 10 aras›nda de¤i-
flen katk› pay› = 96.32   YTL.  Keflke
Sa¤l›k Bakanl›¤› bu ücretle ayn› hizme-
ti serbest diflhekimlerinden de alsa!
(Bu ücretin içinde kira, elektrik, su, ça-
l›flanlar›n maafl›, aletlerin amortisman›
vs. gibi giderler de yoktur üstelik. Ç›p-
lak olarak bir diflin maliyetidir.)
Bu hizmeti sadece teknisyen ücretini
örnek vererek “biz 16 YTL’ye yap›yo-
ruz” demek insanlar› aldatmak ve po-
pülist politika yapmaktan öte bir du-
rum de¤ildir. Ayr›ca  buradaki teknisyen
ücretini de sorgulamak gerekmektedir.
‹hale ile belirledikleri bu teknik hizmette
neyi k›stas alm›fllard›r? Test ettirdiklerini
söyledikleri malzemelerin Zonguldak’ta
test edilebilece¤i bir  analiz laboratuar›
mevcuttur da orada m› yapt›rm›fllard›r? 
Halojen ›fl›kla çal›flan ‘›fl›kl› dolgu cihaz›’
nas›l olup da ‘lazer dolgu’ yapabilmekte-
dir? ‹nsanlar›n gözünü boyay›p verdikleri
hizmeti daha da abartmak u¤runa bu fle-
kilde gerçekle uzaktan yak›ndan ilgisi ol-
mayan  aç›klamalar yapmak, ne yaz›k ki
baflhekimlik sorumlulu¤uyla ba¤daflma-
maktad›r. 
Bizim, odalar olarak uzun zamand›r ger-

çekleflmesi için u¤rafl verdi¤imiz konu ifl-
te tam da bu noktad›r. Bu fiyatlarla bu
hizmetlerin ‘özel muayenehanelerden’
de al›nabilmesi gerekti¤ini söylüyoruz.
Hastalar kendileri ad›na kurumlar›ndan
a¤›z ve difl sa¤l›¤› merkezinin kasas›na bu
kadar ödeme yap›ld›¤›n› bilseler ve d›flar›-
da da istedikleri hekime gitme haklar› ol-
sa acaba tercihlerini ne yönde kullan›rlar-
d› diye sormak geliyor insan›n akl›na.
Bu durum sadece Zonguldak’ta de¤il ül-
kedeki  bütün a¤›z ve difl sa¤l›¤› merkez-

lerinde ayn›d›r. Bugün gelinen nokta  dö-
ner sermaye ve performans uygulamalar›-
n›n  yanl›fl yönlerinin bir sonucudur. ‘Bir
günde bakabildi¤iniz kadar çok hasta ba-
k›n’ noktas›na gelinmifltir. Bu arada hiz-
metin kalitesini sorgulamak es geçilmifl-
tir. Oysa gün içinde bak›labilecek hasta
say›s› ortadad›r ve bu say›n›n üstü hizmet
olmaktan ç›km›flt›r. Bu merkezlerde çal›-
flan meslektafllar›m›zdan da insanüstü bir
çaba beklenmektedir. Muayenehane orta-
m›nda günde en fazla 10-15 olabilecek
hasta say›s› buralarda 25-30’lara hatta ba-
zen 45-50’lere ç›kmaktad›r. Sa¤l›k Bakan-
l›¤› buralar› birer ‘kâr kap›s›’ olarak gör-
mektedir ve adeta serbest çal›flan hekim-
lerle haks›z bir rekabet içine girmifltir. Bu
yanl›fl› düzeltmenin yolu hizmetin özel
muayenehanelerden de al›nmas› ve hasta-
ya tercih hakk› tan›nmas›d›r.
Diflhekimli¤i gibi bilimsel bir mesle¤i icra
ederken kamuoyuna sunduklar›n›z›n da
bilimsel olmas›na hiç de¤ilse gerçek ol-
mas›na özen göstermeli ve yanl›fl bilgi-
lenmelere neden olmamal›s›n›z. Hele
devletin imkanlar› ile yapt›¤›n›z ifllerle
popülist politikalara yönlenmemelisi-
niz.

Zonguldak Diflhekimleri Odas› 
Yönetim Kurulu ad›na Baflkan
Saba Ery›lmaz

Zonguldak A¤›z ve Difl Sa¤l›¤› Merkezi Baflhekimi Cemal Çakmakl› 14 Ocak
2006 günü Zonguldak’ta yerel bir gazeteye yapt›¤› aç›klamada muayene-
hanelerin onda biri fiyatlarla hizmet verdiklerini iddia etmesi üzerine
Zonguldak Diflhekimleri Odas› Baflkan› Saba Ery›lmaz baflhekimin iddi-
alar›n› çürüten bir bas›n aç›klamas› yapt›. Aç›klamay› virgülüne dokun-
madan yay›ml›yoruz.

Zonguldak’ta baflhekim gaf›

Kongre 
kayd›n›z›
yapt›rd›n›z m›?

22-24 Haziran 2006

Baflvuru: Tel: 0.362.435 44 78 • Fax: 0.362.435 95 21 
www.samsun-2006.org
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Avrupa Parlamentosu’nda amalga-
m›n yasaklanmas› giriflimi gibi
önemli bir konu ile karfl› karfl›ya kal-
d›n›z. Konu neydi ve neler yafland›?
Bildi¤iniz gibi diflhekimli¤i materyalleri
aras›nda uzun y›llardan beri en çok tar-
t›fl›lan konular›n bafl›nda  amalgam dol-
gular›n›n içerdi¤i civa geliyordu.  Gerek
akademik çevrede gerekse toplumsal
boyutu ile çevresel düzeyde tart›fl›lan
konunun ayn› zamanda Avrupa Birli¤i
ülkelerinde de sürekli tart›fl›ld›¤›n› bili-
yoruz. Avrupa Parlamentosu Çevre ve
Halk Sa¤l›¤› Komitesi’nde 9 Ocak
2006’da, amalgam›n içerdi¤i civa nede-
niyle tart›flma konusu yap›ld›¤›n› ö¤-
rendik.  Bu komitenin, 22 fiubat günü
yapaca¤› toplant›da bir karar alarak
amalgam›n yasaklanmas› konusunu Av-
rupa Parlamentosu’na teklif fleklinde
götürece¤i haberi geldi. Bu tabii FDI
(Dünya Diflhekimleri Birli¤i) taraf›ndan
çok ciddi bir geliflme olarak yorumlan-
d›. 
Amalgam konusu uzun süredir tart›fl›l-
mas›na ra¤men, ilk defa bir yasaklama
karar› fleklinde gündeme geliyordu.
Çok önemli ve ciddi sonuçlar› olabile-
cek bir karar olmas› nedeniyle FDI, ha-
beri al›r almaz baflta Merkez Konseyi ol-
mak üzere bu ifle çok ciddi yaklaflt›. ‹lk
yapt›¤› ifl Bilimsel Komitesine dan›flmak
oldu. Haber Bilimsel Komite üyelerine
iletildi ve bir çal›flma yap›lmas› istendi.
Bilimsel Komite olarak hemen hareke
geçtik. Daha önceki FDI duyurular›nda
da, civan›n amalgam dolgu içerisinde
ne oranda yer ald›¤› ve neyin nas›l ya-
p›lmas› gerekti¤i konusunda uyar›lar
vard›. Bunlar›n ötesinde son bilimsel
geliflmeler tarand› ve bunlar›n rapor ha-
line getirilip Avrupa Parlamentosu Çev-
re ve Halk Sa¤l›¤› Komitesi’ne ve bu-
nunla ilgili di¤er parlamenterlere iletil-
mesi kararlaflt›r›ld›. Biliyoruz ki Avrupa

Birli¤i’nin Avrupa Parlamentosu, bir
konuda karar aflamas›na gelmeden önce
uzman kurulufllara dan›fl›yor. Diflhe-
kimli¤i alan›nda da dan›flt›¤› bir kuru-
lufl var;  Avrupa Birli¤i’nin Diflhekimli-
¤i ‹rtibat Komitesi (Dental Liaison Co-
mitee). FDI, bu Komiteyle de hemen
iliflkiye geçti. Bu konuda onlar›n da
kendi üye ülkeleriyle iliflkiye geçerek il-
gili kimselerle toplan›lmas›n› ve bu ko-
nuda duyarl› davran›lmas›n› istedi.

FDI, yapt›¤› bu görüflmelerde tüm bu
kurumlar› ikna edebildi mi?
FDI bir yandan tüm bilimsel çal›flmala-
r› ve verileri sundu; bir yandan da ilgili
kurulufllar›, komiteleri devreye sokarak
kamuoyu oluflturmaya çal›flt›, çünkü
süre k›s›tl›yd›. Konunun 22 fiubat’a ka-
dar karara ba¤lanmas› söz konusuydu.
Bir taraftan yo¤un olarak ilgili parla-
mento üyelerine ulafl›larak amalgam›n
yasaklanmas› yönünde al›nabilecek bir
karar›n sadece Avrupa’da de¤il, dünya
genelinde de olumsuzluk yarataca¤›
kendilerine iletildi; di¤er taraftan Avru-
pa Parlamentosu’nda bu konuda al›na-
cak bir karar›n, öncelikle Avrupa Birli¤i
Diflhekimli¤i ‹rtibat Komitesi kanal›yla
gelmesi gerekti¤i vurguland›. Çünkü
Avrupa Parlamentosu Çevre ve Halk
Sa¤l›¤› Komisyonu üyeleri diflhekimi
olmayan parlamenterlerden oluflmakta,
bilimsel bir yap›s› bulunmamaktad›r.
Bu çal›flmalar sonucunda 22 fiubat
2006 tarihinde yap›lan toplant›da,
amalgam›n yasaklanmas› konusundaki
teklifin Avrupa Parlamentosu’na sevki
gerçekleflmedi.

Peki bu karar› nas›l de¤erlendirmek
gerekir, konu tamamen kapand› m›?
FDI amalgam›n Avrupa Parlamento-
su’nda yasaklanmas›ndan neden en-
difle ediyor?
Karar flimdilik ertelendi. Avrupa Parla-
mentosu Çevre ve Halk Sa¤l›¤› Komis-
yonu, gerek Avrupa Birli¤i’nin Diflhe-
kimli¤i ‹rtibat Komitesi’nden kendileri-
ne iletilen görüfller, gerekse FDI bilim-
sel komitesinin haz›rlad›¤› raporun
oluflturdu¤u bilgiler çerçevesinde olay›
yeniden de¤erlendirme karar› ald›. 
FDI, amalgam›n Avrupa Parlamento-
su’nda yasaklanmas›n› istemiyor, tabii.
Ancak Avrupa Birli¤i de civan›n insan
sa¤l›¤› ve çevreye olumsuz etkisi üze-

Estetik dolgulardaki geliflmeyle birlikte diflhekimli¤inde amalgam dolgular›n kullan›lmas› uzun y›llardan
beri tart›fl›l›r hale gelmiflti. Amalgam dolgu içerisindeki civan›n insan sa¤l›¤›na ve çevreye etkileri daha
önce de gündeme gelmiflti. Ancak FDI direktifleriyle, bunun insan sa¤l›¤›na ve çevreye önemli bir zarar

vermedi¤i aç›klanm›flt›. Geçti¤imiz Ocak ay› bafl›nda Avrupa Parlamentosu Çevre ve Halk Sa¤l›¤› Komitesi
sorunu yeniden gündeme getirdi. Bu geliflmeler üzerine TDB Genel Baflkan Vekili ve ayn› zamanda FDI

Bilimsel Komitesi Üyesi Prof.Dr.Taner Yücel’in görüfllerine baflvurduk.

Amalgam yasaklan›yor mu?

SON DAK‹KA... SON DAK‹KA... SON DAK‹KA... SON DAK‹KA...  

‘...özellikle sosyo ekonomik

düzeyi düflük olan toplum

kesimlerinin a¤›z ve difl

sa¤l›¤›n› optimum düzeyde

tutulabilmesinde önemli rol

oynayan amalgam

restorasyonlar›n 

yasaklanmas›n›n gereksiz

oldu¤unu anlatmaya

çal›fl›yoruz.’
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A
vrupa Parlamentosu Çevre ve
Halk Sa¤l›¤› Komisyonu’nun
(ENVI) 22 fiubat’ta yapaca¤›

toplant›n›n gündemini duydu¤umuz-
da derin bir endifle içinde sizlere bu
raporu göndermeyi görev bildik. Gün-
dem konular›ndan biri civa emisyonu-
nun çevredeki etkisini en aza indirme-
yi hedef alan plan›n bir parças› olarak,
amalgam›n diflhekimli¤inde kullan›-
m›n›n yasaklanmas›n›n tart›fl›lmas›d›r.

Bu nedenle AB Diflhekimli¤i ‹rtibat
Komitesinin ENVI komitesinin Ulusal
üyeleriyle temasa geçilebilmesi ve on-
lara amalgam›n yasaklanmas›n›n ne-
den gereksiz oldu¤unun ve neden arzu
edilmedi¤inin aç›klanmas› için tam
dan›flmanl›k verilmifltir. 

Ülkenizdeki Ulusal ENVI komite
üyeleriyle temas›n›z s›ras›nda amalga-
m›n kullan›m›n›n yasaklanmas›n›n do-
¤uraca¤› olumsuz sonuçlar›n›n ifade
edilmesinde lütfen kendinizi serbest
hissediniz. Afla¤›da aç›klanacak olan
argümanlar›n referanslarla desteklen-
mesinde de sizlere her zaman yard›m-
c› olabiliriz.

Biz FDI Bilimsel Komitesi olarak
Avrupa Birli¤i içerisinde amalgam kul-

lan›m›n›n yasaklanmas›na; birlik üyesi
ülkelerin vatandafllar›n›n a¤›z-difl sa¤-
l›¤›n› olumsuz etkileyebilece¤inden
dolay› kuvvetle karfl›y›z. Diflhekimli¤i
muayenehanelerinde kullan›lan amal-
gam at›klar›n›n en aza indirilmesi ge-
reklidir ve bu Avrupa ülkelerinin pek
ço¤unda kabul edilmifl bir durumdur. 

Civa sal›n›m›n›n çevreye ve insan
sa¤l›¤›na çok ciddi yan etkileri oldu¤u
kuflkusuzdur. Bu nedenle FDI civa sa-
l›n›m›n› ve çevreye etkisini azaltacak
her türlü önlemin al›nmas› konusunda
üyelerini desteklemek için önerilerde
bulunmaktad›r. 

Dental amalgam, civa içermesine
ra¤men diflhekimli¤indeki restoratif
materyalleri aras›nda ekonomik aç›dan
en sürdürülebilir olan›d›r. Bu nedenle
Avrupa’da amalgam›n yasaklanmas›,
özellikle sosyo-ekonomik koflullar› za-
y›f olan vatandafllar›n a¤›z-difl sa¤l›¤›n›
olumsuz etkileyecektir. Ayn› zamanda
bu durum dünyan›n geri kalan›n› da
indirekt olarak etkileyecek ve insanla-
r›n birço¤unun ekonomik olarak kar-
fl›layamayacaklar› daha pahal› restora-
tif materyallerin kullan›ld›¤› restoras-
yonlara yönlenmelerine neden olacak-
t›r. 

Dental amalgama karfl›  kabul edi-
lebilir olan alternatif materyallere ilifl-
kin yanl›fl ve yan›lt›c›, bilimsel araflt›r-
malarla da desteklenmeyen iddialar
vard›r.

1997’de yay›nlanan ve halen geçer-
li olan FDI-WHO raporu FDI web say-
fas›ndan okunabilir. (htpp://www.fdi-
worldental.org/federation/assets/sta-
tetments/ENGLISH/Amalgam/Denta-
lAmalgam.pdf.)   

Dünyada amalgam›n yasaklanma-

s›n› destekleyen ve bu sorumlulu¤u
alan  hiçbir profesyonel diflhekimli¤i
birli¤i yoktur. Araflt›rmac›lar, dental
amalgam›n ve di¤er biyomateryallerin
toksik olabilecekleri konusundaki  en-
difleleri aç›klamak için y›llarca çal›fl-
m›fllard›r. Birçok sistematik çal›flma ve
ulusal rapor, dental amalgam›n hasta-
lara en az ya da hiç sa¤l›k riski verme-
di¤iyle sonuçlanm›flt›r. Ekosistem içer-
sinde, organik civan›n biyolojik biriki-
mi hakk›ndaki iddialar bizler taraf›n-
dan da paylafl›lmaktad›r. Birçok ulusal
ve bölgesel topluluk diflhekimli¤i mu-
ayenehanelerinden aç›¤a ç›kan amal-
gam at›klar›n›n elimine edilebilmesi
için bölgesel çevre ajanslar›yla birlikte
çal›fl›rlar. Say›s›z bilimsel çal›flma
amalgam at›klar›n›n al›nan önlemlerle
en az seviyeye indirilebildi¤ini göster-
mifltir. Amalgam at›klar›n›n bütün
formlar› modern geriye dönüflüm tek-
nolojileri kullan›larak günümüzde ge-
riye dönüfltürülebilmektedir. 

Kontrol edilemeyen amalgam at›k-
lar›ndan ve filtre edilemeyen krema-
toryumdan aç›¤a ç›kan civa sal›n›m›
önemsenmelidir. Bununla birlikte çev-
renin dental civa ile kirlenmesinin et-
kinli¤i göreceli olarak çok önemsiz dü-
zeydeyken, dental amalgam›n yasak-
lanmas› bireylerin a¤›z-difl sa¤l›¤›n›n
devaml›l›¤›n›n sa¤lanmas›nda önemli
bir ekonomik engel oluflturacakt›r.
Çok iyi bilinmektedir ki civa, do¤algaz
ve petrol ürünleri kontaminasyonu so-
nucu do¤al olarak oluflur ve hidrokar-
bonlarla iflleyen sistemleri kontamine
eder. Bu nedenle civan›n azalt›lmas›na
yönelik en önemli strateji do¤rudan
atmosfere yay›lan büyük miktardaki
civan›n azalt›lmas›n› hedeflemelidir.

rinde sürekli duruyor. Kuflkusuz bu,
bugünden yar›na çözülecek bir konu
de¤il. Burada FDI olarak, dünya gene-
linde civan›n oluflturdu¤u olumsuzluk-
lara amalgam dolgu içerisindeki civan›n
katk›s›n›n çok çok az oldu¤unu ifade
etmeye çal›fl›yoruz. Amalgam dolgu içe-
risindeki civa oran›n›n, genel bir toksi-
kasyona yol açma ihtimalinin ve çevre-

ye verebilece¤i zarar›n minimal olaca¤›-
n› vurgulamaya çal›fl›yoruz. Di¤er vur-
gulamaya çal›flt›¤›m›z bir konu da difl-
hekimli¤i muayenehanelerinde kullan›-
lan ünitler içerisine monte edilecek ‹SO
standartlar›yla gelifltirilen apareylerle
amalgam partiküllerinin  %95’e varan
oranda azalarak at›k suya kar›flacak ol-
mas›d›r. 

Bütün bu geliflmeler vurgulanarak dün-
ya genelinde ve özellikle sosyo ekono-
mik düzeyi düflük olan toplum kesim-
lerinin a¤›z ve difl sa¤l›¤›n› optimum
düzeyde tutulabilmesinde önemli rol
oynayan amalgam restorasyonlar›n, ya-
saklanmas›n›n gereksiz oldu¤unu anlat-
maya çal›fl›yoruz.

FDI ne diyor?

 SON DAK‹KA... SON DAK‹KA... SON DAK‹KA... SON DAK‹KA... 

FDI Bilimsel Komitesi, Avrupa
Birli¤i Ulusal Diflhekimleri
Birlikleri ve yine AB’ye ba¤l›
Dental Liaison Committee
(DLC) - Diflhekimli¤i ‹rtibat
Komitesi’ne gönderdi¤i
afla¤›daki yaz›yla konunun
gözden kaç›r›lmamas›
gereken yanlar›n› hat›rlatt›.
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‹stanbul'da yap›lan kongrede bayra¤›
teslim ald›¤›n›zdan beri büyük bir
heyecan içindesiniz, tabii ki büyük
bir sorumluluk devrald›n›z. Bugüne
kadar yap›lanlar› özetler misiniz?
Kongre çal›flmalar› nas›l gidiyor?
13. Uluslararas› Diflhekimli¤i Kongre-
si’nin ‹stanbul d›fl›nda Anadolu’da bir
flehirde yap›lmas› düflünüldü¤ünde, bu
illerin içinde Samsun’un ismi de geçti-
¤inde bizleri bir heyecan ald›. Neden ol-
mas›n dedik. fiöyle bir etüd ettik, Ata-
türk Kültür Merkezi bunun için elverifl-
li, hemen yan›nda 5 y›ld›zl› Büyük Sam-
sun Oteli’nin olmas› büyük avantajd›.
19 May›s Üniversitesi Diflhekimli¤i Fa-
kültesi’nin ilimizde olmas› bu kongre-
nin yap›lmas›nda bize çok katk› sa¤la-
yacakt›. Kurtulufl Savafl›’n›n ilk ad›m›-
n›n at›ld›¤› yerleri görmek isteyenlerin
ço¤unlukta olaca¤›n› düflündük. Yapt›-
¤›m›z görüflmelerde Samsun Valili¤i,
Büyükflehir Belediye Baflkan›, Ondokuz
May›s Üniversitesi Rektörü böyle bir or-
ganizasyonun ilimizde olmas›ndan do-
lay› memnun olacaklar›n› ve her türlü

yard›ma, deste¤e haz›r olduklar›n› be-
lirttiler. Biz de haz›rlad›¤›m›z program›
TDB’ye ilettik. 
Kongrenin Samsun’da yap›lmas›na ka-
rar verildi¤inde çok mutlu olduk. ‹stan-
bul’daki Kongre’de bayra¤› teslim ald›-
¤›mda tarifi imkans›z bir heyecan duy-
dum ve sorumlulu¤umuzun bir kat da-
ha art›¤›n› hissettim. Samsun’a döndü-
¤ümüzde arkadafllar›mla hemen çal›fl-
malara bafllad›k. Komiteleri oluflturarak
görev bölümü yapt›k. Tüm arkadaflla-
r›m görev bilinciyle çal›flmalar›na ciddi
bir flekilde devam ediyor.

Komitelerin çal›flmalar› hakk›nda da
bilgi alabilir miyiz?
Bas›n ve Halkla ‹liflkiler Komitesi birin-
ci duyuruyu haz›rlay›p meslektafllar›m›-
za ilettiler; ikinci duyurunun çal›flmala-
r› da bitmek üzere.
Sosyal Komite, konaklama yerleri ve
aç›l›fl kokteyli ve gala yeme¤inin yap›la-
ca¤› yerleri tespit edip haz›rl›klar› yapt›;
kat›l›mc›lar›n hoflça vakit geçirmeleri
için çal›flmalar›na devam ediyor.

Bilimsel Komite 19 May›s Üniversitesi
Diflhekimli¤i Fakültesi Dekan› Prof.Dr.
Hülya Köprülü baflkanl›¤›nda olufltu-
ruldu. TDB Bilimsel Komisyon Baflkan›
Prof.Dr. Reha Kiflniflçi’nin ve di¤er arka-
dafllar›m›z›n katk›lar›yla çal›flmalar›n›
sonuçland›rd›lar ve konuflmac› hocala-
r›m›z tespit edildi. Çok ilgi çekici bir bi-
limsel kongre olaca¤›n› ümit ediyorum.
Sergi komitesi fuar alan›yla ilgili çal›fl-
malar›n› tamamlad›, firmalar yo¤un bir
biçimde kat›l›m için müracaat etmeye
devam ediyor. Diflhekimli¤i alan›ndaki
tüm yeniliklerin ve son teknolojinin
kullan›ld›¤› cihazlar›n sergilenece¤i Ex-
podental 2006’n›n tüm meslektafllar›-
m›z›n ilgisini çekece¤inden eminim.
Yine, Kay›t Komitesi ve Teknik Komite
kay›t s›ras›nda ya da Kongre an›nda hiç-
bir s›k›nt› yaflanmamas›n› ve tüm kat›-
l›mc›lar›n rahat etmesi için çal›flmalar›-
na bafllad›lar. Karadeniz bölgesinin ye-
flile büründü¤ü, bahar›n yaza döndü¤ü
günlerde, Haziran’da tüm meslektafllar›-
m›z› Samsun’a bekliyoruz.

TDB Kongreleri büyük ilgi ve talep
görüyor. Samsun’daki kongre mekan-
lar› kapasite olarak bu ilgiye yan›t ve-
rebilecek mi?
TDB kongreleri tüm ülkede meslektafl-
lar›m›z taraf›ndan ilgi ile izleniyor. Çok
erkenden gruplar halinde arayan gel-
mek isteyen meslektafllar›m›z var. Bu il-
gi bizi de memnun ediyor. Yaln›z, fiziki
mekanlar›m›z›n kapasitesi 1200-1300
kifliden fazlas›n› a¤›rlamam›za izin ver-
miyor.  Maalesef salon ve konaklama
yerimiz s›n›rl› oldu¤u için çal›flmalar›-
m›z› ve haz›rl›klar›m›z› bu say›ya göre
yapmak durumunday›z. Dolay›s›yla
müracaat s›ras›na göre kay›t yap›lacak.
Kongre’ye kat›lmak isteyen arkadafllar›-
m›z›n sorun yaflamamalar› için erken

Samsun Diflhekimleri Odas› Kongre organizasyon çal›flmalar›n› büyük bir hararetle yürütürken
TDB yetkilileri de son durum hakk›nda bilgi almak üzere zaman zaman Samsun’a gidip
toplant›lara kat›l›yorlar.

‘Yirminci y›l›m›za 
yak›fl›r bir kongre olacak’
TDB 13. Uluslararas› Diflhekimli¤i Kongresi 
19-24 Haziran 2006 tarihlerinde Samsun Diflhekimleri Odas›’n›n
ev sahipli¤inde Samsun’da yap›lacak. Samsun Diflhekimleri 
Odas› Baflkan› Abdullah ‹lker’den organizasyonun geldi¤i 
noktayla ilgili son bilgileri ald›k. 

Samsun Diflhekimleri Odas› Baflkan› Abdullah ‹lker:



kay›t yapt›rmalar›n› öneriyoruz. Kay›t
ve konaklama rezervasyonlar›n› yapt›rt-
madan gelmeleri durumunda sorun ya-
flayabilirler. Buna dikkat etmelerini  ve
kay›t ve konaklama rezervasyonlar›n›
son güne b›rakmamalar›n› rica ediyo-
rum.

Kongre program› için düflündükleri-
nizle ilgili k›sa bilgiler verebilir misi-
niz?
Kongre öncesinde üç gün boyunca
TDB Merkez Yönetim Kurulu ve oda
baflkanlar›yla genel sekreterlerinin kat›-
laca¤› Baflkanlar Konseyi toplant›s›n›n
da içinde yer alaca¤› bir Meslek Sorun-

lar› Sempozyumu(MSS) yap›lacak. Mes-
le¤in önemli sorunlar›n›n ele al›naca¤›
bu toplant›da oluflturulacak çal›flma
gruplar›yla çözüm önerileri de üretile-
cek.
22 Haziran sabah› kay›t yap›l›p kongre
çantalar› al›nd›ktan sonra aç›l›fl progra-
m›yla Kongre ve Expodental aç›lacak.
‹lk günün akflam› Büyük Samsun Ote-
li’nin çimenleri üzerinde aç›l›fl koktey-
linde hep beraber olaca¤›z.
‹kinci gün cuma akflam gala yeme¤inde
yorgunlu¤umuzu atarak dostlar›m›zla,
meslektafllar›m›zla birarada olman›n
keyfini e¤lenerek ç›karaca¤›z.
Üçüncü gün cumartesi seminer sonras›

sürprizlerle dolu kapan›fl töreniyle tüm
kat›l›mc›lar›n Samsun’dan güzel duygu-
larla ayr›laca¤›n› ümit ediyorum. 
Sosyal Programda ayr›ca günübirlik
Amasya-Sinop gezileri ve kongre sonra-
s› için Uzun Göl, Ayder Yaylas› Karade-
niz’e gitmiflken kaç›r›lmamas› gereken
geziler olarak yer al›yor.

Bu y›l ayn› zamanda TDB’nin kurulu-
flunun 20. y›l›; bunun için özel bir
kutlama düflünüyor musunuz?
Evet, bunun için sürpriz hediyeler ta-
sarl›yoruz, ayr›ca gala yeme¤inde
TDB’nin 20. y›l› nedeniyle sürpriz kut-
lamalar ve e¤lenceler de düflünüyoruz.

Samsun sizi ça¤›r›yor
22-24 Haziran’da TDB 13. Uluslararas› Diflhekimli¤i Kongresi için Samsun’day›z 

13.
Uluslararas› Diflhekimli¤i
Kongresi’nde 22-24 Haziran
2006 tarihleri aras›nda Ka-

radeniz’in güzel k›y› kenti Samsun’day›z. 

Samsun, Karadeniz Bölgesi’nin sosyal ve
ekonomik aç›dan en geliflmifl flehri. Büyük
bir liman›, uluslararas› havaalan›, Türki-
ye’nin hemen her yerine ba¤lant› sa¤layan
karayolu ve demiryolu a¤›yla her türlü ula-
fl›m imkan›na sahip. Ticaret, sa¤l›k, hiz-
met sektöründe uzmanlaflm›fl bir bölge
merkezi. Samsun, nitelikli otelleri, lokan-
talar›, sinemalar›, tiyatrolar›, kültür merke-
zi, üniversitesi, canl› sosyal yaflam›, büyük
al›flverifl merkezleri ile ça¤dafl bir büyük-
flehir.

Çok güzel kuma sahip uzun do¤al plaj›, efl-
siz güzellikte orman›, yaylalar›, gölleri, ›r-
maklar›, da¤lar›, termal kaynaklar›yla çok
çeflitli turizm aktivitelerine imkan veren bu
flehirde son aylarda bir kongre heyecan›d›r
gidiyor.

TDB, Samsun Diflhekimleri Odas› ve Orga-
nizasyon Komitesi, Samsun Valili¤i, ‹l Kül-
tür Turizm Müdürlü¤ü, yerel  yönetimler,
herkes  Haziran’da esecek olan kongre
rüzgar› için üzerine düflen sorumlulu¤u ye-
rine getirme çabas› içinde.

2006 Uluslararas› Diflhekimli¤i Kongresi

t›pk› hassas bir terazi gibi tüm detaylar›n
gözden geçirildi¤i, ince ayarlar›n yap›ld›¤›,
sonunda dengenin tutturuldu¤u zorlu ama
baflar›l›, TDB ciddiyetine yak›fl›r, Sam-
sun’u onurland›ran bir kongre olacak.

Burada sizlere düflen görev; muayeneha-
nelere vurulan 3-4 günlük kilit, Samsun’a
yolculuk, bilim ve e¤itime verilecek de¤er,
gülmeye, e¤lenmeye ve birlikteli¤e ayr›la-
cak zaman… 

Çok fley de¤il…

Üzgünüz, sizleri göreve davet ediyoruz.
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Öncelikle geçmifl olsun diyoruz. Avru-
pa Birli¤i’yle müzakerelerin bafllama-
s›yla birlikte Türkiye’deki AB karfl›t›
cephe de hareketlendi. 
fiöyle düflünmek laz›m; Türkiye, Avrupa
Birli¤i’yle müzakerelerini yürütmekte
olan bir ülke. AB’nin 25 tane üyesi var.
Herhalde önümüzdeki y›l 27 üyesi ola-
cak. Türkiye baflar›rsa 28 olacak, H›rva-
tistan olursa 29, Makedonya falan gelir-
se 30 ülkeye kadar ç›kabilecek. ‹lk kuru-
cu, çekirdekte yer alan 6-8 ülke hariç,
yani müzakere yürüterek AB’ye kat›lm›fl
bütün ülkeler için geçerli olan bir gerçek
var. Ne zaman ki müzakereye bafllan›yor
o andan itibaren o ülkede AB’ye kat›lma-
ya karfl› ç›kan milliyetçi bir tepki de do-
¤uyor. Zaman zaman bu milliyetçi tepki-
ler çeflitli ülkelerde çok üst seviyelere ka-
dar ç›kabiliyor. AB’ye girilmesin diyen
siyasi partiler iktidara bile gelebiliyorlar.
Slovakya müzakereleri bafllad›ktan bir

y›l sonra ‘AB’ye girmeyelim’ diyen bir
parti iktidara geldi ve uzunca bir süre de
iktidarda kald›. Ona ra¤men daha sonra
Slovakya girdi AB’ye. 
Türkiye’deki tepkileri de bu manada yo-
rumlamak laz›m; çünkü AB’ye girmek,
asl›nda egemenlik haklar›n›z›n bir bölü-
münü devretmek ya da paylaflmaya bafl-
lamak demek. Türkiye bu egemenlikleri-
ni devretmeye 80’lerin sonlar›ndan itiba-
ren bafllad› esas›nda. Avrupa ‹nsan Hak-
lar› Mahkemesi’nin yarg› yetkisini kabul
etti. Gümrük Birli¤i ile birlikte gümrük
tariflerini AB ile uyumlu hale getirdi. 
Günün birinde tam üyelik gerçekleflirse
baflka egemenliklerin devredilmesi de
söz konusu olabilecek. Vize verme hak-
k›ndan daha pek çok fleye kadar ulusal
egemenli¤in konusu olan birçok konuda
eksilmeler olacak. Bu da do¤al olarak
milliyetçi bir tepkiyi yarat›yor her yerde.
Türkiye’de de yaratt›. 

Türkiye’de oluflan bu milliyetçi dalga-
y› bir tehlike olarak görüyor musu-
nuz?
Ben aç›kças› daha kuvvetli milliyetçi bir
tepki bekliyordum halk nezdinde. Soka-

¤a kadar inmifl bir milliyetçi tepki bekli-
yordum. Böyle bir fley olmad› Allah’tan.
En az›ndan flimdilik, olacak gibi de gö-
zükmüyor. AB’ye girmeyelim diyen siya-
si partilerin Türkiye’de iktidar olabilece-
¤ini düflünmüyorum ben. fiu anda öyle
bir ihtimal gözükmüyor. Ama ne gözü-
küyor; bu insanlar›n sesi çok ç›k›yor. Bu
insanlar belli yerlerde, belli kurumlarda
çok iyi örgütlenmifl durumdalar ve do¤al
olarak da kuvvetli bir muhalefet yürütü-
yorlar. 
Bu muhalefeti yürütürken siyaset yap-
mak da gayet meflru bir fley; herkesin de-
mokratik hakk›d›r. fiiddete dönüflme-
dikçe bu fikirlerini herkes savunabilmeli
elbette. Türkiye’de de ‘AB’ye girmeyelim’
diyen birilerinin de olmas› sa¤l›kl› bir
durum. Ama bu siyasi hak faullü bir fle-
kilde kullan›lmaya bafllan›yor, yani bu
siyasi propaganday› yapabilmek için
Türkiye’nin kurumlar› y›prat›l›yor. Me-
sela Adalet Kurumu y›prat›lmaya baflla-
n›yor. Ordusu, güvenlik güçleri, siyaset
kurumun kendisi, medya kurumu y›pra-
t›l›yor. Bu hofl bir fley de¤il tabii. 
Burada ince bir çizgi var. O ince çizgi de
bence flu: Yapacaksan›z siyasetinizi, ya-

Avrupa Birli¤i’yle müzakerelerin bafllamas›yla birlikte Türkiye’de Avrupa Birli¤i uyum çabalar›na kar-
fl› yürütülen muhalefetin tonu sertleflirken dünyada da baflta ABD ve müttefiklerinin ‹ran’a yönelik
uyar›lar› olmak üzere kayg› verici geliflmeler yaflan›yor. Geçti¤imiz günlerde bir yaz›s›ndan dolay›
dört gazeteciyle birlikte yarg› önüne ç›kan Radikal Gazetesi Genel Yay›n Yönetmeni ‹smet Ber-
kan’dan güncel geliflmeleri yorumlamas›n› istedik.

‘AB sürecinde muhafazakar 
tepkilerin oluflmas› do¤al’

Söylefli: Hakan Sürmen
Foto¤raflar: Sinan Kesgin
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p›n. Bu konuda bütün özgürlüklerinizi
kullan›n elbette. Ama insanlara yerli yer-
siz suç duyurular›yla davalar aç›p, mah-
kemeleri propaganda amac›yla kullana-
caksan›z, mahkemelerin sonucuyla çok
fazla ilgili de¤ilseniz ve sadece aç›lm›fl
olmas› sizin için yeterliyse bu faullü bir
davran›flt›r. Bu benimle ilgili dava için
de geçerli, baflka pek çok dava için de
geçerli.

Bas›nda, demokratikleflme paketleriy-
le hareket alan› s›n›rlanan devlete “si-
vil toplum örgütü” deste¤i olarak ta-
n›mlayanlar da oldu bu giriflimleri...
Ben o kadar ileri gitmek istemiyorum.
Türkiye’de devlet denen fley dinamik bir
fleydir ve 30’lu y›llar›n devletiyle 50’li
y›llar›n devleti aras›nda fark var, 70’le-
rin, 80’lerin, 90’lar›n devletiyle bugünün
devleti aras›nda da ciddi bir fark var. 
Devletin gündelik siyasi yaflamdaki rolü
bence giderek azal›yor. Bugünlerde de
bizim bildi¤imiz en düflük seviyelere in-
mifl durumda. ‹nflallah daha da azalacak.
Devletin ve devlet güçlerinin günlük si-
yasi hayattaki rolünü azaltmak çok
önemli bir fley. Bu yorumlara gelince,
devlet benden ya da sizden ba¤›ms›z bir
fley de¤il. Böyle düflünmekte fayda var
bence, yoksa Don Kiflot’un de¤irmenleri
gibi görünmeyen ve asl›nda orada olma-
yan bir tak›m düflmanlar yaratmaya bafl-
lar›z. Ben soyut olarak devleti bir düfl-
man olarak görmüyorum ama devlet
içinde çeflitli güçler var. O güçlerin de-
mokratik bir flekilde dizginlenmesi ge-
rekti¤ini, bir demokraside olmalar› gere-
ken yerlerde durdurulmalar› gerekti¤ini
düflünüyorum. Bu da normal vatandafl-
lara düflen bir görev. 

Bütün bu sayd›¤›n›z dönemler boyun-
ca do¤rusal olarak ilerleyen bir devlet
çizgisi yok mu?
Devlet ideolojisi dedi¤imiz bir fley var el-
bette. Ama bu ülkede belki 200 y›ll›k
modernleflme mücadelesinin, 100 küsur
y›ll›k demokrasi mücadelesinin köke-
ninde hep, devletin kendisine atfedilen
bu gücü, bu ideolojik yap›lanmay›
mümkün olan en düflük seviyeye düflür-
me çabas› da yatar bir yandan. Dolay›-
s›yla flu anda demokratikleflme mücade-
lesinin en üst seviyelerinden birinde
Türkiye. Daha da gidilecek yolu var
mutlaka ama bu da devletin gücünün s›-
n›rlanmas› pahas›na oluyor. 

AB karfl›t› partilerin iktidara gelme
flans› yok dediniz ama aç›ktan böyle
diyen parti de pek yok gibi...

Hay›r, MHP resmen karfl›. CHP kuflkucu
bu konuda. Karfl›y›m demiyor ama
AB’den yana kuflkular›m var diyor. Peki
tamam, kuflkular›n›z olsun. Onlar d›fl›n-
da da bu konuda bir endifle belirten yok. 

Tart›flman›n bu eksende kilitlenmesi
do¤ru mu sizce?
Türkiye’de bir fikrî boflluk var. Solun ya-
ratt›¤› bir boflluk bu. Sol düflünce yok gi-
bi bir fley. Ya kendi kendini marjinalize
etmeyi seçti ya da sol olmaktan vazgeçip
muhafazakar devletçi bir düflünceye dö-
nüfltü. Her ne olduysa oldu ama sonuçta
Türkiye’de bir düflünsel fakirlik var. Bu
düflünsel fakirlik gündelik siyasi tart›fl-
malara da yans›yor. Diyelim ki AKP tar-
t›flmalar›n bir taraf›d›r. Onunla tart›fla-
cak sol bir alternatif yok. Onunla tart›-
flan insanlar K›z›l Elma Koalisyonu dedi-
¤imiz afl›r› milliyetçi, AB’ye karfl› ç›kan
insanlar. Böyle olunca, bütün siyasi tar-
t›flmalar›n bir taraf›nda onlar yer al›nca
zannediyoruz ki, Türkiye’nin %50’si bir
taraf, %50’si di¤er taraf. Hay›r, öyle bir
fley yok. Bir taraf %10-15 öbür taraf
%30-35. Geride bu tart›flmalara hiç ka-
t›lmayan, ne dedi¤i de bilinmeyen bir
%50 daha var. Bu %50, bir aray›fl içinde
olsa gerek, yoksa taraflardan birine kat›-
l›rd›. Son üç y›ld›r tart›flma bu iki taraf
aras›nda gidiyor. 

Avrupa Birli¤i’ne karfl› yürütülen bu
muhalefet siyasette kaymalara yol aç-
t› m› sizce?
Araflt›rmalara bakt›¤›m›zda çok büyük
oy kaymalar›n›n olmad›¤›n› görüyoruz.
AKP hâlâ %35-40 civar›nda bir yerde

duruyor. Ama d›flar›da hakikaten ‘ben
ne AKP’ye oy veririm ne MHP-CHP çiz-
gisine oy veririm’ diyen baya¤› büyük bir
kitle var. %50’ye yak›n bir seçmen duru-
yor orada öyle.

Bahsetti¤iniz boflluk düflünsel de¤il
de örgütsel olmas›n?
Her ikisi birden var. Öncelikle fikir yok
ortada. Türkiye’de solcular›n ezberleri
bozuldu. Bir k›s›m solcu K›z›l Elma Koa-
lisyonu’nun içine kat›ld›. Bir k›s›m sol-
cu, mesela CHP ç›k›p parlamentoda Mil-
li Güvenlik Kurulu’nu savunabildi. Ya da
K›br›s’ta de¤iflmemeyi savunabildi. 
Sosyalist solun durumu bence daha da
ac›kl›. Zaten Türkiye’de çok küçük bir
sosyalist sol var. Bundan 3 ya da 5 y›l
önceye kadar sosyalist sol bir bloktu.
fiimdi o da ortas›ndan bölündü. Onun
da bir bölümü neredeyse K›z›l Elma gibi
davran›yor. Türkiye Komünist Partisi ya
da EMEP, MHP ile ayn› mitinge kat›labi-
liyor. ÖDP’nin ne dedi¤ini bilmiyorum
ben, çünkü bu konularda konuflmamaya
gayret ediyor. Konuflursa bir fleyleri kay-
bedece¤ini düflünüyor herhalde. AB ko-
nusunda ya da K›br›s konusunda
ÖDP’nin ne dedi¤ini ben bilmiyorum.
Belki bilmem gerekmiyor ama vatanda-
fl›m ben de, bilmek isterim. Ayn› anda
hem özgürlükçü hem de solcu olunabilir
mi Türk solu bu imtihandan geçiyor ve
flu ana kadar olunamaz diyenler ço¤un-
lukta Türk solunda. 

Yeni fikirler üretmek politikada bu
kadar önemliyse klasik sa¤ politika-
larla nas›l iktidar olunabiliyor? 
Sa¤ eski fikirlerle devam edebilir. Sa¤ si-
yasetleri izleyenlerin yeni fikirlere ihti-
yaçlar› yok. Onlar için yaz›lm›fl, çizilmifl,
dünyan›n bir taraf›nda uygulan›p baflar›-
l› olunmufl, Türkiye’de y›llard›r bir k›sm›
solcular taraf›ndan, bir k›sm› liberaller
taraf›ndan önerilmifl bir sürü siyaset se-
çene¤i var. Bir kompleksleri de yok. Bir
fleyin do¤ru oldu¤unu düflünürlerse onu
uyguluyorlar, yap›yorlar ve gayet prag-
matikler. 
Solun tam tersine yeni fikirleri ihtiyac›
var. Bir fikriniz varsa ve o fikir geçerli bir
fikirse, bir yank› buluyorsa onun örgüt-
sel karfl›l›¤› da kolayca oluflturulur. 

Son dönemde medyan›n hükümete
karfl› olan yumuflak tutumunun de¤ifl-
ti¤ini, oldukça sert elefltirilerin gelme-
ye bafllad›¤›n› görüyoruz. Bunun kay-
na¤› ne?
‹ktidar y›pranmas›. Üç y›l az zaman de-
¤il. Hepimiz s›k›l›yoruz ayn› insanlar›

‘Türkiye’de ‘AB’ye 

girmeyelim’ diyen 

birilerinin de olmas› sa¤l›kl›

bir durum. Ama bu siyasi

hak faullü bir flekilde

kullan›lmaya bafllan›yor,

yani siyasi propaganda

yapabilmek için Türkiye’nin

kurumlar› y›prat›l›yor.’
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karfl›m›zda görmekten. Birincisi bu s›-
k›nt›n›n ifadesi. ‹kincisi de, Türkiye’de
siyaset yap›p da ilk günkü kadar temiz
kalmak söz konusu de¤il. E¤er iktidar-
daysan›z iyice zor. Bir sürü söylenti bize
de ulafl›yor. Bugün söylenti olan fleyler,
diyelim 6-8 ay sonra kan›tlanm›fl haber-
lere dönüflmeye bafllayacak. Bu elefltiri-
ler onun belirtileri. Bas›n da uzayda ya-
flam›yor ki. Okuyucular›m›z var, sokak-
taki insanla temas›m›z var. Dolay›s›yla
bir hassasiyeti, bir duyarl›l›¤› iletiyoruz. 

Bunun iktidar›n uygulamalar› d›fl›nda
bir nedeni olamaz diyorsunuz...
Hay›r. Ne olabilir? Ama ne bileyim bu
iktidar yar›n öbür gün bir seçime gider,
seçimi kazan›r gelirse yeniden üç y›l ön-
ceki gibi bir krediyle bafllar, onu da söy-
leyeyim. Seçimin yaklaflmas›yla siyasi
gerilim artt›kça, zamanla bir gerilim olu-
fluyor. O gerilimi gidermenin yolu da se-
çime gitmek; baflka bir fley de¤il. Henüz
bir erken seçimi gerektirecek bir gerilim
yok ama bu y›l›n sonuna kadar nas›l iler-
leriz, onu bilmiyorum. 

Sizce bu y›l bir seçim olur mu?
Hiç zannetmiyorum. ‹ki tane teori var.
Biri, diyorlar ki bu parlamentoyla cum-
hurbaflkan›n› seçece¤iz. %80-90 ihtimal
budur. ‹kinci teori de flu: fiu anda çok
güçlü AKP... fiimdi erken seçime giderse
bir buçuk y›l sonra gidece¤inden daha
iyi bir sonuç al›r, neden seçime gitme-
sin? Cumhurbaflkan›n› da vakti gelince
yeni parlamentoya seçtirir. 
Benim flu anda gördü¤üm %80-90 ihti-
malle Cumhurbaflkan›n› bu parlamen-
toyla seçilecek ve befl y›l tamamlan›p se-

çime öyle gidilecek. 2007’nin Nisan’›na
kadar dayanan zaten Kas›m’›na kadar da
dayan›r. 

Hükümetin bu parlamentoyla cum-
hurbaflkan›n› seçmekte ›srar etmesi
bir kriz yarat›r m›?
Krize gider mi bilmiyorum. Sonuçta
meflru bir cumhurbaflkan› olacak. Kim
seçilirse seçilsin gayri meflru oldu¤unu
kimse iddia edemez. Ben iddia ediyorum
ki e¤er Recep Tayyip Erdo¤an olmaya-
caksa Bülent Ar›nç olacak Türkiye’nin
cumhurbaflkan›. Her flart alt›nda eflinin
bafl› örtülü bir insan cumhurbaflkan› ola-
cak. Bence ondan sonraki dönem baya¤›
gergin geçecek, s›rf bu baflörtüsü sebe-

biyle. Devlet kurumlar›n›n Çankaya
köflkünü boykot etti¤ini, protesto etti¤i-
ni görece¤iz. Ya toplant›lara kat›l›nma-
d›¤›n› ya da toplant›lar›n eflsiz yap›ld›¤›-
n› görebilece¤iz. Böyle tats›z fleyler yafla-
nacak.

Türkiye’nin K›br›s ve Kürt Sorunu gi-
bi önemli meselelerine AB süreci ba¤-
lam›nda de¤erlendirdi¤inizde gelece-
¤i nas›l görüyorsunuz?
En zoru bence Kürt sorunu. Avrupa Bir-
li¤i olsa da olmasa da bu bizim çok
önemli bir sorunumuz. Onun için onu
ayr› tutmak laz›m. AB’nin Kürt Soru-
nu’na etkisi ancak pozitif yönde olabilir.
Ama AB’yi de ba¤lam›n içine soktu¤u-
muzda en önemli sorunumuz K›br›s. fiu
veya bu yolla K›br›s sorununu bitirme-
den AB’ye tam üye olmak diye bir fley
söz konusu de¤il. Bunu unutmal› Türki-
ye. K›br›s sorununun adadaki iki taraf
taraf›ndan kabul edilebilir bir flekilde çö-
züm yoluna girmesi laz›m ki biz de mü-
zakerelerimizi yürütelim. Yoksa K›br›s’›
tan›makla AB müzakerelerini sürdürmek
aras›nda bir seçim yapmak zorunda b›-
rak›l›r. Bugün de¤il, yar›n de¤il ama bir
3-5 y›l sonra böyle bir fleyle karfl› karfl›-
ya kal›r›z. Zamana oynuyor flu anda Tür-
kiye. 

Son zamanlarda bu konuda rahatla-
m›fl görünüyor Türkiye...
Yok, hay›r. Zaman kazan›yor Türkiye.
Ciddi bir kredisi var Türkiye’nin çünkü,
referandumda ald›¤› tav›rdan ötürü. O
kredinin getirdi¤i zaman› kullan›yor flu
anda Türkiye. Ama unutmay›n ki öbür
tarafta bir devlet var. O devlet AB’nin
tam üyesi ve bizimle ilgili her karar› dur-
durabilecek güce sahip teorik olarak.
Fiilen bunu kullanam›yor ama 5 y›l son-
ra belki kullanabilir hale gelecek. O yüz-
den çözüm için acele etmeliyiz. 
Kürt sorunu konusuna gelince, Türki-
ye’nin bu konuda zamana ihtiyaç var.
Geçmiflin yaralar›n›n kapanmas› için za-
mana ihtiyaç var. ‹kinci olarak da siyase-
te ihtiyaç var. Siyaset kurumunun Gü-
neydo¤u Anadolu’da daha etkin olmas›-
na ihtiyaç var. 
Bir tarafta Demokratik Toplum Partisi
(DTP) var. DTP bence tek boyutlu bir si-
yasi parti ve bafll›ca sorunu da Abdullah
Öcalan’›n önce tecrit flartlar›ndan kur-
tulmas› arkas›ndan da serbest kalmas›.
Baflka bir siyaset yapt›klar›na flu ana ka-
dar ben tan›k olmufl de¤ilim. Buralara
daha çok hastane, daha çok okul, daha
çok bilmem ne laz›m; böyle fleyler söy-
lediklerini henüz duymufl de¤ilim. 

‘Türkiye’de bir fikrî boflluk

var. Solun yaratt›¤› bir

boflluk bu. Sol düflünce yok

gibi bir fley. Sol, ya kendi

kendini marjinalize etmeyi

seçti ya da sol olmaktan

vazgeçip muhafazakar

devletçi bir düflünceye

dönüfltü. Her ne olduysa

oldu ama sonuçta

Türkiye’de bir düflünsel

fakirlik var.’
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E¤er siyaset kurumu bölgeye girerse ve
de insanlar›n gerçek sorunlar›n› konufl-
maya bafllarsa, - kuflkusuz temel özgür-
lüklerle ilgili ve kültürel sorunlar› da var
ama- o zaman DTP’ye olan ilginin gerile-
yece¤ini düflünüyorum. DTP’nin de zor-
lan›p gerçek meselelerle ilgilenmek zo-
runda kalaca¤›n› düflünüyorum. Ama her
durumda siyasi tart›flman›n olmas› çok
önemli bir fley. Bunun için di¤er siyasi
partilere de ihtiyaç var o bölgede. ‹nflal-
lah becerirler, giderler. 
Bir baflka önemli boyutu da; bar›fl ortam›
korundukça yani silahl› çat›flma olmadan
günler, aylar geçtikçe çok önemli bir ge-
liflme daha oluyor: Sivil toplum yefleriyor
orada. Savafl ortam›nda siyahla beyaz
aras›nda yani Türk ordusuyla PKK ara-
s›ndayd› halk. fiimdi daha fazla seçenek
do¤uyor. Dolay›s›yla sokaktaki insan›n
üstündeki PKK bask›s› ister istemez aza-
l›yor bar›fl ortam›nda. Zaten bence
PKK’n›n yeniden silahl› çat›flmaya baflla-
t›r›z, flunu yapar›z, bunu yapar›z demesi-
nin alt›nda yatan temel sebep de bu. Ne
yap›p yap›p PKK’n›n silahl› çat›flmaya
girmemesini sa¤lamak laz›m. Bunun için
-af kelimesi rahats›z edici ama- bir siyasi
formül bulunmas› laz›m. Da¤daki insan-
lar› indirmek için konuflulan baz› for-
müller var. Deniyor ki befl bin kiflinin üç
binden fazlas› 99’dan sonra örgüte kat›l-
d›lar. Dolay›s›yla hiçbir silahl› eylemi
yok. Bunlar geri gelebilirler ve kimse de
onlara dönüp bakmazsa bir nevi genel af
uygulanm›fl olur. Kalan iki bin kifliyse so-
run, o iki bin kifli için de çeflitli formüller
bulanabilir. Bir k›sm› zaten çeflitli feodal

sebeplerle Türkiye’ye dönemez durum-
dalar. Onlar›n bir flekilde Kuzey Irak’ta
ya da belki Türkiye’de büyük flehirlerde
kendilerine bir hayat kurmalar› mümkün
olabilir. Bu, sadece bir asayifl sorunu de-
¤il, ayn› zamanda sosyal bir sorun. Sosyal
sorunun da bence sessiz bir flekilde ele
al›n›p halledilmesi gerekiyor. 

Son olarak ABD’nin ‹ran’a müdahale
ihtimalinin ne gibi sonuçlar do¤urabi-
lece¤ine iliflkin görüfllerinizi ö¤renebi-
lir miyiz?
Bir müdahale ihtimali yavafl yavafl beliri-
yor ama bu müdahalenin Irak’ta oldu¤u
gibi bir iflgal olaca¤›n› düflünmüyorum.
Son seçenek olarak ‹ran’›n nükleer kapa-
sitesinin azalt›lmas› için çeflitli sald›r›lar
yap›laca¤›n› düflünüyorum. Böyle bir fley
olursa do¤ru olmayaca¤›n› düflünüyo-
rum. ‹ran’› tepeden bombalaman›n ‹ran’-
da rejim de¤iflikli¤ini tetikleyecek bir fle-
ye yol açaca¤›n› hiç zannetmiyorum.
Tam tersine ‹ran’daki rejimi güçlendire-
cektir böyle bir fley. Onun için inflallah
diplomasiyle çözülür. ‹ranl›lar da gayet
ak›ll› insanlar. E¤er sahiden sadece ener-
ji üretmek ve bu teknolojiyi ö¤renmek
için bu ifli yap›yorlarsa çeflitli yollar bula-
nabilir onlar›n hem teknolojiye sahip ol-
malar› hem de bar›fl içinde davranmalar›
için çeflitli yollar bulanabilir. 
‹ran’la ilgili problemin global bir s›k›nt›-
ya yol açmas› için illa güvenlikle ilgili ol-
mas› gerekmez. BM Güvenlik Konse-
yi’nin ambargo uygulanmas› karar ver-
mesi halinde zaten yetmifl dolar civar›n-
daki petrol fiyatlar›n› daha da art›racak-

t›r. Bu bile bütün dünyay› etkiler zaten. 

Nükleer enerji veya nükleer silah›n
do¤rulu¤u yanl›fll›¤› tart›fl›l›r tabii ama
di¤er ülkelerde varsa ‹ran’›n da bu
hakk› yok mudur?
Bu tabii ahlaki bir tart›flma. Elbette
‹ran’›n da nükleer silaha sahip olma hak-
k› olmal›d›r. Sadece bugün itibariyle
nükleer silaha sahip olanlar bu hakka sa-
hiptir, bundan sonra hiç kimsenin hakk›
olamaz sav› ahlaken savunabilir bir fley
de¤il. Ama  bir fley daha var. ‹ran Kuzey
Kore gibi kendini dünyadan soyutlam›fl
bir ülke de¤il. ‹ran, ben dünyan›n bir
parças›y›m, nükleer silahlar›n yay›nlan-
mas›n›n önlenmesi anlaflmas›n›n alt›nda
imzam var diyor. Ben bu imzama da sa-
d›¤›m, nükleer silah yapmayaca¤›m di-
yor. E¤er hakikaten enerji üretmek için
bunu yapacaksa bunu yapman›n yollar›
var. ‹ran denetim mekanizmalar›n› kabul
etmiyor. Bunlar› egemenli¤ine müdahale
olarak görüyor. Halbuki iflte Fransa, Al-
manya öyle görmüyor. Kameralar 24 sa-
at çekim yap›yor. O çekimler sizin tele-
fon hatlar›n›za de¤meden Viyana’daki
uluslararas› atom enerjisi kurumuna gi-
diyor. Bu denetim mekanizmalar›na uy-
may› tamamen kabul etse ve yeterince
aç›k olsa bu sorunlar yaflanmaz. Zaten
flüphe çeken fley de bu. Hakikaten silah
m› yapacak diye düflünüyorsunuz. 

Türkiye’nin bu tür krizlerde bölgede
olumlu bir rolü olabilir mi?
Türkiye’nin Ortado¤u’da çok da fazla bir
pozisyonu yok asl›nda. Biz öyle zannedi-
yoruz. O ülkelere yak›n›z, onlarla iyi ilifl-
kilerimiz var zannediyoruz ama böyle
özel bir yak›nl›¤›m›z oldu¤unu ben dü-
flünmüyorum. Bugüne kadar hiçbir çaba
göstermemiflsiz. Bizim Almanya ile olan
ticari iliflkimiz Ürdün, ‹ran veya Irak ile
olandan daha fazla. Türkiye, Ortado-
¤u’ya s›rt›n› dönmüfl demeyeyim ama
mümkün olsa s›rt›n› dönecek bir ülkedir.
S›rt›n› dönemiyor tabii. Bir de böyle bir
heves var. Biz arabulucu olal›m ‹srail ile
Filistin aras›ndaki soruna falan. Çok da
ciddiye al›nacak bir arabulucu de¤iliz. ‹ki
taraf da bizi sevdi¤ini sayd›¤›n› söylüyor
ama o kadar da sevmiyor yani. Hofl olma-
yan görüntü bu. Biz a¤abeyli¤e soyunu-
yoruz sürekli. Onlar da bizim bir  a¤abe-
ye ihtiyac›m›z yok diyorlar. En son ‹ran
ile bat› aras›nda sorunda biz arabulucu
olal›m diyoruz. ‹ran’›n böyle bir arabulu-
cuya ihtiyac› yok. Bütün hepsiyle gayet
iyi iliflkileri var. Almanya ve Fransa’yla
iliflkisi Türkiye ile iliflkisinden belki daha
iyidir.

‘Türkiye, Ortado¤u’ya s›rt›n›

dönmüfl demeyeyim ama

mümkün olsa s›rt›n›

dönecek bir ülkedir. 

Bir de böyle bir arabulucu

olma hevesi var. Biz

a¤abeyli¤e soyunuyoruz

sürekli. Onlar da bizim bir

a¤abeye ihtiyac›m›z yok

diyorlar.’
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Fakültenizin kuruluflundan bugüne
kadarki tarihsel geliflimini özetleye-
bilir misiniz?
‹stanbul Üniversitesi Diflhekimli¤i Fa-
kültesi 22 Kas›m 1908’de kurulan Tür-
kiye’nin ilk diflhekimli¤i fakültesidir.
Kurulufl tarihimiz ayn› zamanda Türki-
ye’de bilimsel diflhekimli¤inin de bafl-
lang›c›d›r. Kad›rga’daki Menemenli
Mustafa Pafla Kona¤›’nda bafllayan e¤i-
tim 1926’da Beyaz›t’taki binaya, 1970’te
de Çapa’da flu an bulundu¤umuz bina-
ya tafl›narak bugüne geldi. Halit fiazi’nin
kurdu¤u fakültemizde Türkiye’deki difl-
hekimli¤i e¤itiminin geliflimine büyük
katk›lar› olan Alfred Kantorowicz’in de
aralar›nda bulundu¤u birçok de¤erli bi-
lim insan› ders vermifltir.

Avrupa Birli¤i sürecinde fakültenizi
e¤itim ve fiziki altyap› aç›s›ndan na-
s›l de¤erlendiriyorsunuz?
E¤itim aç›s›ndan bir gerçek var karfl›-
m›zda. H›zl› bir flekilde e¤itim progra-
m›m›z› elden geçirmezsek AB ülkeleriy-
le e¤itim denkli¤i aç›s›ndan çok s›k›nt›-
l› bir sürece girebiliriz. Fakültemizde
yetersiz bir e¤itim verdi¤imizi düflün-

müyoruz, özellikle klinik e¤itimde has-
ta ve buna ba¤l› olarak tedavi edilen ol-
gu say›s›n›n yüksekli¤i önemli bir avan-
taj. 
Ancak e¤itimin verilifl flekli üzerinde
önemli de¤ifliklikler yapmam›z gerekti-
¤i bilinciyle yeniden oluflturdu¤umuz
e¤itim komisyonu önderli¤inde ve bi-
lim dallar›n›n iflbirli¤i ile yo¤un bir ça-
l›flma temposuna girdik.
Bugünkü modern e¤itim tekniklerinden

yararlanarak daha iyi bir e¤itim verme-
yi ve bilgi, beceri ve tutum aç›s›ndan
yeterli, bilgiye ulaflmay› bilen, yenilikle-
ri izleyen diflhekimleri mezun etmeyi
hedefliyoruz. 
E¤itim program›m›z› probleme ve kan›-
ta dayal› e¤itime dönüfltürmeyi ve mul-
tidisipliner dersler oluflturarak ö¤renci-
mizin çok daha fazla ve aktif biçimde
e¤itimin içinde yer almas›n› sa¤lamay›
hedefliyoruz. 

‘Diploma denkli¤i 
için çal›flmalar 
h›zland›’

‹stanbul Üniversitesi Diflhekimli¤i Fakültesi Türkiye’de bilimsel diflhekimli¤inin bafllad›¤› okul olarak ayr› bir
yere sahip. Dekanl›¤a geçti¤imiz y›l seçilen Prof.Dr. Hasan Meriç, üniversitelere ve meslek örgütü olarak
TDB’ye dan›fl›lmadan yeni diflhekimli¤i fakültelerinin aç›lmas›n› elefltiriyor. Meriç, AB’ye müfredat uyumunun
oluflturulan e¤itim komisyonunun çabalar›yla 2010 y›l›na dek tamamlanaca¤›n› da ifade etti.

Fakültelerden

19 Haziran 1999’da Avrupa’daki 29 ülkenin E¤itim Bakanlar›, Bologna  Deklaras-
yonu’nu imzalad›lar. Düzenli, kararl›, ve demokratik bir toplum yap›s›n›n güçlen-
dirilebilmesi için e¤itimin ve e¤itimde iflbirli¤inin önemi gibi herkesçe kabul edi-
len düflüncelerle imzalanan Bologna Deklarasyonu’nda, flu konular amaçland›:

Bologna Deklarasyonu nedir?

Bu say›dan itibaren ülkemizdeki diflhekimli¤i 
fakültelerinin tan›tmak üzere dekanlar›m›zla 
röportajlar yapmaya bafll›yoruz. Amac›m›z, 
hem meslektafllar›m›za dirsek çürüttükleri 
s›ralar› hat›rlatmak hem de fakültelerimizin ve
diflhekimli¤i e¤itiminin bugününe bir ayna tutmak.

• Diploma Eki’nin (Diploma Supple-
ment) uygulanmaya bafllamas›yla
üniversiteler aras›nda ortak bir ge-
nel yap›n›n oluflturulmas›;

• 3 y›ldan az süreli olmayan lisans ile
yüksek lisans derecelerinin tüm
Avrupa ülkelerinde tan›nmas›;

• Avrupa Kredi Transfer Sistemi’nin
(ECTS) Avrupa geneline yayg›nlafl-

t›r›lmas› yan›nda, yaflam boyu ö¤-
renmede Avrupa boyutuna vurgu-
nun güçlendirilmesi,

• Yüksekö¤retim alan›nda, kalite gü-
vencesinin Avrupa boyutunun
oluflturulmas›;

• Tam hareketlili¤in sa¤lanabilmesi
için di¤er engellerin ortadan kald›-
r›lmas›
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Bu amaçla e¤itim komisyonu yapt›¤› ça-
l›flmalar› bilim dallar› ile paylaflarak ve
tart›flarak ortaya yeni bir müfredat
program› ç›karmaya çal›fl›yor. Bu süreç
içinde bir yandan da e¤itimde toplam
kalite yönetimi felsefesini fakülte bün-
yemize yerlefltirme çal›flmalar› sürüyor.
2010 Bologna deklerasyonu takvimi
içinde çal›flmalar›m›z zamana karfl› yar›-
flarak gerçeklefltiriyoruz. 

Avrupa Birli¤i sürecinde e¤itimde ak-
reditasyonla ilgili çal›flmalar›n›z hak-
k›nda bilgi alabilir miyiz? Mezunlar›-
n›zdan Avrupa’da çal›flmak isteyenler
ne gibi sorunlarla karfl›lafl›yor?
Yukar›da belirtti¤imiz çal›flmalar kapsa-
m›nda zaten diploma denkli¤i ve arke-
ditasyon haz›rl›klar› da yürüyor. Fakül-
temiz 2006 Nisan ve Kas›m aylar›nda
Diflhekimli¤inde Toplam Kalite Yö-
netimi ve Diploma Denkli¤i üzerine
iki sempozyum yapacak. 21 Nisan
2006’da Diflhekimli¤inde Toplam Ka-
lite Yönetimi ve 3 Kas›m 2006’da da
Diploma Denkli¤i ve Akreditasyon
Standartlar› konular› ele al›nacak.
Fakültemiz mezunlar› AB ülkelerinde
çal›flmak için elbette baz› zorluklarla
karfl›lafl›yorlar. Bunun bafl›nda diploma
denkli¤i geliyor. Biz e¤itimi yenileme
çabalar› sonucunda bir ek diploma ve-
rerek uyum sürecinde yaflanacak s›k›n-
t›lar› aflmay› hedefliyoruz. Ama bu ek
diploman›n ön koflulu elbette mo-
dern e¤itim teknikleriyle veril-

mifl bir e¤itim ve müfredat›m›z›n AB ül-
keleriyle uyumlu bir duruma getirilmifl
olmas›.
Zaman zaman yurtd›fl›ndan mezunlar›-
m›z telefon aç›yor. Hocam ben hangi
dersleri gördüm, bana bunlar› yollar
m›s›n›z diye. Sadece diplomay› kabul
etmiyorlar. Biz de dökümünü yap›p
faksl›yoruz. Orada bak›yorlar, uyuyor
mu uymuyor mu diye. Yapmakta oldu-
¤umuz çal›flma bitti¤i zaman oradaki
e¤itimle buradaki e¤itimin hiçbir fark›
olmayacak. 

Bugün için yaflad›¤›n›z en önem-
li sorunlar nelerdir? Elinizde
yeterli imkan olsa fakülteniz
için ne yapmay› düflünürsü-
nüz?

Fakültemiz oldukça eski bir bi-
naya sahip ama son y›llarda su,

elektrik, ›s›nma, iletiflim altyap›s› el-
den geçti. Kliniklerin alt yap›s› yenilen-
di ve ünitler de¤iflti. Dershaneler ve bil-
gisayar laboratuvar› yenilendi. Ancak
eski bir binan›n içinde olman›n belirli
dezavantajlar›n› yafl›yoruz. 
Bugün fakültenin en önemli sorunlar›n›
fiziksel yap› ve e¤itim olarak özetleyebi-
liriz. Fiziksel yap›y› elimde olsa fakülte-
yi y›k›p yeniden infla ederek çözmek is-
terim. Çünkü eski bir binada yapt›¤›n›z
yenilme çal›flmalar› her zaman beklenen
iyi sonuçlar› vermiyor, hem de yapt›¤›-
n›z ifl yeterli oranda göz önüne ç›km›-
yor. 
Fakülteyi yeniden ö¤renci ve istatistik-
leri ortaya ç›kard›¤› hasta say›s›na göre
yapmay› çok isterdim. Ayr›ca fakülteye
sosyal hizmet alanlar› da eklemeyi, ö¤-

rencilerimize üniversite ö¤rencisine ya-
k›fl›r flekilde yaflayabilecekleri bir bina
vermeyi isterdim. Hastalar›m›z› ise daha
rahat ve ferah mekanlarda a¤›rlamay› ve
tedavilerini yapmay› isterdim.
E¤itimde ise en eski ve do¤urgan bu fa-
külteyi Türkiye’nin en iyi e¤itim veren,
en modern alt yap›ya sahip fakültesi
yapmay› çok isterdim. Ancak e¤itim ko-
nusunda ‹stanbul Üniversitesi’nin de
yeni bir yap›lanma içinde oldu¤unu dü-
flünürsek k›sa sürede e¤itim hedefini
yakalayabilece¤imizi umut ediyorum. 

Ö¤rencilerinizin çal›flaca¤› hasta bul-
ma konusunda problem yafl›yor mu-
sunuz? 
Ö¤rencilerimiz genellikle hasta bulma
konusunda problem yaflam›yorlar ama
özellikle bölümlü protez yani parsiyel
protezlerde ciddi sorunlar›m›z var. Bu,
k›smen difl kay›plar›n›n azalmas›ndan
k›smen de bölümlü protezin yerine ya-
p›lacak olan tekniklerin geliflmesinden
kaynaklan›yor. ‹mplant gibi, köprüler
gibi... Onun d›fl›nda periodontoloji ol-
sun cerrahi, kuron-köprü olsun yani
hekim ve hastan›n birebir oldu¤u du-
rumlarda flu anda ö¤rencilerimizin her-
hangi bir sorunu yok. 

Mezun olan ö¤rencilerinizle iletiflimi-
niz devam ediyor mu? 
Bizim Mezun ve Mensuplar Derne¤i di-
ye çok faal bir flekilde çal›flan bir derne-
¤imiz var. Onlarla iletiflimizi kesmeme-
ye çal›fl›yoruz. Ama bu bir gönül iflidir.
‹nsanlara zorla ‘sen ‹stanbul Üniversite-
si Diflhekimli¤i Fakültesi’nden mezun
oldun, gel bizimle iliflkilerini koparma’

‹stanbul Üniversitesi Diflhekimli¤i Fakültesi altyap›sal bir yetersizlik göstermese de eski bir
binada faaliyet göstermenin çeflitli dezavantajlar›n› yafl›yor.

Fakültelerden

Say›larla ‹stanbul 
Üniversitesi
Diflhekimli¤i Fakültesi 
Ö¤renci say›s› (2005-2006)
1. s›n›f: 155 (134 Türk ö¤renci, 
21 yabanc› uyruklu ö¤renci kaydedildi.)
2. s›n›f: 157
3. s›n›f: 153
4. s›n›f: 147
5. s›n›f: 186
2004-2005’te mezun olan 
ö¤renci say›s›: 115

Akademik kadro
Profesör 87
Doçent 26
Yard. Doçent 1
Arafl. Gör. Dr. 31
Arafl. Gör. 76
Uzman Dr. 1
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deme flans›m›z yok. Bizler iliflkilerimizi
s›cak tutmaya çal›fl›yoruz, e¤er onlardan
o s›cak karfl›l›¤› al›rsak. Ama genelde
mezunlar›m›zla iliflkilerimiz devam edi-
yor. 

Özel kurulufllar diflhekimi istihdam
ederken fakülte ayr›m› yap›yor mu? 
Böyle bir yaklafl›m olaca¤›na pek inan-
m›yorum. Genellikle bir kurulufl hekim
ar›yorsa verece¤i paraya bakar. En az
hangisi kabul ederse onu yan›na al›r.
Bütün üniversitelerimiz en iyi e¤itimi
vermeye çal›fl›yor. Bence kifli; yetene¤i,
üniversite hayat›n›n katt›¤› birikimler
ve kendisinin merak› ve mesle¤ine duy-
du¤u sayg› neticesinde kendini çok da-
ha fazla gelifltirir. Ö¤rencilerime hep ay-
n› fleyi söylerim: Hiçbir zaman mezun
oldu¤unuz bilgilerle hayat›n›z› geçirme-
yin. 2006 senesinde mezun olacak he-
kim arkadafl›m 2026 y›l›nda hala 2006
bilgileriyle mesle¤ini götürüyorsa çok
geride kalm›fl demektir. 
Mezuniyet yeri önemli de¤il, mühim
olan kiflinin kendisidir. Bugün bizim fa-
kültemizde baflka fakültelerden mezun
olmufl çok de¤erli bilim insanlar› var.
Baflka fakülteden mezun oldular diye
akademik kariyer flans› tan›mayacak
m›yd›k? Hay›r, geldiler, kazand›lar,
asistan oldular, flimdi profesörler. 

Diflhekimli¤i fakültelerinin say›s› he-
men her y›l art›yor. Buna ba¤l› olarak
mezun olan diflhekimi say›s› da art›-
yor. ‹nsan gücü planlamas› aç›s›ndan

de¤erlendirdi¤inizde bu olguyu do¤-
ru buluyor musunuz? Bu durum e¤i-
timin kalitesini de etkiliyor mu?
Bu, bizim TDB’yle birlikte yapt›¤›m›z
dekanlar toplant›lar›nda sürekli karfl›
ç›kt›¤›m›z bir olay. Maalesef ve maalesef
politik amaçl› fakülteler aç›l›yor. Ben
bir yörenin milletvekiliyim. O yörenin
kalk›nmas› yönünde ifl yapm›fl gözük-
mek için veriyorum teklifi; burada da
fakülte aç›ls›n diye. Durmadan diflhe-
kimli¤i fakülteleri aç›l›yor. Ben say›s›n›
gerçekten unuttum. 18’di galiba ama
belki biz burada konuflurken 19uncu
aç›kland›. Bilmiyoruz ki Ankara’da ne-
ler oluyor. 
Bunu kime soruyorlar? Meslek örgütü
olan TDB’ye soruyorlar m›, zannetmiyo-
rum. Bana sormuyorlar, üniversitelere
sormuyorlar ama kendi bildikleri
do¤rultuda aç›yorlar. Bu tamamen Tür-
kiye’ye özgü bir politik yanl›fll›k. 
Bir de, aç›l›yor ama biliyorsunuz diflhe-
kimli¤i çok pahal› bir olay. Özellikle biz
bu alanda d›fla ba¤l›y›z. Bütün malze-
meler Avro ile Dolar ile al›n›yor. Baz›
ülkeler zaman›nda demifl ki; bu ifl çok
pahal› bir ifl. Gelin biz buna ak›ll›ca
yaklaflal›m. Ne yapal›m? Halk› e¤itelim.
‹nsanlar difl ve a¤›z sa¤l›¤›n›n önemini
anlas›nlar demifller ve insanlar› e¤itmifl-
ler. Sonuçta hekim ihtiyac› azalmaya
bafllam›fl. Bundan dolay› art›k fakülteler
kapan›yor; özellikle Kuzey Avrupa ül-
kelerinde. ‹sveç, Norveç, Danimarka,
Finlandiya, diflhekimli¤ine o kadar
önem vermifl ki art›k fakülteleri kapat›-

yor. Almanya, Hollanda, ‹ngiltere’de
kapan›yor. Neden? Çünkü hekime ihti-
yaç yok. 
Bizde de tersine fakülte aç›l›yor. Her-
fleyden önce bunun üniversiteye, mes-
lek örgütüne sorulmas› gerekir. E¤er
böyle durmadan diflhekimli¤i fakültele-
ri açmaya devam ederlerse mezunlar›n
büyük k›sm› diflhekimli¤i yapamayacak
belki. Talep yok çünkü. 
E¤itim aç›s›ndan da sak›ncalar› var. Sen
fakülteyi aç›yorsun, tabelan› koyuyor-
sun, ö¤renci de al›yorsun. Kim anlata-
cak dersi? Ben 86 senesinde Erzurum’a,
Atatürk Üniversitesi’ne gitti¤imde rotas-
yona gitti¤imde diflhekimli¤i fakültesi
dekan› Kad›n-Do¤um’cuydu. Yani t›p
fakültesinden bir hoca dekand›. Dekan
yapacak profesör yok fakültede. 
Bütün bunlar masa bafl›nda hesab› kita-
b› yap›larak yap›l›r. Masan›n etraf›na da
yaln›z politikac›lar de¤il üniversitelerin,
meslek örgütlerinin temsilcileri de otu-
rurlar. 

TDB ile iliflkilerinizi de¤erlendirebi-
lir misiniz?
Mesle¤imizin çeflitli ayaklar› var. Üni-
versitesi var, sivil toplum örgütü var, sa-
nayisi var, teknisyenleri var. Bunlar bir
bütünün parçalar›. TDB benim meslek
örgütüm, çok güçlü olmas› laz›m. Be-
nim meslek örgütüm masaya vurdu¤u
zaman o zaman masadan ses gelmesi la-
z›m. Ama o masaya vurabilmesi için de
bir bütün olmam›z laz›m. Onun için
ben TDB ile olsun, ilimizdeki ‹stanbul
Diflhekimleri Odas› ile olsun iliflkileri
her zaman s›cak tutmaya çal›flaca¤›m,
görevim boyunca. 
Mesela biz TDB ile çok güzel bir çal›fl-
maya bafllad›k. 2008 y›l› biliyorsunuz,
Türkiye’de bilimsel diflhekimli¤inin yü-
züncü y›l›. Nerede bafllam›fl? ‹stanbul
Üniversitesi’nde, Kad›rga’da bafllam›fl.
Oras› ‹stanbul Üniversitesi Diflhekimli¤i
Fakültesi olmufl. Yani ayn› zamanda fa-
kültemizin kuruluflunun yüzüncü y›l›.
Dekanlar toplant›s›nda da gündeme
geldi. Bütün dekanlar dedi ki, ‹stanbul
Üniversitesi Diflhekimli¤i Fakültesi ve
TDB bunu beraber yapmak zorunda.
TDB ile toplant›lar yap›yoruz. 2008’i
flimdiden programlamaya bafllad›k.
100. y›l› muhteflem bir flekilde kutlama-
y› düflünüyoruz. Onun d›fl›ndaki diya-
loglar›m›zda da hiçbir problemimiz
yok. 
TDB ve üniversiteler daha da s›k› bir
iliflki içinde olmal›. Olmamas› için de
bir neden yok. 

“Yeni fakülte açarken

kime soruyorlar?

Meslek örgütü olan

TDB’ye soruyorlar m›,

zannetmiyorum. 

Bana sormuyorlar, 

üniversitelere 

sormuyorlar ama kendi

bildikleri do¤rultuda

aç›yorlar. 

Bu tamamen

Türkiye’ye özgü bir

politik yanl›fll›k.”

Fakültelerden
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Fakültelerden

Fakültenizin kuruluflundan bugüne
kadarki tarihsel geliflimini özetleye-
bilir misiniz?
Cumhuriyet Üniversitesi 1974 y›l›nda
kuruldu. 25 bin ö¤rencisi ile Türki-
ye’nin büyük üniversitelerinden biridir. 
Cumhuriyet Üniversitesi Diflhekimli¤i
Fakültesi 1995’te kuruldu ve Yüksek
Ö¤retim Kurulu’nun 3 Nisan 1996 ta-
rihli toplant›s›nda faaliyete bafllamas›na
izin verildi. 1996-97 E¤itim-Ö¤retim
y›l›nda 20 ö¤renci ve 11 ö¤retim elema-
n› ile T›p Fakültesi içinde bulunan 2
ünitli difl poliklini¤inde hasta kabulüne
bafllad›. 
Fakültemizde bugün, eriflkinlerin ve ço-
cuklar›n a¤›z-difl sa¤l›¤› sorunlar›yla il-
gili tüm teflhis ve tedavi hizmetleri ça¤-
dafl donan›ma sahip klinik olanaklar› ile
yürütülüyor.
Bugün 170 ö¤rencinin ö¤renim gördü-
¤ü fakültemizde 5 derslik, 1 konferans
salonu, 2 fantom, 2 preklinik ve 1 kli-
nik laboratuvar› bulunuyor. Ana bina-
m›z 500 m2’lik toplam 100 ünitin
bulundu¤u 4 katl› bir blok ile ona birle-
flik dersane, laboratuvar, sosyal alanlar
ve dekanl›¤›n bulundu¤u yine 4 katl›
idari bloktan olufluyor. 
Kurucu Dekan Prof.Dr. Dervifl Y›l-
maz’dan sonra 1999-2005 tarihleri ara-
s›nda Prof.Dr. Timur Esener Dekanl›k
görevini yürüttü. 25 Nisan 2005 tari-
hinden itibaren de ben bu görevi sür-
dürmekteyim.

Ö¤rencilerinizin çal›flaca¤› hasta bul-
ma konusunda problem yafl›yor mu-
sunuz? Hasta profilini kimler olufltu-
ruyor? (Resmi evrakl›, özel vb.)
Fakültemizde, eriflkinlerin ve çocukla-

r›n a¤›z-difl sa¤l›¤› sorunlar›yla ilgili
tüm teflhis ve tedavi hizmetleri yürütül-
üyor. Y›lda yaklafl›k 36 bin hasta bafl-
vuruyor ve tedavileri yap›l›yor. Hasta
profilimizi daha çok resmi evrakl› has-
talar oluflturuyor.

Mezun olan ö¤rencilerinizle iletiflimi-
niz devam ediyor mu? Mezunlar›n›z
ifl bulma aç›s›ndan s›k›nt› çekiyor
mu?
Mezun olan ö¤rencilerimizle iletiflimi-
miz devam ediyor. Mezunlar›m›z ifl bul-
ma konusunda problem yaflam›yor.

Diflhekimli¤i  fakültelerinin say›s›
hemen her y›l art›yor. Buna ba¤l› ola-
rak mezun olan diflhekimi say›s› da

art›yor. ‹nsan gücü planlamas› aç›s›n-
dan de¤erlendirdi¤inizde bu olguyu
do¤ru buluyor musunuz? Bu durum
e¤itimin kalitesini de etkiliyor mu?
Diflhekimli¤i fakültelerinin say›lar›n›n
artmas› dolay›s›yla mezun olan diflheki-
mi say›s›n›n artmas› olgusu, insan gücü
planlamas› aç›s›ndan de¤erlendirildi-
¤inde baz› hakl› elefltiriler yap›l›yor. Sa-
dece hasta sa¤l›¤› konusunda de¤erlen-
dirme yap›ld›¤›nda  fakültelerin aç›lma-
s›n›n herhangi bir olumsuzlu¤u düflü-
nülmemelidir. Kaliteli bir sa¤l›k hizme-
tinden söz edebilmek için gerekli ölçü-
lerden birisidir. Ekonomik politikalar-
daki baflar›s›zl›k ve planl› istihdam ya-
rat›lamamas› nedeniyle yap›lan icraatlar
haks›z elefltirilere maruz kal›yor.

‘Seçkin diflhekimli¤i fakülteleri 
aras›ndaki yerimizi ald›k’

Sivas Cumhuriyet Üniversitesi Diflhekimli¤i Fakültesi Dekan› Prof.Dr. Bülent Bek 
1995 y›l›nda kurulan genç bir fakültenin dekan› olarak h›zl› bir geliflme gösterdiklerini 

ve genç ve dinamik bir kadroyla e¤itim faaliyetini sürdürdüklerini ifade etti:
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Avrupa Birli¤i sürecinde fakültenizi
e¤itim ve fiziki altyap› aç›s›ndan na-
s›l de¤erlendiriyorsunuz?
Cumhuriyet Üniversitesi bünyesinde
kurulmufl olan bir araflt›rma fonu var.
Tüm Üniversitede yürütülen araflt›rma
projelerine belirli ilkeler çerçevesinde
maddi olarak büyük destek veriyor.
Fakültemiz belirli dönemlerde ulusal ve
uluslararas› sempozyum, panel ve kon-
feranslar düzenliyor, bu panel ve konfe-
ranslar için yurtd›fl›ndan da konuflmac›-
lar davet ediliyor. Ö¤retim üyelerimiz-
den pek ço¤u uluslararas› kongre ve
toplant›lara fakültemizden maddi katk›
alarak kat›l›yor ve fakültemizde yürütü-
len bilimsel çal›flmalar sözlü ve yaz›l›
tebli¤ler olarak sunuluyor. 
Cumhuriyet Üniversitesi Diflhekimli¤i
Fakültesi e¤itim kadrosu, modern uy-
gulama laboratuarlar›, ça¤›n ihtiyaçlar›-
na göre donat›lm›fl staj ve araflt›rma kli-
nikleri ve derslikleriyle 21. yüzy›lda ül-
kemizdeki seçkin diflhekimli¤i fakülte-
leri aras›ndaki yerini alm›flt›r. 
E¤itim ve sa¤l›k hizmeti alan›ndaki ka-
litemiz sadece fakülte binas›n›n fiziksel
büyümesiyle de¤il, ayn› zamanda sa¤l›k
e¤itimi için düzenlenen bilimsel etkin-
likler ve günlük konferanslarla sürekli
iyilefltiriliyor.

Avrupa Birli¤i sürecinde e¤itimde ak-
reditasyonla ilgili çal›flmalar›n›z hak-
k›nda bilgi alabilir miyiz? Mezunlar›-
n›zdan Avrupa’da çal›flmak iste-

yenler ne gibi sorunlarla karfl›lafl›-
yor?
Yurtd›fl›ndaki üniversitelerle akademis-
yen de¤iflimi yap›lmas› konusunda ya-
banc› üniversitelerle görüflmelerimiz
hem Fakültemiz hem de Üniversitemiz
taraf›ndan devam ediyor. Eylül ay› içe-
risinde bir araflt›rma görevlisi doktor ar-
kadafl›m›z da TÜB‹TAK ve Finlandiya
hükümetinden destekli olarak 1 y›ll›¤›-
na Helsinki Üniversitesi’nde   görevlen-
dirildi.  
Fakülte olarak ilk hedefimiz, Avrupa
Sa¤l›k Meslek Gruplar› Birli¤i (AMEE)
üyesi olmak, Erasmus ve di¤er Avrupa

Birli¤i ülkesi diflhekimli¤i fakültele-
riyle kardefl fakülte ve ö¤renci de-
¤iflimi programlar›na ifllerlik ka-
zand›rmak ve ortak projelere im-
za atmak. Bu amaçla da fakülte-

miz Polonya’n›n Krakow flehrin-
deki Jugellian Üniversitesi T›p Fa-

kültesi Diflhekimli¤i bölümüyle Avrupa
Birli¤i’nin Sokrates Erasmus program›
çerçevesinde anlaflma yap›ld›. Ayr›ca
kardefl fakülte olma yolunda da ikili gö-
rüflmelerimiz devam ediyor.
Mezunlar›m›zdan Avrupa’da çal›flmak
isteyenler sadece diploma denkli¤i
problemi ve yabanc› dil problemi ya-
fl›yor. 

Bugün için yaflad›¤›n›z en önemli so-
runlar nelerdir? Elinizde yeterli im-
kan olsa fakülteniz için ne yapmay›
düflünürsünüz? 
Fakültemiz 1996 y›l›nda e¤itime baflla-

d›ktan sonra her bak›mdan büyük bir
geliflme kat etti. 2003 y›l›nda yap›lan,
preklinik ve klinik laboratuvarlar›,
derslikler, konferans salonu ve klinikle-
re sahip son derece modern bir mekan-
da e¤itim ve ö¤retim sürdürülüyor.
Sterilizasyon ve lazer konusunda yeni
cihazlar al›nd›; y›llard›r kullan›lan ünit-
ler de tam donan›ml› yeni nesil ünitler-
le k›s›m k›s›m yenileniyor.
Tam gün çal›flan yetenekli akademik
kadroyla e¤itim ve ö¤retimi sürdürmek-
teyiz. Araflt›rma görevlisi kadrolar›n›n
say› olarak art›r›lmas›n›n gelece¤e yöne-
lik büyük bir rahatlama sa¤layaca¤›n›
düflünüyorum.
Fakültemizin daha yüksek standarda
sahip olmas› konusunda çabalar›m›z
sürüyor. 

TDB ile iliflkilerinizi de¤erlendirebi-
lir misiniz?
TDB’nin mesleki konulardaki etkinlik-
lerinde, fakülte olarak her zaman deste-
¤imizi verdik. Meslek kuruluflu olarak
faaliyetlerini olumlu buluyor ve iyi ilifl-
kilerimizin artan flekilde devam edece-
¤ini umut ediyorum.

Ö¤renci say›s› (2005-2006)
Toplam ö¤renci say›s› 170
Her y›l 30 civar›nda ö¤renci al›n›yor.
Bu y›lki kontenjan: 35 
2004-2005’te mezun olan 
ö¤renci say›s›: 29

Akademik kadro
Profesör 1
Doçent 3
Yard. Doçent 18
Arafl. Gör. Dr. 9
Arafl. Gör. 21
Uzman Dr. 10

Say›larla  
Cumhuriyet 
Üniversitesi 
Diflhekimli¤i Fakültesi

Fakültelerden

Cumhuriyet Üniversitesi Diflhekimli¤i
Fakültesi henüz on y›ll›k bir geçmifli olsa da
teknik ve fiziki eksiklerini h›zla tamamla-
yarak modern bir altyap›ya kavuflmufl
durumda.
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Girifl
Yafll›l›kla beraber difl kay›plar› da artmak-
tad›r. Genellikle üst difllerin alt difllere gö-
re daha  önce az› diflleri de kesicilerden
önce kaybedilir. Bu nedenle s›kl›kla karfl›-
laflt›¤›m›z durum alt kesici difllerin, özel-
likle de alt kaninlerin a¤›zda kald›¤› k›smi
diflsizlik vakalar›d›r5. Difllerinin bir k›sm›-
n› kaybetmifl bir kifliye yap›lan protetik te-
davinin çok büyük bir oran›n› hareketli
bölümlü protezler (H.B.P) oluflturur. 

Özellikle ekonomik sorunlar›n ön
planda oldu¤u durumlarda veya implant
destekli protezlerin kontrendike oldu¤u
vakalarda krofle tutuculu H.B.P’ ler en s›k
uygulanan tedavi seçene¤idir. H.B.P.’ ler
içinde de ço¤unlukla döküm bölümlü
protezler yap›lmakta ve döküm krofleler
kullan›lmaktad›r. 

Genel olarak protez yap›m›n›n amaçla-
r› fonksiyon,fonasyon ve estetik olarak bi-
linir. Ama protez yap›m›n›n en önemli
amac› olan ”geri kalan difllerin ve dokula-
r›n sa¤l›k ve devaml›l›klar›n› korumak”
amac› maalesef genellikle ihmal edilir.
Halbuki hekim olarak ilk amac›m›z›n bu
olmas› gerekmektedir. Bir H.B.P yaparken
hastaya birçok yönden zarar verebiliriz.Ye-
terli a¤›z haz›rl›¤› ve uygun bir planlama-
n›n yap›lmamas› ve kroflenin do¤ru uygu-
lanmamas›  gibi hekim kaynakl› faktörle-
rin yan› s›ra a¤›z hijyenine dikkat etmeyen
hasta kaynakl› faktörler sonucunda difller-
de ve destek dokularda zararl› etkilerin gö-
rülmesi kaç›n›lmaz olur18. Klinik gözlem-
lerimize göre en s›k görülen sorun destek
diflte çürük, periodontal harabiyet ve ke-
mikte rezorpsiyondur. Bu sorunlar›n so-

nucunda da diflin kayb› kaç›n›lmaz olmak-
tad›r. Bu zararl› etkilerin en önemli neden-
lerinden biride kroflelerdir.Bu çal›flman›n
amac› destek difle uygulanan kroflelerin
olas› zararlar›n› incelemek ve bu zararlar›
önlemek için neler yap›lmas› gerekti¤ini
aç›klamakt›r. Bu çal›flma difl hekimlerinin
ve teknisyenlerin bu ifllemleri yap›p yap-
mad›¤›n› araflt›rmak amac›yla planland›.
Araflt›rman›n difl hekimlerini kapsayan
k›sm›nda iskelet protezin baflar›s›nda etki-
li olan faktörler bir anket formuna dönüfl-
türülerek hekimlerden bunlar› doldurma-
lar› istendi. Teknisyenlerin nas›l çal›flt›kla-
r›n› ö¤renmek amac›yla da çeflitli iskelet
döküm laboratuarlar›ndan modeller topla-
narak, modeller üzerinde ölçümler gerçek-
lefltirildi.

Genel Bilgiler
Bölümlü protezlerde tutuculuk esas olarak
kroflelerle sa¤lan›r.  Bunun yan› s›ra ana
ba¤lay›c›n›n adhezyonu ve rehber yüzey-
lerden sa¤lanan sürtünme kuvveti de var-
d›r. Kroflenin etkili bir flekilde fonksiyon
yapabilmesi için rehber yüzey-rehber plak
iliflkisinin do¤ru oluflturulmas›, destek
diflte yeterli ve do¤ru yerde and›rkat olma-
s› ve kroflenin fleksibl olmas› gerekli-
dir5,7,10.

Krofleler, fonksiyon s›ras›nda veya pro-
tezin tak›l›p ç›kar›lmas› esnas›nda destek
difle kuvvet uygularlar (fiekil 1). Bu kuv-
vetleri tamamen önlemek mümkün de¤il-
dir. Amac›m›z oluflan kuvvetleri diflin fiz-
yolojik s›n›rlar› içinde tutmak ve tork kuv-
vetlerini önlemektir. Destek diflte oluflabi-
lecek bütün zararl› kuvvetleri önlemek
için protezin a¤›zdaki hareketlerini bilmek
ve önlemini almak gereklidir. Protezler
mekanik ayg›tlard›r. A¤›za uygulanan bir
protez de belirli mekanik kuvvetlere göre
hareket eder. Bölümlü protezlerin hareket-
lerini tamamen yok etmek mümkün olma-

d›¤›ndan bizim amac›m›z bu hareketleri
en aza indirmektir5,11,12,13,14,17.

H.B.P' ler okluzal kuvvetleri a¤›z do-
kular›na iki basit makine prensibiyle ile-
tir6.

Ne kadar do¤ru yap›yoruz?

* Doç.Dr., ‹.Ü. Diflhekimli¤i Fakültesi, Protetik Difl Tedavisi A.D., Total-Parsiyel Protez B.D.
** Serbest Diflhekimi

Muzaffer Atefl *
Tülay Tar› **

fiekil 1: Tutucu ucun uygulad›¤› kuvvetin
karfl›lanmas›. 

fiekil 2: E¤ik düzlem etkisi ve bunun proteze
uygulan›fl›

fiekil 3: T›rnak yuvas› kafl›k fleklinde olmal›
ve difle 90 dereceden küçük bir aç›yla
yaklaflmal›d›r.

Bölümlü protezlerde kullan›lan krofleler: 
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a) E¤ik düzlem: Bu sistemde iki cisim ho-
rizontal düzlemde dik bir aç› üzerinde bu-
lunurlar. Vertikal kuvvetler uyguland›¤›
zaman cisimler z›t yönlere do¤ru birbirle-
rine kuvvet uygulayarak hareket ederler.
E¤ik düzlem üzerinde duran bir cisime,
bir kuvvet uyguland›¤› zaman cisim çok
rahatl›kla hareket eder ve bu esnada kay-
d›¤› cisme lateral kuvvetler uygular. Bu
kural hareketli bölümlü protezlerde t›r-
naklar için geçerlidir. T›rnak yuvas› hiç
aç›lmam›fl ya da uygun flekilde aç›lmam›fl
yuvalara konulan t›rnaklar e¤ik düzlem et-
kisi gösterir. Bu durum genellikle kaninle-
re uygulanan singulum t›rnaklar›nda görü-
lür (fiekil 2 ve3). 

b) Kald›raç: Bütün kald›raçlarda üzerinde
hareketin olufltu¤u bir fulkrum (F), kald›-
rac› çal›flt›ran kuvvet kayna¤› (P) ile direnç
(R) bulunur. Destek difl için en zararl›
kuvvetler 1.s›n›f kald›raçta olufltu¤undan
planlama yaparken bu durumdan mutlaka
kaç›n›lmal›d›r (fiekil 4 ve 5)2,3,4,5.

Krofleler
Krofleler, destek difllerin kuron k›s›mlar›na
tutunup retantif kolu ile and›rkata girerek
tutuculuk, resiprokal kolu ile ekvator hat-
t› üzerinde seyrederek stabilizasyon, oklu-
zal t›rna¤› ile protezin gömülmesini önle-
yerek destek ve küçük ba¤lay›c›s› ile de
rehber düzleme temas ederek k›smen sta-
bilizasyon k›smen de sürtünme yoluyla re-
tansiyon sa¤layan komponentlerdir (fiekil
6)3,12.

Bir kroflenin do¤ru konumland›r›labil-
mesi için paralelometre kullanmak flartt›r
(fiekil 7). Bununla ba¤lant›l› olarak iskelet
protezin di¤er parçalar›n›nda do¤ru yer-
lefltirilmesi gereklidir. Sistem bir bütün ol-
du¤undan kroflelerin uygun yerlefltirilme-
sini planlaman›n önemli bir aflamas› ola-
rak görmek gerekir. Bütün bu ifllemler
do¤ru olarak ancak paralelometre  kullan›-
larak yap›labilir11.
Materyal ve metod
H.B.P.’ ler ülkemizde ve bütün dünyada
k›smi difl eksikli¤inde yayg›n olarak kulla-
n›lan bir protez çeflididir. Klinikte baflar›
bir çok faktöre ba¤l›d›r. Yap›lan hatalar›n

veya ihmal edilen kurallar›n olumsuz so-
nuçlar› k›sa dönemde görülmeyebilir. Bu
yüzden bir çok hekim k›sa dönemdeki ba-
flar›y› düflünerek bir çok faktörü göz ard›
etmektedir. H.B.P’ lerin baflar›s› hekim,
teknisyen ve hastan›n ifl birli¤i ile müm-
kün olur. Hekim protez öncesi hastay› de-
¤erlendirmeli ve gerekli a¤›z haz›rl›¤› hak-
k›nda yeterli bilgiye sahip olmal›d›r. ‹ske-

fiekil 4: 1.s›n›f kald›raç; bölümlü protezler için en tehlikeli hareket tipidir. Çevresel krofle(tutucu uç mesialde) ve distal t›rnak kullan›ld›¤›nda
oluflur. (Carr,McGivney,Brown)

fiekil 5: 2.s›n›f kald›raç; en az zararl› olan sistemdir.T›rna¤› mesiale almak ve difleti kroflesi kullan›larak (tutucu uç distalde) sa¤lan›r.
(Carr,McGivney,Brown)

fiekil 6: Bir çevresel kroflenin genel görüntü-
sü S: Ekvator hatt›n›n üstünde yer al›r. Dik
yöndeki gömülmeyi ve yan kuvvetlerin zarar-
l› etkilerini önler M: Ekvator hatt›n›n tam üze-
rinde yer al›r,sert ve esnek olan k›s›mlar›n
fonksiyonlar›n› k›smen paylafl›r T: Ekvator
hatt›n›n alt›nda yer al›r. Protezin a¤›z muko-
zas›ndan uzaklaflmas›n› önler, as›l retansiyo-
nu sa¤layan k›s›md›r.

fiekil 7: Paralelometre, modeldeki iki veya
daha fazla yüzeyin birbirlerine paralelli¤ini
göreceli olarak belirleyen bir ayg›tt›r.
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let protez parçalar›n›n özelliklerini tek tek
bilmeli ve bu bilgilerini yorumlayarak
planlama yapabilmelidir. Teknisyense he-
kimin çizdi¤i 2 boyutlu çizgileri 3 boyutlu
olarak düflünebilmeli ve materyaller hak-
k›nda bilgi sahibi olmal›d›r. Hekim ile tek-
nisyen aras›ndaki iletiflimde son derece
önemlidir, bu iletiflimin mutlaka yaz›l› ola-
rak yap›lmas›, gerekirse sözlü aç›klamala-
r›n yap›lmas› gereklidir8,9,19,20.

‹skelet protez yap›m›nda ölçü maddesi
olarak çok büyük ço¤unlukla aljinat kulla-
n›l›r. Aljinat tatminkar bir ölçü maddesi
olmas›na ra¤men boyutsal stabilitesini et-
kileyen birçok faktör vard›r. Bu yüzden
hekim aljinat›n özelliklerini çok iyi bilme-
li ve bu kurallar› uygulamal›d›r. Bu araflt›r-
man›n 1. bölümünde hekimlerin bu konu-
da ne kadar bilgi sahibi oldu¤unu anlaya-
bilmek için bir anket formu haz›rland›. Bu
form aljinat›n saklanmas›ndan model elde
edilinceye kadar olan aflamalar›, model el-
de edilmesini, paralelometre kullan›m›n›,
teflhis modeli elde edilip edilmedi¤ini ve
planlama yap›l›p yap›lmad›¤›n› kaps›yor-
du  (Tablo 1).

Aljinat nem, çevre ›s›s› ve ›fl›ktan çok
çabuk etkilenen bir maddedir. Bu nedenle
kapal›, kuru ve ›fl›k görmeyen bir ortamda
saklanmal›d›r(5,17,21). Bu amaca yönelik ‘alji-
nat› nas›l sakl›yorsunuz?’ sorusuna 34 kifli-
nin (%68) bu kurala uydu¤u, geri kalan 16
kiflinin ise a¤z› aç›k torbada, d›flar›da gibi
cevaplar vererek bu kurala uymad›¤› görül-
müfltür. Aljinat›n içinde %16 oran›nda alç›
tozu bulunmaktad›r, di¤er maddelerden
daha a¤›r olan alç› molekülleri kutunun
içinde dibe çöker1,6,15,16. Bu nedenle kulla-
n›lmadan önce kutu çalkalanmazsa kutu-
nun üst taraf›ndan al›nan aljinat›n oranlar›
farkl› olacak ve boyutsal stabilitesi de¤ifle-
cektir. Bu amaca yönelik ‘aljinat› kullanma-
dan önce çalkal›yor musunuz?’ sorusuna
41 kifli (%82) hay›r, 9 kifli (%18) evet ceva-
b›n› vermifltir. Bu cevaplar bize hekimlerin
büyük bir bölümünün yeterli bilgiye sahip
olmad›¤›n› göstermektedir. Su/toz oran› al-
jinat›n boyutsal stabilitesini etkileyen en
önemli faktörlerden birisidir1,5,6,16,17. Bu ne-
denle üretici firmalar su ve toz için ölçek
kaplar› yapm›fllard›r.’ Su/toz oran› için öl-
çek kullan›yormusunuz?’ sorusuna 40 kifli
(%80) hay›r, 10 kifli (%20) evet cevab›n›
vermifltir. Halbuki ölçek kullan›m› aljinat›n
kar›flt›r›lmas›n› da kolaylaflt›ran bir faktör-
dür. Kafl›ktan sarkan aljinat›n yere de¤me-
si aljinat›n boyutsal stabilitesini bozabilir.
Bu nedenle alç› sertleflene kadar aljinat›n
hiçbir flekilde yere temas etmemesi gerekli-
dir. Bunu sa¤layabilmek için ölçü kafl›¤› sa-
p›ndan uygun bir yere tutturulmal›d›r.An-
cak sert alç› donduktan sonra kafl›k sap›
yerinden ç›kart›labilir5,17. Bu amaca yönelik
‘ölçüyü ald›ktan sonra kafl›¤› yere nas›l ko-
yuyorsunuz?’ sorusuna hiç do¤ru yan›t ve-Tablo 1

Aljinat› nas›l sakl›yorsunuz?

uygun ortamda 34 % 68

uygun olmayan ortamda 16 % 32

Aljinat› kullanmadan önce çalkal›yor musunuz?

evet 9 % 18

hay›r 41 % 82

Su/toz oran› için ölçek kullan›yor musunuz?

evet 10 % 20

hay›r 40 % 80

Ölçüyü ald›ktan sonra kafl›¤› yere nas›l koyuyorsunuz?

herhangi bir flekilde 3 % 6

ölçü taraf› yukar›da olacak flekilde 20 % 40

bir deste¤in üzerine 3 % 6

dengeli flekilde 3 % 6

teknisyene gönderiyorum 2 % 4

zemine paralel flekilde 10 % 20

›slak ka¤›t havlu içinde 6 % 12

hemen döküyorum 2 % 4

Aljinat› dökene kadar nas›l sakl›yorsunuz?

hemen döküyorum 19 % 38

›slak ye da nemli bir ortamda sakl›yorum 31 % 62

Sert alç› için ölçek kullan›yor musunuz?

evet 2 % 4

hay›r 48 % 96

Sert alç› donana kadar ölçüyü nas›l tutuyorsunuz?

sabit halde 11 % 22

dökülen taraf yukar›da olacak flekilde 9 % 18

yere paralel olacak flekilde 14 % 28

tezgah üzerinde 6 % 12

teknisyen yap›yor 2 % 4

alç› akmayacak flekilde 5 % 10

kuru ortamda 3 % 6

Bölümlü protez yaparken teflhis modeli oluflturuyor musunuz?

evet 20 % 40

hay›r 30 % 60

Paralelometreniz var m›?

evet 0 0

hay›r 50 % 100

Planlamay› siz mi yoksa teknisyen mi yap›yor?

ben yap›yorum 15 % 30

teknisyen yap›yor 35 % 70

Planlamay› siz yap›yorsan›z?

kalemle ayr›nt›l› olarak çiziyorum 2 % 13

birkaç istedi¤im özelli¤i belirtiyorum 13 % 87
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rilmemifltir. Verilen bütün cevaplar bu ko-
nunun bilinmedi¤ini göstermektedir. Alji-
nat ölçünün hemen dökülmesi en ideal
olan›d›r1,5,6,16,17. Ama e¤er bu mümkün de-
¤ilse alç› dökülene kadar %100 nem ora-
n›nda bir humidatör içinde saklanmal›d›r.
Fakat k›sa sürede dökülecek aljinat ölçüler
için ›slak bir peçeteye sarmak da yeterli
olabilir. Yap›lacak en kötü fley aljinat› suda
bekletmek ya da aç›k havada b›rakmakt›r.
Teknisyene gönderilen aljinat ölçünün ise
ne flartlarda laboratuara gitti¤i ve ne zaman
dökülebildi¤i meçhuldür. Alç›n›n boyutsal
stabilitesi ve sertli¤ini etkileyen önemli bir
faktörde alç›n›n su/toz oran›d›r1,6,16. Bu so-
ruya 48 kifli (%96) hay›r, 2 kifli (%4) evet
cevab›n› vermifltir. ‘Sert alç› donana kadar
ölçüyü nas›l tutuyorsunuz’ sorusuna yuka-
r›da aç›klanan flekilde ölçü kafl›¤›n›n sap›n-
dan tutturuyorum diyen hiçbir hekime
rastlanmam›flt›r.

Yukar›da aç›klanan bilgiler modele
oturdu¤u halde a¤za oturmayan iskelet
protezlerin nedenidir. Teknisyenin ajuste
ifllemleri s›ras›nda modeli zedelemesi de bu
konuda önemli bir faktördür. Baflar›s›z bir
protezde hatan›n kimde oldu¤u bu çok çe-
flitli faktörlerden dolay› hiçbir zaman bili-
nemez. 

Teflhis modeli oluflturmak olas› hatala-
r› önleyen çok önemli bir konudur. Yap›la-
cak bütün a¤›z haz›rl›¤›n›n teflhis modelin-
de saptanmas› ve bunlar›n aflama aflama ya-
p›lmas› son derece önemlidir3,5,17. Teflhis
modeli elde edilip edilmedi¤i ile ilgili soru-
ya 30 kifli (%60) hay›r, 20 kifli (%40) ise
evet cevab›n› vermifltir. Araflt›rmam›zda
defalarca vurgulad›¤›m›z gibi paralelomet-
re olmadan iskelet protez yap›lamaz. ‘Para-
lelometreniz var m›?’ sorusuna maalesef
hiçbir hekim evet cevab›n› verememifltir.
Bir sonraki soruda planlamay› kendim ya-
p›yorum diyen 15 kiflinin bu ifllemi nas›l
yapt›¤› merak konusudur! 

Araflt›rman›n ikinci  bölümünde tek-
nisyenlerin hangi flartlarda çal›flt›¤›n› ö¤-
renmek amac›yla ayr› bir de¤erlendirme
formu oluflturuldu (Tablo 2). Bu amaçla ‹s-
tanbul’ un de¤iflik yerlerinde befl iskelet
döküm laboratuar›na gidilerek her labora-
tuardan on model al›nm›fl ve incelenmifltir.
Buna göre 50 modelin 27 tanesi (%54)
Kennedy I, 14 tanesi (%28) Kennedy II, 5
tanesi (%10) Kennedy II-
I ve 4 tanesi de (%8) Kennedy IV’ tür. La-
boratuarlardan modelleri al›rken paralelo-
metre kullan›p kullanmad›klar› da soruldu.
Maalesef, 4 laboratuarda paralelometre ol-
mad›¤›n› gözlemlendi. Bir laboratuarda ise
paralelometrenin oldu¤u ama kullan›lma-
d›¤› belirlendi. Bu flartlarda incelenen hu-
suslarda bilimsel bir çal›flma beklenemez-
di. Özellikle kroflelerin yerleflimi paralelo-
metre olmadan yap›lamayaca¤›ndan do¤ru
yerde konumlanm›fl kroflelerinde tesadüfiTablo 2

Kennedy s›n›flamas›?
kennedy I 27 % 54
kennedy II 14 % 28
kennedy III 5 % 10
kennedy IV 4 % 8
Rehber yüzey haz›rlanm›fl m›?
haz›rlanm›fl 58 % 42
haz›rlanmam›fl 80 % 58
Rehber plaklar uygun haz›rlanm›fl m›?
haz›rlanm›fl 11 % 7
haz›rlanmam›fl 127 % 93
Kullan›lan krofle tipi?do¤ru mu?
çevresel krofle 78 % 69
difleti kroflesi 20 % 17
çift akers krofle 10 % 8
halka krofle 5 % 6
Ekvator hatt› çizilmifl mi?
evet 0 0
hay›r 50 % 100
En derin and›rkat ucu belirtilmifl mi?
evet 0 0
hay›r 50 % 100
Krofle uygun and›rkata konulmufl mu?
uygun and›rkat yok 42 % 38
uygun and›rkata konulmufl 34 % 30
uygun and›rkata konulmam›fl 37 % 32
Resiprokal kolun yerleflim yeri?
tam üzerinde 90 % 79
üstünde 18 % 15
alt›nda 5 % 6
T›rnak yeri haz›rlanm›fl m›?
haz›rlanm›fl 30 % 31
haz›rlanmam›fl 66 % 69
Destek difl kuronsa t›rnak yuvas› haz›rlanm›fl m›?
haz›rlanm›fl 12 % 70
haz›rlanmam›fl 5 % 30
Yeterli mi?
evet 3 % 25
hay›r 9 % 75
Basamak uygun haz›rlanm›fl m›?
evet 6 % 35
hay›r 11 % 65
Ana ba¤lay›c› tipi?
ön-arka damak band› 5 % 10
dil pla¤› 23 % 46
dil bar› 2 % 4
damak pla¤› 11 % 22
u fleklinde damak band› 8 % 16
damak bar› 1 % 2
Planlama ayr›nt›l› olarak yap›lm›fl m›?
evet 4 % 8
hay›r 46 % 92
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oldu¤u sonucuna var›ld›. Özellikle difleti
kroflelerinin çok genifl yap›ld›¤›n› ve bütün
and›rkat alan› kaplad›¤› belirlendi. Bu du-
rumda bir tutuculuk elde edilece¤ini ama
fonksiyon s›ras›nda kroflenin difle tork kuv-
veti uygulayaca¤› unutmamal›d›r. Özellikle
bu nokta k›sa vadede baflar›l› gibi görünen
H.B.P.’ lerin uzun dönemde destek difl kay-
b›na neden olaca¤› söylenebilir. A¤›z haz›r-
l›¤›n›n önemli bir safhas› da rehber plak-
rehber yüzey iliflkisinin do¤ru olarak olufl-
turulmas›d›r. Buna yönelik yap›lan incele-
mede toplam 138 rehber yüzeyden sadece
58 (%42) tanesinde destek diflin kuronlana-
rak uygun rehber yüzey elde edildi¤i görül-
müfltür ama rehber yüzeyin do¤ru haz›rlan-
d›¤› kuronlanan bu difllerde bile uygun reh-
ber plak ancak 11 (%7) yüzeyde oluflturul-
mufltur. Do¤al olarak paralellik olan destek
difllerde de rehber pla¤›n uygun haz›rlan-
mad›¤› görülmüfltür. Bu sonuçlardan he-
kimlerin ve teknisyenlerin rehber yüzey-
rehber plak kavram›n› dikkate almad›klar›
sonucuna var›labilir.

Krofle tipi seçiminde yanl›fll›klar olmas›-
na ra¤men genellikle do¤ru seçim yap›ld›¤›
gözlenmifltir. 78 tane (%78) çevresel krofle,
20 tane (%17) difleti kroflesi, 10 tane (%8)
çift akers ve 5 tane de (%6) halka kullan›l-
m›flt›r. Paralelometre kullanmaman›n sonu-
cu olarak krofle uygulanan destek difllerin

hiçbirinde ekvatorun çizilmedi¤i ve and›r-
kat›n belirlenmedi¤i görülmüfltür. Buna
ra¤men 34 kroflenin (%30) uygun and›rkat-
ta oldu¤u saptanm›flt›r, 42 diflte (%38) ise
yeterli and›rkat bulunamam›flt›r, 37 diflte
(%32) ise and›rkat olmas›na ra¤men krofle-
nin tutucu ucunun yeterli and›rkat olmayan
yanl›fl yere konuldu¤u görülmüfltür. Bu kro-
flelerin nas›l fonksiyon yapaca¤› bilinme-
mektedir! Kroflenin destek difle zararl› etki-
lerini önleyen di¤er bir faktörde resiprokal
kolun uygun konumland›r›lmas›d›r. Bunun
için resiprokal kolun ekvatorun tam üzerin-
de olmas› gereklidir. ‹ncelenen 113 krofle-
nin 90 tanesi (%79) do¤ru bir flekilde yer-
lefltirilmifltir, 18 tanesi (%15) ekvator hatt›-
n›n üstünde, 5 tanesi ise (%6) ekvator hatt›-
n›n alt›nda yerlefltirilmifltir. 

‹skelet protezlerin dokulara do¤ru gö-
mülmesini önleyen en önemli parçalar t›r-
naklard›r. T›rnaklar bu görevlerini yaparken
destek difle zararl› kuvvetler oluflturmamal›-
d›r. Proteze gelen fonksiyonel kuvvetlerin
destek difl vas›tas›yla kemi¤e iletilirken olu-
flan kuvvetlerin yönü diflin uzun eksenine
paralel olmal›d›r. Aksi takdirde oluflan late-
ral kuvvetler destek diflte ve çevre dokular-
da zararl› etkiler oluflturur. Bu amaçla t›r-
naklar mutlaka uygun aç›lm›fl yuvalar›na
oturmal›d›r. Toplam 162 tane t›rna¤›n an-
cak 47 tanesinde t›rnak yuvas›n›n haz›rlan-

d›¤›n›, geri kalan 115 t›rnakta ise hiçbir ha-
z›rl›¤›n yap›lmad›¤› görülmüfltür. Yanl›fl ya-
p›lan kroflelerin yan› s›ra bu durum da des-
tek difllerin k›sa sürede kayb› hakk›nda fikir
vermektedir. 

Ana ba¤lay›c›n›n seçiminde ise alt çene-
de  ço¤unlukla dil pla¤›n›n (%46), üst çene-
de ise damak pla¤›n›n (%22) seçildi¤i görül-
müfltür.  Bu seçimlerin 2 tanesinin dil pla¤›
yerine dil bar›, 1 tanesinin de U band› yeri-
ne damak band› olmas› gerekti¤i görülmüfl-
tür.Bütün bu faktörlere genel olarak bakt›¤›-
m›zda sadece 4 modelde kabaca bir planla-
ma yap›ld›¤›, geri kalan 46 vakada (%92) ise
hiçbir planlama yap›lmad›¤› gözlenmifltir.

Sonuç

Say›s› az olsa da yap›lan bu araflt›rma ülke-
mizde iskelet protez yaparken gerek heki-
min gerek teknisyenin yeterli bilgiye sahip
olmad›¤›n› göstermektedir. Hekim, H.B.P.
yaparken her safhaya gereken özeni göster-
meli, aljinat ve alç›n›n özelliklerini iyi bil-
meli ve uygulamal›d›r. Teflhis modeli mutla-
ka oluflturmal› ve paralelometre kullan›m›-
na önem verilmelidir. Bu kurallara uyulma-
d›¤› taktirde meydana gelen  olumsuzlukla-
ra hastalar›n kötü a¤›z hijyeni de eklenince
difl kay›plar›n›n artmas› kaç›n›lmaz olmak-
tad›r
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Difl beyazlatma ifllemleri esnas›nda difl-
lerde hassasiyet oluflma olas›l›¤› olduk-
ça yüksektir. Haywood ve arkadafllar›1

bireysel kafl›kla %10’luk karbamit pe-
roksit uygulan›larak yap›lan beyazlatma
iflleminin, hastalar›n %53’ünde hassasi-
yet oluflturdu¤unu belirtmifllerdir. Hay-
wood2 baflka bir araflt›rmas›nda ise, be-
yazlatma ifllemi uygulanan tüm hasta-
larda %75 oran›nda difllerde hassasiyet
geliflti¤ini bildirmifltir. Browning ve ar-
kadafllar›3 ise beyazlatma esnas›nda has-
talar›n %67’sinde geçici hassasiyet ol-
du¤unu tebli¤ etmifllerdir. Hidrojen ve-
ya karbamit peroksit sonucu oluflan
hassasiyet hem doza hem de süreye
ba¤l›d›r: beyazlatma ajan›n›n dozu veya
yo¤unlu¤u (konsantrasyonu) ne kadar
yüksek ise ve uygulama süresi de ne ka-
dar uzunsa hassasiyet riski o kadar ar-
tar. E¤er bu tür bir hassasiyet oluflursa,
problemi çözmekteki en  kolay yöntem
uygulama süresini veya karbamit veya
peroksitin konsantrasyonunu azaltmak
olacakt›r. Bir kafl›k ile uygulanan beyaz-
lat›c› ajanlarda, kafl›¤›n düzgün olarak
yap›lm›fl olmas› kritiktir, bu difletinin
konumunun tam olarak oluflturulmas›
aç›s›ndan önemli olmak yan› s›ra, kafl›k
kenarlar›n›n mine sement s›n›r›nda biti-
rilmesi aç›s›ndan da önemlidir.

Duyarl›l›¤› azaltma stratejileri
Opalescence (Ultradent, South Jordan,
Utah) gibi birçok beyazlatma ürünü,
beyazlamay› sa¤layan etkenin, difl üze-
rindeki hassasiyet oluflturan susuz b›ra-
kan (dehidrate edici) etkisini azaltmak
için su içermektedirler. Baz› beyazlatma
ürünlerine flouorit veya potassiyum nit-
rat ilave edilerek hassasiyet riski azalt›l-
maya çal›fl›lm›flt›r. Flourit, kalsiyumun
fosfat ve flourit ile birleflerek yeni bir
mineral oluflturmas›n› h›zland›r›r, bu
ise difl üzerinde erime potansiyeli dü-
flük bir tabaka (vener) oluflturur4. Potas-

siyum nitrat ise dentin tubuluslar›na
nufus eder ve sinirleri depolarize eder,
bu ise a¤r›l› sitimuluslar› azalt›r5.

Beyazlatma ürünleri içine potassi-
yum nitrat ilave edilmesi üzerine litera-
türde farkl› derlemeler mevcuttur.
Browning ve arkadafllar›3 araflt›rmala-
r›nda beyazlatma jeli içine flourit veya
potasiyum nitrat ilave edilmesi duru-
munda bile hastalar›n %36’s›nda duyar-
l›l›k oldu¤unu belirtmifllerdir. Gerlach
ve arkadafllar›6 %6’l›k hidrojen peroksit
stripleri  kullanan hastalar›n %13’ünde
ve %5’lik karbamit peroksiti kafl›kla
kullanan hastalar›n %22’sinde duyarl›-
l›k gözlemifllerdir. NiteWhite Excel 2Z
(Discuss Dental, Culver City,Calif.) ve
Rambrant Xtra-Comfort (Den-Mt
Corp., Santa Maria,Calif.) ile yapt›klar›
araflt›rmada, Pohjola ve arkadafllar›7

tüm hastalarda de¤iflik derecelerde du-
yarl›l›k saptam›fllard›r. Tam8 adl› araflt›-
r›c› yapt›¤› araflt›rmada, potassium nit-
rat ve flourit ihtiva eden %10’luk karba-
mit peroksitin 2 haftal›k beyazlatma sü-
resi sonras›nda kontrol grubuna göre
daha az duyarl›l›k oluflturdu¤unu be-
lirtmifllerdir.

Ancak, beyazlatmadan önce difllere
potassium nitrat uygulanmas›n›n du-
yarl›l›¤› belirgin flekilde azaltt›¤› iddia
edilmektedir. Sensodyne (GlaxoSmith
Kline, Parsippany,N.J.)9 gibi potassium
nitrat içeren bir difl macunu ile f›rçala-
mak veya kafl›k içinde pottassium nitrat
jeli uygulamak beyazlatma uygulanacak
hastalardaki hassasiyeti büyük oranda
azaltacakt›r1. Beyazlatma türü kafl›klar
içinde difllere uygulanan pottassium
nitrat jelleri firmalar taraf›ndan üretil-
mektedir, örne¤in UltraEZ (Ultradent),
Dent-Mat Desentisize (Dent-Mat Corp.)
ve Relief (Discuss Dental). Kafl›kla uy-
gulanabilecek florit iyonu ise FlorOpal

(Ultradent)dir, etkileme h›z› daha
uzundur ancak potassium nitrata göre
daha uzun süreli hassas›yet giderici et-
kisi vard›r.

Hastalar›n büyük bir k›sm›nda has-
sasiyet oldu¤una göre, tedavi öncesi
hassasiyet olabilecek hastalar›n teflhis
edilmesi önemlidir. fiu sorular›n ve so-
runlar›n giderilmesi önemidir:
• Hastan›n derin V S›n›f  abfraksiyon 

lezyonlar›  var m›? 
• Hasta diflleri üzerine gelen s›cak, 

so¤uk, tatl› veya hava ile rahats›zl›k
hissediyor mu?

• Hasta duyarl›l›k nedeni ile baz› 
g›dalar› yemekten çekiniyor mu?

• Muayene sonucu hastan›n aktif çürük 
lezyonlar› saptanm›fl m›d›r veya 
s›z›nt› yapan dolgular› var m›d›r?

Bu tip sorulara cevaplar›n evet ol-
mas› halinde, hastalar için duyarl›l›¤›
giderici uygulamalar›n önceden yap›l-
mas› ve çürüklerin ve defektli dolgula-
r›n geçici olarak yap›lmas› gerekir, final
dolgular istenilen renk elde edildikten
sonra yap›lmal›d›r. Duyarl›l›k gidermek
için pottassium nitrat, florit jelleri, ok-
salatlar veya dentin bonding ajanlar›
kullan›labilinir. Beyazlatmadan önce
hassasiyet giderilirse, hasta beyazlatma
ifllemini, istenilen renk elde edilinceye
kadar, minimum yan etki ile devam
edebilecektir.

Difl beyazlatma ifllemleri sonras›nda 
oluflacak hassasiyeti nas›l azaltabiliriz?

* Prof.Dr., Kanada Diflhekimli¤i Birli¤i (JCDA) Dergisi’nin Aral›k 2005- Ocak 2006 say›s›ndan (Vol.71, No.11, Sayfa 830-31) al›narak tercüme edilmifltir.
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Y
üzy›llard›r hipnoz sihirli bir olay,
do¤a üstü bir yetenek, illüzyona
dayal› bir aldatmaca veya insanla-

r› robotlaflt›ran beyin gücü olarak nite-
lendirilmifl ve toplumlarda daima bir
korku yaratm›flt›r.
Oysa günümüzde hipnoz bilimsel te-
mellere dayal›, e¤itimle ö¤renilebilen ve
t›bb›n bir çok alan›nda kullan›lan bir
tedavi ve yard›mc› tedavi arac› olmufl-
tur.
Bugün birçok ülkede üniversite bünye-
sinde okullar› aç›lm›fl olup, konusunda
di¤er t›p dallar›na yard›mc›  birçok de-
¤erli bilim adam› yetifltirilmektedir. 

Hipnoz nedir ?
Hipnozun spriktürel yani tanr›sal ruhla,
kozmik olaylar›n tafl›d›¤› enerjilerle,
magic veya illüzyona dayal› hilelerle
hiçbir ilgisi yoktur. Bizim burada hip-
noz olarak ele ald›¤›m›z konu, ‘psiko’
yani insan›n zihinsel yap›s› ve befl du-
yusu ile ilgili tamamen bilimsel gerçek-
leri içeren bir konudur.
‹nsan zihni üç bölümdür; Bilinç, bilinç
d›fl› ve bilinçalt›. 
Bilinç d›fl›; Vücudun otomatik çal›flan,
kalp at›fl›, barsak hareketleri gibi faali-
yetlerini düzenler ki konumuz d›fl›nda-
d›r.
Bilinç; ‹rade, ad›n› verdi¤imiz bu bölüm
istemli olarak yapt›¤›m›z her hareketi
içine al›r. Kifli bu hareketlerin tamam›-

n›n fark›ndad›r.
Bilinçalt› ise, kiflinin ana rahmine düfl-
tü¤ü andan itibaren salise salise bütün
yaflam›n›n ve görüntülerin kaydedildi¤i
bir haf›za ve dürtü merkezidir. Bunu bir
bilgisayar›n hard diskine benzetebiliriz.
Bilinç alt›nda kiflilerin olaylara karfl› ilk
tepkilerinin kay›tlar› tutulur. Daha son-
ra ayn› olaya karfl› baflka kay›tlar gelse
bile bu ilk kay›t de¤ifltirilemez. Çünkü,
bilinç alt›nda hayal ve gerçek ay›r›m›
yoktur. Bütün söylenenler do¤ru kabul
edilir. Olumsuz düflünceler alg›lanmaz.
Verilen reaksiyon ve tutulan ilk kay›tlar
o an için organizmay› korumaya yöne-
liktir. Buna bir örnek vermek gerekirse;
Kundakta iken üzerine kedi ç›km›fl bir
bebek, o an için kediden korkmufl ve
bilinçalt› kediyi kötü olarak alg›lam›flsa,
bu çocukta büyüdü¤ü zaman ‘kedi fobi-

si’ geliflebilir. Kedinin ne kadar hofl ve
zarars›z oldu¤u söylense de bu kiflide
kedi korkusu geçmez.
Bilinç, bilinç alt› olarak isimlendirdi¤i-
miz bu haf›za merkezini her yönden bir
k›l›f gibi korumaktad›r. ‹flte ‘Hipnoz’ bu
bilinç korumas›n› aflarak bilinçalt›na
ulaflmakt›r. Bunun için bir çok teknik
gelifltirilmifltir. Bu tekniklerin ortak
özelli¤i kiflide bilinci yani dikkati bir

yere veya bir yöne çekerek bilinçalt›na
ulaflmakt›r. Bilinçalt›na ulafl›larak ‘ileti-
flim - etkileflim -  de¤iflim’ sa¤lan›r.
‹nsan yaflam›nda kifli birçok defa kendi
kedine hipnoza girebilmektedir. Ancak
bunun bir hipnotik durum oldu¤undan
haberdar bile de¤ildir. Örnek; Heyecan-
l› bir maç seyrederken arkan›zdan ge-
çen kifliyi fark etmezsiniz. Ancak maç
bittikten sonra bilinçalt›n›z devreye gi-
rer ve biraz önce arkamdan ‘flu kifli’ geç-
ti diyebilirsiniz.
Ayn› flekilde flehirler aras› yolda gider-
ken yoldaki kesik kesik çizgiler sizi ger-
çek yaflamdan ay›rarak hayal alemine,
rüya alemine götürebilir ki bu da, bir
tür hipnotik durumdur.
Hipnozla yap›lan tedavide bilinçalt›na
ulafl›ld›ktan sonra hatal› ilk kay›tlar de-
¤ifltirilebilmektedir. Hipnoz, kesinlikle
bir uyku hali de¤ildir. Yap›lan araflt›r-
malar hipnotik konsantrasyonun uyku
mod’ undan farkl› oldu¤unu ortaya
koymufltur. Hipnoz, insanlar›n yaflam
kalitesini artt›rmaya yönelik bir feno-
mendir.

Hipnozun kullan›m alanlar› nelerdir?
Hipnoz, t›bb›n hemen her alan›nda ba-
flar›yla uygulanabilmektedir. Ancak bu-
nun uygulanmas›nda baz› kurallara
uyulmas› gerekir;
Hipnoz fiziksel veya fizyolojik bir bo-
zukluktan kaynaklanan hastal›klarda
uygulanmaz. Kendisi ile iletiflim kurula-
bilen ve tedavisini kendi isteyen hasta-
larda uygulan›r. Uygulama alan› psiko-
somatik hastal›klard›r. Daha basit t›bbi
müdahalelerle tedavisi mümkün kifliler-
de de uygulanmas› do¤ru de¤ildir.
Kendisi ile iletiflim kurulamayacak de-
recede psikolojik bozuklu¤u olanlar,
geri zekal› ve bunama gösteren kifliler
d›fl›nda hemen her kes hipnoz alt›na al›-
nabilir.
Hipnoz özellikle psikiyatri’ de birçok
hastal›kta, yafl geriletmesi yap›larak so-

Diflhekimli¤inde hipnoz

* Diflhekimi, A¤›z, Difl, Çene Hastal›klar› ve Cerrahisi Bilim Doktoru

Yurdaer K›l›ç*



runlar›n kayna¤›n› tespit etmede kulla-
n›lmaktad›r. Bunun d›fl›nda çeflitli fobi-
lerin önlenmesinde, fazla kilolar›n at›l-
mas›nda, sigara, alkol gibi kötü al›flkan-
l›klar›n giderilmesinde, ö¤rencilerin ve
sporcular›n s›navlarda ve müsabakalar-
da performanslar›n›n art›r›lmas›nda, s›-
nav korkular›n›n geçirilmesinde, baz›
derslerin sevdirilmesinde, migren gibi
psikosomatik kökenli hastal›klarda a¤-
r›lar›n ortadan kald›r›lmas›, azalt›lmas›
veya bedenin daha zarars›z bir bölgesi-
ne yönlendirilmesinde kullan›lmakta-
d›r.
Kad›n do¤umda; Kad›nlar›n adet sanc›-
lar›n›n azalt›lmas›nda, menopoz flika-
yetlerinin giderilmesinde, vajenismus
tedavisinde, narkozsuz ve a¤r›s›z do-
¤umda,

Cerrahide, kanama kontrolunda, ameli-
yat yaralar›n›n daha çabuk iyileflmesin-
de, narkoz ve anestezi verilemeyen va-
kalarda hipnozla anestezi sa¤lanmas›n-
da,
Adli t›bta cinayetlerin ayd›nlat›lmas›n-
da, trafik kazalar›nda acil müdahaleler-
de ve ortopedi, cildiye gibi t›bb›n di¤er
alanlar›nda da hipnozun genifl bir uy-
gulama alan› vard›r.
Ancak bütün bu alanlarda uygulamay›
yapan kiflilerin o iflin e¤itimini alm›fl ve
hipnoz yapma konusunda da ehil kifli-
ler olmas› gerekmektedir.

Diflhekimli¤inde hipnoz
Hipnoz diflhekimli¤inde de genifl bir
kullan›m alan›na sahiptir. 
Öncelikle çocuklarda, diflhekimli¤ine
gelirken oluflan korkular›n ortadan kal-
d›r›lmas›nda, diflhekiminin kulland›¤›
aletlere karfl› oluflan korkular›n önlen-
mesinde, ortodontik ve protetik aparey-
lere daha kolay al›fl›lmas›n›n sa¤lanma-
s›nda 
Cerrahi müdahalelerde anestezinin
mümkün olmad›¤› durumlarda hipno-
anestezi ile (hipnotik telkinlerle aneste-
zi sa¤lanarak) operasyonlar›n yap›lma-
s›nda, kanama kontrolunda, ameliyat
yaralar›n›n iyileflme h›z›n›n artt›r›lma-

s›nda, post operatif a¤r›lar›n azalt›lma-
s›nda
Bulant› önlemede, difl s›kma ve difl g›-
c›rdatma al›flkanl›klar›n›n giderilmesin-
de, tükrük salg›s›n›n kontrol edilmesin-
de 
Çocuklarda parmak emme gibi kötü
al›flkanl›klar›n giderilmesinde, uzun sü-
ren tedavilerde kiflilerin tolerans›n›n
artt›r›lmas›nda baflar›yla uygulanmakta-
d›r.
Ne yaz›k ki ülkemizde her alanda oldu-
¤u gibi, hipnoz ve hipnozla tedavi uy-
gulamalar› yeterli ilgiyi görmemifl ve di-
¤er ülkelere göre oldukça geride kal-
m›flt›r.
Temennimiz üniversitelerin bir an önce
bu etkili uygulamalara gereken önemi
vermesi ve çok genifl araflt›rma olanak-
lar›na sahip bu bilim dal›nda dünya ça-
p›nda isim yapacak bilim adamlar›n›
yetifltirmesidir. Türkiye’ de üniversite-
lerde bu ifli bafllatacak, e¤itim verebile-
cek ve bu uygulamalara temel teflkil
edecek yeteri say›da yetiflmifl difl heki-
mi, doktor ve psikiyatr vard›r. 
Unutmay›n›z, ‘Hipnoz’ insanlar›n ya-
flam kalitesini artt›ran, yan etkileri ehil
ellerce yap›ld›¤›nda yok denecek kadar
az olan, ö¤renimi ve uygulamas› kolay
bir yöntemdir. 
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Neden böyle bir çal›flmaya gereksi-
nim duydunuz?
2000 y›l›nda dünya 2020 hedeflerini
tart›fl›rken 2000 y›l› küresel a¤›z-difl
sa¤l›¤› hedeflerinin neresinde oldu¤u-
muzu bilememek duygusunun bize bir
Türkiye çal›flmas›n› planlama cesaretini
verdi¤ini söylemem gerekiyor.

Çal›flmay› kimlerle yürüttünüz?
“Türkiye’de a¤›z difl sa¤l›¤› düzeyi: ülke
profili” adl› projeyi Hacettepe Üniversi-
tesi T›p Fakültesi Halk Sa¤l›¤› Anabilim
Dal›’n›n de¤erli üyesi Doç.Dr. Bahar
Güçiz Do¤an’›n üstün gayretleri sonu-
cunda oluflturduk. Projenin kabulün-
den sonra yan›m›za H.Ü. Diflhekimli¤i
Fakültesi’nden üç de¤erli genç arkadafl›,
Doç.Dr. Atilla Berbero¤lu, Doç.Dr. Mer-
yem Tekçiçek ve Araflt›rma Görevlisi
fiengül Ünlüer’i ald›k.

Çal›flma esnas›nda karfl›laflt›¤›n›z
güçlükler nelerdi?

Hacettepe Üniversitesi
Bilimsel Araflt›rmalar

Birimi’ne bu projeyi
sunma-

dan önce birçok ilgili kurum ve kuru-
lufltan destek istedik. Bunlar›n aras›nda
Türk Diflhekimleri Birli¤i de vard›. An-
cak destek veremeyeceklerini bildirdi-
ler. Dünya Sa¤l›k Örgütü (DSÖ) Avru-
pa Bölgesi yetkilisiyle yaz›flarak, proje
hakk›nda elefltirilerini ald›k. 2000 y›l›n-
da oluflturulmaya bafllanan proje, bir-
çok engelle karfl›laflarak ancak 2002’de
kabul edilebildi. Projenin uygulamaya
konulabilmesiyle ilgili aksilikler ise ar-
kadan geldi: Maliye Bakanl›¤›’n›n getir-

di¤i yeni koflullar›n engeline tak›ld› ve
ödeme izni ancak 31 Aral›k 2003 tari-
hinde ç›kabildi. Bu arada Sa¤l›k Bakan-
l›¤› ile görüflmeler bafllatt›k. Sa¤l›k Ba-
kanl›¤›’n›n devlet gücünü arkam›za al-
madan bu saha çal›flmas›n› yapamaya-
ca¤›m›z› anlatt›k. Sa¤l›k Bakanl›¤› ve
Üniversitemiz aras›nda bir protokol ha-
z›rland›. Bu protokola dayanarak il sa¤-
l›k müdürlüklerinden il içi konaklama 

Türkiye’nin a¤›z difl sa¤l›¤› profili 
yeniden ç›kar›ld›

Hacettepe Üniversitesi Diflhekimli¤i Fakültesi Difl Hastal›klar› ve Tedavisi Anabilim Dal› ve T›p Fakültesi Halk
Sa¤l›¤› Anabilim Dal›’n›n birlikte yürüttükleri ‘Türkiye A¤›z Difl Sa¤l›¤› Profili 2004’ çal›flmas›n›n sonuçlar›

aç›kland›. 68 ildeki 250 yerleflim biriminde, befl ayr› yafl grubundan toplam 7833 kifliyle görüflülen çal›flma
hakk›nda Proje Yöneticisi Prof.Dr. Saadet Gökalp’in bilgilerine baflvurduk.

Proje grubu birarada
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ve ulafl›m deste¤i alabildik. Katk›lar›n-
dan dolay› Sa¤l›k Bakanl›¤› Müsteflar›
Prof.Dr. Necdet Ünüvar’a, projenin ka-
bul edilme ve bafllat›labilmesindeki tüm
zorluklar› aflabilmemiz için her bak›m-
dan gösterdikleri rehberlikler için Ha-
cettepe Üniversitesi Rektörü Prof.Dr.
say›n Tunçalp Özgen’e ve Hacettepe
Üniversitesi Diflhekimli¤i Fakültesi De-
kan› Prof.Dr. Osman Taha Köseo¤lu’na
çok teflekkür ediyoruz. Sa¤l›k Bakanl›¤›
Tedavi Hizmetleri Genel Müdür Yar-
d›mc›s› say›n Yavuz Yenidünya’ya arafl-
t›rma süresince gösterdi¤i gayretler için
buradan bir kere daha teflekkürlerimizi
sunmak istiyoruz. Araflt›rmaya Hacete-
pe Ü. Diflhekimli¤i Fakültesi 4. ve 5. s›-
n›f ö¤rencilerinden kat›lan sevgili ö¤-
rencilerimizi hekimli¤in en önemli
özelli¤i olan gönüllülü¤ü seçtikleri için
buradan tekrar kutluyorum. Baz› yer-
lerdeki görevlilerin görev anlay›fllar›n-
dan kaynaklanan farkl›l›klar özellikle
konaklama ve ulafl›mda s›k›nt›lar do¤u-
runca çok zorlu bir dönem geçirildi.
Ama bunlar kimseyi y›ld›rmad›. Afl›r› s›-
cak ya da afl›r› so¤uklar›n ya¤murun,
kar›n ve çamurun, bazen de aç ve susuz
kalman›n bir amaca yönelik oldu¤unu
bilerek, gitti¤imiz her sokakta halk›m›z›
tan›man›n verdi¤i güçle 250 kümeyi 1
Eylül 2004 ile 28 fiubat 2005 tarihleri
aras›nda tamamlad›k. 

Çal›flman›n kapsam› hakk›nda biraz
bilgi verebilir misiniz? Kaç noktada,
kaç kifli kat›ld›, özellikleri neydi?
Çal›flmaya bafllamadan önce çal›flman›n

temelini oluflturacak örnek seçimi için
Türkiye ‹statistik Kurumu’na baflvur-
mufl, Türkiye örne¤ini seçmesini iste-
mifltik. 
Üç ayda sonuçlanan bu ifllem sonucun-
da Türkiye’yi “kent” ve “k›r” olarak tem-
sil edebilecek örnek, 68 ildeki 250 yer-
leflim yerinin küme bilgilerini içerecek
flekilde bize teslim edildi. ‹ndeks yafl
gruplar› olarak Dünya Sa¤l›k Örgü-
tü’nün önerdi¤i yafl gruplar› olan 5 yafl,
12 yafl, 15 yafl, 35-44 yafl grubu ve 65-
74 yafl grubu seçilmiflti. Örne¤in Türki-
ye’yi temsil edebilmesi için ise her kü-
mede her bir yafl ya da yafl grubundan
6’flar kiflinin verilerini elde etme koflulu
vard›. Yani 7500 kifliye ulaflma ve cinsi-
yet aç›s›ndan da dengeli bir seçim yap-
ma gere¤i vard›. Biz bütün gerekleri ye-

rine getirdi¤imiz gibi bu say›n›n da üs-
tüne ç›kt›k ve toplam 7833 kiflinin bil-
gilerine ulaflt›k.

Bu çal›flmada hangi bilgilere ulaflt›n›z?
Bu çal›flman›n sonunda muayene edilen
kiflilere iliflkin:
• baz› sosyo-demografik özellikler (cin-
siyet, ö¤renim durumu, sa¤l›k güvence-
si durumu, yerleflim yeri, vb.)
• a¤›z hijyeni al›flkanl›klar›
• beslenme al›flkanl›klar›na iliflkin baz›
özellikler
• tedavi edilmemifl çürük difl yüzdesi
• ortalama çürük, kay›p, dolgulu ve
toplam difl say›s› 
• diflsizlik yüzdesi
• DMFT indeksi
• dental florozis

Araflt›rma sahada

Difl çürü¤ü aç›s›ndan DSÖ 2000 hedefleri ve 
Türkiye çal›flmalar› sonuçlar› (1988, 2004)

2000 YILI 1988 TÜRK‹YE 2004 TÜRK‹YE 
HEDEFLER‹ ÇALIfiMASI ÇALIfiMASI

5-6 yafl Çürüksüzlük Çürüksüzlük 
grubundakilerin prevalans› %12 prevalans› %30,2
%50’si çürüksüz 
olmal›
12 yaflta DMFT 3 DMFT= 2,7 DMFT= 1,9
veya daha az olmal›
18 yafl›ndakilerin 15-19 yafltakilerin 15 yafltakilerin 
%85’i tüm difllerine %43’ü tüm difllerine %83,3’ü tüm difllerine
sahip olmal› sahip sahip
35-44 yafl grubunda Diflsizlik prevalans› Diflsizlik prevalans›
diflsizlik %50 %2,74 %2,6
azalt›lmal›
65-74 yafl grubunda Diflsizlik prevalans› Diflsizlik prevalans›
diflsizlik %25 %75 %48
azalt›lmal›

Periodontal Sa¤l›k Aç›s›ndan 2000 Hedefleri ve 
Türkiye Çal›flmalar› Sonuçlar› (1988, 2004)

2000 YILI 1988 TÜRK‹YE 2004 TÜRK‹YE 
HEDEFLER‹ ARAfiTIRMASI ARAfiTIRMASI

18 yafl›ndakilerin 15-19 yaflta 15 yaflta
%90’›n›n en az 3 %62,22 %78,0
sa¤l›kl› sekstanta 
sahip olmas› (CPI=0)

35-44 yafl grubunun %14,32 %33,9
%75’inin en az 3
sa¤l›kl› sekstanta
sahip olmas› (CPI=0)

65+ yafl grubunda %18,75 %11
derin cep varl›¤›n›n
%10’u geçmemesi 
(CPI=4)
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• toplumsal periodontal indeks-CPI
• ataçman kayb›
• önemli çürük indeksi-SiC
• tedavi gereksinimi
bilgilerine ulafl›ld›.

1988 y›l›nda yap›lan çal›flmayla flim-
diki çal›flmay› sonuçlar› aç›s›ndan
de¤erlendirebilir misiniz?
Bu de¤erlendirmeyi raporumuzda tab-
lolarla aç›klad›k. Çok aç›klay›c› oldu¤u
için burada da verebilirsiniz. 5 yafl gru-
bunun hala risk grubu oldu¤u ve
2020’ye kadar çürüksüzlük prevalans›-
n›n en az iki kat›na ç›kar›lmas› gerekti-
¤i öngörebiliriz. 
12 yafl için ortalama DMFT iyi görünse
de hala ortalama DMFT’si yüksek olan
grubun varl›¤› gözard› edilmemelidir.
Zaten art›k DSÖ bu yafl grubu için
Önemli Çürük (SiC) ‹ndeksi’ni kullan-
maktad›r ve bu da 4,33 gibi çok yüksek
olarak hesaplanm›flt›r. 
15 yafl için tüm difllere sahip olma aç›-
s›ndan iyileflme görülmektedir; ancak
difl çürü¤ü nedeniyle çekilmifl difl say›-
s›n› mutlaka azaltmak gerekmektedir.
Eriflkinlerde durumun iyileflmemifl ol-
mas›n›n nedenleri çok daha iyi araflt›r›l-
mal› ve en önemlisi bu grubun bilgiye
ve hizmete ulaflabilmesi kolaylaflt›r›la-
bilmeli, daha da önemlisi diflsizlik pre-
valans› s›f›rlanmal›d›r.
Yafll›larda ise yaflam kalitesini çok fazla
etkileyen diflsizlik ya da fonksiyonel difl
say›s›na sahip olamama durumu
(%87,6) bu grubun ihmal edildi¤ini
göstermekte ve en az›ndan pratik ve
ekonomik önlemlerin düflünülmesi ge-
rekmektedir.

Çal›flma sonucunda ortaya ç›kan du-
ruma göre neler söyleyebiirsiniz?
5 yafl çocuklar›nda diflhekimine hiç git-
meyenlerin oran› çok yüksektir
(%82,1). Bu durumu düzeltmek için
çocuk hekimlerinin de deste¤ini alacak
programlar oluflturulmal›d›r.
Difl f›rças›na sahip olmayanlar›n preva-
lans› hâlâ çok yüksektir. Var diyenler
aras›nda da hiç kullanmayanlar var ve
aras›ra kullan›r›m diyenler en yüksek
grubu oluflturuyor.
Toplumdaki bütün bireylerin difl f›rça-
s›na sahip olmas›n› ve a¤›z-difl sa¤l›¤›
hakk›ndaki bilgilerinin davran›fla dö-
nüfltürülmesini sa¤layacak programlar
gelifltirilmelidir.
Hekime ancak yak›nma oldu¤unda bafl-
vurulmaktad›r ve en son baflvuru nede-
ni olarak da her yaflta veya yafl grubun-
da birinci ve ikinci s›ray› hala difl çeki-
mi almaktad›r. Bu durumun, özellikle

okullarda uygulanacak, ö¤retmen ve
diflhekimlerinin kat›laca¤› a¤›z-difl sa¤-
l›¤› programlar›yla de¤ifltirilmesi için
yetkililerin hemen harekete geçmesi ge-
rekiyor. Toplumun a¤›z-difl sa¤l›¤› dü-
zeyinin gelifltirilmesi için uygula-
nan/uygulanacak olan programlar›n so-
nuçlar›n› de¤erlendirebilmek için “sa¤-
l›kl›” bir kay›t sistemi gelifltirilene dek,
ülke genelini temsil eden saha çal›flma-
lar› belli aral›klarla tekrarlanmal›d›r.

Bu çal›flmadan neler bekliyoruz?
Bu çal›flmaya emek verenler olarak tüm
ekibin dile¤i, elde edilen sonuçlar›n
yetkililerce gerekti¤i gibi de¤erlendirile-
rek ülke uygulamalar›na yans›t›lmas›-
d›r. Ancak o zaman bu çal›flma maksa-
d›na ulaflacak ve toplumumuzun a¤›z-
difl sa¤l›¤› düzeyini iyilefltirmek müm-
kün olabilecektir.

Proje yöneticileri Doç.Dr. Bahar Güziç Do¤an ve Prof.Dr. Saadet Gökalp, Sa¤l›k Bakanl›¤›
Tedavi Hizmetleri Genel Müdür Yard›mc›s› Say›n Yavuz Yenidünya ile birlikte.

Konaklama s›ras›nda çal›flma devam ediyordu.

“Araflt›rmaya kat›lan 4. ve 5.

s›n›flardan sevgili 

ö¤rencilerimizi buradan

tekrar kutluyorum. Çok

zorlu bir dönem 

geçirildi. Ama bunlar 

kimseyi y›ld›rmad›. Bütün

bunlar›n bir amaca yönelik

oldu¤unu bilerek 250

kümeyi 6 ayda 

tamamlad›k.”
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Öncelikle size yeni görevinizde bafla-
r›lar diliyoruz. D‹fiS‹AD’›n kurulma-
s› sektöre ne tür katk›lar sa¤lad›?
Öncelikle meslektafllar›m›z aras›nda bir
toparlanmay› sa¤lad›. Baz› asgari müflte-
reklerde biraraya gelindi; ithalatla ilgili,
TSE ile ilgili olan sorunlarda ortak ç›-
karlar do¤rultusunda bir tak›m çal›flma-
lar yap›ld› ve D‹fiS‹AD’›n a¤›rl›¤› yavafl
yavafl ortaya ç›kmaya bafllad›. 
Biz daha çok ithalata dayal› bir sektö-
rüz. ‹malat sektörü olarak yeni yeni ge-
liflmeye bafllad›k. ‹thalatla ilgili sorun-
larda herkes kendi imkanlar›yla, kendi
bafl›n›n çaresine bakmak durumunda
kal›yordu. Özellikle TSE konusunda
çok s›k›nt›lar yaflan›yordu. Bizden ön-
ceki dönemde benim de içerisinde gö-
rev ald›¤›m ithalatla ilgili sorunlar ko-
misyonundaki arkadafllar›m›z›n Anka-
ra’da Hazine, D›fl Ticaret ve TSE’de yap-
m›fl olduklar› çal›flmalar neticesinde it-
halatta yaflad›¤›m›z s›k›nt›larla ilgili ba-
z› kolayl›klar sa¤land›. Böylece ithal
edilen ürünler belli bir prosedüre ba¤-
lanm›fl oldu. 

Sektörün hala çözümlenememifl te-
mel problemleri neler? Diflhekimli¤i
sektörünü genel anlam›yla bir de¤er-
lendirebilir misiniz?
1995’lere kadar sektörümüzde büyük
bir yenilik yoktu. 60’l›, 70’li y›llarda ça-
l›fl›lan teknoloji, kullan›lan malzeme

neyse 90’l› y›llar›n ortalar›na kadar da
oydu. 95’lerden itibaren tüm dünyaya
paralel olarak sa¤l›k sektörü gibi diflhe-
kimli¤i sektörü de çok h›zl› bir geliflim
gösterdi. Bu h›zl› geliflim do¤rultusunda
tabii üyelerimizin yurtd›fl› fuarlara kat›-
l›mlar›n›n s›klaflmas›n›n da etkisiyle
ufuklar›nda büyük de¤ifliklikler oldu.
Yurtd›fl›n› takip eden arkadafllar›m›z ço-
¤ald› ve yurtd›fl›ndaki yenilikler Türki-
ye’ye aktar›larak tatl› bir rekabet yarat›l-
m›fl oldu. Bu ba¤lamda ürün çeflitlili¤i

artt›. Örne¤in bugün piyasada 20-
25’ten fazla ünit markas› var. Yine
10’un üzerinde de¤iflik otoklav markas›
var. Mesle¤imizle ilgili ürünlerde çeflit-
lenmeler oldu, bu da bir rekabeti ve ka-
liteyi ortaya ç›kard›. Laboratuvarlara
yönelik olarak da porselen malzemeler,
metal desteksiz kuronlar konusunda
çok çeflitlenmeler oldu. Bunlar da Tür-
kiye’ye ithal edilmeye baflland›. Yani
gittikçe sektörümüz kalitesini yükselt-
meye bafllad›. 

Bekir Mannaso¤lu Baflkan
Zeki Akbafl Asbaflkan
Ulvi Çavdaro¤lu Genel Sekreter
Samet Yücetürk Baflkan Yard›mc›s›
Nuri Cimik Baflkan Yard›mc›s›
Mehmet Dolgun Baflkan Yard›mc›s›

‘Önce kendi kap›m›z›n 
önünü süpürmeliyiz’

Difl Sanayicileri ve ‹fladamlar› Derne¤i
(D‹fiS‹AD) 26  Ekim’de beflinci genel 
kurul toplant›s›n› yaparak yeni yönetimini
oluflturdu. 1996’da kurulan D‹fiS‹AD’›n 

yeni Baflkan› Bekir Mannaso¤lu’yla 
sektörün durumunu ve hedeflerini

konufltuk. Mannaso¤lu, sektöre 
çeki düzen verecek projeler

gelifltirdiklerini belirtiyor.

D‹fiS‹AD 
Yönetim Kurulu
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Hizmet kalitesini art›rmak için D‹fi-
S‹AD olarak firmalara yönelik bir ça-
l›flman›z var m›?
Bu amaca da hizmet edecek flekilde
TDB ile birlikte bir Tüketici Haklar›
Protokolü oluflturduk. Biz buna sektör
olarak taraf›z. Bir komisyon oluflturul-
mas› kararlaflt›r›ld›. Haks›z rekabete yol
açan ya da ay›pl› mal satan firmalar
hakk›nda öncelikle bizim bu tahkim
komisyonumuzun uyar› anlam›nda bir
bildirimi olabilecek. Ancak bunlar›n ge-
çerli olabilmesi için de diflhekimlerimi-
zin ve difl laboratuvarlar›m›z›n ald›klar›
ürünlerin faturalar›yla birlikte bize flika-
yette bulunmalar› gerekiyor. Bu anlam-
da al›flveriflin yerleflik firmalardan veya
yerleflik firmalar›n elemanlar›ndan al›n-
mas›nda fayda olaca¤›n› düflünüyoruz. 

Bu protokole bütün firmalar kat›ld›
m›?
fiu anda genel hatlar›yla kabul görmüfl
vaziyette ama henüz imza aflamas›nda.
Bunun arkadafllar›m›z›n ço¤undan ka-
bul görece¤ini düflünüyoruz. Tam ola-
rak sonuçland›¤›nda dergilerimizde bu-
nu deklare edece¤iz. 

D‹fiS‹AD olarak fuarlara yaklafl›m›-
n›zla ilgili biraz bilgi verebilir misi-
niz?
Biz fuar konusunu çok geç keflfettik di-
ye düflünüyorum. Biliyorsunuz, gerek
Almanya’da gerek ‹talya’da 50 y›l› aflk›n
bir süredir fuarlar yap›l›yor. Fuarlar
sektörümüzün kendini gelifltirmesi
aç›ndan çok önemli. Vizyon sa¤lamas›,
firmalar›n kendini göstermesi aç›s›ndan
çok önemli bir olay. Geçti¤imiz y›lki fu-
arda 3 bin metrekarenin üzerinde bir
talep oldu ve hatta karfl›lanamad› bile
talepler. Burada dikkat edilmesi gere-
ken hususlardan bir tanesi, fuar›n t›pk›
Köln veya Milano’daki fuarlar gibi sat›fl-
tan ziyade tan›t›m amaçl› olarak ko-
numland›r›lmas›yla daha verimli ola-
cakt›r. fiimdiye kadar  tan›t›m art› sat›fl
fleklinde çal›fl›ld›¤› için bir tak›m handi-
kaplar›m›z olabiliyor. Ama flu bir ger-
çek ki fuarlar sektörümüzün geliflmesi-
ne büyük katk› sa¤lad›. Diflhekimli¤inin
geliflimine de katk›lar› oldu. 

Bu y›lki fuarla ilgili beklentilerinizi
ve düflüncelerinizi ö¤renebilir miyiz?
Türkiye’nin çeflitli yerlerinde fuar›n ya-
p›lmas› çok güzel bir olgu. Türkiye, ‹s-
tanbul, Ankara, ‹zmir’den ibaret de¤il.
Ancak di¤er illerde fuarlar› yaparken
altyap›s›n›n yeterlili¤i konusunu da göz
ard› etmemek laz›m. Zira sadece fuar

de¤il Kongre de sözkonusu oldu¤u için
kongreye gelecek diflhekimlerinin de
rahat›n›n sa¤lanmas› laz›m. Herhangi
bir s›k›nt› yaflan›rsa daha sonras› için
küçük flehirlerde yap›lacak fuarlara yö-
nelik olarak önyarg› oluflur. 
Biz endüstri olarak zorluklara da katla-
nabiliriz. Her yerde rahat edece¤iz diye
bir fley yok. Zaten fuar üç gün sürüyor.
Samsun fuar› Karadeniz’de olmas› ne-
deniyle gayet güzel ama tek kayg›m fizi-
ki imkanlar›n yetmemesi ihtimali.

Bu y›l ‹stanbul’da bir fuar olmayacak
galiba...

Evet öyle bir karara vard›k, ikinci bir
fuar› düflünmüyoruz. 

TDB ile olan iliflkilerinizi de¤erlendi-
rebilir misiniz?
Göreve geldi¤imizden bu yana TDB ile
dört toplant› yapt›k. Çok verimli geçen
toplant›lar oldu. Özellikle fuar›n günde-
me geldi¤i toplant›lard› bunlar. Her fley
gayet uyumlu bir flekilde geçiyor. 
AB müktesebat›yla ilgili çal›flmalar ko-
nusunda birlikte hareket ediyoruz. Tabii
TDB’nin öncülü¤ünde olan bir olay. Bi-
zim sektörümüzü ilgilendiren alanlarda
da TDB’nin oluflturdu¤u komisyonlarla
bizim oluflturdu¤umuz komisyonlar bir
araya gelip AB’ye uyum için yap›lacak
düzenlemelerin neler oldu¤u konusun-
da çal›flacak. Özetle TDB ile uyumlu bir
flekilde çal›fl›yoruz diyebilirim. 

AB müzakere sürecinde sizin sektör
olarak uyman›z gereken kurallar var
m›?
Biliyorsunuz müzakere süreci yeni bafl-
lad›. Genel hatlar›yla sa¤l›kla ilgili ko-
nuda Sa¤l›k Bakanl›¤›’n›n oluflturdu¤u
komisyonlar iflleri yap›yor. Burada Sa¤-
l›k Bakanl›¤›’na bizim bir tak›m önerile-
rimiz olacak. Sa¤l›k Bakanl›¤›’n›n bunu
de¤erlendirmeye alaca¤›n› düflünüyo-
rum bu müzakere süreci içerisinde.
Ama flu an için bu konuda bizi olumlu
ya da olumsuz etkileyebilecek herhangi
bir geliflme olmad›. 

Türkiye’deki sektörü büyütmek
için çal›flmalar›n›z var m›? 

Geçti¤imiz y›l TDB 12. Uluslararas› Diflhekimli¤i Kongresi’ne paralel olarak ‹stanbul Lütfi
K›rdar Kongre Merkezi’nde yap›lan Expodental 2005-IDEX 05 fuar› 3500 m2’lik sergi alan›yla
sektörün gördü¤ü en büyük fuar oldu.

‘60’l›, 70’li y›llarda çal›fl›lan

teknoloji, kullan›lan

malzeme neyse 90’l› y›llar›n

ortalar›na kadar da oydu.

95’lerden itibaren tüm

dünyaya paralel olarak

sa¤l›k sektörü gibi

diflhekimli¤i sektörü de çok

h›zl› bir geliflim gösterdi.’
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Hekimlerimizin muayenehane kurulu-
mu aç›s›ndan olay› ele alacak olursak
cihazlar›n finansman› önemli bir prob-
lem. Yeni leasing sistemleri ve meslek
kredileri ç›kt› ama yine de büyük oran-
da hekimin üzerinde bu yük. Yönetme-
liklere uygun bir muayenehane açmak
da yüksek rakamlara mal oluyor. Bu ko-
nuda devlet deste¤i sa¤layabilecek
ad›mlar› atabilirsek iç pazarda bir gelifl-
me olacakt›r. Bakanl›¤›n d›flar›dan hiz-
met sat›n almas› gündemde, biliyorsu-
nuz. Her ne kadar devlet bir yandan
kendi difl hastanelerini kuruyorsa da
ben bunun çok do¤ru bir karar oldu¤u
kanaatinde de¤ilim. Ö¤rendi¤imiz ka-
dar›yla küçük flehirlerde bu nedenle
serbest diflhekimli¤i bitme noktas›na
gelmifl. Bu yap›lar› her yerde yayg›nlafl-
t›rmalar› muayenehanecili¤i  yok olma
noktas›na getirir. 
A¤›z difl sa¤l›¤› hizmetini yayg›nlaflt›r-
man›n en uygun yolunun muayeneha-
nelerden de hizmet sat›n al›nmas› oldu-
¤unu düflünüyorum. Kamunun d›flar›-
dan hizmet sat›n almas›yla ilgili de or-
tak bir çal›flma yapmay› planl›yoruz. 

D‹fiS‹AD’a, firmalara, diflhekimlerine
düflen görev nedir? Bu sektör daha
modern, daha geliflkin hale nas›l ge-
lir?
Biz önce kendi kap›m›z›n önünü süpür-
meliyiz, kendimize çeki düzen vermeli-
yiz. Örne¤in her fleyden önce satm›fl ol-
du¤umuz, ithal etmifl oldu¤umuz mal-
lar› tarihleriyle ilgili herhangi bir sorun
yaflanmayacak flekilde ithalat›n› yapma-

m›z laz›m. Çok büyük stoklu getirip de
tarihlerinde bir s›k›nt› yaratacak flekilde
çal›flmamak gerekiyor.
Pazarlama ve sat›fl alan›nda da firmalar
yetkili elemanlar›yla, yani firmaya ba¤l›
aktif pazarlamac›larla hizmeti diflheki-
minin aya¤›na götürmeyi tercih etmesi
laz›m. Zaten bununla ilgili olarak da yi-
ne TDB ile birlikte kimlik kart› uygula-
mas›na geçece¤iz yak›nda. Böyle bir ça-

l›flmam›z var. Diflhekimine hizmet gö-
türülürken burada ba¤›ms›z çal›flan pa-
zarlamac› arkadafllar›m›z›n faydas›n› in-
kar etmiyoruz ama bu iflin daha derli
toplu yap›lmas› laz›m. Bugün bu pazar-
lamac› varsa yar›n da onu ya da firma-
s›n› bulabilece¤ini hekimin bilmesi la-
z›m. Bir firmaya ba¤l›, o firman›n kon-
trolü alt›nda olan, hesap sorulabilecek
kiflilerle çal›flmas› laz›m. Tüketicinin
‘bunu sizin eleman›n›zdan, sizin yetkili
k›ld›¤›n›z kifliden ald›m’ diyebilece¤i
bir sistem kurmak istiyoruz. Arkadaflla-
r›m›z›n da bir ço¤u bu yönde hemfikir-
ler. Dolay›s›yla burada herkes ürünlerin
arkas›nda durmufl olacak.

Diflhekimlerine bir mesaj›n›z var m›?
Diflhekimlerine ça¤r›m›z da flu; kesin-
likle bildi¤i kifli ve firmalardan al›flverifl
yaps›nlar. Evet, diflhekimleri al›flverifl
için her zaman kalk›p difl depolar›na gi-
demez. Ama zaten art›k pazarlama sek-
törü çok genifl bir alan› kaps›yor. O ge-
len arkadafllardan özellikle al›flveriflleri-
nin faturaland›r›lmas›n› istemeleri la-
z›m. Al›flverifllerinde fatura talep etme-
leri, ileride karfl›laflacaklar› her türlü so-
runda haklar›n› aramada kolayl›k sa¤la-
yacakt›r. Buna özellikle dikkat edilme-
sini rica ediyorum.

Türkiye’nin a¤›z difl sa¤l›¤› alan›nda
bölgede bir çekim merkezi haline ge-
tirilmesine yönelik TDB’nin çeflitli
çal›flmalar› var. Siz sektörünüz aç›-
s›ndan bu fikri nas›l de¤erlendiriyor-
sunuz?
Bu bölge için bizim tarihsel ba¤lar›m›z-
dan kaynaklanan bir flans›m›z oldu¤u-
nu düflünüyorum. D‹fiS‹AD olarak se-
çim dönemimize denk gelmesinden do-
lay› Özbekistan’daki  toplant›ya kat›la-
mad›k. Ancak bizim bir yurtd›fl› iliflkiler
komisyonumuz var. Bu tür toplant›lara
D‹fiS‹AD da kat›lacak. Oradaki izlenim-
ler, çal›flmalar Türkiye’ye aktar›lacak ve
ona göre sektörümüzle de¤erlendirme
yap›p yurtd›fl›na Türki Cumhuriyetler
ve Ortado¤u’ya aç›lma yönünde çal›fl-
malar yapmay› planl›yoruz. Türkiye’nin
kalk›nmas›n›n bir aya¤›n›n da ihracat-
tan geçti¤inin art›k herkes bilincinde.
Özellikle cihaz a¤›rl›kl› olarak dünya-
n›n birçok ülkesine ihracat yapan arka-
dafllar›m›z var. Son dönemlerde özellik-
le CE belgesi dedi¤imiz belgelerini de
alarak çok daha rahat ihracat flans›na
kavufltular. Bizim de bu konuda çal›fl-
malar›m›z zaten devam ediyor. Ve
TDB’nin bu konudaki çal›flmalar›na da
can› gönülden kat›l›yoruz. 

‘Diflhekimine hizmet

götürülürken burada 

ba¤›ms›z çal›flan pazarla-

mac› arkadafllar›m›z›n fay-

das›n› inkar etmiyoruz ama

bu iflin daha derli toplu

yap›lmas› laz›m. Bir firmaya

ba¤l›, o firman›n kontrolü

alt›nda olan, hesap 

sorulabilecek kiflilerle

çal›flmas› laz›m. Tüketicinin

‘bunu sizin eleman›n›zdan,

sizin yetkili k›ld›¤›n›z kifliden

ald›m’ diyebilece¤i bir 

sistem kurmak istiyoruz.’
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• Her y›l, yar›m milyondan fazla kad›n,
gebelik ya da do¤um s›ras›nda yaflam›-
n› yitiriyor.

• Kad›n cinayet kurbanlar›n›n yüzde
70'i eflleri ya da sevgilileri taraf›ndan
öldürülüyor.

• Dünyada her 3 kad›ndan 1'i hayat›n›n
bir döneminde fliddete maruz kal›yor.

• Her 5 kad›ndan 1'i hayat›n›n bir döne-
minde tecavüz veya tecavüz giriflimi
kurban› oluyor.

• ABD'de her 90 saniyede 1 kad›n teca-

vüze u¤rarken, Irak'ta nisan 2003'ten
bu yana savafl s›ras›nda ve sonras›nda,
en az 400 kad›n›n tecavüze u¤rad›¤›
‹nsan Haklar› ‹zleme Örgütü'nün ra-
porlar›nda yer al›yor.

• Dünyada, a¤›rl›kl› olarak Afrika k›ta-
s›nda 135 milyondan fazla kad›n sün-
net ediliyor.

• Dünya genelinde mültecilerin yüzde
80'i kad›n.

• Geliflmekte olan ülkelerde okur-yazar
olmayan her 3 kifliden 2'si kad›n.

• 280 milyonluk Arap dünyas›nda her 2
kad›ndan 1'i okuma yazma bilmiyor.

• Suudi Arabistan'da kad›n›n oy hakk›
yok, araba kullanmas› yasak.

• Dünyada 54 ülkede kad›nlara yönelik
ayr›mc› yasalar bulunurken, 'namus
savunmas›' Peru, Bangladefl, Arjantin,
Ekvator, M›s›r, Guatemala, ‹ran, ‹srail,
Ürdün, Suriye, Lübnan ve Venezuel-
la'n›n ceza yasalar›nda yer al›yor.

• ‹ran'da çok istisnai durumlar haricinde
kad›n›n boflanma hakk› yok.

• fieriat'la idare edilen ülkelerde zina ya-
pan kad›n›n cezas› Recm yani tafllana-
rak ölüm.

• Tüm dünyada sa¤l›k çal›flanlar›n›n
yüzde 75'i kad›n.

• Siyasette ve ifl dünyas›nda da kad›nla-
r›n oran› geliflmifl ülkelerde bile epey
düflük.

B irleflmifl Milletler taraf›ndan 1977
y›l›nda ilan edilen 8 Mart Dünya

Kad›nlar Günü’nün geçmifli çok eskile-
re dayan›yor.
Kad›nlar›n erkeklerle eflit haklara sahip
olmak yolunda verdi¤i savafl›n temsili
bafllang›c› 8 Mart 1857 y›l›nda
ABD’nin New York kentinde bafllad›.
Konfeksiyon ve tekstil fabrikalar›nda
çal›flan 40.000 iflçinin insanl›k d›fl› ça-
l›flma koflullar›na ve düflük ücrete kar-
fl› bafllatt›¤› grev, polisin sald›r›s›yla
kanl› bitti. Sald›r› s›ras›nda ç›kan yan-
g›nda ço¤u kad›n 129 iflçi can verdi. ‹fl-
çilerin cenaze törenine 100 bini aflk›n
kifli kat›ld›. 
1910 y›l›nda Danimarka’n›n Kopenhag
kentinde toplanan 2. Enternasyonale
ba¤l› kad›nlar toplant›s›nda, Almanya
Sosyal Demokrat Parti önderlerinden

Clara Zetkin, bu yang›nda yaflam›n› yi-
tiren 129 kad›n iflçi an›s›na 8 Mart gü-
nünün Dünya Emekçi Kad›nlar Günü
olarak kutlanmas›n› önerdi. Kad›n
haklar› hareketini, özellikle oy hakk›n›
onurland›rmay› amaçlayan Kad›nlar
Günü önerisi oy birli¤i ile kabul edildi.
1975 y›l›nda Dünya Kad›nlar Y›l›’n›
ilan eden Birleflmifl Milletler Örgütü,
16 Aral›k 1977 tarihinde 8 Mart’›n tüm
kad›nlar için Dünya Kad›nlar Günü
olarak kutlanmas›n› kararlaflt›rd›. Ka-
d›nlara eflit haklar›n verilmesinin Dün-
ya bar›fl›n› güçlendirece¤i kabul edildi. 
Böylece 8 Mart, Dünyada kad›nlar›n
yüzy›ld›r yürüttü¤ü özgürleflme müca-
delesinin kutland›¤› ve kad›nlar›n gün-
cel taleplerinin ifade edildi¤i bir gün
haline geldi.
(Kaynak: ntvmsnbc)

Diflhekimli¤inde kad›n
Kökeni çok öncelere dayanan 8 Mart, 1977’den beri Dünya Kad›nlar Günü olarak kutlan›yor. Dünyada ve

Türkiye’de kad›nlar›n ço¤unun karfl›laflt›¤› bask› ve güçlüklerin diflhekimi kad›nlar aç›s›ndan geçerli
olmad›¤› yayg›n bir kan›. 8 Mart vesilesiyle diflhekimli¤inde kad›n›n durumuna iliflkin mesle¤in çeflitli 

noktalar›nda yer alan kad›nlar›n aktar›mlar›ndan oluflan bir dosya haz›rlad›k. 

Neden 
8 Mart?

Türkiye’de ve dünyada kad›n

Dünyada Kad›n



Diflhekimi odalar›nda kad›n yönetici oran› henüz düflük olsa da tedrici bir art›fl yaflan›yor. 
Önceki dönem 5 oda baflkan› kad›n meslektafllar›m›zdan oluflurken bu dönem say› yediye ç›kt›.
(soldan sa¤a) Edirne D.O. Baflkan› Ayten Eren, Sakarya D.O. Baflkan› Yeflim Saraç, 
Çanakkale D.O. Baflkan› Bilge fiimflek, Zonguldak D.O. Baflkan› Saba Ery›lmaz,
Uflak D.O. Baflkan› Fatma Özkumur, Kayseri D.O. Baflkan› Tülay Tacettino¤lu. 
Antalya D.O. Baflkan› Rükselen Selek foto¤rafta yer alm›yor.

• Türkiye'de kad›nlar›n ifl gücüne kat›l›m
oranlar› son derece düflük. Erkeklerin
yüzde 69.5'i, kad›nlar›n ise sadece yüz-
de 25.1'i iflgücüne kat›l›yor.

• Kad›nlardaki iflsizlik oran› yüzde 9.4
iken, erkeklerde iflsizlik oran›n›n yüzde
10.7 olmas› kad›n iflsizli¤inin daha dü-
flük oldu¤u kan›s› yarat›yor. Ancak bu-
nun nedeni, kad›nlar›n iflgücüne daha
az kat›lmas›. 

• Kad›nlar aç›s›ndan en çok dikkat çeken
durum ise, e¤itim seviyesi artt›kça ka-
d›nlar›n iflsizlik oran›n›n keskin bir fle-
kilde artmas›. Örne¤in, okur - yazar ol-
mayan 1 milyon 46 bin kad›ndan sade-
ce 53 bini iflsiz, yani okuma yazma bil-
meyen kad›nlarda iflsizlik oran› yüzde
1. Buna karfl›n, lise mezunu erkeklerde
iflsizlik yüzde 12.2'yken, ayn› oran ka-
d›nlarda yüzde 25.3. Üniversite mezu-

nu erkeklerin sadece yüzde 9.3'ü iflsiz-
ken, üniversite mezunu kad›nlarda ifl-
sizlik oran› yüzde 18.1'e ulafl›yor. Ka-
d›n eme¤i daha ziyade 'ucuz iflgücü'
olarak tercih ediliyor.

• Dikkat çeken bir di¤er geliflme ise, ka-
d›nlar›n büyük bir süratle iflgücü piya-
sas›na girmeleri. ‹flsiz erkekler aras›nda
ilk kez ifl arayanlar›n oran› yüzde 19.9
olurken, iflsiz kad›nlar aras›nda ilk kez
ifl arayanlar›n oran› yüzde 39.9. Bu ve-
riler, kad›nlar›n giderek daha fazla
oranda çal›flma hayat›nda yerald›¤›n›
ortaya koyuyor.

• Türkiye'de 1975-2000 döneminde üni-
versite mezunu kad›n say›s› 56 binler-
den 910 bine kadar yükselirken, oku-
ma yazma bilmeyen kad›n say›s›, hala
yüksek seviyede bulunuyor. 

• 2000 y›l› itibariyle Türkiye'de 25 yafl›n
üzerinde okuma yazma bilmeyen kad›n
say›s› 4 milyon 625 bini buluyor. Bu ra-
kam erkeklerde 1 milyon 176 bin.

• Üniversite ve di¤er yüksek e¤itim ku-

rumlar›nda görev yapan toplam 53 bin
805 ö¤retim eleman›n›n 17 bin 828’i
kad›n. Yani kad›n ö¤retim elemanlar›-
n›n tüm ö¤retim elemanlar›na oran›
yüzde 33.1 oran›nda.

• E¤itim gören 100 kad›ndan sadece 2 ta-
nesi yüksek ö¤renim görüyor.

• Aile içi suçlar›n yüzde 87’si, kad›nlara
karfl› ifllenmifl.

• Varofl olarak nitelenen gecekondu semt-
lerindeki kad›nlar aras›nda yap›lan
araflt›rmada, kad›nlar›n yüzde 97’sinin
aile içi fliddete maruz kald›¤› belirlen-
mifl. 

• Ailelerin yüzde 34’ünde fiziksel, yüzde
53’ünde ise sözlü fliddet görülüyor.

• Türkiyede kad›nlar›n yüzde 40’› görücü
usulüyle evleniyor, yüzde 20’si ise ni-
kahs›z yafl›yor.

• Kad›nlar›n yüzde 55’i do¤um kontrolü
uygularken, yüzde 64’ü hamilelik dö-
neminde doktora gitmiyor.

• Y›lda 2 bin 500 kad›n anne olmak ister-
ken yaflam›n› yitiriyor. 

• Meslek seçiminde kad›n olarak özel bir tercihiniz oldu mu?
• Üniversite döneminde kad›n olarak avantaj ve dezavantajlar›n›z?
• Kad›n olman›zdan dolay› ö¤rencilik s›ras›nda ya da meslek hayat›nda

lehte ve aleyhte ne tür ayr›mc›l›klarla karfl›laflt›n›z?
• Mesle¤in uygulanmas› esnas›nda hastalar›n size karfl› tutumunda 

bir farkl›l›k yaflad›n›z m›?
• Çocu¤unuz varsa, anne olarak meslek yaflam›nda zorluklar›n›z?
• Kad›n olmaktan memnun musunuz?
• Oda Yönetimlerinde kad›nlara yönelik olarak kota uygulamas› gibi 

pozitif ayr›mc›l›k olmal› m›?

Kad›n meslektafllar›m›za  ne sorduk?

Say›larla Türkiye’de 
kad›n diflhekimleri

Kad›n diflhekimlerinin toplama oran›

Türkiye’de Kad›n
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FDI’›n 105 y›ll›k tarihinde ilk kad›n
baflkan oldunuz. Bir kad›n olarak konu-
munuzla ilgili neler düflünüyorsunuz?
Kad›nlar›n daha aktif olmalar›n› sa¤la-
mak aç›s›ndan baflkanl›¤›n›z dönemin-
de sürdürdü¤ünüz bir çal›flma var m›?
Çok aç›k olarak ifade edeyim ki FDI Dün-
ya Diflhekimleri Federasyonu Baflkan› ola-
rak hiç bir cinsiyetim yoktur; Ben sadece
Baflkan›m!
Ancak Baflkan olmadan önce, diflhekimli-
¤i mesle¤inde çal›flan kad›nlar›n oran›,
kad›n diflhekimlerinin çal›flma flekilleri ve
de bunun toplumlar›n Oral Sa¤l›¤› için
olas› sonuçlar›yla ilgilenen bir “Diflhekim-
li¤inde Kad›nlar” Avrupa Çal›flma Gru-
bu’nda 1996 y›l›ndan bu yana aktif olarak
çal›flmaktayd›m. 
Daha sonra bu Çal›flma Grubu 2001 y›l›n-
da kad›nlar›n sorunlar›n› dünya genelinde
inceleyen “Dünya Kad›n Diflhekimleri Ça-
l›flma Grubu” olarak geniflletildi.
Geçen sene FDI’da Kad›n Diflhekimleri
Bölümü’nü kurduk ve aram›za daha fazla
kad›n›n kat›lmas›n› sa¤lad›k. Bundan

sonra her y›l, FDI Dünya Diflhekimleri
Kongresi süresince tüm sorunlar›n görü-
flülece¤i ve kad›n, erkek, tüm diflhekimle-
rine aç›k olacak Kad›n Diflhekimleri Bölü-
mü için bir tam gün toplant› yap›lacak.
Hay›rl› olsun!

Konumunuz gere¤i dünyan›n her yerin-
deki diflhekimleriyle ilgili bilgiye sa-
hipsiniz... Kad›nlar› diflhekimli¤i ala-
n›nda zorlayan yerel ya da küresel en-
geller nelerdir? (Önyarg›lar, yasal en-
geller, fiili uygulamalar gibi)
Çal›flma Grubumuzun araflt›rmalar›nda,
diflhekimli¤i yapan kad›nlar ve erkekler
aras›nda ücretlerde di¤er tüm meslekler-
den ortalama %20 daha az olmak üzere
farkl›l›klar oldu¤u ortaya ç›km›flt›r. 
Biz kad›nlar, kültürel olarak ailemize bak-
man›n bizim rolümüz oldu¤unu his-
sediyoruz; bir yandan da muayene-
hanelerimizde hastalar›m›z›n sa¤l›¤›yla
ilgileniyoruz. ‹ki ayr› fonksiyonu ayn› za-
manda yürütmeye çabalamam›za ra¤men
a¤›z sa¤l›¤›yla ilgili mesleklerde ve de üni-
versite akademik hayat›nda birçok kad›n
rol almaktad›r. 

Meslek örgütlerinde ve özel olarak
FDI’da kad›nlar›n çal›flmalara kat›l›m›
ve yönlendiricili¤i ne düzeyde? Neden?
Az, oldukça az! ‹skandinav ve Do¤u Avru-
pa ülkelerini hariç tutarsak bu oran % 3
ile %7 aras›nda de¤ifliyor. Ülkelerin yar›-
s›ndan ço¤unda da tümüyle erkeklerden
olufluyor. Çünkü kad›nlar›n ikili bir ya-
flamlar›, mesleki ve aile yaflamlar› vard›r

ve baflrol oynayan biri gibi davranmaya
gerek duymazlar. Ancak, bu birçok diflhe-
kiminin kad›n olmas›ndan dolay› yanl›fl-
t›r, kad›nlar›n kendi sorumluluklar›n› al-
mas› ve karar aflamalar›nda kat›l›mlar› ge-
rekmektedir. 
Eski bir atasözü derki: “‹ki baca¤›n›zla,
bir baca¤›n›zdan daha iyi ve daha uza¤a
yürürsünüz” Avrupa’da karar aflamalar›n-
da kad›nlar›n bulunmas›n› empoze etmek
üzere giderek daha çok ülke kota vermek-
tedir. Bunun FDI’da yap›labilece¤ini zan-
netmiyorum fakat kad›nlarla aram›zda a¤-
lar kurup destek sa¤layarak kad›nlar› mo-
tive edebiliriz ve karar aflamalar›nda daha
fazla kad›n›n bulunmas›n› sa¤layabiliriz. 

Diflhekimli¤i, dünyada kad›nlar›n oran-
sal olarak en aktif olduklar› meslekler-
den biri. Azgeliflmifl, geliflmekte olan
ve geliflmifl ülkelerde diflhekimi topla-
m› içerisinde kad›nlar›n oran› hakk›n-
da yaklafl›k bir say› verebilir misiniz? 
Bu oran, %25’ten bafllayarak artabiliyor.
Bu, ülkenin geliflmifl veya geliflmemifl ülke
olmas›na da ba¤l› de¤il. 
Dünya Kad›nlar Günü tüm insanlar›n ka-
d›n sorunlar› hakk›nda duyarl›laflmas›na
ve bunlar›n tart›fl›larak daha iyi koflullar›n
yarat›lmas›na imkan sa¤layacak potansi-
yeli oluflturmas› bak›m›ndan önemlidir.
Bu önemli günde sayfalar›n›zda bana yer
açarak Türkiye’deki tüm meslektafllar›ma
seslenme imkan› verdi¤iniz için Türk Difl-
hekimleri Birli¤i’ne çok teflekkür ediyo-
rum. Tüm meslektafllar›ma her fleyin en
iyisini diliyorum. Sevgilerimle... 

FDI Baflkan› Michele Aerden:

Kad›nlar›n
daha fazla görev almas› laz›m

• 1926 y›l›n-
da Medeni
Kanunun ka-
bulü 5 Aral›k
1934 de ka-

d›nlara siyasal haklar›n tan›nmas›yla Ata-
türk tarihin  en büyük devrimlerinin biri-
ni gerçeklefltirmifltir. Ancak büyük flehir-
lerimizde ve kasabalar›m›zda kad›nlar›n
bir gün bilim, bürokrasi, ö¤retim, e¤itim,
ticaret ve ekonomi alanlar›nda yüklenmifl
olduklar› rollere ne yaz›k ki ülkemizde

her yerde görülememektedir. Bugün bile
kad›nlar›m›z›n büyük bir bölümü Cum-
huriyetle gelen devrimlerin kendilerine
tan›m›fl oldu¤u  haklardan habersizdir.
• Kanunlar›m›zda kad›n erkek eflitli¤ini
bozan hayati bir hüküm göremiyorum.
Birçok ülkedeki kad›n›n eflitlik haklar›
için verdi¤i mücadeleyi bizler sahip oldu-
¤umuz haklar›n bilincine varabilmek  için
harcamal›y›z. Ayr›ca bu haklar›n  serbest-
çe kullanabilmek için e¤itim ve ö¤retim
seferberli¤i zorunludur. 

• Bugün art›k kad›n› ve erke¤in birbirin-
den farkl› oldu¤unu, fakat afla¤› veya yu-
kar› olmad›¤›n› kabul etme zaman›d›r.
Her iki cins de sosyal ortam haz›rlan›rsa ifl
hayat›nda ayn› baflar›y› göstermektedir.  
• Ö¤rencilik günlerimin bafllang›c›ndan
sonuna kadar ve meslek hayat›mda kad›n
olman›n avantaj veya dezavantaj› ile kar-
fl›laflmad›m.  
• Meslek hayat›ma bafllad›¤›m ve devam
eden süreçten itibaren kad›n olman›n
zorluklar›n›  yaflamad›m. 
• Ayr›ca Kad›n Baflkan olarak  bu görevin
bana verildi¤i süreçte de süreçte de hiçbir
ayr›mc›l›kla karfl›laflmad›m. 
Ben demokrasiyi özümsemifl bir toplulu-
¤u temsil etti¤im bilincindeyim. Böyle bir
örgütün içinde olmaktan ve ona hizmet
etmekten mutluyum.

Ahtalya Diflhekimleri Odas› Baflkan› Rükselen Selek:

Herhangi bir ayr›mc›l›kla
karfl›laflmad›m
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• Bizim üniver-
siteye bafllad›¤›-
m›z 1968-
1969’lu y›llarda,
birçok meslekte
kad›n say›s› çok

azd›. Ben t›p e¤itimi almak istiyordum,
ancak daha ba¤›ms›z çal›flabilece¤im ve
k›sa zamanda mesle¤e at›labilece¤im için
diflhekimli¤ini seçtim. Ancak o güne ka-
dar tan›d›¤›m hiç kad›n diflhekimi yoktu
ve korkarak bu mesle¤i seçtim.
• Pek avantaj›m›z oldu¤unu sanm›yorum.
Laboratuvar ifllerinin baz›lar›nda zorlan›-
yordum. Bizim mesle¤in dezavantaj› de-
nebilir benim aç›mdan.
• ‹lk muayenehane açt›¤›mda Uflak’ta ba-
yan diflhekimi yoktu. Ben ilk oldum ve
kad›nlar taraf›ndan çok tercih edildim. El-
lerimizin küçüklü¤ü a¤›z içinde daha ra-
hat çal›flabilmemiz demekti. Kad›n oldu-
¤umuz için de a¤›z-difl esteti¤inde daha
baflar›l› oldu¤umuz söylendi hastalar›m›z
taraf›ndan.
Ancak difl çekimi için gelen iri - yar› erkek
hastalar›mdan bileklerimin çok ince oldu-
¤unu ve çekim yap›p yapamayaca¤›m› so-
ranlar oldu.
• Hay›r, yaflamad›m.
• ‹ki o¤lum var. Çocuklar küçükken, ak-
flam eve döndü¤ümde onlarla ilgilenecek
enerjim kalm›yordu. Mesle¤imiz yorucu,

hele serbest muayenehanecilik yap›yorsa-
n›z ve yo¤un bir temponuz varsa, akflam
eve çok yorgun dönüyorsunuz. Çocukla-
r›ma gerekli zaman› ay›ramad›¤›m için
hep üzüntü duymuflumdur. Bir de eve ve
çocuklara herhangi bir enfeksiyon tafl›-
maktan hep korktum.
• Evet, memnunum.
• Oda Yönetimlerinde kad›nlara kota uy-

gulamas›na gerek olmad›¤›n› düflünüyo-
rum. Çünkü görev almak isteyen kad›n
üyelerimizin önlerinde herhangi bir engel
yok. Yapt›¤›m›z bilimsel toplant›lara olan
ifltiraklerden kad›n üye say›s›n›n % 50 ci-
var›nda oldu¤unu gözlemliyoruz. Bu da
gösteriyor ki kad›n üyelerimiz görev al-
mak istedikleri takdirde oda yönetimleri-
ne rahatl›kla seçilebilirler.

Uflak Diflhekimleri Odas› Baflkan› Fatma Özkumur:

Kad›n kotas›na gerek yok

Say›larla Türkiye’de kad›n diflhekimleri

Bölgelere göre kad›n diflhekimlerinin oran›

• Diflhekim-
li¤i, olmak is-
tedi¤im tek
meslekti. Bu

mesle¤in e¤itimini severek yapt›m. E¤iti-
mim süresince bayan olmamdan dolay›
zorluk yaflamad›m. Sadece hat›rlad›¤›m
alt›n dökümlerinde flalome kullan›m› ile
sapan sallamada çekimser davran›p erkek
arkadafllar›m›n yard›m›n› al›rd›m. 
• Kendime ait muayenehanemde çal›fl-
maktay›m. Meslek hayat›m›n ilk y›llar›n-
da bayan hastalar›m ço¤unluktayd›. Daha
sonra kayda de¤er fark kalmad›. Son se-
nelerde çocuk hastalar›m›n say›s› oldukça
fazla. Bayan olmamdan dolay› olabilir,

belki de çocuklara kiflisel yaklafl›m›mdan,
bilemiyorum.
• ‹ki çocu¤um var. Küçük yafllarda onla-
r›n sorumluluklar›yla muayenehane çal›fl-
malar› aras›nda geçici süre zorland›m. Ge-
rek bak›c›m›z gerekse ailemin yard›mlar›
ile o zaman dilimini atlatt›m.
Gerek e¤itim sürecinde gerek mesleki ça-
l›flmalar›mda ailem bana her zaman des-
tek oldu.
• Diflhekimli¤i mesle¤ini özellikle seçmifl
olmam ve severek çal›fl›yor olmam beni
oda yöneticili¤ine itti. Sekiz sene oda bafl-
kan yard›mc›l›¤› yapt›m. Dört sendir de
Oda Baflkanl›¤› yapmaktay›m. Orta Ana-
dolu flehri olan Kayseri’de sivil toplum ör-

gütlerinden birinin baflkanl›¤›n› yap›yor
olmak beni gururland›r›yor. Gerek oda
çal›flmalar›na ilk giriflim gerekse Baflkan-
l›k görevini almamda erkek meslektafllar›-
m›n samimi destekleri beni daha da cesa-
retlendirmifltir. Kendilerine ayr›ca teflek-
kür ederek desteklerine lay›k olmaya gay-
ret ediyorum.
• Kad›n veya erkek olarak yarat›lmada se-
çim flans›m›z yok. Kad›n olarak yarat›l-
m›flsam benim de hayatta çevreme karfl›
sorumluluklar›m›n oldu¤unun bilincin-
deyim. Benden sonra gelecek kuflaklara
kad›n olarak da her türlü hizmetin verile-
bilece¤i mesaj›n› vermek isterim.
Gerek erkek, gerek kad›n öncelikle kendi-
si ile bar›fl›k olup, kendisine sayg› duyar-
sa toplumda mutlaka sayg›n yerlere getiri-
leceklerdir. 
Kad›n olarak yarat›lm›fl olmam benim için
bir nimettir. Her zaman gurur duymu-
flumdur. Hem anne hem de toplum içeri-
sine yeralmaktan ald›¤›m haz hiçbir za-
man tükenmeyecektir.

Kayseri Diflhekimleri Odas› Baflkan› Tülay Tacettino¤lu:

Kad›n olmaktan kaynaklanan
bir zorluk yaflamad›m
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• Toplumu-
muzun gele-
neksel kad›n
ve geleneksel

erkek rolü için küçük yafllardan itibaren
yetifltirilerek hayata ad›m atmaya bafll›yo-
ruz. K›zlar flunu yapmaz, erkekler bunu
yapmaz, k›z›m senin gücün yetmez, bu
erkek ifli, o¤lum a¤lama erkek adam a¤la-
maz gibi… Bütün bu yaflam tarz› içinde
kendimi aile ortam›m›n içinde kad›n ola-
rak ezik hissetmedi¤im için flansl› görüyo-
rum. Yaln›zca babam›n erkek kardeflime
tan›d›¤› özgürlü¤ün bizim hayat›m›zda
yasaklarla eflde¤er olmas› benli¤imizde
f›rt›nalar yaflamam›za neden oluyordu. 
Mesle¤imi seçerken de ailemin meslek se-
çimine bask›s› asla olmad›. Yaln›zca, ba-
yan olmamdan dolay› asla yaflad›¤›m il d›-
fl›nda bir tercih yap›lmayacak, ailemin ya-
n›nda yaflayacakt›m. Küçük yafllardan be-
ri sa¤l›k alan›na ilgi duyuyor, insanlara
faydal› olmak istiyordum.
• Okul hayat›m›zda yapamad›¤›m›z baz›
iflleri döküm vb. gibi erkek arkadafllar›m›-
za yapt›rd›¤›m›z›, onlar›n bu yard›mlar›
severek (rolleri gere¤i) üstlendiklerini;
bunun yan› s›ra bizlerin de klinikte bazen
yard›mc› olmak ad›na, özellikle çocuklar-
la u¤raflmak onlara zor geldi¤i için pedo-
dontide puan toplad›¤›m›z› an›ms›yorum.
• Tüm ö¤renimimiz boyunca fakültemiz-
de bayan-erkek say›s› hemen hemen eflit-
ti. Özgür demokratik bir ortamda üniver-
site hayat›m› devam ettirdim. Gerek ö¤re-

tim görevlilerimizle gerekse arkadafllar›-
m›zla unutamayaca¤›m›z dostluklar yafla-
d›k. Meslek hayat›mda devlet kurumunda
çal›fl›rken arkadafllar›mla cinsiyet fark› gö-
zetmeksizin eflit flartlarda çal›flt›k. Yaln›z-
ca gerek muayenehane ortam›nda meslek-
tafl›m olan eflimle birlikte meslek hayat›na
bafllad›¤›m›z zamanlarda, bayan oldu¤um
için bana güvenmeyip eflimi tercih eden-
ler, gerekse hastane ortam›nda erkek he-
kim arayanlar olmad› desem yalan söyle-
mifl olurum. Bunun yan› s›ra bayand›r,
özen gösterir, titiz çal›fl›r deyip gelenleri
de yabana atmamak laz›m. 
• Mesleki uygulamalarda en sert yap›l› er-
keklerin karfl›m›zda korkudan titredi¤ine
de flahit olduk, bay›lmalar›na da. Küçük
flehirde yaflamam›z›n avantaj› olarak da
hastalardan hep sayg›l› davran›fllar gör-
dük. Bayanlar›n duygusal olmas›n›n kötü
yan›n› ise ücret al›mlar›nda yaflad›k. Has-
talar›m›za ac›rken aldat›ld›k. 
• ‹lk çocu¤umun do¤umundan k›sa bir
süre sonra hastaneden muayenehaneye
birlikte gitmeye bafllad›k. Çünkü muaye-
nehaneden geç ayr›ld›¤›m›z için bak›c›
belli bir saatin üzerinde kalmad›¤›ndan
yan›mda götürmek zorunda kald›m. ‹kin-
ci çocu¤um oldu¤unda ise verimli çal›fla-
bilmek ad›na ev ve muayenehanemizi bir-
lefltirdi¤imizde y›llar geçip de arkam›za
bakt›¤›m›zda özel yaflant›m›zla hastalar›n
iç içe oldu¤unu gördük. Çok yorulmufl-
tum. Ev + muayenehane bir oldu¤undan
hastalar her saat gelebiliyordu; akflam, ge-

ce vb. Çocuklar çok küçüktü, onlarla ye-
terince ilgilenemiyordum. Yan›mdayd›lar
ama kuca¤›ma bile alam›yordum. Ani bir
kararla her fley ifl de¤il diyerek evi tafl›d›k.
Art›k çocuklar›m büyüdüler. fiu an daha
rahat›m ama yine de hastane, muayeneha-
ne, oda ve di¤er sosyal faaliyetlerimin ya-
n› s›ra eve karfl›, aileye karfl› sorumluluk-
lar›m da var. 
• Kad›n olmaktan yine de çok memnu-
num. Kad›nlar›n sezgileri daha güçlü. Sa-
dece mant›ksal de¤il, duygusal de¤erlen-
dirmeleri, farkl› aç›lardan olaylara bakma-
lar› çok güzel. Anne olmak da, ev han›m›
olmak da, çal›flma hayat›nda olmak da
çok güzel. 
• Oda yönetimlerinde bayanlara yönelik
olarak kota uygulamas› bence olmamal›.
Ama erkek egemen yönetim yerine, kar-
ma bir yönetimin, gerçekten çal›flmak is-
teyen kiflilerce oluflacak bir yönetimin da-
ha baflar›l› olaca¤›na inan›yorum.

Say›larla Türkiye’de 
kad›n diflhekimleri

Çal›flmayan diflhekimleri aras›nda
kad›nlar›n oran›

Çanakkale Diflhekimleri Odas› Baflkan› Bilge fiimflek:

Hastalardan hep sayg›l›
davran›fllar gördük

Ve do¤a, ka-
d›n› yarat›c›,
d o ¤ u r g a n
yapmay› se-

çer. Kad›n do¤urur, çocu¤a bakar, çünkü
erkek avlan›r, kad›n› korur, daha kuvvet-
lidir. Erkek iktidard›r, güç ondad›r. Ama
ça¤lar boyu, her dönemde kad›nlar büyük
çabalarla, erkeklerin yapt›klar›na ayak uy-
durma ‘cüretini’ göstermifllerdir.
8 Mart Kad›nlar Günü, eflitsizli¤e, ayr›m-

c›l›¤a, sömürüye baflkald›r›n›n sembolü-
dür. Kapitalist sistem içinde ucuz iflgücü
olmaya, erkek iktidarlarca, ikinci s›n›f tu-
tulmaya karfl› her alanda, evde, iflte, so-
kakta mücadele etmek zorundad›r.
Kad›nlar›n içinde hiç bitmeyen “Yaflam
daha güzel olacak” umudu erke¤i de saf›-
na alarak, her türlü sömürüye, eflitsizli¤e,
ayr›mc›l›¤a karfl› mücadelenin ortaklafla-
rak gerçek özgürlü¤e ulafl›laca¤› gerçe¤ine
varacakt›r. 

Bir kad›n hekim olarak, mezun oldu¤um
y›llarda “Siz bu difli çekebilecek misinz?”
diye soran hastalarla karfl›laflt›m. Yeni me-
zun bir hekim olarak aflmam gereken so-
runlar›n yan› s›ra, toplumdaki bu yanl›fl
anlay›fllarla da bafletmem gerekti. Çok flü-
kür ki bir süre sonra, gerçek olmasa da
“Kad›n eli daha hafifitir” katk›lar› da iyi
geldi do¤rusu...
Ama biliyoruz ki, kad›n-erkek hekim k›-
yas›, mesle¤imizin gerçek sorunlar› yan›n-
da basit bir ayr›nt›d›r.
‹nsan eme¤inin hiçe say›ld›¤› günümüz-
de, hekim eme¤i de bilinçli politikalarla
de¤ersizlefltirilmeye, “Sa¤l›ks›z Dönüflüm
Yasalar›yla” sayg›nl›¤› yokedilmeye çal›fl›-
l›yor. Tüm hekim arkadafllar›m›zla omuz
omuza verirsek, bunlar›n üstesinden gele-
ce¤imiz umuduyla daha güzel yar›nlara...

Edirne Diflhekimleri Odas› Baflkan› Ayten Eren:

8 Mart ayr›mc›l›¤a
baflkald›r›n›n sembolüdür
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• Meslek se-
çiminde ka-
d›n olarak
özel bir seçi-
mim olmad›.
Çünkü en

büyük hayalim hekim olmakt›. Bu kad›n
mesle¤i mi, erkek mesle¤i mi diye hiç dü-
flünmedim.
• Üniversite e¤itiminde kad›n olarak hiç-
bir avantaj ya da dezavantaj yaflamad›m.
Çal›flt›m, gerekenleri yapt›m ve baflar›l›
bir flekilde mezun oldum. Ama titizli¤im
ve çal›flkanl›¤›mdan olsa gerek tüm s›n›f,
notlar› benden alarak s›navlara haz›rland›.
• Meslek yaflant›m›n ilk y›llar›nda Sakar-
ya'da fazla bayan diflhekimi yoktu. Yanl›fl
hat›rlam›yorsam ben dördüncü idim. Hal-
k›n genel bak›fl aç›s› hekimli¤in erkek ifli
oldu¤u yolundayd›. "O incecik bileklerle
sen flimdi diflimi nas›l çekeceksin" sorusu
ilk y›llarda en çok karfl›laflt›¤›m sorular-
dan biriydi. "Doktor bey" diye yüzüme
bakarak hitap edenlerin say›s› da az de¤il-
di. Zaman içinde her ne kadar say› azal-
d›ysa da hala doktor bey diye hitap eden,
sen difl çekmeyi becerebiliyor musun diye

soran hastalar›m›z var. 
• Y›llar geçip de iyi bir hekim oldu¤unuz
duyulmaya bafllad›¤›nda hastalar›n bak›fl
aç›s› da de¤ifliyor. Beni en sevindiren ko-
nu 6 ayl›k periyodik kontrollerine gelen
ailelerimin olmas›. Randevu defterinde x

ailesi 5 kifli randevusunu görünce çok
mutlu oluyorum. 
• Kad›n olmaktan son derece memnu-
num. Sakarya'n›n ilk bayan oda baflkan›
olmak da benim ve ailem için ayr› bir gu-
rur vesilesi. Ekibimle birlikte inan›lmaz
uyum içindeyiz. Bayanlar›n derleyici, ifl
bitirici özelli¤ini beylerin atak davran›flla-
r›yla birlefltirince ortaya çok güzel tablolar
ç›k›yor. 
Tüm kad›nlar›n Dünya Kad›nlar Günü’nü
kutluyorum.

Say›larla Türkiye’de kad›n diflhekimleri

Y›llara göre mezun olan kad›n diflhekimi say›s›

• Tercih afla-
mas›nda “ka-
d›n olarak
bana hangi
meslek daha

çok yak›fl›r” ya da “kad›n olarak hangi ifli
daha kolay yapar›m” diye bir düflünce içi-
ne girmedim. Kolayc› bir kiflili¤im olmad›-
¤›ndan m› bilmiyorum, diflhekimi olay›m
dedim...
• Ö¤renim hayat›mda kad›n olman›n
avantaj›n› ya da dezavantaj›n› yaflad›¤›m›
söyleyemem. Ayr›ca bu biraz da kiflinin
kendi elinde olan birfley. Siz kad›n oldu-
¤unuz için bir ayr›cal›k beklerseniz, deza-
vantajl› bir durum yaflad›¤›n›zda da sesini-
zi ç›karamazs›n›z. Ojeli ellerle okula gelip,
alç› kar›flt›r›rken ojem bozulursa psikozu-
na girmedim diyelim… Ben hep “insan”
gibi yaflamay› ve öyle davran›lmas›n› ter-
cih ettim.
• Siz kifli olarak haklar›n›z› bildi¤iniz ve
korudu¤unuz sürece bu tür bir ayr›mc›l›-

¤›n geliflmesine zaten izin vermezsiniz di-
ye düflünüyorum. Herfleye ra¤men bir ay-
r›mc›l›k yarat›lmaya çal›fl›ld›¤›nda da be-
nim sesim biraz farkl› ç›kard›. Mücadeleci
bir yap›m vard›r, yoksa oda yönetiminde
de yer almazd›m. Ayr›ca dergimizin bu sa-
y›s›nda kad›nlara yap›lan bu pozitif ayr›m-
c›l›k için teflekkür ederim. 
• Mesle¤e ilk bafllad›¤›m y›llarda özellikle
yaflça biraz büyük erkek hastalar difllerini
çekmem gerekti¤inde tedirgin oluyorlard›
ve “sen difl çekebiliyor musun?” diye so-
rup endifleli bir bekleyifl içine giriyorlard›.
Herhalde çok “toy” görünüyorduk diye
düflünüyorum. Art›k daha az olmakla bir-
likte gene de zaman zaman “siz diflle ilgili
her fleyi yapabiliyor musunuz?” türünden
sorularla karfl›lafl›yorum. Birçok kad›n
meslektafl›m da eminim benzer olaylar›
yafl›yordur.
• Kad›n olmakla ilgili bir derdim yok. Ya-
flad›¤›m toplumun kad›n olmakla ilgili da-
yatmalar› beni ilgilendirmiyor çünkü. Yine

de hala kad›n ve erkek olmaktan birey ol-
maya geçemememize üzülüyorum do¤ru-
su. Ben -toplumun genelinde- erkeklerin,
kad›nlar›n birey olmalar›n› istemedikleri-
ne inan›yorum. Ne yaz›k ki o erkekleri de
“anne”ler yetifltiriyor. Bir k›s›r döngü.
Toplumun bugün içinde bulundu¤u du-
rumdan ç›k›fl›n›n yolunun kad›nlar›n e¤i-
timinden geçti¤ine inan›yorum. Çünkü o
e¤itimli kad›nlar da erkek çocuklar›n› e¤i-
tecekler.
• Yönetimde çal›flmak isteyen bir kad›n
yönetime zaten girer. Ayr›ca bir kotay› ge-
rekli görmüyorum.
‹lk kat›ld›¤›m Baflkanlar Konseyi toplant›-
s›nda çok flafl›rm›flt›m. Sadece bir oda bafl-
kan› “kad›n” idi. Daha sonra bu say› 5, ve
en son 7 oldu. Baflkan olarak de¤il yöne-
tim kurulu üyesi olarak da say›ca çok az›z.
Tabii ki bu say› artmal›, ama bu ifle istekli
olmak öncelikli. ‹steyen zaten bunun için
çal›fl›r. Üstelik kad›nlar›n yönetimlerde
çok da verimli olabileceklerini düflünüyo-
rum. Zaten pek çok “görev”i baflar› ile ye-
rine getirmiyorlar m›? Kad›nlara uzun za-
mand›r “giydirilmifl” baz› görevler var ki
“yönetmek” bunlar›n aras›nda de¤il. Yöne-
tim sanki erkek ifli gibi alg›lan›yor. Ama en
az›ndan belirli bir e¤itimi alm›fl meslek ör-
gütlerinde bu durum farkl›laflmal›.

Zonguldak Diflhekimleri Odas› Baflkan› Saba Ery›lmaz:

fiikayet etti¤imiz erkekleri de
anneler yetifltiriyor

Sakarya Diflhekimleri Odas› Baflkan› Yeflim Saraç:

‘Doktor bey’ 
diyen hastalar azald›
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• Hay›r, aksi-
ne idealim
Ziraat mü-
hendisi ol-
makt›. O dö-
nemlerdeki

yo¤un olaylar nedeniyle ailem üniversite-
yi ‹stanbul’da onlar›n yan›nda okumam›
istediler. Diflhekimli¤i hiç düflünmedi¤im
bir branflt› annem istedi, ben de onu k›r-
may›p yazd›m. Okul ortam› ve manipü-
lasyon dersi çok hofluma gitti, hiç de¤ifl-
tirmeyi düflünmedim.
• Kad›n oldu¤um için kendimi hiçbir za-
man s›n›rlanm›fl hissetmedim. Belki bafl-
kalar›n› üzmemek ad›na kendi kiflisel ter-
cihlerimden vazgeçti¤im oldu ama bu as-
la genel bir davran›fl tarz›na dönüflmedi. 
• Bu konuda bir ayr›mc›l›k görmedim.
Ö¤rencilik y›llar›mda bir hastamdan evli-
lik teklifi ald›¤›m› hat›rl›yorum. Ama beni
rahats›z etmemiflti. 
• Çal›flmalar›m esnas›nda malzeme, alet
gibi fleyler al›rken pazarl›k yapmay› bece-
remem ve kad›n olmaktan dolay› kendimi
biraz dezavantajl› gördü¤üm noktalardan
biri bu diyebilirim. Bunun d›fl›nda baz›
insanlar mesle¤imizi güce dayal› bir ifl
olarak alg›l›yor. Ama ben babam›n deyi-
miyle malzemesi bol yap›da oldu¤um için
bu konuda çok sorunum yok. Ayr›ca ba-
flaramayaca¤›m bir ifl varsa rahatl›kla mes-
lektafllar›mdan yard›m isterim. Kad›n ve
anne olmam bence özellikle çocuk hasta-
larla iletiflim kurmam› kolaylaflt›r›yor. 

• Odam›z›n ilk kuruldu¤u y›llardan beri
ilçe temsilcili¤i, komisyon çal›flmalar›,
oda yöneticili¤i gibi de¤iflik görevlerde
bulundum. Bu alanlarda iyi üretimler ya-
pabilece¤imi düflündü¤üm için aday ol-
dum. Benden iyi olan erkek arkadafllar›m
olunca onlar› destekledim, onlar da beni.
Kota veya kad›n kollar› gibi kavramlara
hiç s›cak bakmad›m. Bence çözüm, cins-
lere ortak olanaklar tan›mak. O zaman bu
uygulamalara gerek kalmaz. Yani, pozitif
ayr›mc›l›ktan daha önemlisi hiç ayr›m
yapmamak, hep eflit davranmak. 
• Çok yak›fl›kl›, onalt› yafl›nda bir o¤lum
var. Büyütürken annem yard›mc› oldu.
Bazen onu yan›mda ifle götürmek zorun-
da kald›¤›mda sabahleyin çal›flt›¤›m dis-
pansere götürüyordum, sonra minibüsle
muayenehaneye gelirdik, kuca¤›mda uyu-
yakal›rd›, kap›y› açmaya çal›fl›rken de
uyan›rd›. Bunlara ekonomik yetersizlikle-
rimden katlan›yordum. Eflim makine mü-
hendisiydi, fabrikada çal›fl›yordu. Benim
ortam›m ona göre daha olanakl›yd›. Ya-
flam hiçbirimiz için kolay de¤ildi.
Geçti¤imiz Ekim ay›nda eflimi kanser ne-
deniyle yitirdim. Art›k hayat›m› sadece
o¤lumla paylaflabiliyorum, eflimin bofllu-
¤unu çok ar›yorum. Bana evlenme teklifi-
ni ‘benimle hayat›n› paylafl›r m›s›n’ diye
yapm›flt›. Yard›mlaflma bizim felsefemiz
olamazd›; çünkü o, eflitler aras›ndaki bir
kavram de¤ildir ve görecelidir. Biz paylafl-
t›k; zaman zaman daha fazla yoruldu¤u-
mu düflünmedi¤imi söyleyemem. Genel-

likle mükemmeliyetçi bir yap›m var, ken-
dimi de çevremi de zorlad›¤›m oluyor.
• ‹nsan olmaktan ve yaflamaktan, yaflam›-
m› dostlar›mla paylaflmaktan mutluyum.
Babam›, kardeflimi, eflimi, o¤lumu saya-
mayaca¤›m kadar çok erkek arkadafl›m› o
kadar çok sevdim ki onlar› haklar›ma sal-
d›ran birileri olarak asla düflünmedim.
Çevremdeki birçok kad›n birbiriyle son
derece rahat sorunlar›n›, öfkelerini, bek-
lentilerini paylafl›yor; bunun için büyük
törenlere gereksinme duymuyor, hem ko-
nuflmay›p hem de ‘beni hiç anlam›yorlar’
diye düflünmüyorlar. ‹flte bunlar› yapabil-
memizi bize cinsiyetimiz sa¤l›yorsa ger-
çekten kad›n olmay› herkese tavsiye ede-
rim! Ama bence bunlar› yapmak için ka-
d›n olmak de¤il, hakk›yla insan olmak ge-
rekiyor. Yaflad›¤›m›z toplumda benim ola-
naklar›ma sahip kaç kad›n var? Asl›nda
çözüm basit bana tan›nan olanaklar onla-
ra da tan›nmal›.

Say›larla Türkiye’de 
kad›n diflhekimleri

Kamuda çal›flan diflhekimleri
aras›nda kad›nlar›n oran›

‹stanbul Diflhekimleri Odas› üyesi Nefle ‹nceo¤lu Dursun:

Pozitif ayr›mc›l›ktan daha iyisi,
hiç ayr›m yapmamak

• Üniversite-
ye girerken
yaln›z t›p ve
diflhekimli¤i
tercihi yap-

m›flt›m çünkü bunlar ilgimi çekiyordu,
yapabilece¤imi düflünmüfltüm. Özellikle
kad›n oldu¤um için böyle bir tercihim ol-
mad›.
• Diflhekimli¤i e¤itiminin zorluklar›n›,
temponun yo¤unlu¤unu belki laboratuar
çal›flmalar›n›n güçlüklerini yaflad›m ama
bunu erkek arkadafllardan farkl› yaflad›¤›-
m› düflünmüyorum. 

• Kad›n olmaktan dolay› ö¤rencilik s›ra-
s›nda hem klinikte hem de preklinikte bir
zorlukla karfl›laflmad›m. Eskiden mezun
olan arkadafllarla konuflurken, onlar›n ö¤-
rencilik dönemlerinde özellikle cerrahide
hocalar›n erkeklere biraz daha imtiyazl›
davrand›klar›n› ö¤rendim. 
• Ben diflhekimli¤ine Kars'ta bafllad›m, o
zamanlar hastalar›n kad›n doktorlara yak-
lafl›mlar› biraz farkl›yd›, erkek doktorlar
daha güven vericiydi onlara göre. Çünkü
diflhekimli¤i güç gerektiren bir meslekti,
kad›nlar nas›l difl çekerdi? Tüm hastalar›n
böyle düflündü¤ünü söylemek yanl›fl olur,

bu biraz da hastalar›n e¤itim seviyeleriyle
ilgili bir fley. fiimdi çal›flt›¤›m hastanede
bu tür olaylarla daha az karfl›lafl›yorum ya
da flahit oluyorum.
• Ankara Diflhekimleri Odas›’nda sosyal
komisyonda çal›flt›m. Kad›nlara yönelik
pozitif ayr›mc›l›k olmas› gerekti¤ini dü-
flünmüyorum, çünkü negatif bir ayr›mc›-
l›kla karfl›laflmad›m. Ama ben genel an-
lamda diflhekimlerinin odalara karfl› çok
duyars›z ve ilgisiz oldu¤unu düflünüyo-
rum, kad›n erkek ayr›m› yapmadan. Bu
ifllerin zorla yapt›r›lamayaca¤›n›, gönül-
den yap›lmas› gerekti¤i kan›s›nday›m. 
• Bu dünyan›n bazen kad›nlara haks›zl›k
yapt›¤›n› düflünüyorum. Belki erkek ege-
men bir toplumda yafl›yor olmam›zdan
dolay› bekli de yaflam›n erkekler için da-
ha kolay oldu¤unu gördü¤üm için böyle
düflünüyorum. Ama her fleye ra¤men ka-
d›n olmaktan çok memnunum…

Ankara Diflhekimleri Odas› üyesi Berrin Recepo¤lu:

Bu dünyan›n bazen kad›nlara
haks›zl›k yapt›¤›n› düflünüyorum
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• Hay›r ol-
mad›. 11 ya-
fl›mda diflimi
k›rd›m. Ol-

dukça uzun süreli kanal tedavisi ve kron
restorasyonu yap›lmas› gerekti. Diflheki-
mime her gitti¤imde bekleme odas›nda
etraf› incelerdim. Özellikle o y›llarda çok
belirgin olan muayenehane kokusu, ço¤u
kifliyi irite ederken benim çok hofluma gi-
derdi. O zaman diflhekimi olmaya karar
verdim. Üniversite s›nav›nda da ilk terci-
himdi.
• Diflhekimli¤i e¤itiminin çok zor bir e¤i-
tim oldu¤u muhakkak. Bu e¤itimi ta-
mamlarken bayan veya erkek tüm ö¤ren-
cilerin büyük bir özveri göstermesi gere-
kiyor. Bir han›m olarak belirgin bir deza-
vantaj yaflamad›m. Belki içi muflalarla, as-
ma motorlarla dolu yaklafl›k 20 kg'l›k bir
çantay› tafl›mak ya da protez staj›nda pres
s›kmak konusunda erkek arkadafllar›m›z
bizden daha avantajl›d›r. Bir de akril'le
u¤rafl›yorsan›z asla oje süremezsiniz.
• Ö¤rencilik y›llar›mda belirgin bir ay-
r›mc›l›kla karfl›laflmad›m. Meslek hayat›-
m›n ilk y›llar›nda hastalar›mdan bazen
kuflkuyla yaklaflanlar oldu. Zaman zaman
bunu dile de getirdiler. "Bu incecik bilek-
lerle nas›l difl çekiyorsunuz" fleklinde so-
rularla da karfl›laflt›m. Tek tek bu iflin
kuvvet ifli olmad›¤›n› teknik ifli oldu¤unu

anlat›rd›m. Hastalar›ma flu soruyu yönel-
tirdim: “Diflinizi benim mi yoksa Naim
Süleymano¤lu'nun mu çekmesini isterdi-
niz?” Tamam› benim çekmemi tercih
ederdi. Art›k bu flekilde endifle eden has-
talar›m çok nadir oluyor.
• fiu anda Ankara Diflhekimleri Odas› Yö-
netim Kurulu üyesiyim. Ben insanlar›n ta-
lep ettikleri görevlere yetenekleri ve çal›fl-
malar› ile gelmesi gerekti¤ini düflünüyo-
rum. Pozitif ayr›mc›l›¤›n kad›nlara zarar
verdi¤ini düflünüyorum. Kad›nlar›n hem
meslek örgütümüzde hem de ülke yöneti-
minde böyle fleylere ihtiyac› yok. Yeter ki
k›z çocuklar› kendine güvenli, özgür dü-
flünebilen bireyler olarak yetifltirilsinler. 
• Her çal›flan anne gibi ben de çocu¤umu
büyütürken bir tak›m zorluklar yaflad›m.
Serbest çal›flan bir diflhekimi iseniz 2 ay
do¤um izni, 6 ay ücretsiz izin gibi hakla-
r›n›z yoktur. O zaman ifller biraz daha zor
oluyor. Hepimiz bu duruma bir tak›m çö-
zümler ürettik. Benim üretti¤im çözüm
de k›z›m› 1 yafl›na gelinceye kadar bak›c›-
s› ile birlikte muayenehaneme götürmek-
ti. Bir oday› bu ifle tahsis ettim. K›z›m ae-
rotor sesiyle uyudu, dezenfektan koku-
suyla büyüdü. K›z›m flimdi 7 yafl›nda ha-
la servisi okuldan muayenehaneye getiri-
yor. Art›k o kadar ö¤rendi ki bana flöyle
sözler söylüyor. "Anne, bekleme odas›nda
kanal pansuman› yapaca¤›n bir hastan var

bu da yaklafl›k 10 dakika demek, ben ha-
z›rlansam iyi olur"
• San›r›m memnunum. Aksi bir durumu
yaflamad›¤›m için bilmiyorum. Kad›nlar›n
üzerinde daha fazla sorumluluk oldu¤u
muhakkak. Toplum sizden iyi bir hekim
iyi bir ev han›m›, iyi bir anne, iyi bir ahç›,
bak›ml› ve formda bir kad›n olman›z›
bekliyor. Bu durum bazen gerçekten çok
yorucu ve y›prat›c› oluyor. Ama kad›n ol-
man›n da bir tak›m avantajlar› var. Lasti-
¤iniz patlad›¤›nda yoldan geçen ilk araba-
y› durdurabilirsiniz, tüm gününüzü bir
al›flverifl merkezinde geçirebilirsiniz. Türk
filmlerinde a¤lad›¤›n›zda kimseden sakla-
man›za gerek yoktur. Sizin için üzerinde
günefl batmayan imparatorlu¤un tac›ndan
feragat edilir. Bunlar da kad›n olman›n
hoflluklar›d›r.

Say›larla Türkiye’de 
kad›n diflhekimleri

Oda yönetimlerinde kad›nlar

Ankara Diflhekimleri Odas› 
Yönetim Kurulu üyesi Dolunay Hamamizade:

Kad›n›n üzerindeki 
sorumluluk daha fazla

• Diflhekimli-
¤i ikinci ter-
cihimdi; ter-
cihlerim ara-
s›nda mü-

hendislik vb. gruplar›n olmay›fl›nda kad›n
olmam›n etkisi olmufltur. Diflhekimli¤i
tercihimde esas etken ise sa¤l›k konusuna
ilgili olmamd›.
• Ö¤renci oldu¤um y›llarda (1978-1982)
var olan ö¤renci hareketlili¤inin yo¤unlu-
¤unda o günkü erkek ö¤renci arkadafllar
biz k›z ö¤rencilere karfl› daha koruyucu
konumdayd›lar. Bunun d›fl›nda çok fazla
bir fark veya ayr›m hat›rlayam›yorum.

• Ö¤rencilik ve meslek hayat›m›n ilk y›l-
lar›nda öncelikle difl çekimlerinde hasta-
lar›n yüzünde ‘bu yapabilir mi?’ ifadesi
baz› hastalarda flakayla kar›fl›k, sözle de
ifade edilmekteydi.
• Özellikle bayan ve çocuk hastalar›n ter-
cihinde öncelikli olmam›z bir avantaj olsa
da yukar›da belirtti¤im olumsuzluklar› da
yaflad›¤›m olmufltur.
• Kurucu üyesi oldu¤um Diyarbak›r ve
bölge diflhekimleri odas›nda üç dönem
disiplin kurulu üyesi, bir dönem yönetim
kurulu üyesi, bir dönemde merkez dele-
gesi olarak görev yapt›m. Ancak yönetim
ve di¤er kurullar belirlenirken her grup

kad›n diflhekimi bulunsun istiyor ama ka-
d›nlar kendi insiyatiflerini kullanarak liste
oluflturmuyor, oluflturam›yor ki. Pozitif
ayr›mc›l›k elbette uygulanmal›, kota mut-
laka olmal›.
• Di¤er mesleklerde de flüphesiz bir çok
zorluk vard›r. Ama diflhekimli¤inde hem
devlet memuru hem de serbest diflhekimi
olarak çal›flmam›n çocuklar›ma zaman
ay›rmak ve tahammüllü olmak anlam›nda
zorluklar› oldu. Çocuklar›m bak›c› ve ak-
rabalarda büyüdü desem yanl›fl olmaz.
• Kad›n olmaktan elbette memnunum,
yaflad›¤›m›z, biz meslek sahipleri olanlar
gibi olmayanlar›n da katlanarak yaflad›¤›
olumsuzluklar nedeniyle insan›n yarad›-
l›fltan gelen cinsiyetinden memnun olma-
mas› de¤il, geliflmifl toplumlar›n yüzy›llar-
ca önce baflard›klar› gibi birey olabilmeyi
gerçeklefltirmemiz gerekiyor. Kad›nlar›
özgür bir birey olamam›fl topluluklar›n
erkeklerinin de özgür birey olabildiklerini
kabul etmek mümkün de¤ildir.

Diyarbak›r Diflhekimleri Odas› üyesi Rezzan Ayd›nalp:

Pozitif ayr›mc›l›k ve 
kad›n kotas› mutlaka olmal›
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• Zaman za-
man, ileride
aileme ve ço-
cuklar›ma da-
ha çok vakit

ay›rabilmek ad›na yar›m gün çal›flabilece-
¤im baz› meslekleri seçmeyi düflünmüfl-
tüm. Fakat mesle¤in; kiflinin hayat boyu
mutlu olmas›na etki eden önemli faktörler-
den biri oldu¤una inan›yorum. Sevdi¤im,
zevkle uzun y›llar yapabilece¤im bir mesle-
¤im olmas›n› istedi¤imden ve sa¤l›k ala-
n›nda insanlara yararl› olabilmek ad›na
diflhekimli¤ini tercih ettim. 
• Üniversite e¤itimimiz s›ras›nda laboratu-
ar çal›flmalar›m›z s›ras›nda gerçekten güç
gerektiren birtak›m ifllerimiz oluyordu.
(Muflalar› preslemek, asma motorlar› tafl›-
mak vb...) Bu gibi durumlarda s›n›f›m›zda-
ki erkek arkadafllar›m›zdan yard›m alarak
dezavantaj olan durumu avantaj haline çe-
virebiliyorduk. Avantajlar›m›z› da flöyle
aç›klayabilirim. Hasta ararken, hastalar›n
biz bayanlara yaklafl›m› daha nazik ve sem-
patik oluyordu. Bizlerin daha titiz ve itina-
l› çal›flaca¤›m›z› ve canlar›n› yakmayaca¤›-
m›z› düflündüklerini söylüyorlard›. 

• Pedodonti staj›nda çocuklarla iletiflim
kurmakta sorun yaflamazd›m. Çocuklarla
aram›n iyi olmas› ve sab›rl› olmam›n yan›
s›ra bayan olmak lehime bir durumdu.
Unitten a¤layarak ya da korkarak kaçan
hastam›z olmazd›. Bu stajda bayanlar›n
ezici bir üstünlü¤ü vard› diyebilirim. Tabi
aleyhimize olan olaylarla da karfl›lafl›yor-
duk. Bayanlar›n daha güçsüz oldu¤unu
düflündükleri için hastalar difl çekimi ko-
nusunda tereddüt yafl›yorlard› bazen. 
• Her ortamda oldu¤u gibi art niyetli in-
sanlarla karfl›laflt›m. Rahats›z edici hareket-
lerle karfl›laflabiliyoruz zaman zaman. Ça-
l›flma ortamlar›m›za ya da muayenehanele-
rimize hiç çürüksüz diflinin a¤r›d›¤›n› iddi-
a ederek veya tartar olmad›¤› halde difl tafl-
lar›n› temizletmek amac›yla gelen hastalar
da oluyor. Siz iflinizle ilgilenirken bir yan-
dan da o¤ullar› ile ilgili size bilgi veren has-
talar da oluyor. Bizim gözümüzde yafl›n ve
cinsiyetin bir önemi olmad›¤› için gelen
hastalar›m›z›n hepsine ayn› özeni gösterip
tedavisini yapmaya çal›fl›yoruz. Zorunlu
oldu¤um durumlarda da hastalar› uyararak
bafla ç›k›yorum.
• fiu ana kadar ba¤l› oldu¤um Odada her-

hangi bir görev almad›m. Zaman içerisinde
yararl› olabilece¤im görevleri üstlenip, ba-
flar›yla üstesinden gelece¤ime inan›yorum.
Üyesi oldu¤um Konya Diflhekimleri Oda-
s›’nda yeterli say›da bayan hekimimiz faali-
yet göstermekte. Bir ayr›mc›l›k oldu¤unu
hissetmedim. Türkiye genelinde fakültele-
rimizde e¤itim gören, uzmanl›k yapan ve
çeflitli sektörlerde çal›flmakta olan bayan
diflhekimlerinin say›s› az›msanmayacak
kadar fazla. Bizleri temsil eden ve haklar›-
m›z› koruyan bir örgütte görev alan bayan
meslektafllar›m›n say›s›n›n da buna eflde-
¤er olmas› gerekiyor.
• Türkiye’de kad›n olmak birçok anlamda
zor olsa da yine de kad›n olmaktan mem-
nunum. Çünkü biz kad›nlar›n da art›k bir-
çok baflar›ya imza att›¤›n› görmek beni da-
ha gururland›r›yor. Eskiden kad›n sadece
ev iflleriyle ilgilenen ve çocuk büyüten bir
varl›k olarak görülürken; art›k bu tabula-
flan fikrin ve bak›fl aç›s›n›n de¤iflti¤ini gör-
mekten mutluyum. Bayanlar›n girdikleri
her ortam› güzellefltirdiklerini, etrafa pozi-
tif enerji verdiklerini ve erkeklere de görsel
anlamda birçok konuda örnek olduklar›n›
düflünüyorum. Erkeklerin kendilerine da-
ha çok özen göstermeleri, konuflmalar›n›n
kibarlaflmas›, futbol muhabbetlerinin azal-
mas› hep kad›nlar›n etkisiyle oluflan olum-
lu de¤iflimler bence. Bu anlamda asl›nda
gizliden gizliye kad›n egemen bir toplum
haline geldi¤imizi görmekten gururluyum
Tüm kad›nlar›n DÜNYA KADINLAR GÜ-
NÜ’nü kutluyorum. 

• Üniversite-
ye 1982 y›-
l›nda girdim.
Ö ¤ r e n c i l e r
seçecek ler i

meslekler konusunda yeterince ayd›nlat›l-
mazlard›. Benim için diflhekimli¤i t›bb›n
bir dal› oldu¤u için anlaml›yd›. Ö¤renim
fleklinin nas›l oldu¤unu bile bilmiyor-
dum.
• Kad›n olman›n zorlu¤unu üniversiteyi
kazan›nca yaflad›m. Ailem memlekette t›p
fakültesinin d›fl›nda baflka bir flehirde
okumam› istemiyordu. Hele bu flehir ‹s-
tanbul olursa çok daha kötü. Birde yurtta
kalmam gerekiyor, ‹stanbul’u kazanmam-
la birlikte insanlar k›z ö¤rencilerin yurtta-
ki hayali maceralar›n›(!) babama anlatma-
ya bafllam›fllard›. Okula kayd›m› çevre-
mizdeki birkaç kiflinin ve ö¤retmenleri-
min bask›s› ve iknas›yla ancak son gün

yapt›rabildim. 
• Üniversite ö¤reniminde cinsiyetimden
dolay› olumlu yönde ayr›cal›kl› davran›l-
d›¤›n› hiç hat›rlam›yorum. K›z - erkek bü-
tün ö¤renciler çok zor koflullarda oku-
duk. Hatta hep beraber okulun kiremitle-
rini çat›ya tafl›d›¤›m›z› hat›rl›yorum. 
• Diflhekimli¤i, hastalar›n gözünde kaba
kuvvetle yap›lan bir ifl olarak görülüyor.
Ö¤rencili¤imde ve meslek yaflant›mda za-
man zaman hastalar bunu aç›kça dile ge-
tirirlerdi. Baz› hastalar ise olumlu yönde
düflüncelere sahip. Kad›n diflhekimlerinin
ellerinin daha hafif oldu¤u ve hastay› da-
ha az incitti¤i gibi. Erkek hastalar kad›n
hekimlere karfl› korkular›n› çekindikleri
ve utand›klar› için belli etmek istemiyor-
lar. Genelde hastalar›n mesle¤imiz ve bize
karfl› sayg›l› bir duruflu var. Benim mesle-
¤imizle ilgili en sevmedi¤im, al›flamad›-
¤›m fley hastayla paray› konuflmak. 

• Odaya kayd›m› yapt›rd›ktan sonra Oda
ile sürekli iletiflim içerisinde olmaya çal›fl-
t›m. Bana göre bütün diflhekimleri, odala-
r›yla diyalog halinde olmal›. Mesle¤imizle
ilgili sorunlar›m›z› ancak odalara destek
vererek, fikirler üreterek ve birbirimize
sayg› göstererek aflabiliriz. Ben Uluslara-
ras› Kongre komitesinde, oda yönetimin-
de ve TDB delegesi olarak meslek örgütü-
mün de¤iflik kademelerinde çal›flt›m. Bu-
nun beni gelifltirdi¤ini düflünüyorum.
Odalar kad›nlar› oda çal›flmalar›na yön-
lendirmeli, komisyonlarda yetiflmeleri
sa¤lanmal› ve oda yönetimlerine özendi-
rilmeli. Ancak kad›n da olsa erkek de
olsa, odaya bir fley veremeyecek, zaman
ay›ramayacak insanlara kadroda olsun
mant›¤›yla yer verilmesini do¤ru bulmu-
yorum.
• Kad›n haklar› konusunda Türkiye insa-
n›n›n e¤itime muhtaç oldu¤una inan›yo-
rum. Radyodan flark› istedi¤i, soka¤a ç›k-
t›¤›, bafl› aç›k gezdi¤i için kad›nlar›n dö-
vüldü¤ü, öldürüldü¤ü, namus cinayetleri-
nin ifllendi¤i ve bu nedenle ceza indirimi
uygulanan bir ülkede kad›n olarak mem-
nun olmak ne kadar mümkün? Bütün Ka-
d›nlar›n 8 Mart Dünya Kad›nlar Günü’nü
kutluyorum.

Konya Diflhekimleri Odas› üyesi Duygu Subafl›:

Zorluklar›na ra¤men, 
kad›n olmak güzel

Mersin Diflhekimleri Odas› üyesi Nimet Bayraktar:

Namus cinayetine hâlâ 
ceza indirimi uygulan›yorsa...
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• Kad›n ola-
rak özel bir
tercihim ol-
mad›. Ekono-
mik getirisi

yüksek, ifl bulma olana¤› fazla meslekler
üzerinde durdum. Kazanabilseydim OD-
TÜ veya Bo¤aziçi Üniversitesi’nde endüstri
mühendisli¤i okumay› çok istemifltim.
Olamad›. Geriye t›p dallar› kald›. ‹stan-
bul’da oturuyorduk. ‹stanbul’daki t›p fa-
kültelerine giremeyince Marmara Üniver-
sitesi Diflhekimli¤i Fakültesi’ni tercih et-
tim. 
• Benim diflhekimli¤i ö¤rencisi oldu¤um
y›llarda (1974-1979) protezlerin teknis-
yenlik iflleri ö¤renciler taraf›ndan okulda
yap›l›rd›. Alt›n döküm köprüler için sapan
sallamak, mufla kaynatmak, temizlemek,
akril tepmek gibi ifller bana zor gelirdi.
Bunlar benim için dezavantajd›. Avantaj
hat›rlam›yorum. 
• Erkek egemen bir toplumun üyesi olma-
m›za ra¤men, benim sosyal çevrem ö¤ren-
ciyken de meslek hayat›mda da ayd›n
kimselerden olufluyordu. Bu yüzden
aleyhte bir ayr›mc›l›kla karfl›laflmad›m. 
Eflimle birlikte ayn› muayenehane 27 y›l-
d›r birlikte çal›fl›yoruz. Hiçbir kamu kuru-
luflunda çal›flmad›k. Muayenehaneden ar-
tan zaman›m› ailem ve çocuklar›ma ay›r-
d›m. Dört sivil örgüte üye olmama ra¤-

men, yöneticilik görevi hiç almad›m. Eflim
ise muayenehaneden artan zaman›n› aile-
miz ve siyasi bir partide yöneticilik yapa-
rak de¤erlendirir. Eflimin d›fla, benim aile-
ye dönük yaflant›m›z› yetiflme tarz›mdan
dolay› ayr›mc›l›k olarak görmedim. 
• Benim kad›n ve çocuk hasta say›m erkek
hasta say›mdan daha fazla oldu. Eflimin de
erkek hasta say›s› kad›n hasta say›s›ndan
fazla oldu. Bu durumu biz de¤il hastalar›-
m›z belirledi.
Gaziantep’e yerleflti¤im ilk y›llarda hasta-
lar›m›z›n kafas›ndaki “doktor imaj› “er-
kek”idi. Doktor Bey, Sema Bey diye hitap
eden, difllerini bana yapt›r›p ödemeleri
eflime yapan kad›n-erkek birçok hastam›z
oluyordu. fiimdi ise, kad›n doktor ve difl-
hekiminin artmas› ve toplumdaki ilerle-
meye ba¤l› olarak insanlar›n kafas›ndaki
“doktor” imaj› da de¤iflti. Art›k “doktor
han›m” oldum ve yapt›¤›m iflin ücretini de
bana ödüyorlar.
• Meslek örgütümde herhangi bir görev
almad›m. Bu konuda tabii ki kendime
“aferin” diyemiyorum. Fakat Odamla ilgili
tüm sorumluluklar›m› yerine getirdim. 
Kad›nlara pozitif ayr›mc›l›k yönünde kota
konulmas› konusunu gönülden destekli-
yorum. Çünkü daha evvel bahsetti¤im gi-
bi erkek egemen bir toplumun üyesiyiz.
Tüm kad›nlar olarak az veya çok bundan
etkilenmifliz. Erkek çocuk daha do¤arken

k›z çocuktan bir ad›m önde oluyor. Erkek
çocu¤un do¤du¤u evde bayram havas› esi-
yor, erkek çocuklara öncelik veriliyor. 
Kad›n ile erke¤in yaflama eflit ad›m at›p,
yaflamdan eflit yararlan›p, eflit yaflayacakla-
r› ortam oluflana kadar, sadece bizim Oda-
m›zda de¤il, yaflam›n her noktas›nda ka-
d›nlar lehine pozitif ayr›mc›l›ktan yana-
y›m. 
• Birer y›l arayla iki do¤um yapt›m. Do-
¤umdan sonra alt›flar ay muayenehaneye
hiç gitmedim. Çocuklar annelerinden, an-
neler de çocuklar›ndan ayr›lmay› hiç iste-
miyorlar. Annelik ve aile düzeninden ken-
dimi birinci dereceden sorumlu hisset-
memden dolay› çocuklar›m›n liseye girene
kadar muayenehanedeki çal›flma saatleri-
mi azaltt›m. Onlar›n eve dönüfl saatlerinde
beni evde bulmalar›n› istedim. Velhas›l,
çocuklar üniversiteye gidene kadar kendi-
me do¤ru dürüst zaman ay›ramad›m. Her
fleyi koflarak yapmak zorunda kald›m. 
• Tabii ki memnunum. Ben do¤as›yla ba-
r›fl›k bir kad›n›m. fiimdiye kadar kad›nl›-
¤›n verdi¤i bedensel sorunlar› aflt›m, ürü-
nümü ald›m. Anne oldum. Çocuklar›mla
da, eflimle de iyi anlafl›yorum. Tabii ki çok
zorluklar yaflad›m. Ama “emeksiz yemek”
olur mu? Çok çal›flt›m, ürettim, kazand›m.
Yine benim gerçe¤imin, Türkiye ve dünya
gerçe¤i ile örtüflmedi¤inin fark›nday›m.
Tarih boyunca kad›nlar ikinci s›n›f vatan-
dafl olarak görülmüfltür. Bu cinsiyet ayr›m-
c›l›¤› ayd›n kad›n ve erkeklerin mücadele-
si ile her geçen gün azalmakta, benim gibi
flansl› kad›nlar ço¤almaktad›r. Kad›n hak-
lar›n›n Atatürk devrimleri ile elimize geçti-
¤inin bilincindeyim. Kad›n olmaktan ve
üretmekten memnunum, mutluyum. 

Gaziantep Diflhekimleri Odas› üyesi Sema Tatar:

Erkek, daha do¤arken 
bir ad›m önde bafll›yor

• Meslek se-
çiminde ka-
d›n olarak
özel terci-

him olmad›. Ailemde k›z ve erkek ço-
cuklara ayn› olanaklar sa¤land›¤› için
üniversiteye gitme flans›na sahip oldum.
• Üniversite ö¤reniminde kad›nlar›n es-
tetik duyarl›¤›n›n daha geliflmifl olmas›
nedeniyle, mesle¤im aç›s›ndan avantaj›-
n› yaflad›m.
• Ö¤rencilik s›ras›nda lehte veya aleyh-
te bir durum yaflamad›m.
• Hastalarla iletiflim aç›s›ndan bayan
diflhekimi olmak avantajl›. Hastalara

yumuflak ve anlay›fll› olmak onlar› ra-
hatlat›yor. Biliyorsunuz, insanlar kendi-
lerinin rahat oldu¤u durumlarda karfl›-
lar›ndaki kifliye güveniyorlar. Kad›nla-
r›n erkeklere göre empati becerileri da-
ha fazla.
• Oda yönetimlerinde pozitif ayr›mc›l›k
uygulanabilir. Kad›n meslektafllar›m›z›
oda çal›flmalar›na kat›lmaya özendir-
mek için. Siyasi partiler, sivil toplum
örgütleri y›llard›r erkek egemen bak›fl
aç›lar›yla yönetiliyor, iktidar erkeklerin
elinde olunca kad›nlar›n kendilerini bu
yap›da çekinmeden ortaya koyabilmele-
ri çok zor. Baz› arkadafllar›m›z bunun

gereksiz oldu¤unu ileri sürebilir ama
kad›nlar yaflamda birkaç rolü birden
üstlendiklerinden (anne, çal›flan kad›n,
ço¤u zaman da ev han›m›) otomatik
olarak toplumsal yap›larda yeterince yer
alam›yorlar. Geçmifl dönemlerde oda
komisyonlar›nda, çal›flt›m. TDB delege-
si oldum. fiu an ‹zmir diflhekimleri
meclisinde çal›fl›yorum.
• Mesle¤imiz oldukça zor oldu¤undan
zaman zaman k›z›ma vakit ay›rmakta
zorlan›yorum. Mesle¤imi seviyorum,
mesle¤ime zaman ay›rabilmek için tek
çocuk sahibi olabildim. Anne olarak ço-
cuk hastalarla çal›fl›rken rahat iletiflim
kurabiliyorum.
• Kad›n olmaktan hoflnutum. Yaflam›
yeniden var edebilmek ayr›cal›k. Estetik
aç›dan hofl varl›klar›z. Bu arada tüm
kad›n diflhekimlerimizin 8 Mart Dünya
Kad›nlar Günü’nü kutluyorum. ‹yi ki
var›z.

‹zmir Diflhekimleri Odas› üyesi ‹lkay Karademirci:

Kad›nlar birkaç rolü birden
üstlenmek zorunda kal›yor
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• Bizim dö-
nemimizde
fakülte seçi-
minde bilinç-

li de¤ildik. Çevremizde kad›n olarak ör-
nek al›nacak diflhekimlerimiz de yoktu.
fiu anda birlikte çal›flt›¤›m birkaç bayan
diflhekimi arkadafl›ma model oldu¤um ve
meslek seçiminde kad›nlar›n da diflhe-
kimli¤inde baflar›l› olabilece¤ini gösterdi-
¤im için mutluyum. 
• Ö¤renimim s›ras›nda bayan olmam›n
preklinik aflamas›nda zorluklar› oldu. Sa-
pan sallamak, f›r›n›n karfl›s›nda yanmak,
manipulasyon ödevlerinden geçmek için
asistanlar›n peflinden koflmak, akril kay-
natmak için teneke kutular› tafl›mak kolay
de¤ildi. Ama klinik aflamada flirin olabil-
mek, erkeklere göre daha estetik, pratik
olmak kad›nlar›n erkeklere göre avantaj›
diye düflünüyorum. 

• Meslek hayat›mda mezun olduktan he-
men sonra ifle bafllad›¤›m ve halen çal›flt›-
¤›m yer Sivas Numune Hastanesi’ydi. Ba-
yan diflhekimi ablalar›m ben muayeneha-
ne açmak istedi¤imde ne gerek var, evle-
nirsin çoluk çocu¤a kar›fl›rs›n, muayene-
haneyi yürütemezsin dediler. Muayeneha-
ne açt›¤›mda da hastalar›n ço¤u yapt›rd›k-
lar› iflin paralar›n› bile vermek istemezler-
di. Hastanede 17., muayenehanecilikte
15. y›l›m› doldurdum. Çok fley yaflad›m,
çok fley gördüm. Asl›na bakarsan›z geldi-
¤im yer kendim ve buradaki bayan diflhe-
kimleri ad›na çok büyük bir yer. Tek ba-
fl›na, teknisyene s›rt›n› dayamadan, erkek
diflhekimi arkadafllardan sürekli elefltiriler
alarak dayanmak zordu. Bunu baflarmak-
tan inan›lmaz derecede mutlu ve gururlu-
yum. 
• Bayan oldu¤umdan dolay› difl çektir-
mek istemeyen hastalar, muayenehane aç-

mak istedi¤im zaman kiray› kim ödeyecek
diyen mülk sahipleri, yapt›¤›m›z iflin pa-
ras› için 2-3 kere pazarl›k yapmaya kal-
kanlar ya da bu kadar yeter diyenler. Gi-
yim tarz›n›zdan yaflam fleklinize kadar ir-
deleyenler.
• Sivas Diflhekimleri odas›nda 6 y›l Genel
Sekreterlik, daha sonra Birlik Delegeli¤i
yapt›m. fiu anda da Disiplin Kurulunda-
y›m. 1990’daki seçimlerde Yönetim Kuru-
luna seçilmifltim, seçim sonras›nda odala-
r›n ortak toplant›s›nda oda olarak kutlan-
m›flt›k, do¤udan bir odada bayan diflheki-
mi görev ald›¤› için. Kad›nlar›n bulundu-
¤u ortamlar›n naiflik, kalite ve disiplin
gerektirdi¤ine inan›yorum.
• Kad›n olmak özellikle anne olmak çok
güzel ve özel. Ama çocuk sorumluluk is-
tiyor, ilgi istiyor yani anneyi istiyor. Hem
kamuda hem de muayenede çal›flmak
özel hayat›mdan çok fley al›yor. Benim
olan birçok fley yaflanmadan kal›yor, ya da
ertelenmifl yaflamlar yaflamaya bafll›yo-
rum. Bunlar çocuklarla daha da fazlalafl›-
yor. Özgüvenli özverili ve hayata karfl›
sa¤lam durmal›y›z diye düflünüyorum.
• Evet memnunum. Bence estetik + güzel-
lik + zarafet = kad›n. Bir de buna anneli¤i
ekleyin!

Sivas Diflhekimleri Odas› üyesi 
Zübeyde Hökmen Saydam:

Çal›flan annenin 
sorumluluklar› çok fazla

• Meslek se-
çiminde ka-
d›n olarak

özel bir tercihim olmad›. Özellikle fiziki
güç ile yak›ndan ilgili olan meslekleri bir
bayan olarak tercih etmezdim. Hayattan
beklentilerimi düflünerek hem insanlarla
iliflki içinde olabilece¤im hem de severek,
zevkle yapabilece¤im bir meslek olarak
diflhekimli¤ini tercih ettim. Meslek seçi-
mimde sevgili annemin diflhekimi olmas›
oldukça büyük bir rol oynad›. 
• 1998 Hacettepe Üniversitesi Diflhekim-
li¤i Fakültesi mezunuyum. Üniversite ö¤-
reniminde kad›n olarak avantaj›m›z;
preklinik derslerinde muflay› kapatma
presleme gibi laboratuvar ifllemlerinde
centilmen erkek arkadafllarimizin yard›m-
c› olmas›yd› diyebilirim. ‹çinde asma mo-
tor, mufla ve birçok laboratuvar sarf mal-
zemelerimizin bulundu¤u o neredeyse
kendimizden a¤›r çantalar›m›z› sürükleye
sürükleye her gün üniversiteye gelmeye
çal›flmam›z konusunda bayan olmam›z

dezavantajd› tabii.
• Kad›n olmam›zdan dolay› ö¤rencilik s›-
ras›nda erkek asistanlar›m›z›n genelde
bizlere karfl› çok sert davranamamalar› le-
himizde bir durumdu. Gerek ö¤rencilik
s›ras›nda gerekse meslek hayat›mda her-
hangi aleyhte bir ayr›mc›l›kla karfl›laflma-
d›m.
• Mesle¤imi uygulama esnas›nda hastala-
r›m›n bana karfl› tutumunda farkl›l›k ya-
flad›m elbette. Kad›n olmam nedeniyle er-
kek meslektafllar›ma göre daha çok tercih
edildi¤imizi düflünüyorum. Mesle¤imiz
oldukça yak›n temas gerektiren bir ifl ol-
du¤u için daha çok bayan hastam var. Ka-
d›n olarak çok yak›n iliflkilerimiz oluyor,
ailenin içinden biri olarak görülüyorum,
hayatlar›n›n bir parças› oluyorum. Tabi
tüm bunlar›n doktor-hasta iliflkisine zarar
vermeyecek flekilde gerçekleflmesi gereki-
yor. En çok bafl›m›za gelen olay da bizleri
güçsüz görüp bu kad›n acaba benim difli-
mi çekmeyi baflarabilir mi kayg›s›nda olan
erkek hastalar›m›z›n varl›¤›. fiahsi fikrim

bizlerin de en az erkek meslektafllar›m›z
kadar mesle¤imizi iyi yapt›¤›m›zd›r. 
• Meslek örgütümde Bal›kesir Diflhekim-
leri Odas› Yönetim Kurulu'nda üye olarak
görev al›yorum. Yönetimde yer almak
özellikle hayat›m›n belirli bir döneminde
yapmak istedi¤im bir görevdi ve buradan
tüm meslektafllar›ma tavsiye ediyorum.
Çünkü nelerin olup bitti¤inin fark›nda ol-
mal›y›z, mesle¤imizle ilgili, meslektafllar›-
m›zla ilgili güzel geliflmelerin içerisinde
olmak, haklar›m›za sahip ç›kmak gerekti-
¤ini düflünüyorum. BALDO yönetiminde
yer al›yor olmak, yönetimdeki arkadaflla-
r›mla verimli çal›flmalar yapmaktan gurur
duyuyorum. Bu konuda eflimden de tam
destek görüyor olmamdan dolay› mutlu-
yum. Oda yönetimlerinde kad›nlara yöne-
lik olarak kota uygulanmas› gibi pozitif
ayr›mc›l›k olmamal›. Günümüzde hemen
hemen her konuda eflit oldu¤umuzu dü-
flünüyorum. Fakat özellikle aile yap›m›z
gere¤i kad›nlar›n bu tarz yorucu, emek ve
zaman gerektiren çal›flmalara kat›lmak ye-
rine çocuklar›na zaman ay›rmay› tercih
etmeleri nedeniyle say›m›z›n oldukça az
oldu¤unu düflünüyorum.
• Kad›n olmaktan memnunum. Çünkü
bizler düflünceli, duygulu, hayat› güzel-
lefltiren, yaflan›r k›lan varl›klar›z. Yeniden
dünyaya gelsem gene bir bayan olmak ve
gene diflhekimi olmak isterdim. 8 Mart
Dünya Kad›nlar Günü’müz kutlu olsun.

Bal›kesir Diflhekimleri Odas› 
Yönetim Kurulu üyesi Funda Ugün:

Aile yap›s› kad›nlar› 
çal›flmalardan uzak tutuyor
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O
ral sa¤l›k tedavisinin her ad›m›,
bir diflhekimi-hasta etkileflimi
içerir. Hekim-hasta etkileflimi

ise oldukça karmal›kt›r çünkü sadece
taraflar›n alg›lanan rolleri üzerine kuru-
lu de¤ildir ve befleri, kültürel ve psiko-
lojik faktörlerden de etkilenir1-3. Birey-
ler eflsiz (yegane) oldu¤undan do¤al
olarak flahsi özellikleri ve beklentileri de
bu iliflkiye dahil olmaktad›r1,4. Hastala-
r›n farkl› kiflilikleri, geçmifl tecrübeleri,
yaflad›¤› olaylar ve de¤erleri; oral sa¤l›k
tedavisi ve diflhekimlerine yönelik alg›-
lamalar› ve tutumlar› tedavi sürecini et-
kileyebilir1-3. Benzer flekilde, bir diflhe-
kiminin kiflili¤i ve de¤er yap›s›, tedavi-
nin sonuçlar›n›, kalitesini ve hasta
memnuniyetini etkileyebilir; hekimin
flahsi sa¤l›k inançlar› ve tutumlar› hasta-
n›n verilen sa¤l›k mesajlar›na uyum
gösterme yetene¤ini etkileyebilir. Hatta
diflhekimlerinin profesyonel davran›flla-
r› da bazen hastalarda anksiyeteye (kay-

g›) yol açabilir. Bundan dolay›, her bir
diflhekimi hastay› farkl› flekillerde etki-
leyebilir3. Tedavinin baflar›s› hastan›n
tutumlar›na, davran›fl flekillerine ve difl-
hekimleri ile hastalar aras›ndaki çok
yönlü etkileflime dayal› oldu¤undan,
hastay› sadece hastal›k-temelinde gör-
mek, birbirleriyle olan etkileflimlerini
ve hastalara birer birey olarak odaklan-
man›n öneminin küçümsemesine yol
açabilir1-3. Tedavi sürecine hekim, sade-
ce profesyonel olarak ifltirak ederken
hastalar›n bu sürece kiflisel ve duygusal
olarak kat›lma olas›l›¤› oldu¤u da göz
önünde bulundurulmal›d›r.

Tüm tedavilerin baflar›l› olmas› için
hastan›n iflbirli¤i ile birlikte yürütülme-
si gerekmektedir. Her geçen gün say›ca
artan tedavi olas›l›klar›, uzun vadeli ba-
flar›, mükemmel klinik sonuç ve tedavi-
nin verimlili¤i a¤›rl›kl› olarak diflheki-
mi-hasta etkileflimine, hastan›n tedaviye
devam›na ve uyumuna dayanmakta-
d›r1,4,5. ‹yi motive olmufl ve iflbirli¤i gös-
teren hastalar daha iyi tedavi ald›klar›n-
dan ve uyumun diflhekimi-hasta iliflki-
sinin tamamlay›c› bir unsuru olmas›n-
dan dolay› diflhekimlerinden hastalar›-
n›n uyumunu sa¤layabilmeleri bekle-

nir1,3,4. Bununla birlikte, uym (tedaviye
ba¤l›l›k) davran›fl› karmafl›kt›r, hasta-
dan hastaya büyük oranda de¤iflmekte-
dir ve bir çok farkl› unsurun etkisi al-
t›ndad›r (örne¤in: ekonomi, kültür, bil-
gi, sa¤l›k inançlar›, sa¤l›k al›flkanl›klar›,
korku, tedavi edilen durum, psiko-mo-
tor beceriler, zaman). Hasta memnuni-
yeti de hastan›n endiflesini ve sonuç ola-
rak uyumunu etkiler3,4.

Diflhekimleri, “itaat”ten “ba¤l›l›¤a”
do¤ru olan de¤ifliminin hastan›n tedavi-
deki rolünü de¤ifltirdi¤inin fark›nda ol-
mal›d›r5. ‹taat, hastay› pasif bir pozisyo-
na koyar (hastadan sadece kendisine
söylenenleri yapmas› ve diflhekimli¤i
alan›ndaki uzmanlara uymas›, itaat et-
mesi beklenir). Hastan›n endiflelerini de
içermedi¤inden, taraflar aras›nda bir
uçurum yaratabilir. Ba¤l›l›k (adheren-
ce) diflhekimi ile hastas› aras›nda bir te-
davi yönteminin planlanmas›nda ve uy-
gulamas›nda daha iflbirlikçi bir iliflkiyi
tan›mlamaktad›r ve hastan›n özel du-
rumlar›n›n ve olas› uyum-ba¤l›l›k zor-
luklar›n›n, engellerinin aç›k bir flekilde
anlafl›lmas›n› gerektirmektedir. Diflhe-
kimleri, hastalar›n›n sadece k›sa vadede
ba¤l›l›klar› üzerine de¤il hastan›n uzun

Davran›fl de¤iflikli¤i

* Prof.Dr.,
Bu makale dizisi FDI-Dental Practice Komitesi projesi olarak Prof.Dr. Nermin Yamal›k taraf›ndan haz›rlanm›flt›r. International Dental Jo-
urnal’da bas›m›na bafllanm›fl olan ve 5 bölümden oluflan bu makale dizisi derginin editöründen al›nan izin do¤rultusunda tercüme edi-
lerek dergimizde de ayn› s›ra ile yay›nlanmaktad›r. (Yamalik N. Dentist-patient relationship and quality of care. 3. Communication. Int
Dent J 2005:55:168-170)

Nermin Yamal›k*

Diflhekimi-hasta iliflkisi ve kaliteli tedavi - 5

Mükemmel klinik sonuç, iyi oral sa¤l›k, oral hastal›klar›n önlenmesi a¤›rl›kl› olarak hastan›n tavsiye edilen
davran›fllara uyum göstermesine dayanmaktad›r. Hastan›n sa¤l›k davran›fllar›n›n psikolojik-sosyal belirleyi-
cileri üzerine artan bir fark›ndal›k sahibi olunmas› hasta davran›fl›n›n de¤ifltirilmesine, hastan›n uyumunun
art›r›lmas›na, bireysel hastalar›n ve toplumun genel sa¤l›¤›na ve yaflam kalitesine katk›da bulunulmas›na
ve diflhekimli¤inin sundu¤u faydalar›n en üst seviyeye ç›kar›lmas›na yard›mc› olabilir. 
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vadede ba¤l›l›¤›n› sürdürmeye çal›flmak
üzerine odaklanmal›d›rlar5.

Bir bireyin karmafl›k sa¤l›k davran›-
fl›n› belirleyen bir çok faktörün (içsel ve
d›flsal) ve her faktörün etkisinin ve etki-
lefliminin kifliden kifliye de¤iflti¤i görün-
mektedir1,5. Bu karmafl›k faktörler dizi-
siin sadece bir parças› olmas›na ra¤men
bilgi önemlidir, e¤itimsel ve davran›flsal
müdahaleler genelde davran›fl› de¤ifltir-
mede baflar›l› olmaktad›r1. Di¤er yan-
dan bir çok insan dental fobiden dolay›
s›k›nt› çekmektedir, davran›flsal ve bi-
liflsel psikolojiye dayal› tedavi müdaha-
leleri dental fobiyi azaltabilir1. Davra-
n›flsal uyumusuzluk nispeten çocuklar-
da yayg›n oldu¤undan, davran›flsal yö-
netim çocuklarda özellikle önemlidir.

Bir çok diflhekimi, hastas›n› nas›l te-
davi edece¤ini bilir, fakat hastas›n›n ifl-
birli¤ini sa¤lamada hepsi baflar›l› de¤il-
dir1. Ba¤l›l›k (uyum), kuvvetle diflheki-
mi-hasta iliflkisine dayanmaktad›r ve
ba¤l›l›k ile hastan›n diflhekimine olan
güveni ve diflhekiminden memnuniyeti
çok yak›ndan iliflkilidir1,3,4. Gelifltirilmifl
bir ortakl›k ve etkili bir iletiflim dental
anksiyeteyi (kayg›) azaltabilir; iflbirli¤ini
gelifltirebilir, hasta ziyartelerinin de-
vaml›l›¤› art›rabilir ve daha iyi bir oral
sa¤l›k promosyonunu, daha baflar›l› te-
davi sonuçlar›n› ve hastalar›n yetkinli-
¤inde bir de¤iflikli¤i mümkün k›labi-
lir1,4. Bu nedenle, diflhekimleri hastan›n
sa¤l›k davran›fllar›n›n psiko-sosyal be-
lirleyicilerinin bilincinde olmal› ve has-
ta davran›fl›n› uygun iletiflim araçlar›n›
kullanarak anlayabilmeli ve de¤ifltirebil-
melidirler1,3. Ayr›ca, “bir diflhekimi, ile-
tiflim kurmaya istekli olmal›, iletiflim
kurabilmeli ve davran›fl bilimlerine ilifl-
kin bilgisini hastalar›n›n yarar›na kulla-
nabilmelidir1. 

Davran›fl›n de¤ifltirilmesi için uz-
man bilgisi gereklidir ancak bireyin ger-
çek de¤er ve anlam sistemlerinin anla-
fl›lmas› (tan›nmas›) gereklidir5. Hasta-
n›n duygular›, korku hisleri, oral sa¤l›¤›
alg›lamalar›, özgüvenleri, bilgileri, sa¤-
l›k inançlar›, tutumlar›, beklentileri ve
niyetleri, sa¤l›k kariyerleri (sa¤l›k tu-
tum ve davran›fllar›n›n geliflimi ve evri-
mi) ve her bir faktörün önemi/etkisi hu-
suslar›na aflina olmak çok önemlidir1-3.
Böyle bir bilgi, diflhekiminin do¤ru sa¤-
l›k mesajlar› vermesini, hastan›n ba¤l›l›-
¤›n› art›rmas›n›, hastan›n sa¤l›k davra-
n›fllar›n› ve tutumlar›n› de¤ifltirmesini
ve diflhekimli¤inin hastaya sunabilece¤i
faydalar› maksimum düzeye ç›karmas›-
n› mümkün k›lar1-3.

Diflhekiminin üslubnunu (örne¤in:

ifl-sistemli olmaktan çok arkadaflça, oto-
riter olmaktansa iflbirli¤i oluflturmaya
çal›flmak, suçlamayan, elefltirmeyen ve
destekçi olmak), empati ve hastan›n ve-
rilen tavsiye ile yaflayabilece¤i potansi-
yel zorluklar›n fark›na var›lmas›n›n has-
tan›n uyumu ve sonras›nda tedavinin
sonucu üzerinde büyük etkisi olabilir5.
“Biyo-davran›flsal” hekim (klinisyen) te-
rimi veya “Biyo-davran›fla dayal›” “Biyo-
davran›fl düzelminde” diflhekimi terimi
bu rolden bahsetmektedir6. 

Yaflam tarz› ve davran›flsal faktörler
birçok hastal›¤›n sebepleridir. Sa¤l›k
teflvik (promosyon) stratejileri sa¤l›kl›
davran›fllar›n benimsenmesini amaçla-
maktad›r3,7. Birçok oral hastal›k önlene-
bilir oldu¤undan dolay›, hastan›n dü-
zenli diflhekimi ziyaretleri yapmas›, sa¤-
l›k davran›fl› ve s›k› uyumu çok hayati-
dir1. Bu nedenle, tan›mlanan risk fak-
törlerinin hastalar ile birlikte tart›fl›lma-
s›, bireylerin zararl› al›flkanl›klardan
vazgeçirilmesi ve koruyucu davran›flla-
r›n teflvik edilmesi mesle¤in önemli bir
unsurudur. Sa¤l›kl› tercihleri daha ko-
lay hale getirmek ve do¤ru mesajlar ver-
mek, güvenilir bilgiler sa¤lamak ve has-
talar› oral sa¤l›k durumlar›n› gelifltirme-
leri hususunda motive etmek için difl-
hekimlerden her hastas›n› anlamalar›,
hastan›n flahsi durumunu ve hastan›n
sa¤l›k davran›fl›n›n sosyal belirleyicileri-
ni anlayabilmeleri, hastan›n özgüvenini
art›rabilmeleri ve daha fazla pekifltirme
(güçlendirme) sa¤layabilmeleri bekle-
nir1,3,5,7,8. Gerçekçi bir hedef davran›fl›n
belirlenmesi, hastaya bu davran›fl›n
mant›¤›n›n aç›klanmas›, aç›k yönerge-
ler, hastan›n uyumsuzluk problemi
üzerine tart›flma, yeterli motivasyon ve
pekifltirme ve hastan›n kendi davran›fl›-
n› izlemesi etkin bir stratejinin unsurla-
r›d›r1,5. Di¤er yandan, toplum oral sa¤-
l›k bilgisi, uzmanlar taraf›ndan kabul
edilen bilgilere dayal› oldu¤undan top-
luma etkin bilgi iletimi, bilimsel bilgiler
ile toplumun oral hastal›klar› alg›lay›fl›
aras›ndaki uçurumu kapatabilir7,8.

Diflhekimlerinin genel sa¤l›¤a ve
hastalar›n›n ve toplumun yaflam kalite-
sine önemli ölçüde katk› sa¤layabile-
ceklerinden, sa¤l›k promosyonunda ve
e¤itiminde daha aktif rol almalar› için
giderek daha çok cesaretlendirilmekte-
dirler7,8. Hastalar›n davran›fllar›n›n de-
¤ifltirilmesi görevlerinin daha fazla ge-
niflledi¤i ve hastalar›n›n t›bbi, duygusal
ve davran›flsal sa¤l›klar› üzerine odak-
lanmay› kapsad›¤› görülmektedir. E¤i-
timlerinin ve tecrübelerinin bir parças›
olarak diflhekimlerinden do¤al olarak

hastalar›n› çeflitli oral (örne¤in: oral
kanserler), t›bbi (örne¤in: yüksek tansi-
yon, diyabet) ve davran›flsal bozukluk-
lar (örne¤in: yeme bozukluklar›) için
incelemeleri ve sa¤l›kl› yaflam tarzlar› ve
yeme (beslenme) modelleri, korumayla
ilgili yöntemler, erken teflhis ve hastal›-
¤›n tan›nmas› ve her hastan›n kendi
sa¤l›¤› için sorumlulu¤u hakk›nda kan›-
ta dayal› bilgi sa¤lamalar› beklenir5-7,9.
Tütüne ba¤l› çeflitli oral semptomlar ve
sigaray› b›rakman›n oral ve genel sa¤l›-
¤a olan katk›s› ve diflhekimi ile hastala-
r›n dü¤zenli temaslar› bulunmas› teme-
linde diflhekimleri sigaray› b›rakt›rma
dan›flmanl›¤› için mükemmel bir potan-
siyele sahiptirler. Diflhekimlerinden tü-
tüne karfl› (sigara-karfl›t›) dan›flmanl›¤›
günlük görevlerinin bir parças› olarak
kabul etmeleri, etkin tütün-kontrolü
yöntemlerine aflina olmalar› ve tütün b›-
rakt›rma faaliyetlerinin desteklemesin-
de daha fazla aktif olmalar› beklenmek-
tedir10.

Daha hasta odakl› bir yaklafl›mla be-
nimsemeleri ile birlikte “biyo-davran›fl-
sal” hekim rolünü benimsemeleri, pozi-
tif giriflimler ve koruyucu teadviye daha
fazla zaman ay›rmak, diflhekimlerinin
bu hedeflerine ulaflmalar›na yard›m
edebilir1,6. Bireysel hastalar›n›n ve top-
lumun genel sa¤l›¤› için daha genifl so-
rumluluklar›n kabul edilmesi ayn› za-
manda bireysel diflhekimleri ve örgütlü
diflhekimli¤i için daha fazla profesyonel
görünürlük (göz önünde olmak) anla-
m›na da gelebilir6-8,10.
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eni bu güzel havalar mahvetti, /
Böyle havada istifa ettim / Ev-
kaftaki memuriyetimden. / Tü-
tüne böyle havada al›flt›m, /

Böyle havada afl›k oldum; / Eve ekmekle
tuz götürmeyi / Böyle havalarda unuttum;
/ fiiir yazma hastal›¤›m / Hep böyle hava-
larda nüksetti; / Beni bu güzel havalar
mahvetti.” diyordu ya Orhan Veli, ben
de ekliyorum, “Böyle havalarda yollara
düfltüm / Kelebeklere, ar›lara rastlad›m. /
Ve böyle havalarda var olman›n tad›na
vard›m.”
‹lkbahar, yeniden do¤uflun müjdesini
verir bütün canl›lara. Do¤an›n çocuk-
lar› büyük bir h›zla topraktan ç›kar,
aya¤a kalkar, döl verir, ço¤al›r, kanat
açar. Bir gezgin için buzlar›n eridi¤i,
renklerin bayrak gibi dalgaland›¤› bu
mevsim yollarla kucaklaflman›n zama-
n›d›r. ‹lkbaharda Anadolu kokularla

sarsar insan›. Çay›rdan çimenden, çi-
çekten a¤açtan, her yandan kokular ge-
lir yan›n›za, bedeninizde gezinir ve üs-
tünüze siner. Da¤lardan, dere k›y›la-
r›ndan, bahçelerden geçen en küçük
esinti bile onlar› tafl›r. Do¤an›n uyan›fl›
bu topraklarda önce böyle kutlan›r.
Renkler kokulardan afla¤› kal›r m›? Bu
kutlamaya onlar da kat›l›r. Menekfle
moru, sab›r çiçekleri sar›y›, erguvan
ad›n› tafl›yan rengi getirir. Kardelenle-
rin al›p gitti¤i beyaz papatyalar ve kum
zambaklar› ile geri döner. K›rm›z›y› gi-
yinmek de, narin yapraklar›yla gelin-
ciklere düfler.
Baharda, günefl her sabah gökyüzün-
den akan turuncu bir ça¤layan gibi yer-
yüzüne ›fl›¤›n› döker. O do¤du¤unda
karanl›¤›n pelerininden kurtulan kufl-
lar, a¤açlar, insanlar ve co¤rafya renk-
lerini ›fl›¤›n yumuflak ellerine b›rak›r.

Yaz› ve foto¤raflar: 

Akgün Akova

“Bahar bafl›n›za vurdu¤unda…”
Böyle bir deyim var ya Türkçe’de bize esrikli¤i imleyen; 
bence yanl›flt›r! Çünkü bahar bafl›m›za de¤il, 
yüre¤imize ve ayaklar›m›za vurur! 
Yüre¤imiz “Sev!” der, ayaklar›m›zsa “Haydi gidelim!”

“



Günefl yükselirken Azdavayl› kad›nlar
“rengarenk” giysilerinin kuflaklar›n› bel-
lerine sar›p pazara do¤ru yola ç›karlar. 

Bahar dü¤ün zaman›d›r
P›narbafl›l› k›zlar, bir yavru karacan›n
yaln›zl›k korkusunu gidermek için onu
sevmeye bafllarlar. Tokat’›n köylerinde-
ki k›zlarsa, k›na gecesi haz›rl›¤› içinde,
yedi renkli giysilerini, y›rt›¤› sökü¤ü ol-
mas›n diye elden geçirirler. Oysa gün
boyu tarlada çapa yapm›fllard›r. Bilirler
ki, “k›z evi naz evi” olsa da, bahar dü-
¤ün zaman›d›r. Ve tarih hepimizden iyi
bilir ki, Anadolu insan› ilkbaharda tar-
lalarda gördü¤ü “rengarenk” çiçek kü-
melerini önce gözüne gönlüne, sonra da
giysilerine tafl›m›flt›r.
‹lkbaharda Anadolu çiçeklerden bir
yorganla örtülür. Islahiye’de, Tahtaköp-
rü Baraj›’n›n sular›na göç yolunda yor-
gun düflen koca gagal› pelikanlar iner.
Köylerdeki minarelere yuva yapan ley-
lekler, binlerce kilometre kanat eskit-
melerine karfl›n hiç üflenmez, ilkyaz
onar›m›na bafllarlar. Göletin çevresi
mor da¤ sümbülleriyle dolar. Küçük s›-
¤›rtmaçlar, içleri ar›larla dolu olan bu
çiçek tarlalar›ndan ellerinde de¤nekle-
riyle geçerler. Yaflam, dizginlenemeyen
beyaz bir tay gibi beyninizden yüre¤ini-
ze do¤ru koflmaya bafllar. Sonra birden
bahar mutlulu¤u bafl›n›za vurur ve ar›-
lara, böceklere karfl›n koflar; o mor ya-
ta¤›n içine kendinizi s›rtüstü atars›n›z. 

“Sözcükler renkleri d›flar›da b›rak›r”
Kapadokya co¤rafyas›n›n gerçek doku-
sunu, bahar ya¤murlar› aç›¤a ç›kar›r. Is-
lak topra¤›n renginde, kahverenginin
düflünemeyece¤iniz kadar çok tonunun
gizlenmifl oldu¤unu farkedersiniz. Ba-
har ya¤murlar›n›n ard›ndan Kapadok-
ya’n›n çiçekleri canlan›r. Bat› Karadeniz
k›y›lar›nda “susam” diye adland›r›lan
çiçeklere, Orta Anadolu’da “zambak”
derler. Zambaklar Kapadokya’ya az ta-
n›d›¤› bir rengi getirirler. Ve o mor
renk, ellerinde f›rçalar ve kollar›n›n al-
t›nda tuallerle Kapadokya’ya gelenlere
bir ressam›n ad›n› f›s›ldar: “Vincent…
Vincent…” fiair Kemal Özer ise, Van
Gogh’tan çok zaman sonra diyecektir
ki: “Sözcükler görüntüleri ne
kadar iyi anlat›rlarsa anlats›n-
lar / renkleri d›flar›da b›rak›r-
lar hep”.

Baz› adlar vard›r ki, neredeyse anonim-
leflmifltir Anadolu co¤rafyas›nda. Nere-
ye gitseniz bir Yeniköy, bir Pazar, bir
‹ncekum ç›kar karfl›n›za. Komflu kom-
fludan m› duymufltur da koymufltur bu
ad›, bilinmez. Bu adlardan biri de Kara-
burun’dur. Bir mart günefli alt›nda ‹z-
mir’den ç›k›p kendinizi Ege Denizi’ne
bakan Karaburun’a do¤ru vurursan›z,
nergislerin içinden mavi sulara bakan
köylerle göz göze gelirsiniz. Köylüler
toplad›klar› nergisleri köy meydan›nda
cümbür cemaat ba¤lar ve büyük kent-
lerden gelip onlar› alacak kamyonlar›
beklerler. Küçük k›zlar›n okul çantala-
r›n› evlerine b›rakt›ktan hemen sonra
indikleri tarlalardan kopard›klar› çiçek-
ler, ertesi gün, Konak’taki saat kulesinin
önünde el de¤ifltirecektir. Sevgiliden
sevgiliye bir duygu aktar›m› olarak… 

Egeden karl› da¤lara do¤ru
Baharda ‹zmir’den bafllay›p Karabu-
run’u dolaflan ve yine ‹zmir’e dönen
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‹lkbaharda çiçekler derlenir, t›pk›
Isparta’da yurtd›fl›na ihraç edilecek karan-
fillerin derlendi¤i gibi (en üstte). ‹lkbahar›n
simgelerinden bir tanesi de bebek
tafl›d›klar›na inan›lan leyleklerdir. Baharda
geldikleri il k yerlerden biri Kütahya’daki
Frig Vadisi’dir (yanda). Kekova’da ilkbahar›n
mavi rengini mor akflamsefalar› de¤ifltirir
(altta).
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yol, birçok sürprizi içinde tafl›r. Her bi-
ri baflka flekle bürünmüfl k›y› kayal›kla-
r›, Manisa laleleri ile dolan bahçeler, su-
lak alanlara inen flamingolar, sörf okul-
lar›, Urla’da flair Yorgo Seferis’in evi ve
flark›c› Tanju Okan’›n heykeli, terkedil-
mifl Rum köyleri, iskelelere as›lm›fl ah-
tapotlar, do¤al s›cak su kaynaklar› ve
çamur banyolar›, ç›ng›raklar›yla akflam›
indiren keçi sürüleri… Hem kentin,
hem taflran›n; hem sayfiyenin, hem de
k›r›n bir arada yafland›¤› bir bahar yol-
culu¤u. Denizle dudak duda¤a da geli-
nen, y›lan gibi k›vr›lan yollarla tepeler-
deki köylere de ç›k›lan bir Ege serüve-
ni…
‹nsanlar›n az gördü¤ü do¤a serüvenleri

de da¤larda karlar›n erimesiyle bafllar.
Nisan biraz erkendir bunun için ama,
ilk yumuflamalar bafllar. May›s’ta buz
yitimi h›zlan›r, Haziran’da çiçek patla-
malar›yla dolar Bolkarlar, Kaçkarlar,
Amanoslar, Toroslar ve ‹sfendiyar Da¤-
lar›. Bolkarlar’da Meydan Yaylas›’na gi-
den yoldaki Karagöl ve Çinili Göl, içi
buzlu bir maviyle bakar gözünüzün içi-
ne. O s›rada, onlardan çok uzaklarda,
Uluabat Gölü’nün üzeri nak›fl gibi ifllen-
mifl su papatyalar› ile dolar. Manyas’a
geri dönen pelikanlar ve bal›kç›llar çift-
leflme ça¤r›lar› yapmaya bafllarlar. Emir
ve Sultan Da¤lar› aras›nda kalan havza-
daki Eber Gölü boz kazlar›n, çeltikçi ve
kafl›kç›lar›n, karabataklar›n kanatlar›-

n›n ucuyla dalgalan›r. E¤ridir ve Beyfle-
hir gölleri yal›çapk›nlar›n›n  ve sutavuk-
lar›n›n yaratt›¤› lekeleri yüzeyinde yan-
s›t›r.

Yaylalar yeniden flenlenirken
Bahar›n ilk günlerinde Karadeniz Bölge-
si’ndeki yaylalar insan sesinden yok-
sundur. Güneflin yeryüzünü ›s›tmaya
bafllamas›yla, do¤an›n görkemli sessizli-
¤i hükmünü yavafl yavafl yitirir. Gürcis-
tan s›n›r›ndaki Macahel’de Karçal Da¤-
lar›’n› dolanan sis, gitgide daha büyük
bir coflkuyla akan ça¤layanlar› gizler.
Bart›n’da, Bolu’da, Zonguldak’ta da¤
sümbülleri topra¤›n üzerine mor rengin
ferman›n› yazmaya bafllarlar. Ar›lar›n
v›z›lt›lar›, a¤açkakanlar›n a¤aç gövdele-
rine gagalar›yla vurarak ç›kard›klar› ta-
k›rt›lar k›fl›n bitti¤ini duyurur. Büyük
düzlükleri kaplayan da¤ sümbülleri,
gittikçe ço¤alan börtü böcek sesleri ara-
s›nda, k›sa zaman içinde yerlerini sap-
sar› çiçeklere b›rak›rlar. Diflbudaklar›n,
kay›nlar›n, sar›çamlar›n, meflelerin, k›-
z›la¤açlar›n, göknarlar›n aras›ndan k›-
z›lgerdanlar, çobanaldatanlar, türüne az
rastlanan siyah leylekler sökün eder. ‹fl-
te tam da o günlerde, Bolu yönünden
gelen kamyonlar, Seben yaylalar›na
ulaflmak için rampalar› t›rmanmaya
bafllarlar. Yükleri ne kum, ne kütük, ne
de çimento torbalar›d›r; kamyonlar›n
karöserlerinin içinden ineklerin ve
mandalar›n flaflk›n bafllar› uzan›r. Bu
yolculuk, yaylalara göçün bafllam›fl ol-
du¤unu anlat›r bize. Ortalama yüksek-
likleri 1400 metreyi bulan Seben yayla-
lar›na vard›klar›nda, insanlar çeflmelere,
hayvanlar yalaklara a¤›zlar›n› yanaflt›r›r-
lar.  Difllere keman çald›ran Seben p›-
narlar›n›n suyunu çok özlemifllerdir
çünkü. Halk, bu tad›na doyulmaz sula-
r›n so¤uklu¤unu “karpuz çatlatan” diye
tan›mlar. Yalova’da Delmece yaylas›n›n
patikalar›, ‹stanbul’dan gelen yürüyüfl
guruplar›n›n gezi yoluna dönüflür. Bolu
Yedigöller’de ise, Büyük Göl’e içine
do¤ru uzanan ahflap balkonun üzeri
piknikçilerle dolar. Antalya – Isparta
yolundaki Karacaören Baraj›ndaki gö-
letteki sallar ise, oltalar›n› yeflil suya sal-
land›rm›fl bal›kç›lar› tafl›r.

Bir H›drellez günü Kaz Da¤›’nda
H›drellez günü. Anadolu’nun her yerin-
de oldu¤u gibi, Kaz Da¤›’nda da bahar

A¤va’daki Göksu Deresi’nin sessizli¤ini bahar sevinci yaflayan insanlar›n doldurdu¤u
tekneler bozar.
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bayram›n› kutlan›r. Tahtakufllar köyün-
de o sabah herkes erkenden kalkar. Ka-
d›nlar, k›zlar geleneksel giysilerini giyi-
nip kuflan›r. Yeme¤ini, peynirini, zeyti-
nini, ç›k›n›n›, adakl›¤›n› alan mezarl›¤a
yürüyüp gider. Atalar›n›n mezarlar›n›
çiçeklerle süsleyip bak›m›n› yapan halk,
yeme¤ini orada yakt›¤› oca¤a koyar, pi-
flirir. Birbiriyle selamlafl›r, bayramlafl›r.
Bar›fl›r, helalleflir, ada¤›n› da¤›t›r.  Zey-
tin a¤açlar› bu paylafl›ma tan›k olur, se-
vinir. Bulutlar, gökyüzü, tüm do¤a bu
kutlamaya tan›k olur, sevinir. Ayn› sa-
bah, Isparta’da bir yeni gelin sessizce
gül bahçesine girmifl ve geceleyin gül
dal›na ast›¤› minik befli¤e bakm›flt›r. Be-
fli¤in ayn› yerde as›l› oldu¤unu görüp
bir bebesinin olmas› dile¤inin gerçekle-
flece¤ini düflünür, sevinir.
Mu¤la’da Milas’›n Ketendere köyünde,
Bursa’da Cumal›k›z›k’ta, Mudanya’n›n
köylerinde kad›nlar pencere önlerinde-
ki çiçeklerin topraklar›n› yeniler, bah-
çedeki teneke saks›lar›n delinenlerini
de¤ifltirirler. Uçmakdere’de o¤laklarla
çiçek açm›fl erik a¤açlar› kucaklafl›r. 

“A¤açt› insand› kim olsa aldan›r”
Refladiye yar›madas›na ve Datça’ya ba-

har, dev papatyalarla gelir. Çiçek tozla-
r› rüzgarla da¤›l›p eski Datça’ya uçmaya
çal›fl›rlar. Amaçlar›, oradaki mezarlar-
dan birine konup döl vermek, oray› bir
bahçeye çevirmektir. Bilirler ki, o mezar
da, flu dizeleri yazan flair Can Yücel yat-
maktad›r: “Kibrit çak›yorsun ka-
ranl›kta badem çiçeklerini gör-
mek için / Ve mart denizlerinde
tedirgin bir çift sarn›ç gemisi
gözlerin / Bir ifl açacaks›n sen
bafl›m›za, yang›n m› olur art›k
bahar m›”
Madem çiçek tozlar›n›n peflinden gidip

Can Yücel’in mezar›n›n bafl›na vard›k ve
madem ki o tuttu bize dizeleriyle Dat-
ça’da bahar bafl› gelinleri olan bademle-
ri an›msatt›; biz de hem flairden, hem
de bu yaz›dan ayr›l›rken badem a¤açla-
r›na do¤ru yürüyelim. Bu kez Oktay Ri-
fat’›n dizeleriyle ve dileyelim ki fliirdeki
günefl de sizi kand›r›p uzun bahar yol-
lar›na düflürsün: “Güney yelindeki
c›v›lt› ve koku / Kand›r›r her
y›l çocuksu bademleri, / Dallar›
saran bu�uya aldan›rlar. / S›ç-
rar tomurcuk uykusundan, do-
nan›r / Bademler k›fl ortas›nda
gelin gibi. / ‹lk sevdan›n benze-

Bolu’da Abant Gölü’nün arkas›ndaki yaylalar baharda yamaç paraflütçülerini ve kamp yapanlar› a¤›rlar (üstte).
‹znik Gölü’ne bahar geldi¤inde insanlar gün bat›m›n› izlemeye doyamazlar. Anne babalar› akflam üzerini beklerken çocuklar bahar 
sal›ncaklar›nda nefleyle sallan›r (altta).
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D
elgi ya da trefin olarak da adlan-
d›rd›¤›m›z turlar›n diflhekimli-
¤indeki kullan›m› oldukça eski-

dir. M›s›r’da M.Ö. 2500 y›llar›nda cer-
rahi amaçla, Roma’da M.S. 100 y›llar›n-
da ise difl a¤r›lar›n›n giderilmesi için
pulpa odas›n›n aç›lmas›ndan Archige-
nes taraf›ndan bu tür araçlar kullan›l-
m›flt›r. Della Croce (1509-1575)’nin
1573’te yay›nlanan cerrahi kitab›nda,

dönemin yayl› turlar›na iliflkin resimle-
ri görmek olas›d›r. 18. yüzy›lda Fuac-
hard, yayl› turlar› nedense yaln›zca
protez yap›m›nda kullanm›fl, difl çürü-
¤ü tedavisinde kullanmam›flt›r1.

1803’te Johann Jacob Serre (1759-
1830), kitab›nda i¤neye benzer bir ale-
tin bafl ve iflaret parmaklar› aras›nda
döndürülerek apseli difllerde pulpa
odas›n›n aç›labilece¤ini ifade etmifltir.
Serre, ayn› kitab›nda derindeki difl
köklerinin ç›kar›lmas› için kök kanal›
içine özel vidalar›n yerlefltirilmesinin,
ifllemi kolaylaflt›raca¤›n› belirtti. Ser-
re’nin bu vidalama fikri ayn› y›l,
1803’te Heinrich Lautenschlager
(1760-1843) taraf›ndan gelifltirilmifltir.
Lautenschlager, viday› yerlefltirmeden

önce kök kanal›n›, kendisi-
nin gelifltirmifl oldu¤u bir
delgi aleti ile geniflletmifltir.
Çekim ifllemi ise köke yer-
lefltirilen özel viday› kavra-
yacak flekilde haz›rlanm›fl
baflka bir aletle gerçeklefltir-
mifltir. ‹ki y›l sonra 1805’te
Calmann Jacob Linederer,
Lautenschlager’in bu çe-
kim yöntemine karfl› ç›k-
m›flt›r. Kök çekimleri için
kendi planlad›¤› ve “keçi
aya¤›” ad›n› verdi¤i eleva-
törleri, turlar konusunda ise
1797’de gelifltirmifl oldu¤u
bir aleti önermifltir. Daha
sona, 1830’da Maury’nin
gelifltirdi¤i delgi aleti ise da-
ha kullan›fll›yd›. Çünkü ar-
ka difllerde de kullan›labili-
yordu. 

Difl çürüklerinin temiz-
lenmesinde çeflitli ekskava-
törler, parmaklarla döndü-
rülerek kullan›lan çubuk
fleklindeki delgi aletleri ge-
çerliliklerinin hala sürdür-

mekteydiler.
Bu aletlerin hep-

si de dönme hare-
ketinin elde edile-
bilmesi için iki
elin de kullan›l-
mas›n› gerektiri-
yordu. Bu neden-
le uygulanmalar›
oldukça zordu. 

John Gre-
e n w o o d
( 1 7 6 0 -
1 8 1 9 )
a y a k l a
çal ›flt ›r › lan
turlar›n bulucusu
olarak bilinir. ‹lk
kez Greenwood’un
1790 y›llar›nda bu tür bir aleti yap›p
kulland›¤› bilinmektedir (Resim 14).
Greenwood, bu aleti annesinin ç›kr›-
¤›ndan yararlanarak yapm›flt›r. Ayn›
alet Greenwood’un ölümünden sonra,
o¤lu taraf›ndan milli kuron yap›m›nda,
milin yapay difle yerlefltirilmesinde kul-
lan›lm›flt›r. Greenwood’un bu buluflu
nedense di¤er diflhekimlerinin ilgisini
çekmemifltir.

7 fiubat 1871’de James Beall Mor-
rison (1829-1917), ayakla çal›flt›r›lan
ve dakikada 2000 devir yapabilen bir
aletin patentini alm›flt›r (Resim 15).
Morrison’un gelifltirmifl oldu¤u tur, difl
çürüklerinin temizlenmesinden baflka,
difl tafl› temizli¤inde, keskin kenarlar›n
düzeltilmesinde, protez yap›m›nda ve
kemik cerrahisinde de kullan›labilmek-
teydi. Pedall› turlar›n kullan›lmaya bafl-
lamas›ndan hemen sonra angldruva ve
piyasemen gibi önemli ara parçalar ge-
lifltirilmifltir. Bu dönemde baz› diflhe-
kimleri taraf›ndan çok ilginç delgi alet-
leri kullan›lmaktayd›. Bunlardan biri
1871’de Fellows Harrington (1819-
1895) taraf›ndan gelifltirilen Latince

* Prof.Dr. ‹.Ü. Diflhekimli¤i Fakültesi Periodontoloji Anabilim Dal›

Turlar›n geliflimi

Ahmet Efeo�lu*

Hastalar›n diflhekimleriyle ilgili kafalar›ndaki en belirgin imge o meflur “v›zzz” sesidir.
Asl›nda ço¤u için diflhekimi korkusunun tümüyle bundan kaynakland›¤› bile
söylenebilir. Bu sesin kayna¤› olan turlar mesle¤imizin vazgeçilmez enstürümanlar›
aras›ndad›r. Turlar›n tarihi bir anlamda diflhekimli¤inin tarihidir de diyebiliriz.
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“oyar›m” anlam›na gelen “Erado” adl›
delgi makinesidir. Bunun yan› s›ra, ba-
s›nçl› hava veya suyla çal›flt›ralan aletler
de gelifltirilmifltir. Yel de¤irmenin çal›fl-
ma mekanizmas›n› and›ran bu turda,
bas›nçl› hava yerdeki körü¤e ayakla ba-
s›larak elde edilmifltir2.

Bu dönemdeki en önemli sorunlar-
dan biri de alt›n dolgular›n kavite içine
s›k›ca yerlefltirilmesiydi. Turlar›n gelifli-
miyle birlikte “pnömatik çekiç” denilen
ve herhangi bir tur aletine tak›labilen
özel aletler de yap›lm›flt›r. 

Turlarda enerji kayna¤› olarak elek-
tri¤in kullan›lmas› ilk kez George F.
Green taraf›ndan 1872’de gerçekleflti-

rilmifltir. Green’in gelifltirdi¤i elektrikli
turda, motor do¤rudan piyasemene
ba¤lanm›flt›r. Daha sona, Prof. Grisco-
me 1883’te Siemens ‹ndüksiyon Moto-
ru ile uç aras›na esnek bir flaft yerleflti-
rerek elektrikli turlar› daha kullan›fll›
hale getirmifltir. Daha sonra “S.S. Whi-
te” firmas› ayn› düzene¤i, modifiye edil-
mifl bir dikifl makinas› motoruna ba¤la-
m›flt›r. 

Mühendis Reiniger (1854-1909)’in
yapt›¤› akümülatörle çal›flan tur aleti
1887’de diflhekimi Frederich Schnei-
der (1844-1899) taraf›ndan Berlin’de
diflhekimlerine tan›t›lm›flt›r. Bu tür
elektrikli aletler, 1957 y›l›nda hava ak›-
m› ile çal›flan türbin ve 1965’de mikro-
motorun devreye girmesine kadar yay-
g›n olarak kullan›lm›flt›r.

Hava türbinlerinin diflhekimli¤inde
kullan›m› 1948’de diflhekimi Ivar Nor-
len taraf›ndan bafllat›lm›flt›r. Norlen’in
“Dentalair” ad›n› verdi¤i türbin oldukça
fazla hava kullan›m› (dakikada 80 litre)
gerektiriyor ve dakikada 140.000 devir
yap›yordu.

1949’da Robert J. Nelsen su türbi-
nini gelifltirmifltir. Ayn› y›l “S.S. White”
firmas›, kum püskürten bir ayg›tla orta-
ya ç›km›flt›r. Ancak ayg›t, püskürtülen
alüminyum oksit parçac›klar›n›n tam
olarak ortamdan uzaklaflt›r›lmas› ola-
naks›z oldu¤u için kullan›lamad›. 1955
y›l›nda “S.S. White” firmas›, bugün difl
tafl› temizli¤inde kullan›lan ultrasonik
“Cavitron” ayg›t›n› gerçeklefltirmifltir. 

Diflhekimi, John Victor Borden,
1946’da “Aerotor” ad› verilen ve diflhe-

kimli¤inde yayg›n olarak kullan›lacak
hava türbinini gelifltirmifltir. Bu ayg›t
1957’de Roma’daki bir uluslararas› difl-
hekimli¤i kongresinde tan›t›lm›fl ve bü-
yük ilgi görmüfltür. Dakikada 150.000-
350.000 devir yapan bu ayg›t o dönem
için inan›lmaz bir h›za sahipti.

Bu ayg›t diflhekimlerine büyük ko-
layl›klar sa¤lam›flt›r. Ancak pulpaya
yaklafl›ld›¤›nda yine geleneksel delgi
aletleri kullan›lmaktayd›. Bu sorun da
1965 y›l›nda “Kerr ve Siemens”in mik-
romotor üretimine bafllamalar›yla çö-
zümlenmifltir.

KAYNAKLAR
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Abrams Inc. Publishers, New York, 1985.

2. Efeo¤lu A. Diflhekimli¤i Tarihi. Yüce reklam/ya-

y›m/da¤›t›m afl. ‹stanbul, 1992. 
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1. Diflhekimleri; sa¤l›k mevzuat›nda yer
alan tüm kurallara uyarak teknolojik ge-
liflmelerin olanak tan›d›¤› her tür araç ile
genel olarak mesle¤i tan›tma, koruyucu
ve tedavi edici a¤›z difl sa¤l›¤› konular›n-
da toplumu bilgilendirme hakk›na sahip-
tir.

2. Yap›lacak her türlü bilgilendirme, has-
ta kazanma, yönlendirme amac› ile olma-
mal›d›r.

3. ‹nternet üzerinden hekimlik yap›lma-
mal›, diflhekimi hastas›n› muayene etme-
den, tedavi hizmeti vermemeli. Site içeri-
sinde standart olarak kullan›lan karakter-
lerle ve her sayfan›n alt›nda yer alacak fle-
kilde “Site içeri¤inde bulunan bilgiler destek
sa¤lamak içindir. Hekimin hastas›n› t›bbi
amaçla muayene etmesi, tan› ve teflhis koy-
mas› yerine geçmez” ifadesi yer almal›d›r.

4. Reklam unsuru bulunduran yaz›, resim
foto¤raf v.b. ürünleri yay›nlamamal›. Ol-
gu sunumlar› da dahil olmak üzere, hasta-
lar›n kimli¤ini belli eden resim, foto¤raf,
bilgi, belge yer almamal›d›r.

5. Mesleki yaz›larda; yanl›fl, günümüzde
bilim çevrelerince kabul edilmifl bilgilere
ayk›r› ve hastalar› yanl›fl yönlendiren bil-
gilere yer verilmemeli. Yay›nlanacak bilgi
ve bulgularda kaynak gösterilmelidir. 

6. Diflhekimli¤i ile ilgili uygulamalar›n
iyili¤i, kötülü¤ü ifade edilmemeli, a¤r›s›z
ac›s›z tedavi uygulama vb. gibi taahhüt-
lerde bulunulmamal›d›r.

7. Diflhekimi kat›ld›¤› meslek sonras› e¤i-
timleri, yerli ve yabanc› uzmanl›k kuru-
lufllar›na üyeli¤ini, dan›flmanl›k görevleri-
ni, sertifikalar›n› sitesinde ilan etmemeli-
dir. (SDE sertifikas› yer alabilir)

8. Diflhekimi; web sitesinde: 

a) Diflhekim(ler)inin ad›, soyad› ve unva-
n› ile çal›flt›¤› kurum veya özel sa¤l›k ku-
ruluflunun ismi, flayet çal›flm›yorsa “mes-
leki pratik olarak çal›flmad›¤›” 

b) Ba¤l› bulundu¤u Oda sicil numaras›
(bu numaralar web sitesine onay al›nd›-
¤›nda yay›nlanabilir.)

c) Türk Diflhekimleri Birli¤i sicil numara-
s›, (bu numaralar web sitesine onay al›n-
d›¤›nda yay›nlanabilir.)

d) Mezuniyet tarihi,

e) Özel sa¤l›k hizmeti veren kuruluflun

adresi, yerleflim krokisi

f) Telefon ve faks numaralar›,

g) Çal›flma gün ve saatleri,

h) Mezun oldu¤u / olduklar› üniversite-
nin ad›, 

j) E-Posta adresi / adresleri ve buna ait
mail formu,

k) Uzmanl›k dal› 

l) Akademik unvan› bilgilerine yer verebi-
lir.

m) Diflhekimi ve çal›flanlar›n›n foto¤rafla-
r›; resmi belge ve kanuni ifllemlerde kulla-
n›lan kriterlere uygun olan vesikal›k fo-
to¤raf fleklinde web sitesinde kullan›labi-
lir. Yada üstten bafl bölgesi ile alttan en
fazla bel bölgesine kadar k›sm› gösteren ifl
giysisi ile çekilmifl kiflisel foto¤raflar› kap-
sar.

9. Meslek kurulufllar› ile di¤er mesleki si-
telere yönlendirici linklere yer verilebilir.

10. Kendisine internette sayfa haz›rla-
yan/haz›rlatan diflhekimi, site adresi ola-
rak bir bilim ve uzmanl›k dal›n›n ad›n›
kullanmamal›d›r. Örn: www.çeneortope-
disi.com, www.ortodonti.com, www.tur-
kiyenineniyidishekimi.com, www.pro-
tez.com gibi. Ancak isim, alanla kombine
edilebilir. Örn: www.çeneortopedisi- ka-
mal.com.

11. Diflhekimi; web sayfas›nda mesleki
alan d›fl›ndaki, ald›¤› ödülleri, üye oldu¤u
siyasi parti, cemaat, dernek veya grup ad›-
n› belirtmemelidir. Yay›nlarda ›rk, dil,
din, cinsiyet, siyasal ve ideolojik ayr›mda
bulunulmamal›d›r.

12. Diflhekimi ülke d›fl›nda bulunan su-
nucu makineyle ve / veya yabanc› dille
yapt›¤› sunumda da mevcut kurallar ve
yukar›da belirtilen ilkelere uygun davran-
mal›d›r.

13. Diflhekimi tedavi ücret bilgilerini ya-
y›nlayabilir; Yay›nlanan ücretler Türk
Diflhekimleri Birli¤i asgari ücret tarifesi-
nin alt›nda olmamal›d›r.

14. Diflhekimi web sitesinde Türk Diflhe-
kimleri Birli¤i veya ba¤l› oldu¤u odas›n›n
amblemini kullanmak isterse sitede web
sayfas› içerisinde bulunacak / bulunan ya-
z› ve di¤er görüntülerin bas›l› bir örne¤ini
ba¤l› bulundu¤u odaya onaylatmas› ve bu
onay› sitenin yay›n› esnas›nda tarih ve nu-
maras› ile belirtilmelidir.

15. Diflhekiminin mesle¤i ile ilgili web si-
tesinde, kendi sanat, kültürel vs. aktivite-
leri ile, hobileri gibi meslek d›fl› özel ilgi
alan›na giren etkinlikleri sayfan›n görü-
nüm alan›n›n %5’ini geçmeyecek ve say-
fada tek bafl›na kalmayacak flekilde mesle-
ki ana sayfadan flahsi sayfaya do¤ru link
ba¤lant›s› arac›l›¤› ile yönlendirilebilir. Bu
yönlendirme esnas›nda kayan/yan›p sö-
nen vb. yönlendirmeler (banner/flafl gibi)
kullan›lmamal›. Özel web sayfas›ndan
mesleki web sayfas›na do¤ru herhangi bir
yönlendirme yap›lmamal›

Arama motorlar›na kay›t

1) Diflhekimleri veya diflhekimli¤i alan›n-
da faaliyet gösteren özel sa¤l›k kurum ve
kurulufllar› taraf›ndan haz›rlanan web si-
teleri genel arama motorlar›na kay›t ettiri-
lebilir. Ancak bu kay›tlar esnas›nda sitede
yer alan di¤er hekimlerden farkl›l›k göste-
recek flekilde (farkl› punto, çerçeve ve di-
¤erleri) yay›nlanmas› reklam olarak kabul
edilmelidir. 

2) ‹fl sa¤lama amac›na yönelik ve meslek-
tafllar›yla rekabete yol açacak flekilde özel
amaçl› arama motorlar›na, rehberlerine,
listelerine, veri tabanlar›na ve benzerleri-
ne kay›t yapt›r›lmamal›. ‹nternet kullan›-
c›lar›n›n kendi sitesine yönlendirilmesini
sa¤lamak için internet k›sa yollar› kulla-
n›lmamal›d›r.

3) “‹nternet sayfas›n›n, sadece diflhekim-
lerinin bulunmas›na yönelik özel amaçl›
arama motorlar›na kay›t ettirilirken anah-
tar kelime (keyword) olarak; "ad› ve soya-
d› ya da özel sa¤l›k kuruluflunun ad›n›n",
"bulundu¤u flehir-ilçe-semt ad›n›n" ve
"uzmanl›k alan› ve akademik unvanlar›-
n›n d›fl›nda bir sözcük ya da tan›t›m tüm-
cesi kullan›lmamal›d›r.”

Diflhekimli¤inde web sitesi etik kurallar›
‹nternetin yayg›nlaflmas›yla birlikte tüm alanlarda oldu¤u gibi diflhekimli¤inde de internetin reklam amaçl›
kullan›m› gündeme gelmeye bafllad›. Bu arada etik ve deontolojik kurallar›n gözard› edildi¤i örnekler de

ço¤almaya bafllad›. Türk Diflhekimleri Birli¤i uzman görüfllerine de baflvurarak diflhekimlerinin sanal
ortamda uymalar› gereken etik kurallar› belirledi. 
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Sorular›n yan›tlar›n› en geç 14 Nisan 2006 tarihine kadar 
SDE Yüksek Kurulu Ziya Gökalp Caddesi No:37/11 K›z›lay/Ankara adresine mektupla, 
0 312 430 29 59’a faksla ya da tdb@tdb.org.tr adresine e-mail ile 
gönderen meslektafllar›m›zdan en az 7 soruyu do¤ru cevaplayanlar
6 SDE kredisi almaya hak kazanacaklard›r.
Web sitemizdeki SDE bölümüne girmek için kullanaca¤›n›z flifre: kredi 

1. a b c d e
2. a b c d e
3. a b c d e
4. a b c d e
5. a b c d e 

6. a b c d e
7. a b c d e
8. a b c d e
9. a b c d e

10. a b c d e

Ad› Soyad› :
Adresi :

‹mzas› :

SDE CEVAP FORMU (Do¤ru cevab› daire içine al›n›z)

Sürekli Diflhekimli¤i E¤itimi kredilendirilmifl sorular›
1- Alt sol birinci süt az› diflinde uya-
ranl› a¤r›, derin dentin çürü¤ü ile
gelen hastada (radyografik olarak
sa¤l›kl›) kavite preperasyonu sonra-
s›nda renkli/sert dentin izlendi¤inde
afla¤›daki tedavi seçeneklerinden
hangisini uygulars›n›z? 

a) Direkt kuafaj
b) Formokrezol amputasyonu
c) Kanal tedavisi
d) ‹ndirekt kuafaj
e) Kalsiyumhidroksit amputasyonu

2- A¤›z solunumu hangi malokluzyo-
na neden olabilir?

a) Derin kapan›fl
b) Polidiastema
c) Maksiler darl›k
d) Damak yar›¤›

3- Sa¤l›kl› bir difletinde subgingival
yerleflim uygulanaca¤› zaman kron
kenar› difleti cebi içerisine ne kadar
girmelidir?

a) 1.5-2 mm
b) Cep derinli¤inin _’si kadar
c) Epitelyal ataflmandan en az 

0.5mm uzakta.
d) 2-2.5 mm
e) Cep derinli¤i kadar

4- Afla¤›dakilerden hangisi infeksi-
yon yay›l›m›nda etkili de¤ildir?

a) Kollagenazlar,
b) Hyalüronidazlar,

c) Elastazlar,
d) Toksinler,
e) Fibronektin. Aerob ve anaerob 

gram (+) koklar ve anaerob gram
(-) basiller.

5- Epitel tabakalardan hangisi çok
say›da keratinozom denilen yo¤un
granüller içerir?

a) Stratum spinosum
b) Stratum corneum
c) Stratum granulosum
d) Stratum basale
e) Hiçbir tabaka

6- Yedi yafl›nda sa¤ alt birinci büyük
az› diflinde çürük nedeni ile pulpa
ekspozu oluflmufl bir hasta için afla-
¤›daki tedavi seçeneklerinden hangi-
si uygundur? 

a) Formokrezol ile amputasyon
b) Kalsiyumhidroksit ile amputas

yon
c) Klasik kanal tedavisi
d) Kalsiyumhidroksit ile apeksifikas

yonun sa¤lanmas›
e) Çekim 

7- Afla¤›dakilerden hangisi yer tutu-
cu endikasyonudur?

a) Mandibuler prognati
b) Erken süt difli kayb›
c) Ankiloze süt diflleri
d) Afl›r› artm›fl overjet

8- Afla¤›dakilerden hangisi periodon-
tal sorunlu difllerde uygulanmas› ge-
reken marjinal sonlanma flekillerin-
dendir?

a) Difleti alt›nda dik aç›l› basamak.
b) Difleti alt›nda b›çak s›rt› basamak.
c) Difleti s›n›r›nda veya üzerinde ge

nifl aç›l› basamak.
d) Difleti alt›nda köflesi yuvarlat›lm›fl

dik aç›l› basamak.
e) Difleti üzerinde bizotajl› dikaç›l› 

basamak.

9- Endike olmad›¤› halde yap›lan
ampirik antibiyotik kullan›m› afla¤›-
dakilerden hangisine yol açmaz.

a) Bakteri direncine
b) Super infeksiyonlara
c) Toksik reaksiyonlara
d) A¤r› ve ödeme
e) Allerjik reaksiyonlara

10- Afla¤›dakilerden hangisi peri-
odontal ligamentin fonksiyonlar›n-
dan de¤ildir?

a) Oklüzal kuvvetlerin kemi¤e iletil
mesi,

b) Diflin kemi¤e ataçman›,
c) Gingival dokular›n diflle iliflkisi

nin korunmas›,
d) Difletinin fleklinin verilmesi,
e) Oklüzal kuvvetlere karfl› direnç 

oluflumu



1-B

Ön difller 3 yafl›na kadar kalsifiye olur-
lar.Bu nedenle florozis için en riskli dö-
nem 0-3 yafllar aras›d›r.

2-D 

Klas II divizyon 1 aktivatörü uygulanan
hastalarda M. Pterygoideus Lateralis d›-
fl›ndaki çi¤neme kaslar›n›n boyu uzaya-
cak, boyu uzayan kaslar eski haline
dönmeye çal›fl›rken mandibula vas›tas›
ile maksillaya posterior, mandibulaya
ise anterior yönde etki yapacakt›r. Ayr›-
ca aktivatör kullan›m› ile kondil ve gle-
noid fossada adaptif de¤iflimlerin mey-
dana geldi¤i gösterilmifltir.

3-A

Diflsiz boflluk 3 kat artt›¤›nda deformas-
yon e¤ilimi 3 ün 3 üncü kuvveti kadar
yani 3x3x3 = 27 kat artar.

4-A

Aerob ve anaerob gram (+) koklar ve
anaerob gram (-) basiller orofasiyel in-
feksiyonlarda bask›n bir flekilde rol al›r.

5-D

Üçüncü aflama olan birleflim epitelinin
sement tabakas› üstünde lokalize oldu-
¤u dönemde sulkusun taban› mine – se-
ment tabakas›n›n koronalinde de¤il mi-
ne-sement tabakas›n›n tam üstündedir

6-A

Yumuflak dokuya yay›lan ancak baflka
sistemik bulgular›n olmad›¤›  enfeksi-
yonlarda antibiyotik kullan›m› ›m ola-
rak befl gün sürmelidir.

7-C

Afl›r› iskeletsel bozuklu¤a sahip eriflkin
bireylerde ideal tedavi ortodontik cerra-
hi tedavidir. Bu bireylerde büyüme so-

na ermifl oldu¤u için fonksiyonel ve or-
topedik ayg›tlar etkili olamamaktad›r.
Sabit ortodontik tedavi ise sadece difller
üzerinde etkili olmakta, iskeletsel bir
etki yapmamaktad›r. Bu nedenle orto-
donti ve cerrahinin ekip çal›flmas› ile
hem dentoalveoler ve hem de iskelet ya-
p›larda de¤iflimler elde edilebilmekte ve
hastalarda ideal okluzyon ve yumuflak
doku profili sa¤lanmaktad›r.

8-D

Optimum okluzyonda eksentrik hare-
ketlerde posterior disklüzyonu sa¤la-
mak için posterior difllerin     tüberkül
yüksekliklerinin s›¤ olmas› gerekmez.
Tüberkül yüksekli¤i optimum okluz-
yon için bir önflart de¤ildir.

9-C

Günümüzde en yayg›n olarak aldehit
gurubu, iyot gurubu, ve klor bileflikleri
gibi kimyasal ajanlar so¤uk sterilizas-
yon amac›yla kullan›lmaktad›rlar.

10-C

Yaflla beraber artarak 10-20 kata ulafl›r

TDBD 90. Say› 
CEVAP ANAHTARI
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TDB – SDE Yüksek Kurulu’nun 
22 fiubat 2006 tarihli toplant›s›nda de¤erlendirilen etkinlikler:

Kredilendirilen etkinlikler

‹stanbul Diflhekimleri Odas› Tel: 0212.296 21 05    
Etkinli¤in Ad› : Bölgesel Bilimsel Toplant›lar 2006-3
Etkinli¤in Tarihleri : 03.03.2006

Zonguldak Diflhekimleri Odas› Tel: 0372.251 56 24 
Etkinli¤in Ad› : SDE Mart 2006 Etkinli¤i
Etkinli¤in Tarihleri : 04.03.2006

Kayseri Diflhekimleri Odas› Tel: 0352.232 61 67
Etkinli¤in Ad› : Mart 2006 Kurs Program›
Etkinli¤in Tarihleri : 04-05.03.2006

GATA Diflhekimli¤i Bilimleri Merkezi Tel: 0312.304 60 43
Etkinli¤in Ad› : Adli Diflhekimli¤i Sempozyumu
Etkinli¤in Tarihleri : 06-07-03.03.2006

‹stanbul Diflhekimleri Odas› Tel: 0212.296 21 05
Etkinli¤in Ad› : Klinik Uygulamalar Mart 2006
Etkinli¤in Tarihleri : 10.03.2006

Adana Diflhekimleri Odas› Tel: 0322.457 24 67
Etkinli¤in Ad› : Mart 2006 SDE Etkinli¤i
Etkinli¤in Tarihleri : 11.03.2006

‹stanbul Diflhekimleri Odas› Tel: 0212.296 21 05
Etkinli¤in Ad› : Acil T›bbi Yard›m Kursu Mart 2006
Etkinli¤in Tarihleri : 23.03.2006

Ankara Diflhekimleri Odas› Tel: 0312.435 90 16 
Etkinli¤in Ad› : Meslek ‹çi E¤itim Semineri Mart 2006
Etkinli¤in Tarihleri : 16.03.2006

‹stanbul Diflhekimleri Odas› Tel: 0212.296 21 05
Etkinli¤in Ad› : Klinik Uygulamalar Mart 2006-1
Etkinli¤in Tarihleri : 17.03.2006

Bursa Diflhekimleri Odas› Tel: 0224.222 69 69 
Etkinli¤in Ad› : Mart 2006 E¤itim Semineri
Etkinli¤in Tarihleri : 17.03.2006

Estetik Diflhekimli¤i Tel: 0212.230 16 99
Akademisi Derne¤i EDAD
Etkinli¤in Ad› : ‹mplantoloji Çal›flma Grubu 5.Kongresi
Etkinli¤in Tarihleri : 16-17-18.03.2006

Dentadent A¤›z ve Difl Sa¤l›¤› Tel: 0212.296 10 49
‹mplantoloji Merkezi
Etkinli¤in Ad› : Dent Akademia Mezuneyt Sonras› 

E¤itim Programlar› Mart 2006
Etkinli¤in Tarihleri : 19.03.2006

‹stanbul Diflhekimleri Odas› Tel: 0212.296 21 05   

Etkinli¤in Ad› : Klinik Uygulamalar Mart 2006-2

Etkinli¤in Tarihleri : 24.03.2006

Adana Diflhekimleri Odas› Tel: 0322.457 24 67

Etkinli¤in Ad› : SDE Etkinli¤i Mart 2006-1 

Etkinli¤in Tarihleri : 25.03.2006

Kayseri Diflhekimleri Odas› Tel: 0352.232 61 67

Etkinli¤in Ad› : Mart 2006 Bilim Program›

Etkinli¤in Tarihleri : 25.03.2006

Gaziantep Diflhekimleri Odas› Tel: 0342.232 90 57

Etkinli¤in Ad› : Gaziantep ‹mplantoloji Semineri

Etkinli¤in Tarihleri : 25.03.2006

‹stanbul Diflhekimleri Odas› Tel: 0212.296 21 05

Etkinli¤in Ad› : Merkezi Bilimsel Etkinlikler Mart 2006

Etkinli¤in Tarihleri : 26.03.2006

T.C.Sa¤.Bak.Keçiören Tel: 0312.325 36 36 

Osmanl› A¤›z ve Difl Sa¤. Mrk.

Etkinli¤in Ad› : E¤itim Semineri Mart 2006

Etkinli¤in Tarihleri : 31.03.2006

‹stanbul Diflhekimleri Odas› Tel: 0212.296 21 05

Etkinli¤in Ad› : Merkezi Bilimsel Etkinlikler Nisan 2006

Etkinli¤in Tarihleri : 09.04.2006

T.C.Sa¤.Bak.Keçiören Tel: 0312.325 36 36 

Osmanl› A¤›z ve Difl Sa¤. Mrk.

Etkinli¤in Ad› : E¤itim Semineri Nisan 2006

Etkinli¤in Tarihleri : 28.04.2006

Bal›kesir, ‹zmir, Manisa, Mu¤la, Tel: 0312.325 36 36

Uflak Diflhekimleri Odas›

Etkinli¤in Ad› : 5.Ege Böl. D.O.Uluslararas› Bilimsel 

Kongre ve Sergisi

Etkinli¤in Tarihleri : 28-30.04.2006

T.C.Sa¤.Bak.Keçiören Tel: 0312.325 36 36 

Osmanl› A¤›z ve Difl Sa¤. Mrk.

Etkinli¤in Ad› : E¤itim Semineri May›s 2006

Etkinli¤in Tarihleri : 26.05.2006
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D
iflhekimlerinin bir k›sm› mesleki
faaliyetlerini resmi kurumlarda
(da) yürütmektedir. Kimi zaman

resmi kurumda meslek uygulamas›yla
ilgili olarak T›bbi Deontoloji Tüzü¤ü ya
da TDB Disiplin Yönetmeli¤i hükümle-
rinin ihlal edildi¤ine iliflkin iddialar ile-
ri sürülmektedir. Bu iddialar karfl›s›nda
disiplin soruflturmas› aç›lmas› noktas›n-
da diflhekimleri odas›nda tereddütler
ortaya ç›kmaktad›r. Odalar›n bu nokta-
da tereddüt göstermelerinin hakl› se-
bepleri de bulunmaktayd›. Zira, idare
mahkemeleri ve bazen de Dan›fltay tara-
f›ndan verilen kimi kararlarda meslek
örgütlerinin disiplin soruflturmas› yap-
ma yetkilerinin serbest meslek uygula-
mas›yla s›n›rl› oldu¤u, meslek mensu-
bunun resmi kurumdaki çal›flmas›n›n
ancak ilgili idare taraf›ndan soruflturu-
labilece¤i, bu nedenle meslek örgütü-
nün resmi kurumdaki mesleki faaliyet
sebebiyle disiplin cezas› vermesine ilifl-
kin ifllemin iptaline dair kararlar veril-
mifltir.

Meslek mensubunun eyleminin mu-
ayenehanede olmas› durumunda disip-
lin cezas› verebilen meslek örgütünün
ayn› eylemin resmi kurumda ifllenmesi
halinde ceza verememesi ciddi bir çelifl-
ki olarak ortada durmakta; Anayasa ve
yasalar ile meslek disiplinini korumakla

görevlendirilmifl olan meslek örgütleri-
nin resmi kurumlardaki meslek uygula-
malar›na müdahale edememeleri an›lan
görevin eksik uygulanabilmesine yol aç-
maktayd›. Birçok meslek örgütünün
karfl›laflt›¤› bu durum Dan›fltay ‹dari
Dava Daireleri Kurulu taraf›ndan veri-
len bir kararla ortadan kald›r›ld›.

Resmi kurumda düzenledi¤i rapo-
run gerçe¤e ayk›r› oldu¤u iddias›yla so-
ruflturulup Türk Tabipleri Birli¤i tara-
f›ndan disiplin cezas›yla cezaland›r›lan
hekimin ifllemin iptali istemiyle Dan›fl-
tay’da açt›¤› davada eylemin kamu ku-
rumunda ifllenmifl olmas› sebebiyle
Türk Tabipleri Birli¤i’nin disiplin sorufl-
turmas› yürütme yetkisinin olmad›¤›
gerekçesiyle yürütmenin durdurulmas›-
na karar verilmifltir. ‹tiraz üzerine dos-
yay› inceleyen Dan›fltay ‹DDK “Disip-
lin hukuku bak›m›ndan meslek men-
subu olup, kamu görevlisi statüsünde
olanlarla, mesle¤ini serbest olarak ic-
ra edenler aras›nda kesin bir yetki
alan› ayr›m› yoktur. Baflka bir deyifl-
le, meslek mensubu olup, kamu gö-
revlisi olanlar›n ba¤l› bulundu¤u ka-
mu tüzel kiflili¤ine karfl›, mesle¤ini
serbest icra edenlerin ise meslek ku-
rulufluna karfl› disiplin hukuku aç›-
s›ndan sorumlu oldu¤u fleklinde ke-
sin bir sonuca ulafl›lmas› mümkün
de¤ildir. Disiplin hukuku bak›m›n-
dan önemli olan, disiplin cezas›na
konu eylemin a¤›rl›kl› olarak hangi
görevden kaynakland›¤›n›n tespiti-
dir. Bu aç›dan eylemin hangi görev-
den kaynakland›¤›n›n öncelikle tes-
piti gerekir.

Bak›lan olayda, davac›n›n bir hü-
kümlü hakk›nda çeliflkili, gerçe¤i
yans›tmayan raporlar düzenledi¤i ge-
rekçesiyle TTB Disiplin Yönetmeli-
¤i’nin 5/g maddesi uyar›nca cezalan-
d›r›ld›¤› anlafl›lmakta olup; davac›n›n
cezaya konu eyleminin, bir hasta hü-
kümlü hakk›nda “hekimlik bilgi ve
becerisi” sonucu rapor düzenlenme-
sinden (yaz›l› mütalaada bulunan ku-

rulda yer almas›ndan kaynaklanmas›
nedeniyle, daval›, Birlik taraf›ndan
soruflturulup sonucuna göre ceza ve-
rilebilece¤i tabii olup, ifllemin yetki
yönünden yürütülmesinin durdurul-
mas›nda hukuki isabet görülmemifl-
tir.” gerekçesiyle verdi¤i kararla yürüt-
menin durdurulmas›na iliflkin Daire ka-
rar›n› kesin olarak kald›rm›flt›r. 

Bu kararla birlikte kamu kurumu
niteli¤inde meslek kurulufllar›n›n, res-
mi kurumda da ifllenmifl olsa, meslek
mensubunun etik kurallar› ihlal eden
mesleki eylemlerini soruflturup, gerek-
ti¤inde ceza verebilmelerine olanak sa¤-
lanm›flt›r.

Özel hastaneler ve reklam
Diflhekimli¤i alan›nda da özel hastane
aç›lmas› ve bir hastanenin yo¤un biçim-
de reklam faaliyetine giriflmesiyle, ‘özel
hastane olunca reklam serbest mi olu-
yor?’ düflüncesi belirdi birçok kiflide. 

Sa¤l›k hizmetinin sunulmas›nda
reklam yap›lmas›, yasa koyucu taraf›n-
dan istenmeyen bir durumdur. Zira
1928 y›l›nda ç›kart›lm›fl olan 1219 say›-
l› Yasa’da hekimlerin reklam yapmas›
yasaklanm›fl, 1960 y›l›nda ç›kart›lan
T›bbi Deontoloji Tüzü¤ü’nde ve yak›n
zamanda ç›kart›lan A¤›z ve Difl Sa¤l›¤›
Hizmeti Sunulan Özel Sa¤l›k Kuruluflla-
r› Hakk›nda Yönetmelik ve Özel Hasta-
neler Yönetmeli¤i’nde özel sa¤l›k ku-
rum ve kurulufllar›n›n reklam yapmas›-
n›n yasak oldu¤u aç›kça belirtilmifltir.

Özel hastanelere iliflkin yönetmeli-
¤in 60. maddesinde özel hastanelerin
ilan verebilece¤i ancak bu ilanlarda has-
ta talebini yaratmaya/artt›rmaya yönelik
aç›klamalara yer verilemeyece¤i vurgu-
lanm›flt›r.

Yarg› kararlar›na bak›ld›¤›nda rek-
lam yasa¤›n› vurgulayan bir çok karar
bulmak mümkündür. Burada iki karar›
k›saca belirtelim:

• “Sa¤l›k mevzuat›nda yer alan ve
tümüyle sunulan sa¤l›k hizmetinin ya-
rarlan›c›lar›n› korumay› amaçlayan bu

Disiplin soruflturmas›n›n kapsam›
Meslek mensubunun eyleminin muayenehanede olmas› durumunda disiplin cezas› verebilen meslek

örgütünün ayn› eylemin resmi kurumda ifllenmesi halinde ceza verememesi ciddi bir çeliflki olarak ortada
durmaktayd›. Birçok meslek örgütünün karfl›laflt›¤› bu durum Dan›fltay idari Dava Daireleri Kurulu

taraf›ndan verilen bir kararla ortadan kald›r›ld›.

Mustafa Güler*

* Avukat, TDB Hukuk Dan›flman›
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‹mkans›z bir aflk...
Sa¤l›kta reklam meselesi giderek gündemimizde daha fazla yer kaplar oldu. Samsun Diflhekimleri Odas›

Yönetim Kurulu üyesi Reyhan Abac›’n›n bu konuyla ilgili görüfllerine yer veriyoruz.

kurallar çerçevesinde, serbest çal›flan
diflhekimleri veya ortaklar›n›n tümü
diflhekimi olan flirketlerin oluflturdu¤u,
muayenehane, poliklinik veya sa¤l›k
kurulufllar›n›n, kendileri, sunduklar›
hizmet, uygulad›klar› teflhis ve tedavi
yöntemleri ile bu yöntemleri uygular-
ken kulland›klar› cihaz ve benzeri araç-
larla ilgili olarak tüketici kitleye her tür-
lü iletiflim arac› yoluyla reklam ve tan›-
t›m yapmalar›n›n yasaklanmas›na ilifl-
kin dava konusu Yönetmelik kuralla-
r›nda ilgili Yasalara, hukuka ve kamu

yarar›na ayk›r›l›k bulunmamaktad›r.”
fleklindeki düflünceyi içeren Dan›fltay
10. Dairesinin 2001 tarihli karar› ile
A¤›z ve Difl Sa¤l›¤› Hizmeti Sunulan
Özel Sa¤l›k Kurulufllar› Hakk›nda Yö-
netmelik’in reklam yasa¤›n› düzenleyen
32. maddesinin iptali istemi reddedil-
mifltir.

• Özel bir hastanenin Emekli Sand›-
¤› ile yapt›¤› anlaflmadan sonra baz›
hastal›klar›n tedavisinin hastanelerinde
Emekli Sand›¤› mensuplar›na ücretsiz
verildi¤i yönündeki reklam sebebiyle

hastane mesul müdürüne verilen disip-
lin cezas›n›n iptali istemiyle aç›lan dava
Dan›fltay 8. Dairesi taraf›ndan 2005 ta-
rihli karar ile “...Emekli Sand›¤› men-
suplar›n›n bu yolla hastaneye yönelme-
lerini sa¤layacak nitelikte oldu¤u...” ge-
rekçesiyle reddedilmifltir. 

Hukuksal düzenlemelerin aç›k hü-
kümleri ve yarg› kararlar›nda beliren
durum karfl›s›nda özel hastanelerin de
di¤er sa¤l›k kurulufllar› gibi reklam ya-
sa¤›na tâbi olduklar›n› kesin biçimde
söylemek mümkündür.

S
a¤l›kta bir reklam furyas› gidiyor.
Ekonomik ortam, rekabet hissi ve
varolma savafl›nda s›vazlanan Ala-

attin’in Lambas› adeta. Kullan›c›s›na
daha fazla hasta, daha fazla para ve da-
ha fazla meta esareti vaat ediyor. 

Reklam bir ürüne talebi art›rman›n,
onu satman›n, tüketim olgusunu art›r-
man›n bir yöntemi. Belki ça¤›n gere¤i,
ticaretin olmazsa olmaz›. Ama sa¤l›k
sektörünün içine girdi¤inde ne kadar
etik? Bir yandan insanlara sa¤l›kl› ya-
flam ve daha az hasta olmay› vaat eden
sa¤l›k sektörü di¤er yandan daha fazla
hastal›k, daha fazla sa¤l›k gideri, daha
fazla harcamay› hedefleyen reklam ol-
gusu. Menfaatleri ve kazan›mlar› ayn›
noktada çak›flmayan hatta çeliflen, çelifl-
mesi gereken iki ruhun son zamanlar
da alevlenen aflk›. Yasakl› bir aflk bu..
Gerek Deontoloji Tüzü¤ü gerekse Ta-
babet ve fiuabat› Sanatlar›n›n Tarz› ‹c-
ras›na Dair Kanun kesin ve net bir dille
yasakç› yumru¤unu vurmufltur bu iki
ayr› dünyal›n›n birlikteli¤inin ortas›na. 

Son yumruk Dan›fltay’dan, 2005 y›-
l›nda 4529 say›l› karar›yla. 

Davac› Özel Ac›badem Hastanesi
Baflhekimi. Dava: Reklam yapt›¤› için
‹stanbul Tabipler Odas›’n›n 08.07.2002
tarih ve 33 say›l› karar ile kendisine ve-
rilen 35.991.400-TL para cezas›n›n ip-
tali ile Türk Tabipler Birli¤i Soruflturma
ve Yarg›lama Yönetmeli¤i’nin 5/a b

maddeleri ve T›bbi Deontoloji Tüzü-
¤ü’nün 8. ve 9. maddelerini iptali iste-
mi.

6023 say›l› Türk Tabipler Birli¤i Ka-
nunun 28. maddesinin d f›kras›nda, si-
nema radyo hizmetleri veya di¤er yaz›l›
ve sözlü vas›talarla reklam yap›lmas›n›
önlemek Türk Tabipler Birli¤i ‹dare
Heyeti’nin vazifeleri aras›nda say›lm›fl,
39. maddesinde ise, Haysiyet Diva-
n›’n›n evrak› kendisine bildirilen üyele-
rin fiil ve hareketlerinin niteli¤ine göre
bu maddede belirtilen uygun cezalar›
verece¤i belirtilmifltir. 

Bilindi¤i gibi; 1219 say›l› Tababet
ve fiuabat› Sanatlar› Tarz› ‹cras›na Dair
Kanun ve T›bbi Deontoloji
Nizamnamesi’nde hekimlerin reklam
yapmas› yasaklanm›flt›r.

Bunun neticesinde Dan›fltay’›n dos-
yay› incelemesi sonucunda davac›ya
baflhekim olarak çal›flt›¤› Özel Hastane-
nin, Emekli Sand›¤› mensuplar›na üc-
retsiz olarak baz› sa¤l›k hizmetlerinden
faydalanabilecekleri yolunda verilen ve
28.10.2002 günü de Milliyet Gazete-
si’nde ç›kan ilan nedeniyle para cezas›
verildi¤i anlafl›lmaktad›r.

Dan›fltay davay› flu flekilde karar
ba¤lam›flt›r: “Yukar›da an›lan yasa hük-
münde, hekimlerin reklam yapmalar›-
n›n, bu reklamdan yararlanarak, reka-
bet oluflturmalar›n›n yasak oldu¤u
aç›kça belirtildi¤ine göre, davac›ya veri-
len cezan›n dayana¤› T›bbi Deontoloji
Tüzü¤ü’nün 8. ve 9. maddelerinde ya-
saya ayk›r›l›k bulunmaktad›r.

Aç›klanan nedenler ile davan›n da-

vac›ya para cezas› ile verilmesine iliflkin
ifllem ile t›bbi deontoloji tüzü¤ünün 8.
ve 9. maddelerinin iptali istemine ilifl-
kin k›sm›n›n reddine, Türk Tabipler
Birli¤i soruflturma ve yarg›lama yönet-
meli¤inin 5/a-b maddelerine iliflkin k›s-
m› hakk›nda ise karar verilmesine yer
olmad›¤›na, yarg›lama giderlerinin da-
vac›lar üzerinde b›rak›lmas›na, avukat-
l›k asgari ücret tarifesi uyar›nca 350-
YTL avukatl›k ücretinin davac›lardan
al›narak daval› idarelere verilmesine
1.11.2005 gününde oy birli¤i ile karar
verildi.”

Yani özet olarak Ac›badem Hastane-
si Baflhekimi’ne reklam yapt›¤› için Ta-
bipler Odas›’nca verilen para cezas› Da-
n›fltay taraf›ndan uygun görülmüfl, bafl-
hekimin iptal istemi reddedilmifltir.
Adaletin kesti¤i parmak ac›maz, ac›ma-
mal›. 

Hiç kimse yap›lan aç›k reklamlar ile
ya da haber nitelikli yaz›, ilan ve tan›-
t›m gibi kullan›c›ya göz k›rpan gizli
reklamlarla halk›n bilinçlendirildi¤i,
hekime baflvuru s›kl›¤›n›n art›r›ld›¤› ve
dolay›s›yla sa¤l›¤›n geliflimine hizmet
edildi¤i iddias›nda bulunmas›n. 

Reklam›n tek amac› vard›r: Gidilen
adresi de¤ifltirmek. Böyle bir amac›n da
gerek ekonomi gerek insani gerekse
sa¤l›k felsefesiyle örtüflen yan› yoktur.

Bu aflk, imkans›z bir aflkt›r. Bitmeli-
dir, bitecektir de. Bu aflk oyununda
meslek odalar›, mahkemeler, T.C. ka-
nunlar› kara kedi olmay›, kötü adam
rolünü üstlenmeyi bütün iyi niyetiyle
sürdürmeye devam edecektir.

Reyhan Abac›
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Ç anakkale rüzgâr› öyle
bir rüzgârd›r ki, esti

mi eser... cofltu mu coflar...
katar önüne o koca kanatl›
bulutlar›, savurur da savu-
rur... Ç›narlar›n, meflelerin,
dutlar›n tarç›n rengi yaprak-
lar› bir hazan seli olur, akar
gider eriye eriye...
Çanakkale'nin bir flark›s› var-
d›r... Çanakkale'nin bir kederi
vard›r... Kederi kader, kaderi
kederdir Çanakkale'nin.
O gecenin, o denizin, o rüzgâr›n, o flar-
k›n›n, o kederin, o kaderin çocu¤uydu
Bedia. Parmaklar› y›ld›zlara ulaflt›, aflk

u¤runa buz gibi sulara dald›,
b›rakt› kendini rüzgara. Sü-
rüklendi, sürüklendi... 
Çanakkale'den Selanik'e, Se-
lanik'ten Auschwitz'e, Ausc-
hwitz'den Londra'ya, Lon-
dra'dan ‹stanbul'a ve daha
bin bir diyara... Onun rüz-
gâr›n›n ad› aflkt› ve Bedia
hep rüzgâra karfl› keman›-
n› çald›...

Belki de Bedia, hiç keman çalma-
mal›yd›...
Kiraze ve Minta gibi çok satan romanla-
r›yla tan›d›¤›m›z diflhekimi Solmaz Ka-
muran’›n son eseri.

“D irenen insan özgürlük
tutkusunu koruyabili-

yordu. Günümüzün edilgen in-
san› kendisine sunulan özgür-
lük kal›plar›n›n tüketicisi.”
Gündüz Vassaf 40 Y›l Önce 40
Y›l Sonra Amerika – Rusya’da
e¤lenceli, mizahi, fliirsel bir dil-
le çocukluk ve gençlik y›llar›ndan tan›-
d›¤› Amerika ile “sosyalizmin befli¤i” di-
ye merak etti¤i Moskova’y›, 40 y›l sonra
sadece an›lar›n›n izinden giderek de¤il,
tekrar görerek, yaflayarak anlat›yor. 21.
yüzy›l›n gönüllü totalitarizmine karfl›
dikkatimizi çekiyoruz. 
’68 kufla¤›n›n egemen düzene baflkald›-
r›s›yla “kapitalizmin cehenneminde sos-

yalist cennetin düfllerini ku-
ran,” Moskova’da sar›ld›kla-
r›n› yitiren genç... Pentagon
kuflatmas›ndan Moskova ge-
celerine, aflklar›na ve hayal
k›r›kl›klar›na, erotik politi-
kadan, komünist düflmanl›-
¤›n›n paranoyak boyutlar›-

na, Çeçenistanl› Timur’dan, San Fran-
cisco’da fiükran Günü sofralar›na, sür-
gündeki day› Zekeriya Sertel’den, Sta-
lin’e, Nâz›m Hikmet’e... “‹zleyeninin iz-
lenen oldu¤u” Amerika’dan, “sosyalist
düfllerden kapitalizm düflkünlü¤ü”ne
geçen Rusya’ya kadar uzanan 40 y›ll›k
bir an›lar zinciri, seyahat notlar›... Dü-
nümüzle birlikte yar›na bakan bir kitap.

Çanakkale Rüzgar› Papan›n Gergedan›

40 Y›l Önce 40 Y›l Sonra Amerika – Rusya
Gündüz Vassaf ‹letiflim Yay›nevi / Ça¤dafl Türkçe Edebiyat Dizisi

B afllang›çtan Günümüze
Diflhekimli¤i, diflhekim-

li¤ini bafllang›çtan günümü-
ze kadar bize tam anlam›yla
ve ayr›nt›l› olarak anlatmay›
amaçlayan bir kitap. Birçok
yerli, yabanc› kaynak, Türk-
çe t›p yazmalar› ve belgelere
dayanarak haz›rlanan kitap
14 bölümden olufluyor. 
Diflhekimli¤i tarihi yüzy›llar-
ca t›p tarihi içinde bir bölüm olarak ele
al›nd›. Cerrahi bir sanat alan› olan difl-

hekimli¤inin 19. yüzy›lda bü-
tün dünyada geliflmeye baflla-
mas›, onun, ayr› bir bilim alan›
olarak araflt›r›lmas›n› sa¤lad›.
Bu kitap, diflhekimli¤inin ça¤-
lar boyunca geliflimini ayr›nt›l›
olarak inceliyor.
Bafllang›çtan Günümüze Diflhe-
kimli¤i, diflhekimli¤inin tarihi
geliflimiyle ilgili verileri içinde
toplayan ve 21. yüzy›l›n baflla-

r›nda   bu cerrahi sanat alan›n›n nas›l
modernleflti¤ini inceleyen bir çal›flma.

Bafllang›c›ndan 
Günümüze
Diflhekimli¤i

Prof.Dr. Ahmet Efeo¤lu
Prof.Dr. Ayflegül Demirhan Erdemir
Doç.Dr. Öztan Öncel
Nobel T›p Kitabevleri

Lawrence Norfolk
‹fl Bankas› Kültür Yay›nlar›
Edebiyat Dizisi

P apan›n Gergeda-
n›, Avrupa tari-

hinin en karanl›k
dönemlerinde ge-
çen öyküler, ya da
baflka bir deyiflle
‘alternatif tarih-
ler’ yazd›¤›ndan
Umberto Eco’yla k›yaslanan
‹ngiliz yazar Lawrence Norfolk’un en
çok konuflulmufl kitab›d›r. Gergedan gi-
bi hem muhteflem, hem korkunç, hem
tarihsel hem de co¤rafi yönden uçsuz
bucaks›z, ama tümüyle gerçek olaylara
dayal› bu devasa hikaye bir sürü k›tay›
ve ça¤› kapsar; kuzeyin donmufl sula-
r›nda deniz yaflam›n›n bafllang›c›ndan,
kuzey Avrupa’n›n ilk sakinlerinin H›ris-
tiyanl›k öncesi tanr›lar›na, güneydeki
kokuflmufl on alt›nc› yüzy›l Papal›k dev-
letine, Asya’daki sömürge savafllar›na,
Afrika’daki köle ticaretine dek. Okuyu-
cular yeralt›nda, Papal›k la¤›mlar›nda
kana susam›fl bir savafl veren ve, ç›kar
için birbirine girmifl ‹talyan devletçikle-
rini simgeleyen farelerden oluflan ordu-
lar›, yukar›da da resmi görevlilerin ya-
tak odalar›nda dönenleri görür. 
Bu sars›c› kitab› okuyanlar›n, gerek ak-
l›na, gerek duygular›na yönelik sald›r›-
lardan sonra kendine gelmesi biraz
uzun sürebilir; fakat ödül de büyük:
‹nan›lmaz bir kültürel ve tarihsel biriki-
me, k›vrak bir zekaya ve müthifl bir
edebiyat diline sahip usta bir yazardan
nefis bir kitap okumufl olman›n coflku-
su.
Kitab› Türkçe’ye ‹stanbul Diflhekimleri
Odas› Yay›n Komisyonu üyesi meslek-
tafl›m›z Süha Sertabipo¤lu kazand›rd›.

Solmaz Kamuran Goa Bas›m Yay›n / Roman Dizisi  
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Gelir Vergisi’nde 
yap›lan de¤ifliklikler 
Basit Usul ad› alt›nda faaliyet gösteren
mükelleflerin y›ll›k beyanlar› fiubat ay›
içerisinde yap›lacak. 1998 y›l›nda Gö-
türü Usulün kald›r›lmas› ile yerine uy-
gulamaya giren bu yöntemle beyanda
bulunan mükellefler, beyanlar›n› flubat
ay›nda yapmakta ve ödemelerini de ay-
n› ayda ve haziran ay›nda yapabilecek-
ler. 

30 Aral›k 2005 tarih ve GVK-43
/2005 -15 say›l› Gelir Vergisi Sirküleri-
ne göre 2006 y›l›nda Basit Usulde Ver-
gilendirme uygulanmas›ndan yararlan-
man›n koflullar› yeniden belirlendi.

31 Aral›k 2005 tarihi itibar› ile Bü-
yükflehir Belediye s›n›rlar› d›fl›nda kalan
yerlerde al›m›n 60 bin YTL’yi, sat›fl›n 76
bin YTL’yi,  Büyükflehir Belediye s›n›rla-
r› d›fl›nda kalan yerlerde de al›m›n 70
bin YTL’yi, sat›fl›n 96 bin YTL’yi aflma-
mas› gerekiyor.

Kurumlar Vergisi’nde 
yap›lan de¤ifliklikler 
Kurumlar Vergisi Yasas› son fleklini al-
d›. Baz› firmalar için yap›ld›¤› düflünü-
len büyük teflvikler kamuoyundaki tep-
kiler yüzünden verilmedi.

Kurumlar Vergisi ile ilgili 38 mad-
deden oluflan de¤ifliklik içinde dikkat
çeken de¤ifliklikler flunlar:
• Kurumlar›n aktifinde yer alan gayri-

menkul ve ifltirak kazançlar›n›n sat›-
fl›ndan % 100 muaft›. Yeni düzenle-
meyle bu muafiyet % 75’e indirildi. 

• Kooperatiflere sa¤lanan muafiyet s›-
n›rlar› ve koflullar› de¤ifltirildi.

• Ticari amaçla kurulan tüketim ve nak-
liye kooperatifleri vergi kapsam›na
al›nd›. 

• Yap› kooperatiflerine muafiyet koflul-
lar› da de¤ifltirildi. Yeni getirilen dü-
zenlemeyle arsa ve yap› ruhsat›n›n
kooperatife ait olmas›, yönetim ve de-
netim kurullar›nda inflaat ifllerini üst-
lenen kiflilere yer verilmemesi flart›
yer ald›.  

• Örtülü sermaye uygulamas›ndaki be-
lirsizlikler aç›kl›¤a kavuflturuluyor.
Borçlanma ile ilgili kurum sermaye-
sinde en az 1/4 oran›nda ifltiraki olma
koflulu getiriliyor.

• Yeni getirilen özel bir düzenlemeyle,
vergi cenneti olarak bilinen ülkelerde
yerleflik mükelleflere çeflitli adlar al-
t›nda yap›lan ödemelerin, Türkiye’de-
ki vergi matrahlar›ndan düflürülmesi
amac›yla kullan›lmas›n›n önüne ge-
çilmesi amaçlan›yor. 

• Kontrol edilebilen yabanc› kurum ka-
zançlar› belli koflullar›n gerçekleflme-
sine ba¤l› olarak Kurumlar Vergisi’ne
tabi olacak.

• Tasar›n›n 32. maddesine göre; Ku-
rumlar Vergisi % 20 olacak, Kurum
Geçici Vergisi de % 20 hesaplanacak.
Bakanlar Kurulu Geçici Vergi oran›n›
% 15’e indirebilecek.  

• Ana hatlar› hiç de¤iflmeyen örtülü ka-
zanç müessesesi kald›r›larak yerine,
daha kapsaml› olan ve OECD üyesi
ülkelerinde uygulanan Transfer Fiyat-
land›rmas› müessesesi getirilecek.  

• 30 Aral›k 2005 tarih ve 26039 say›l›
Resmi Gazete’de yay›mlanan Sanayi
ve Ticaret Bakanl›¤›’n›n 2005/2 nu-
maral› ‹ç Ticaret Tebli¤i ile flirketler-
de sermaye art›r›m› süresi 30 Aral›k
2006 tarihine kadar tekrar uzat›ld›.

Vergi Usul Kanunu’yla 
ilgili de¤ifliklik
3 Ocak 2006 tarih B.07.G‹B.0.29/2968-
298-486 say›l› Maliye Bakanl›¤›’n›n
Özelgesine göre amortismana tabi ikti-
sadi k›ymetlerle ilgili olarak kanuni sü-
resinde amortisman ayr›lmasa da fiilen
ayr›lm›fl kabul edilen amortismanlar›n,
söz konusu iktisadi k›ymetlerin daha
sonradan sat›lmas› durumunda, ku-
rumlar vergisi matrah›n›n tespitinde gi-
der olarak dikkate al›nmas› mümkün
olacakt›r. 

SSK ve Ba¤-Kur’la 
ilgili de¤ifliklikler
SSK ve Ba¤-Kur borçlar›n›n yeniden ya-
p›land›r›lmas›yla ilgili kanun tasar›s›
Meclis’te görüflülüyor. Ancak borçlar›n
karmafl›k hesaplanma yöntemiyle ilgili
flu ana kadar bir de¤ifliklik gözük-
müyor.  

Sosyal güvenlik kurumlar›ndan
emekli, maluliyet, dul ve yetim ayl›¤›
alan hak sahiplerine ait vergi iade bildi-
rimlerinin ibraz edilme süresi 15 fiubat
2006 günü mesai saati bitimine kadar,
vergi iade mahsup ifllemi ise 15 Mart
2006 tarihine kadar uzat›ld›. 

1 Ocak 2006 tarihinden itibaren uy-
gulanacak Ba¤-Kur prim ve kesenekleri
belirlendi.

Yeni belirlenen rakamlara göre bir-
inci basamak toplam prim ödemesi
174.90.- YTL, 24. basamak primi de
651.86.- YTL oldu.  

Di¤er Kanunlarla 
‹lgili De¤ifliklikler 
26 Aral›k 2005 tarih Ö‹V 2005/1 say›l›
Özel ‹letiflim Vergisi sirkülerine göre
2006 y›l›nda uygulanacak maktu Özel
‹letiflim Vergisi tutar› 24.15.- YTL ola-
rak belirlendi.

Basit Usulde Vergilendirme s›n›rlar› 
yeniden belirlendi

2006 y›l›nda Basit Usulde Vergilendirme uygulanmas›ndan yararlanman›n koflullar› yeniden belirlendi.
31 Aral›k 2005 tarihi itibar› ile Büyükflehir Belediye s›n›rlar› d›fl›nda kalan yerlerde al›m›n 60 bin YTL’yi,

sat›fl›n 76 bin YTL’yi;  Büyükflehir Belediye s›n›rlar› d›fl›nda kalan yerlerde de al›m›n 70 bin YTL’yi, 
sat›fl›n 96 bin YTL’yi aflmamas› gerekiyor.

Baset Demirbu�a*

* TDB Mali Müflaviri
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140 gr a¤l›rl›¤›nda 1400 mw/ cm2 ›fl›k
gücüne sahip mavi ›fl›k ve ayn› konsep-
te teflhis edici 1800 mw / cm2 ›fl›k gücü-
ne sahip beyaz ›fl›k verebilen LED Ifl›nl›
cihazd›r.
Mavi ›fl›k yayan diyot bafl› 450 den 490
nm geniflli¤i içinde bu genifllik içerisin-
de ›fl›¤a duyarl› olan metaryeller için
uygun bu diyot bafl› kompozit dolgula-
r› için (tedaviler) için standart bir çö-
zümdür.

Mavi Ifl›k
Kompozit metaryellerin polimerizizas-
yonu ve Bleaching (beyazlatma)
Beyaz Ifl›k
Teflhis için beyaz ›fl›k yayan diyot bafl›
a) A¤›z mukoza teflhisleri 

(A¤›z kanseri vb.)
b) Sert doku teflhisleri için 

(K›r›klar, difl çürükleri, 
kök kanal     aç›kl›klar›,)

Toros Dental Tel: 0.242.247 76 16

Meta sistem; difleti
korumas› gerek-

tirmeyen ve difllerde
hassasiyet oluflturmadan
etkili ve kal›c› beyazlatma
sa¤layan Meta Beyazlatma kö-
pükleri ile, bu köpüklerin aktivasyonu
için kullan›lan otomatik süre ayarl› ve
flarj edilebilir Metatray cihaz›ndan olu-
flur. Nane aromal› Meta beyazlatma kö-
pükleri, difl yüzeylerine uyum sa¤laya-
rak osmotik bas›nç prensibiyle tüm difl-
lere eflit düzeyde karbamid peroksit sal›-
n›m› yapar. 
Metatray cihaz›, ideal beyazlatma reaksi-
yonu için gereken 568 nm dalgaboyun-
daki mavi ›fl›¤› silikon uygulama pla¤›y-
la beyazlatma köpüklerine ileterek ›fl›n

cihaz› kullan›m›n› ortadan kald›r›r. Ci-
haz taraf›ndan sa¤lanan 10 ºC'lik ›s› ar-
t›fl›yla uygulama seanslar› 20 dakikaya
iner ve pH dengesi geleneksel beyazlat-
ma sistemlerinin aksine asidik yönde
bozulmadan güvenli beyazlatma sa¤la-
n›r. 
Etkinli¤i ve güvenilirli¤i bilimsel çal›fl-
malarla kan›tlanm›fl Metatray, beyazlat-
mada yer ve zaman s›n›r›n› ortadan kal-
d›rm›flt›r. 

Yi¤it Difl Deposu Tel: 0.232.339 74 35

Metatray

G.U.M. 
Paroex Sprey
Paroex Sprey, %0.12 Chlorhexidine
içerir. Dental pla¤› kald›rmaya yar-
d›mc› olur. Bilinen bir oral-antiseptik
madde olan Chlorhexidine, hassas
difletlerini korumaya yard›mc› olur.
Sprey lokal uygulamada maksimum
etki sa¤lar. ‹ki aplikatörlüdür. Alkol
içermez.

Scala  Tel: 0.312.387 51 75

G.U.M. 
Paroex Jel
Paroex Jel, %0.12 Chlorhexidine, Vi-
tamin E ve D-Panthenol içerir.
Chlorhexidine, tahrifl olmufl ve ilti-
haplanm›fl difletleri için uygun aktif
maddedir. Vitamin E, antioxidant
olarak görev yapar. D-Panthenol
(Pro-Vitamin B5) a¤›z mukozas› için
etkili bir toniktir. Alkol içermez.

G.U.M 
Paroex Gargara
Paroex %0.12 Chlorhexidine Garga-
ra, tahrifl olmufl ve iltihaplanm›fl di-
fletleri için etkilidir. Dental plak olu-
flumunu, difleti iltihaplanmalar›n› ve
kanamalar› önler. Difl kayb›na yol
açan periodontal doku hasar›n› kon-
trol alt›na al›r. Alkol içermez.

Ak›ll› beyazlatma 
sistemi 

DioPower
Yeni jenerasyon 
teflhis ve tedavi 
›fl›k cihaz›
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I -Cat 3 boyutlu olarak anatomik yap›lar› tam, do¤ru ve ku-
sursuz  görüntüleyerek  ortodontik, ortognatik ve maxillo-

facial alanda ideal teflhis ve tedavi planlamas› sa¤lar. Kafatas›
görüntüsünü (boyundan nasion'a kadar)  40 sn. içinde, 22

cm. görüntü alan yüksekli¤i ve 0,2 mm geniflli¤inde  dilimler
halinde tarar.
I-Cat geleneksel panoramik ve sefalometrik X-Ray cihazlar›-
n›n görüntülemesi imkans›z olan anatomik yap›lar› görüntü-
ler. Sinüsler, hava yolu pasaj›, difller, çene, TME gibi yap›lar›n
net ve 3 boyutlu olarak görülebilmesi ile farkl› tedavi seçenek-
lerinin gelifltirilebilmesine imkan verir.
I-Cat bir çok ortodontik takip program› ile uyumludur.  I-Cat
yaz›l›m› sayesinde görüntüler her aç›dan görülebilir ve dön-
dürülebilir.
Ortodontist ve cerrahlar I-Cat'i gömük difl, implant, kemik re-
konstrüksiyonu, ortognatik cerrahi, ortodonti, travma, pato-
loji, enfeksiyon görüntüleme, TME de¤erlendirme gibi bir çok
alanda kullanabilirler.
I-Cat 3 boyutlu görüntüleme sistemi bire bir ve efl zamanl› gö-
rüntü, optimal teflhis ve tedavi sa¤lar. Hasta rahat› ve do¤al
anatomik oryantasyonu korumak için hasta oturur pozisyon-
da iken “ aç›k düzen tarama” ile görüntü bilgisayara aktar›l›r.
Bu görüntü doktor taraf›ndan an›nda biçimlendirilebilir veya
istenen say›da dilimlere ayr›labilir. Geleneksel CT taray›c›lar›n
kulland›¤› radyasyonun %0.2'si kadar radyasyon kullan›r.
Dentanet Tel: 0.212.297 53 00

I-CAT 
Konik Ifl›nl› 
Üç Boyutlu 
Dental 
Görüntüleme 
Sistemi

T urbocid, günümüz flartlar›nda muayenehanenizde ki bafl-
l›klar›n uzun süreli kullan›labilmesi ve geliflmifl virüslere

karfl› önlem alabilmeniz için gelifltirilmifl bir bak›m cihaz›d›r.
TURBOCID piyasada bulunan tüm düflük ve yüksek h›zl› (4
veya 2 ç›k›fll›), farkl› marka ve model bafll›klar›n bak›m›n›; ‹ç
- d›fl temizleme, ya¤lama ve dezenfeksiyonunu 13 dakikadan
az bir sürede yapan üniversal bir cihazd›r. Tüm ifllemler oto-
matik olarak gerçeklefltirilir. 
Ayn› anda  4 farkl› özellikteki bafll›klar› temizler, ya¤lar ve de-
zenfeksiyonunu yapar. Bu sayede tüm bafll›klar›n›z› güvenle
ve uzun süreli kullanman›z› sa¤lar.
Cihaz›n  üzerinde ki  dijital göstergeden bak›m aflamalar› ad›m
ad›m takip edilebilir. Su, ya¤ ve dezenfeksiyon solüsyonlar›n-
dan oluflan 3 tane solüsyon tank› vard›r. 

Güney Dental  Tel: 0.216.466 83 83 

Justy II Tam otomatik bir apex locaterdir ve al›fl›lagelmifl
süreli ölçü ayarlar›na ihtiyaç duymaz. Kanal ›slak yada

kuru olsa bile her durumda tam ve gerçek ölçüyü verir.
Justy II ile, gösterge çubu¤u kanala yerlefltirilen kanal aleti-
nin hareketi ile beraber (efl zamanl›) olarak hareket eder,
Justy II daha fazla alg›lama hissi ile yan›lmaz bir tedaviye
imkan verir.
Justy II’nin göstergesi, digital göstergelere göre daha genifl
aç›dan okunabilen analog bir göstergedir. Gösterge çubu¤u
kanala yerlefltirilen aletin hareketi ile beraber uyum içeri-
sinde hareket eder.
1- Justy II, “ortalama mesafe ötesine’’ geçmez. Diflhekimi
Justy II’yi kullanarak “Apical Constriction” (Apical daral-
ma) bölgesini harap etmekten kurtulur. (Apical perforati-
ondan kurtulur.)
2- Justy II “Apical Constriction’’ bölgesini tam ve kesin ola-
rak bulabilir.
3- Justy II, e¤enin hareketleri ile (hekimin el hareketleri ile)
di¤er apex locaterlara göre çok daha uyumlu hareket eder.
4- Justy II, asla keskin ve h›zl› hareket etmez, ayn› h›zda
hareket eder. Bu yüzden hareketleri görmek ve kontrol et-
mek daha kolayd›r.

Gülo¤uz Difl Deposu Tel: 0.312.433 10 12

Justy II
Apex locater cihaz›

Turbocid
Bafll›k Bak›m ve Dezenfeksiyon Cihaz›
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G
üney Dental, Frans›z implant sis-
temi Sudimplant TBR Group ile
yapt›¤› distribütörlük anlaflmas›n›

ve bu implant sisteminin Türkiye lansma-
n›n› Koç Müzesinde gerçeklefltirdi¤i bir
toplant› ile gerçeklefltirdi.
17 fiubat 2006 tarihinde gerçekleflen TBR
Lansman gecesinin sunumlar› TBR Ürün
Müdürü Diflhekimi Serpil Karamankafl ta-
raf›ndan yap›ld›. Güney Difl A.fi. Yönetim
Kurulu Baflkan› Ferizan Peker’in aç›l›fl ko-
nuflmas›n› takiben, Diflhekimi Dr. Sarkis
Sözkes, TBR implantlar› kullanm›fl oldu-
¤u baz› vakalar›n›n sunumunu yapt›. Kul-
lanmakta oldu¤u di¤er implant sistemleri
ile bu sistemin benzer yönlerini ve de kli-
nik uygulamadaki farkl›l›klar›n› vaka ör-
neklemeleri ile sundu. 
Daha sonra TBR implant sisteminin yara-
t›c›s› olan Dr. Andre Benhamou implant
sisteminin 20 y›ll›k tarihçesini anlat›p va-
ka sunumlar› yaparak bu implant sistemi

ve özelliklede Z1 Zirkonyum boyunlu
implantlar›n estetik avantajlar›ndan bah-
setti.
Bu gece için özel olarak haz›rlanan “mak-
ro model Z1 implant” TBR Grup Baflkan›
Dr. Andre Benhamou,  Güney Dental Yö-
netim Kurulu Baflkan› Ferizan Peker, Ge-
nel Müdür Bar›fl Haznedaro¤lu ve TBR
Ürün Müdürü Serpil Karamankafl’tan
oluflan Güney Dental ve TBR implantolo-
ji ekibi taraf›ndan  aç›larak, TBR ‹mplan-
t›n Türkiye Çal›flmalar› bafllat›lm›fl oldu. 
TBR Ürün Müdürü Diflhekimi Serpil Ka-
ramankafl, implant sektörüne Güney
Dental isminin verdi¤i güven, ve de Fran-
s›z dizayn ile  estetik de¤erleriyle geliflti-
rilmifl 20 y›ll›k bir implant sistemi olan
TBR ile girdiklerini, Türkiye genelinde 16
bayi ve temsilcilerle yayg›n teknik destek
ve güçlü bir ürün sto¤uyla çok k›sa süre-
de implant sektöründe öne ç›kacaklar›na
inand›¤›n› belirtti.

Ayr›ca Türkiye çap›nda difl hekimleri için
Temel ‹mplantoloji E¤itim kurslar› plan-
lad›klar›n›, Diflhekimi Dr Sarkis Sözkes
taraf›ndan oral implantoloji’ye bafllang›ç
e¤itimi verilecek olan  bu kurslar›n ‹stan-
bul, Ankara, ‹zmir, Adana, Antalya ve
Samsun’da düzenlenece¤ini belirtti.  

A
merikal› Periodontist Dr. John O.
Butler hastalar›n›n ihtiyaç duy-
du¤u nitelikte a¤›z bak›m ürün-

leri bulamad›¤› için, 1923 y›l›nda The
John O. Butler Company’yi fiikago’da
kurmufl ve flirketi o günden bu yana,
proje üretim ve da¤›t›m alan›nda yapt›¤›
profesyonel çal›flmalarla a¤›z ve difl sa¤-
l›¤› alan›nda dünyan›n en yenilikçi ve li-
der flirketlerinden biri olmufltur.
Sunstar Butler, 3,000 çal›flan› ile a¤›z difl

sa¤l›¤› ve kiflisel bak›m ürünlerinde
dünya genelinde faaliyet gösteren ulus-
lararas› firmalard›r. Butler fiirketi’nin fii-
kago’daki merkezinin d›fl›nda, Kanada,
Almanya, ‹talya, Fransa ve ‹spanya’da
ülke ofisleri ve dünyan›n farkl› bölgele-
rinde 80 den fazla distribütörü bulun-
maktad›r. Butler G.U.M, Türkiye ve
KKTC’de Scala taraf›ndan temsil edil-
mekte ve tüm Butler G.U.M ürünlerinin
ithalat› ile pazarlama ve sat›fl› Scala tara-
f›ndan yap›lmaktad›r.
Sunstar Butler, a¤›z difl sa¤l›¤› alan›nda-
ki bilimsel geliflmelere katk›da bulun-
may› ve bu alandaki geliflmeleri hem uz-
manlarla, hem de tüketicilerle paylaflma-
y› hedefleyerek çal›flmakta ve geçmiflten
gelen birikimleri ve ça¤a uygun vizyon-
lar› ile a¤›z difl sa¤l›¤› ve sistemik hasta-
l›klar aras›ndaki iliflkiyi araflt›rmada li-

der bir rol üstlenmektedir. 
Dome Trim, Quad-Grip, Micro Tip Tek-
nolojisi, Anti Bakteriyel Arayüz F›rças›,
Anti Bakteriyel Seyahat F›rças›, Eez-Tru
Difl ‹pi, alkol içermeyen Chlorhexidine
gargara, jel ve spreyden oluflan Paroex
grubu,   Chlorhexidin’in günlük kullan›-
ma uygun gargara ve macun formu olan
Gingidex grubu  bu çal›flmalar›n sonucu
olarak gelifltirilmifl en yenilikçi ürünler
olup, ideal a¤›z ve difl bak›m›n› sa¤laya-
cak flekilde tasarlanm›fllard›r.
Butler G.U.M ürünleri Türkiye’de sade-
ce eczanelerde sat›fla sunuluyor.

Sarkis Sözkes
sunum
s›ras›nda

Butler G.U.M 
Türkiye’de

Zirkonyum
Boyunlu 
‹mplantlar
Türkiye’de Gece için özel olarak haz›rlanan “Makro model Z1 implant”›n paketi  Güney Dental Yönetim Ku-

rulu Baflkan› Ferizan Peker, Genel Müdür Bar›fl Haznedaro¤lu, TBR Ürün Müdürü Serpil Kara-
mankafl ve TBR Grup Baflkan› Dr. Andre Benhamou taraf›ndan aç›ld›.
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Kurs

Kongre, 

Sempozyum

Devren Sat›l›k

Muayenehane

Nispetiye Cad.
Akmerkez karfl›s›nda,
120 m2 net, girifl kat›,
otoparkl›, 4 odal›
(2'sinin altyap›s›
haz›r), 3 y›ll›k, labo-
ratuar, otoklav,
cer.asp. RVG, Plazma,
DVD, merkezi müzik
sistemi, bahçe kul-
lan›ml›, tüm alet ve
cihazlar›yla komple,
mülküyle devren
sat›l›k muayenehane. 
Fiyat: 600 bin YTL 

Tel: 0.552.447 57 99

22-25 Eylül 2006
fienzen-Çin

12. Uluslararas› Diflhekimli¤i
Kongresi
22-24 Mart 2006
Kahire - M›s›r
E-mail: ecds12@egycalendar.com
www.egycalendar.com

GIRSO (Uluslararas› Stomatoloji ve
Odontoloji Araflt›rmac›lar› Birli¤i)
50. Kongresi
27 – 29 Nisan 2006
Palermo - ‹talya
Tel: +39-0-6-845-431
Faks: +39-0-684-543-700
E-Mail:  deviach@aristea.com

2. Özbekistan  Uluslararas›
Diflhekimli¤i  Forumu
2. Özbekistan  Uluslararas›  Fuar›
4-6 Nisan, 2006   
Taflkent Özbekistan
Fax: +998 (71) 151 21 64

Britanya Diflhekimli¤i Kongre ve
Fuar›
18 - 20 May›s 2006
International Convention Centre
(ICC), Birmingham
Tel: +44 20 7935 0875
Faks: +44 20 7487 5232
e-mail: enquiries@bda.org

Türk Diflhekimleri Birli¤i 
13. Uluslararas› Diflhekimli¤i 
Kongresi 
19-24 Haziran 2006 
Samsun
Tel: 0.362.435 44 78
Fax: 0.362.435 95 21

Dünya Diflhekimli¤i Birli¤i (FDI)
94. Kongresi 
22-25 Eylül 2006 
fienzen-Çin
Tel: +33 4 50 40 50 50
Faks: +33 4 50 40 55 55
www.fdiworldental.org/congress

94.
Kongreye kat›lmak isteyenler TDB’ye baflvurabilir

Yeteri kadar baflvuru oldu¤u taktirde TDB taraf›ndan 
bir organizasyon gerçeklefltirilmesi planlanmaktad›r.
Tel: 0312. 435 93 94

Dünya 
Diflhekimleri 
Birli¤i Kongresi


