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2007 yiinin sancili hem de ¢ok sancili gegecedini soyle-
nip, yoziliyordu. Yiln ilk aymmda bu strecin basladigim -
baslatildigini- yasayorak goérduk. Uzun yillorcdir ekilen
“ayristirom, kutuplastirom, teklestiren, forklihklon yok so-
yan” zihniyetin  tohumlarn boy vermeye basladi ve “ha-
sadin1® 19 Ocak 2007 gunu Hrant Dink'i oldurerek
toplad.

Son villarda giderek arton ve wkeiliga voran soylemlere
siyasi partilerimizin duyarsiz kalmalam ve oz siyasi par-
tilerce onanmasi yasonilon olayin ve gelinen durumun
sebebidir. Adim adim olusturulan bu iklimde rtzgor
ekenler firhina bicilmesine sebeb oldular. Olay sonrasl ve-
rilen beyanatlornn hicbir kiymeti harbiyesi yoktur. Geli-
nen bu noktaya kadar yonls yaptik denseydi belki veri-
len beyanatlornn bir anlommi olabilirdi.

Kutsal degerler ve semboller Uzerinden yapilcn politika-
lann her zamaon derin yaralar ve kinlmalor birakhdn bi-
liniyor. Ne yazik ki birkag¢ siyasi parti disindaki partilerin
bu surecte izledigi politikalor kardeslidgi gelistirmeye yo-
nelik olmamis aksine sorunun nedenlerini sahiplenir bir
politik sbylemde bulunmuslardir. Baz siyasi partiler ise
atesin Uzerine korukle gitmislerdir

Dusunce, etnik kimlik, inomg, cinsiyet vb. farkliliklordom
rahatsiziik duyup tek tip insan yaratma pesinde olomlar
insonlik tarihinden bihaberler.

Bu anlayisla nereye varilabilir? Ulkemiz Uizerinde birileri-
nin komplolar, art niyetleri varsa bunu kendi birliktelidi-
mizi yok ederek mi bosa ¢ikaracagz? Yoksa énce kendi
i¢ birlikteligimizi saglayarak mi bu oyunu bozalbiliriz?

Tarih tekerrirden ibarettir derler. Eger bdyleyse tarihten
ders cikarmak gerekir. Ulkemiz Uizerinde oyun varsa bu
oyunun nasll bozuldugunu yeniden égrenmeye ¢aliso-
him.

‘Hafiza-1 beser nisyan ile maluldur’ atasézimuz hakika-
ten bizim topragimizda yasanonlora ¢ok uyuyor. Yeni-
den yeniden ayni yonlhslarn yaparak daha derin sorun-
lar yoratma konusunda ustimuize yok.

Sevgili meslektaslar, bir meslek kurulusunun dergisinde
bdyle bir yaz da nereden ¢ikt diye sdylenenler olacak.
Bu duisince de olanlara sadece sunu sdylemek isterim:
Biz de sadece meslek sorunlcrindon ve meslegimiz ile
baglontih olon genel sorunlardom yozmaok ve konusmaok
arzusundayiz. Ancak ulkemizde yasanilcm sorunlcr o ka-

dar buyuk boyutlara ulasmis durumda ki, bu sorunlorn
¢OzumstzIugu birakin mesledi uygulamamiz: yasomlari-
muz1 tehlikeye atar hale geldi.

Kutsal degerler ve kavramlar tizerinde politika yopmak;
politikayl konunun diger taraflorni yok sayarak yap-
mak... Bu siyaset yopma cnlayisi iliklerimize islemis. Ul-
kemiz Uzerinde dolasan karabulutlornn bir nedeni de bu
anlayisin hokim olmast.

Bu cendereden nasil ¢cikacagiz? Kim édncltltk edecek? So-
runun ¢6zumu parlomenter sistemde ise -ki Oyledir- o za-
man cnchtar TBMM olmeatli. TBMM'deki siyasi partilerde
umut var mi? Bu anlayist surdurdukleri surece hayir. Ne-
reden mi ¢ikcmyoruz? Saghk Bakanh@inin yaptiklanng,
yapmoak istediklerine bakin, neden bu dederlendirmeyi
yaphgimiz anlasilacaktir. Meslek kuruluslerini benden
olan ve olmayan seklinde ayiron bir cnlayist bir tirla
Uzerinden atamayan bir siyasi yapinin politik énermele-
rinin zikzaklar gizecedi, gelgitler yasayacadt ortadadr.

Bir dnceki sayida dishekimlidi hizmetleriyle ilgili huktime-
tin hicbir demokratik degerle bagdasmayan yaklasimla-
nn1 onlatmaya ¢alismishm. Bu konuda degisen bir du-
rum yok. Muayenehaneleri sistem disina birakarak ya
da kismen muayenehanelerden yararlanarak dishekim-
ligi hizmetlerini &zel hastone ve polikliniklerdeki dishe-
kimlerinden almak istiyorlar

Politik ¢coztimleri ‘ticcor’ anlayistyla kurgulomanin acl
bir érmegini meslegimizle ilgili olorak géruyoruz. Dunya-
nin hi¢bir tlkesinde olmcryan bir sistemin tlkemizde uy-
gulanmoast dustincesinin momtgini anlaycmiyoruz. Ama
bildigimiz bir sey var. Muayenehamneleri sistem disina bi-
rakmak isteyen bir diizenlemeyi asla kabul etmeyece-
Jiz.

Tepkimizi sadece yazilanmizda dile getirmekle yetinme-
yecegiz. Simdi “sokaga’ ¢ikma zomaomi simdi bizi yok so-
yanlara karsi, var oldugumuzu gdsterme zamcmi. HAL-
KIN SAGDUYUSU ZAMANI GELDIGINDE GEREKLI YANITI
HEP VERMISTIR. Sagduyu ve hakl olan kazomacaktr.

Biz kazomacagz!

Clnkl dogru olani, adil olani, hakkaniyetli olani, herke-
sin yararina olomi istiyoruz.

Ankara bizi cadgmyor. Ankara sesimizi 11 Mort'ta daha
gur duymah. Tum meslektaslemmizi 11 Mart'ta sesimize
ses, gucumuze gug¢ katmaya ¢cagiryoruz.
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Saghgin basina
‘torba’ gecirildi

Saglik alcninda bircok olumsuz etki yaratacak Torba Yasa TBMM'de kabul edildi. Cok
sayida kenunda dedisiklik yaptidn icin torba’ diye tonimlonon Yasa'ya karst TDB'nin de
iclerinde bulundugu saglik meslek drgutleri ve sendikalar ‘beyaz eylem’ sureci baslatiyor.

Torba yasayla ilgili olarak

e
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Cumhurbaskani Sezer'e yapilan ziyarete TDB adina Baskem Vekili Prof.Dr. Murat Akkaya ve MYK Uyesi SGha Alpay katildl.

tirk Dishekimleri Birligi Bagkan Ve-
T kili Prof.Dr. Murat Akkaya ve Ge-

nel Sayman Stiha Alpay, Tiirk Ta-
bipleri Birligi(TTB) Merkez Konseyi Uye-
leri ve Radyoloji Dernegi Baskan ile birlik-
te kamuoyunda Torba Yasa olarak bilinen
"Saglik Hizmetleri Temel Kanunu, Saglk
Personelinin Tazminat ve Caligma Esaslari-
na Dair Kanun ile Tababet ve Suabati
San'atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanunda
Degisiklik Yapilmasima Dair Kanun Tasari-
si"na iliskin itirazlarini dile getirmek tizere
12 Subat 2007 tarihinde Cumhurbagskani
Ahmet Necdet Sezer’e bir ziyarette bulun-
dular.

“Torba Yasa" tasarisinin tilkemizi nite-
ligi denetlenemeyen yabanci hekimlerle
dolduracag, bunun yani sira egitim hasta-
nelerinde Tiirkiye tarihinin en biiyiik ve en
tehlikeli kadrolasmasina yol agacaginin ifa-
de edildigi goriismelerde, saglik orgiitiince
elestirilen bu yasa tasarisinin saglik siste-

minde yasanacak yeni agmazlara zemin ha-
zirlayacagr belirtildi.

Goriisgmede Cumhurbaskant Ahmet
Necdet Sezer’den, su an TBMM giinde-
minde bulunan ve bu hafta yasalagmas:
beklenen, yabanci hekim ¢alistirma, sef ve
sef yardimcilarinin sinavsiz atanmasina
olanak saglayan yasay1 veto etmesi istendi.

Daha once, sef ve sef yardimciliklar: ko-
nusundaki bir yasayr kendisinin Anayasa
Mahkemesi'ne tasidigini animsatan Cum-
hurbaskani Sezer’in, tasarimin maddeleri
hakkinda ayrmtili bilgi sahibi oldugu dik-
kat gekti. Sezer, Yasa'nin TBMM'de gorii-
stilerek kendisine iletilmesinden sonra ay-
rintili bicimde inceleyecegini ifade etti.

Ziyaretten dort giin sonra "Saghk Hiz-
metleri Temel Kanunu, Saglik Personelinin
Tazminat ve Calisma Esaslarina Dair Ka-
nun ile Tababet ve Suabati San'atlarinin
Tarzi Icrasina Dair Kanunda Degisiklik Ya-
pimasma Dair Kanun Tasaris1” 16 Subat

2007 tarihinde TBMM’de kabul edilerek
yasalast.

Yasa neler getiriyor

Kanuna gore, halen yiirtirlitkteki kanunda
yer alan “Tirkiye Cumhuriyeti dahilinde
tababet icra ve herhangi surette olursa ol-
sun hasta tedavi edebilmek i¢in Tiirkiye
Dariilfiinunu Tip Fakiiltesinden diploma
sahibi olmak ve Tirk bulunmak sarttir”
ifadesindeki, “Tiirk bulunmak” ibaresi ile
“izinli Ttirk hekimlerinin” ibaresi “mezun
hekimlerin” olarak degistirildi. Boylece ya-
banci hekimlerin Tiirkiye'de ¢aligmasina
olanak saglandu.

Aile Hekimligi icin Yeni Hiikim

Kanunla, aile hekimligiyle yeni bir diizenle-
me getirildi. Buna gore, zorunlu hizmete
tabi hekimlerin bulunduklari illerde s6zles-
meli aile hekimi olarak ¢alisabilecek veya
ihtiya¢ halinde aile hekimligi uygulamalar:



icin gorevlendirilebilecek. Aile hekimligin-
de alinan gorevler de zorunlu hizmetten sa-
yilacak. Aile hekimliginde gorev alan ve bi-
rinci basamak saglik kurumlarinda gérev
alan hekimlerin il i¢inde yerleri degistirile-
bilecek.

Tipta Uzmanlik Kurulu Olusturuldu
Egitim kurumlarina egitim yetkisi verilme-
si ve bu yetkinin kaldirilmasina iliskin tek-
lifleri karara baglamak, uzmanlik ana dalla-
rinin rotasyonlarini belirlemek, uzmanlik
sinavl jirilerini belirlemek, yabanci tilke-
lerde asistanlik yapanlarin bilimsel deger-
lendirmesini yapacak fakiilteleri ve egitim
hastanelerini tespit etmek, tipta uzmanlk
egitimi ve uzman insan giict ile ilgili goriis-
ler vermek, uzmanlarin gelismeleri izleme-
sini saglayici inceleme ve arastirmalar yap-
mak i¢in Saglik Bakanligi'nin siirekli kuru-
lu niteliginde “Tipta Uzmanlik Kurulu”
olusturulacak.

Kurul; Bakanlik Miistesari, ilgili Genel
Mudiir ve 1. Hukuk Miisaviri, biri disheki-
mi olmak tizere egitim hastanelerinden Ba-
kanligin sececegi 5, bir dishekimligi fakiil-
tesi ve dort tip fakiiltesinden YOK'iin sege-
cegi birer, Giilhane Askeri Tip Akademisi
ve fakiltesi, Ttrk Tabipler Birligi ve Tiirk
Dishekimleri Birligi'nin segecegi birer tiye-
den olusacak.

Kurula segilecek asil ve yedek tiyelerde;
uzman olmalari, ayrica en az ti¢ yillik klinik
veya laboratuvar sefi ya da profesor unva-
nina sahip bulunmalar: sarti aranacak.

Bakanligin davetiyle yilda iki kez topla-
nacak olan Kurul, meslek alanlariyla ilgili
konularda oy ¢oklugu ile karar alabilecek.
Ancak kurumlarin egitim yetkisinin kaldi-
rilmasina iliskin toplantilarda katilanlarin
en az {igte iki ¢ogunluk aranacak. Kurulun
¢alisma usul ve esaslar1 Bakanlar Kurulu ta-
rafindan yiiriirliige konulacak yonetmelik-
le diizenlenecek

Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasi
Kanunla, tibbi hizmetlerden kaynaklanan
her tiirlii tazminat taleplerinin karsilanma-
sti¢in “zorunlu mali sorumluluk sigortas1”
olusturulacak. Bu sigorta primini serbest
calisan hekimler kendileri 6deyecek.

Personelin katkisiyla elde edilen doner
sermaye gelirlerinden personele 6deme ya-
pilan kamuya ait doner sermayeli saglik ku-
rum ve kuruluslari ile 6zel hukuk kisilerine
ait saglik kurum ve kuruluslary; ¢alistirdik-
lar1 hekimler icin zorunlu mali sorumluluk
sigortasi yaptiracak.

Kamu kurum ve kuruluslarinda gérev
yapan hekimler i¢in ¢ahstiklar1 kurum ve
kurulusca yaptirilan sigorta, ilgili hekimin
meslegini serbest olarak yapmasi halini

kapsamayacak. Saglik kurum ve kurulugla-
rinda ¢alisan hekimlerin zorunlu mali so-
rumluluk sigortasinin yaptirilmasindan,
hekimin ¢alistig1 saglik kurum ve kurulusu-
nun amiri birinci derecede sorumlu olacak.
Sigorta yapan, zorunlu sigorta kapsamin-
daki bir fiil veya hal nedeniyle sigorta yap-
tiranin tazminata mahkum edilmesi halin-
de; zorunlu mali sorumluluk sigortasinda
ongoriilen smurlar i¢inde tazminati dogru-
dan zarar gorene ddeyecek.

Yapmak zorunda olduklar: halde sigorta
yaptirmayanlara, yaptirmadig1 siire i¢inde
odemesi gereken primin 5 kati idari para
cezasi verilecek. Kamu kurum ve kurulus-
larinda, sigorta yaptirilmamasindan dolay:
verilen idari para cezasindan, o kurum ve
kurulusun amiri sahsen sorumlu olacak.

Saglik Hakki, Ozlik Haklommiz, Is
Guvencemiz, Mesleki Onurumuz
icin 11 Mart 2007 Tarihinde Beyoaz
Eylemler Baghyor

Yasa’nin TBMM’de kabul edilmesi iizerine
basta saglik meslek birlikleri ve odalar1 ol-
mak tizere tiim saglik emekgileri, sendika-
lar ve saglik hakkina sahip ¢ikan tiim kisi ve

kuruluglarla birlikte Beyaz Eylemler yapila-
cak.

Bu eylemlerle asagida belirtilen su ko-
nulara kars1 ¢ikilacak.

o Ithal ucuz hekim yoluyla hekim eme-
ginin ucuzlatilmasi, saglik hizmetlerinin ni-
teliginin distirtlmesi.

e 4 yildir ifade edilmesine karsin sevk
sisteminin kurulmamasi

e Sorgulamadan yapilan diizenlemelerle
yaz boz tahtasina doniisen uygulamalar,

e Sosyal giivenlik kurumlarindan ala-
caklar1 6denmeyen, kaynaklar: kisilan tini-
versite ve devlet hastanelerinin zor duruma
diismesi.

o Liyakate gore degil sadakate gore ata-
ma yapilarak saglk alaninda siyasi kadro-
lagmanin stirdiirtilmesi.

e Tiim hekimler i¢in zorunlu mesleki
mali sorumluluk sigortasiyla ¢alisma or-
tamlarindan kaynaklanan sorunlarin fatu-
rasinin hekimlere cikarilmasi.

e Uzmanlik egitiminde yetki ve sorum-
luluklarin sadece Saglik Bakanliginin uhde-
sinde olmasinin TDB ve dishekimligi fa-
kiiltelerinin yetki ve sorumluluklarinin en
alt diizeyde olmasi.

MESLEKTASLARIMIZA
CAGRI

Bilindigi gibi, saglhktaki esit-
sizliklerin gittikce derinlestigi, bu
esitsizlikleri ortadan kaldirmak
bir yana, cikanlmaya ¢alisilan
yasalarla durumu iginden ¢ikil-
maz hale dénistiiren, konunun
taraflarinin, meslek orgitlerinin
goriglerinin dikkate alinmadign
bir dénemden gegiliyor. Yeterli
hazirhiklar ve sorgulamalar ya-
pilmadan konunun muhatapla-
rnn olan meslek kuruluslan ile
paylasiimadan atilan adimlar
ve doért yildrr ifade edilen sevk
zincirinin  hala kurulamamasi
yasanan sorunlan daha da bi-
yltmektedir.

fthal hekim, market eczaneler,
hastane zincirleri (dig, géz vb) gi-
bi girisimlerle saghk ortaminn
niteligine uygun kriterler yerine
sermayenin talepleri dogrultu-
sunda dizenlemeler yapmakia
1srarli olunmasi, sadece tip he-
kimleri ve dishekimleri i¢in degil

saglik hizmetini dogas1 geregi
bir ekip olarak yirilitmesi bekle-
nen tim saghk c¢alisanlarim
olumsuz etkilemektedir. Hekimi,
Dighekimini, Eczaciyi, Hemsireyi
ve tlim saglik personelini ucuz is-
gucl olarak goéren, verilen hiz-
metin niteligini dnemsemeyen
ve piyasada bir maliyet unsuru
haline getirmeye ¢alisan anlayi-
sa karsi bir dizi etkinlik yapilma-
s1 egilimi ortaya ¢ikmushr. Bu
baglamda 11 Mart 2007 tarihin-
de Ankara’da basta saglik mes-
lek odalar olmak lizere tiim sag-
lik emekgileri, sendikalar ve sag-
lik hakkina sahip ¢ikan tim kigi
ve kuruluglarla birlikte “Beyaz
Miting” gergeklestirilecektir.

Saghk Meslek Birlikleri ve
Odalan Yéneticilerinin katilaca-
g1 bu mitinge tim meslektaslan-
mizin destek vermesini istiyor 11
Mart'ta Ankara’da yanimizda ol-
mayd ¢agiryoruz.
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Mustafa Guler”

Hukukcu gozuyle
Torba Yasa

I Ik bakista igerigi kavranamayan yasalar

cikiyor son zamanlarda. Kimi zaman,

oOzel bir yasa olan Biit¢e Yasast i¢ine, biit-
ce ile hig ilgisi olmayan yasalar konuluyor (ve
Anayasa Mahkemesi istikrarli olarak iptal edi-
yor); kimi zaman da, kamuoyunda “Torba
Yasa” diye isimlendirilen, tek bir yasa ile on-
larca farkli yasa da biribirleriyle ilgisi olmayan
degisiklikler yapiliyor.

5581 sayili “Bazit Kanun Ve Kanun Hiik-
miinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilma-
sina Dair Kanun” da hem bashgimdan igerigi
anlagilamamasi, hem de birbiriyle ilgisiz ko-
nularda yaptig1 diizenlemelerle tam bir torba
yasa. Tabiplerin, zorunlu mali sigorta yaptir-
malar1 gereginden egitim hastanelerine sef
atamalarina, Yiiksek Saglik Surasinin ihtisas
kurul ve komisyonlar1 olusturmasindan tlke-
mizde ¢alisacak tabiplerin tabiyetine, saglik ve
yardimar saglik hizmetleri sinifindaki tinvan-
larda, merkezi yonetim biitgesinden sozles-
meli personel calistirilmasindan Tipta Uz-
manlik Kuruluna kadar birgok alanda; bes ay-
11 yasada degisiklikler yapan diizenlemeler
mevcut bu Yasa’da. Yasanin bazi hiikiimleri-
ni birlikte inceleyelim.

ZORUNLU SIGORTA
5581 sayili Yasa’nin Resmi Gazetede yayim-
lanmasindan 6 ay sonra yiiriirliige girecek
olan diizenlemelere gore “Serbest olarak mes-
legini icra eden tabipler” ile “Personelin kat-
kistyla elde edilen déner sermaye gelirlerin-
den, personele 6deme yapilan kamuya ait do-
ner sermayeli saglik kurum ve kuruluslar ile
6zel hukuk kisilerine ait saglik kurum ve ku-
ruluslari ¢aligtirdiklari tabipler i¢in” tibbi hiz-
metlerden kaynaklanan tazminat taleplerinin
karsilanmasi amacryla mali sorumluluk sigor-
tas1 yaptirilmasi zorunlulugu getirilmektedir.
Zorunlu sigortanin yaptirilmasina iligkin yii-
kiimliiliik muayenehanelerde tabibin kendisi-
ne; maas veya licret karsihginda calisilan yer-
lerde ise ilgili kurum ve kurulus amirine ytik-
lenmistir. Anilan zorunlulugun yerine getiril-
memesinin yaptirimi olarak da, yiikiimlila-
giin yerine getirilmedigi dénemde ddenmesi
gereken, sigorta primlerinin bes kati tutarinda
idari para cezas1 6ngorilmustiir.

Resmi kurum ve kuruluslarda, sigorta pri-
minin yarist doner sermayeden, kalan yarisi

da ilgili tabibe doner sermayeden yapilacak
6demeden karsilanacaktir. Kisisel kusuruyla
emsali tabipten daha fazla prim 6denmesine
sebep olan tabip, aradaki farki da ayrica 6de-
yecektir.

Ozel kurum ve kuruluslarda, zorunlu ma-
li sorumluluk sigortasinin isveren tarafindan
odenmesi gerekliligi belirtilmis ve primlerin
herhangi bir bigimde, tabiplerin ticretlerine
yansitilamayacagl emredici bicimde belirtil-
mistir.

Saglik calisanlarindan simdilik sadece ta-
bipler i¢in getirilen zorunlu mesleki mali so-
rumluluk sigortas ile saglik alaninda yasanan
sorunlardan herhangi birinin ¢éztimlenebile-
cegi dustintilmemekte; zarar goren hastalarin
alacaklarina daha kolay kavusmalari amag-
lanmaktadir. Oysa sorun, hastalarin zararlari-
nin giderilmesinde degil, hastalarin zarar gor-
mesine sebep olan sistemdedir ve sigortanin
sistemin diizeltilmesine bir katki saglamadigt
uygulama ornekleri ile bilinmektedir. Bu ya-
sal diizenlemenin dogrudan sonucu olarak,
sigorta sirketlerine 6denecek primler sebebiy-
le yurtdisina ciddi sermaye transferinin ger-
ceklesecegi ise sanirim tartismasizdir.

EGITIM HASTANELERINE EGITIM
KADROLARI

Bilindigi tizere Saghk Bakanligi Egitim Hasta-
neleri, 6nemli sayida uzman tabip ve dis tabi-
binin yetistirildigi saglik kurumlaridir. Bu ku-
rumlarin kilit kadrolari ise, klinik sefi ve kli-
nik sef yardimcilaridir. Saghk Bakanlig,
uzunca bir siiredir anilan kadrolara yapilacak
atamalarin her asamasini elinde tutmak/ken-
disi yapmak, profesor ve dogent unvanina sa-
hip olanlarin da diger uzman tabiplerin tabi
olduklar1 zorunluluklardan bagisik tutularak
sef ve sef yardimciligr kadrolarina dogrudan
atanabilmelerini saglamaya ¢alismaktadir. Bu
hususta birkag kez yonetmelik degisikligi ya-
pimis ise de bu degisiklikler, her seferinde,
Danistay tarafindan esit, adil, objektif sinav
kosulu olmaksizin, bu kadrolara yapilacak
atamalarin hukuka uygun olmayacag: gerek-
gesiyle iptal edilmistir.

Bu yonde yapilan bir yasal diizenleme ise
Cumhurbagkanr’nin geri géndermesine kar-
sin yapilmakta 1srar edilmis; Anayasa Mahke-
mesi tarafindan yiiriitmesi durdurulmustur.

Tabii ki bu arada ¢ok sayida atama hizla yapil-
mis ve Anayasa Mahkemesi kararmimn geriye
ylrtimezliginden yararlanilmaya ¢alisilmistir.
Bu atamalarn iptali i¢in idari yargida agilan
davalar stirmektedir.

Simdi ayni konu yine yasal diizenlemeye
baglanmaktadir. Bu diizenlemenin de Cum-
hurbaskani tarafindan geri gonderilecegi, 1s-
rar edilmesi durumunda da Anayasa Mahke-
mesi tarafindan iptal edilecegi neredeyse bi-
linmektedir. Ancak bu arada, tam da secime
bes kala, hizli bir atama trafigi yasanacagini
soylemek icin kahin olmaya gerek yok sani-
rim.

BASTABIPLER

Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeli-
ginde yapilan, egitim hastanelerine atanacak
bastabiplerin klinik sef yardimcisi, profesor
veya dogent olabilecegine iliskin diizenleme,
Danistay tarafindan hukuka aykir: bulunarak
iptal edilmis iken, bu sefer ayn:i ciimle yasal
diizenleme ile karsimiza gelmektedir. Bu dii-
zenleme de hukuka, hizmet gereklerine ve
yargi kararlarina aykiridir.

...VE TURK BULUNMAK...

Yasal diizenleme ile 1219 sayili Yasa’da mev-
cut olan tilkemizde tabiplik yapabilmek i¢in
Tiirk vatandagi olma kosulu kaldirilmaktadir.
Ulkemizde galigacak hekimlerin milliyetinden
veya tabiyetinden 6te, bu diizenlemenin ru-
huna bakmak gerekir.

Diizenleme takdim edilirken, tilkemizdeki
hekim agigimndan bahsedilmekte ise de resmi
saglik kurum ve kuruluslarinda, yabanci he-
kim ¢alismasina iliskin yasak mevcut iken bu
sav anlamini yitirmektedir. Kald1 ki herhangi
bir diizenleme ile iilkemizin (varsa) hekim
agigmnin hizla giderilmesi de miimkiin degil-
dir. Zira YOK tarafindan yapilacak diploma
denklik incelemeleri sonucunda, her gelen
hekimin diplomasimnin denkligine karar veril-
meyecegi muhakkaktir.

Ayrica yurtdisindan gelecek hekimlerin,
tilkemizde hizmet sunabilmelerinin fiilen
miimkiin olup olmadig: da tartigmalidir. Zira
oncelikli sorun, dil ve kiiltiir sorunudur. Has-
ta ile hekim arasinda kurulacak iletisim, ya-
samsal olduguna gore terciiman vasitastyla
muayene ne kadar saglikl olacaktir?

*
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Saglik calisanlarinin eyleme gittigi, mec-
buri hizmetin yeniden getirilmeye ¢alisildig
ve Arap sermayesinin tilkemizde saglik tesis-
leri agmak istediginin soylendigi sirada Bas-
bakan “gerekirse ithal hekim getiririz” demis
ve saka gibi algilanan s6z simdi gergek olmak
uzere...

Goriinen odur ki, ithal hekimin mevcut
hekimlerin gitmedikleri yerde gorevlendiril-
meleri miimkiin degildir, zira memur olami-
yorlar. Oyleyse bu hekimler 6zel saglik sekto-
riinde ¢alisacaklar, yani biiyiik kentlerde. Dil
sorunu yasamayacaklari, hastalarinin en azin-
dan Ingilizce bildigi biiyiik hastanelerde &zel
bir kesime hizmet verecekler ya da hasta ile
iletisim kurmadan dogrudan ameliyathanede
calisacak bu ithal hekimler.

En akla yakin teori, 6zel hastanelerde yiik-
sek ticretle calisan Tiirk hekimlerin, alternati-
fi olarak elde tutulup ticret pazarhiginda koz
olarak ortaya siiriilerek, emegi degersizlestir-
menin bir araci olacaklaridur.

ANESTEZI TEKNISYENLERI

Anestezi teknisyenleri, anestezi uzmani veya
bunun bulunmadigi hallerde ameliyathane
sorumlu uzmanmin sorumlulugu altinda,

bunlarin ve ameliyat: yapan uzmanin direk-
tiflerine gore ameliyatin ve narkozun salimen
ve rahat bir sekilde sonuglanmasi i¢in gere-
kenleri yapacag: 1983 tarihli Yatakli Tedavi
Kurumlari Isletme Yonetmeliginde var olan
bir diizenlemedir. Anestezi uzmanmin yeter-
siz oldugu déneme iliskin olarak getirilmis bir
yonetmelik hitkmiiniin yasal diizlemde belir-
tilmesi ameliyati yapan cerrahin sorumlulu-
gunu ciddi bi¢imde artirdig1 gibi anestezi uz-
manliginin bilimsel birikimine de haksizliktir.

TIPTA UZMANLIK KURULU

Saghk Bakanliginin, bitiin yetkileri elinde
tutma isteginin bir bagka goriintusti de, Tipta
Uzmanlk Kuruluna iligkin diizenlemede
kendini gostermektedir. 15 kisilik Kurulun 8’1
Bakanlik tist biirokrasisi ile Bakanligin sectigi
tiyelerdir.

Bu Kurul, “Egitim kurumlarina egitim
yetkisi verilmesi ve egitim yetkisinin kaldiril-
masina iligkin teklifleri karara baglamak, uz-
manlik ana dallarinin rotasyonlarmi belirle-
mek, uzmanhk smavw jiirilerini tespit etmek,
yabanct tilkelerde asistanlik yapanlarin bilim-
sel degerlendirilme-sini yapacak fakiilteleri ve
egitim hastanelerini belirlemek, tipta uzman-

TDB'den Calisma
Bakanrna ziyaret

Turk Dishekimleri Birligi Merkez Yonetim Kurulu uyeleri 27 Aralik 2006 gunu Calisma ve Sosyal
Guvenlik Bakcmi Murat Basesgioglunu makominda ziyaret etti. Gorusmede Ulkemizdeki agiz
ve dis saghdn hizmetlerinin sunumu hakkinda hazrlonom bir rapor, Basesgiogluna sunuldu.

DB heyeti goriismede
T Sosyal Sigortalar ve Ge-

nel Saglik Sigortasi Ya- &
sas’nda tamimlanmig olmasina
ragmen, hazirlanacak olan yo-
netmeliklerle polikliniklerin,
merkezlerin ve 6zel hastanelerin
kapsam i¢inde olup, muayene-
hanelerin kapsam diginda bira-
kilmast durumunda, bu duru-
mun Yasaya aykir1 olacagini
belirtti. Diinyanin higbir tilke-
sinde boyle bir dizenleme ol-
madig: ifade edilirken, bunun Anayasa’daki
esitlik ilkesine de ters oldugu, boyle bir du-
rumda yasal yollara bagvurulacag dile getiril-
di.

Gorismede, TDB Genel Baskani Celal
Korkut Yildirim, “Dishekimligi hizmetlerinin
%851, muayenehanelerde tretilmektedir.
Muayenehaneleri sistem i¢ine almadan ka-
muda, poliklinik ve 6zel hastanelerde ¢alisan

900 dishekimiyle tilkenin agiz-dis sagligini
¢ozmek miimkiin degildir. Eger niyet, hizme-
ti veriyor gibi yapmaksa, buna diyecek bir
sey yoktur. Ozel hastanedeki dis birimi ve
poliklinikle muayenehane arasinda higbir
fark yoktur” diyerek TDB’nin yaklagimini
ozetledi.

Tiirk Dishekimleri Birligi tarafindan daha
6nce hizmetin 6zelden satin alinmasiyla ilgi-

lik egitimi ve uzman insan giicii ile ilgili go-
riisler vermek, uzmanlarm tibbi gelismeleri
izlemesini saglayic1 inceleme ve arastirmalar
yapmakla gorevli”dir.

Tiirk Dishekimleri Birliginin de dishekim-
ligi ile ilgili konularin goriistilmesinde gorev
yapacak bir tiye gorevlendirecegi Kurul’a tiye
olabilmek i¢in uzman olmak, ayrica en az ii¢
yillik Klinik veya laboratuvar sefi ya da profe-
sor unvanina sahip bulunmalar sarttir.

SONUG

Neredeyse hicbir hitkmi saglik sistemindeki
sorunlarin ¢6ziimiine katki saglamayan, Sag-
lik Bakanhgi'ni kadro olusturma alaninda tek
yetkili kilan ve yargi kararlarina agik¢a aykir:
diizenlemelerle, hukuk tarihinde énemli bir
yeri olacak olan 5581 sayili Yasa'nin Cumhur-
bagkan: tarafindan bir kez daha gértsiilmek
tizere Meclise iade edilecegini timit ediyorum.
Umarim ki Meclis, yeniden gértismede Saglik
Bakanir'ndan baskasma da kulak verir ve yan-
lis hesap Meclis’ten doner.

li bir pilot ¢aligma 6nerildigini,
hatta Aile Hekimligi ile ilgili yasa-
da agiz dis sagligt hizmetlerinin de
bir maddeyle ilave edildigini ifade
eden Yildirim, “Fakat bu uygulan-
madr. $imdi hazir yasa alt1 ay er-
telenmisken, boyle bir firsat1 de-
gerlendirip bu pilot ¢alismay1
| yapabiliriz. Boylece sistemin ak-
| sakliklarmi birlikte gorebiliriz.” de-
| di.

Ayrica, Sosyal Giivenlik Kurum
mensuplarma kamu ve ozel saghk
kuruluslarinda verilen dishekimligi hizmetle-
rinin, tibbi ve mali olarak denetlenmesinin
gerekli oldugu belirtildi.

Calisma ve Sosyal Givenlik Bakani Mu-
rat Basesgioglu ise, konuyu Sosyal Giivenlik
Kurumu tiyeleri ile goriistip, onlarin da go-
riislerini aldiktan sonra kendisinin bagkan-
lik edecegi bir toplantida, konunun deger-
lendirilmesi gerektigini ifade etti.



20 haberler

TDB'den sendikalara:

Haklarinizi kullanin!

TDB Merkez Yonetim Kurulu uyeleri Agiz dis saghidn hizmetlerinin hongi kosullarda alinalbi-
lecedi konusunda sendikalar ve meslek orgutlerine bir dizi ziyarette bulunarak uyelerinin
yasa ve yonetmeliklerde yer alan agiz dis saghgr haklorni da savunmalorn istediler.

tirk Dishekimleri Birligi
T Genel Baskani Celal Kor-

kut Yildirnm ve TDB
Merkez Yonetim Kurulu Uyeleri
Kadir Tiimay Imre ve Tatyos Be-
bek, 06.02.2007 Sah giinti, sosyal
giivenlik kapsaminda bulunan va-
tandaslarimizin agiz dis saglhgi
hizmetlerini hangi kosullarda ala-
bilecekleri konusunda bilgilendir-
mek amaciyla; memur ve is¢i sen-
dikalar1 ile baz meslek
kuruluglarimin genel bagkanlarimi
ziyaret ettiler.

Toplantida; Emekli Sandigy,
Bag-Kur ve SSK mensuplarinin
ag1z ve dis saghg: hizmeti alirken
hangi kogullarda sevk sisteminden
yararlanabilecegi hakkinda me-
mur ve is¢i sendikalar ile meslek
kuruluglarinin genel bagkanlarina
bilgi verildi ve konu hakkinda bir
rapor sunuldu. Memur ve isci
sendikalari ile meslek kurulusla-
rinin tabanlarini sahip olduklar
bu haklar konusunda bilgilendir-
meleri gerektigi konusunda goriis
birligine varildi.

Ziyarette ayrica; ag1z ve dis sag-
liginmn tilkemizdeki genel profili,
dishekimligi hizmetlerinin duru-
mu, dishekimliginde insan giicii
planlamasi ve agiz dis saghg: hiz-
metlerinin muayenehanelerden , =
ahnmast konularina yer verildi.  KESK Bagkani fsmail Hakki Tombullar gériistildi
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Dishekimleri yardimcl
saglik personeli degildir!

TDB'nin uyansina cevcaben Saglik Bakemhigindan gelen yazida, dishekimlerini yordimer saghk
personeli olarak gosteren duyuru ve dokumaomnlarda gerekli duzeltmelerin yapilacadn belirtildi

hekimlerini yardimar saglik personeli

baghigi altinda gosteren bilgi, duyuru
ve dokiimanlarin diizeltilmesi gerektigi ko-
nusunda TDB tarafindan Saglik Bakanlig
nezdinde daha 6nce defalarca girisimde bu-
lunulmustu. Bu konuda Saglik Bakanlig: Per-
sonel Genel Miidiirliigii'ne 11 Mayis 2006, 6
Temmuz 2006 ve 31 Agustos 2006 tarih-
lerinde uyar1 yazilar1 gonderilmisti.

Bu konuda TDB’nin son yazisina cevaben
Saglik Bakanligrndan gelen yazida, dishekim-
lerini yardimar saglik personeli olarak goste-
ren bilgi, duyuru ve dokiimanlarda gerekli
diizeltmelerin yapilacag: belirtildi. Bakanlik
gorevlilerinin bu yaziya uygun davranip dav-

S aglik Bakanligrnin web sitesinde dis-

ranmayacaklarini uygulamay takip ederek
gorecegiz.

Saghk Bakanligi'nma yazilan uyari
Web sitenizde dishekimlerini yardimci saglik
personeli olarak niteleyen, bilgi, duyuru ve
dokiimanlarin saglik alaninda hizmet veren
bagimsiz meslek grubu olmamiz nedeniyle
diizeltilmesi ilgide kayith yazilarmmiz ile talep
edilmistir.

Ancak dishekimleri arasinda yogun elesti-
riye neden olan niteleme diizeltilmedigi gibi
glintimiize kadar bu konuda Birligimize her-
hangi bir cevap da verilmemistir.

Yazili basvurularimizin 09.10.2003 tarih
ve 4982 sayili Bilgi Edinme Kanunu gergeve-
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Toplum Agiz Dis SCIQIIQII

Komisyonu toplandi

eni donem Toplum Agiz Dis Saghig:
i Komisyonu ilk toplantisini 24 Ocak
2007 giinii Istanbul'da yapti. Top-
lantidan 6nce komisyon tiyeleri internet
iizerinden yapilan yazismalarla toplantinin
giindemi hakkinda bilgilendirildi.
Toplantiya Ali Giirlek, Ayten Yildirim,
Dr.Giilser Kiling, Zerrin Kiipgii, Sultan Ya-
vuzer, Ahmet Ozdikmenli, Dr. Murat Mut-
lu, Ersin Atinel ve Mehmet Aydin katildi.
Komisyon Baskanligina Ali Giirlek, Ra-
portorlige Ayten Yildirim oybirligiyle se-
cildi.
Toplantida; TDB’nin Agiz-Dis Saghgini
Gelistiren Okullar Projesi ile ilgili simdiye

kadar yapilanlar hakkinda bilgi alinds, bun-
dan sonra uygulamalarinin nasil olabilece-
gi konusunda goriisler bildirildi ve uygula-
ma alanlarinin nereler olabileceginin aras-
tirilmasina karar verildi. Kisa ve orta vade-
de yapilabilecekler tespit edilerek buna go-
re bir ¢alisma programi yapilmasi benim-
sendi ve gorev boliimii yapilarak ¢aligmala-
ra baglandi.

Kisa vadede;

e Ana okulu ve ilkokullara yonelik gor-
sel egitim materyallerinin toparlanip varo-
lanlarin giincellenip TDB’nin internet site-
sinde odalarin kullanimina sunulmasina,

e Tespit edilen konularda tiim odalara
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sinde cevaplandirilmasini arz ederim.
Saygilarimla,
Murat Ersoy
TDB Genel Sekreteri

Saghik Bakanlhigi'ndan gelen yamit
Web sitemizde dishekimlerini yardimci sag-
lik personeli olarak niteleyen bilgi, duyuru ve
dokiimanlarmn diizeltilmesi hususunda ilgili
yaziniz incelenmistir.

Soz konusu talebiniz Bakanhigimizca dik-
kate alinmis olup, gerekli diizeltmeler yapila-
caktir.

Bilgilerinizi rica ederim.

Ali Yerlikaya

Bakan a. Genel Mudiir

dagitimu yapilabilecek sekilde TDB logolu

(Elektronik ortamda hekimlerin ulasa-
bilecegi, ¢ikt alarak hastalarina verebilece-
gi) brostirler hazirlanmasina,

e “Dishekimleri odalarinin Toplum
Ag1z Dis Saghgi Komisyonu Fonu’'ndan ya-
rarlanma basvurusunda uyulacak kriterler”
hazirlanarak TDB MYK’sina sunulmasina
karar verildi.

Komisyonla ilgili ¢alismalarin internet
iizerinden yiiriitiilmesinin ¢alismalarin hi-
zim1 ve verimliligini artiracagini diisiinen
komisyon tiyeleri bu yolu en etkin bigimde
kullanmaya, gerekli gordiigiinde de ytizyii-
ze toplantilar yapmaya karar verdiler.



BAKS

12. Balkan
Dishekimleri
Kongresi
Istanbul’'da

2. Balkan Dishekimleri Kon-
1 gresi (BASS), bu yil 12 - 14
Nisan 2007 tarihleri arasinda
Istanbul Grand Cevahir Hotel ve
Kongre Merkezi'nde diizenlenecek.
Kongre Bagkani Prof.Dr. Hamit
Bostanci Tiirkiyeli dishekimlerine
¢agri yaparak ‘Bugiine kadar
yarimadamizin en cazip dental orga-
nizasyonu olan BaSS Kongreleri,
artik diinya ¢apinda bir organizasyon
olmaya adaydir. Balkan tilkelerinden
gelecek meslektaslarimiz ve tim
diinyadan katilacak dostlarimiz
sayesinde 12. Kongre daha yiiksek se-

viyelere tasinacaktir’ dedi.

2007’de 1500
dishekimi,
750 eczaci
atancacak

aghk Bakanhg Miistesar Yar-
S dimcist Dr. Orhan Giimriik-

gtioglu, personel atamalar ile
ilgili bir ¢ok konuya agiklik getirdi.
Guimriik¢tioglu, Bakanligin 2007 yili
igerisinde yaklagik 23 bin personel
atamast yapmay1 planladigini soyle-
di.

Guimriikgtioglu, yapilacak 23 bin
165 atamanin igerisinde hemsire, ebe
ve saglik memurlarinin digerlerine
nazaran daha agirlikh oldugunu be-
lirtti. 2007 y1ili iginde yaklasik 1500
dishekimi atamasinin planlandigim
soyleyen Guimriikg¢tioglu, yaklasik
750 ile 1000 kadar eczacinin da ata-
masinin planlandigini soyledi.

Kat mulkiyetinde

hekimlere

donuk ¢cozum

TDB tarafindan hazirlonan Kat Mulkiyeti Kanunu dedisiklik
teklifi, TBMM Adalet Komisyonu'na sunuldu

at Miilkiyeti Kanunu, ana gayrimen-

B kuliin mesken, is veya ticaret yeri

olarak gosterilen bagimsiz boliimle-

rinde muayenehanelerin agilmasina imkan

verirken; poliklinik ve merkezlerin agilma-

sina kat malikleri onay verse dahi izin vermi-

yordu. Bu sikintinin giderilmesi amaciyla

TDB tarafindan bir degisiklik teklifi hazir-
land1.

TDB Merkez Yonetim Kurulu tyeleri
Murat Akkaya, Stiha Alpay, ve Saba Eryil-
maz ile Zonguldak Dishekimleri Odasi Bas-
kan1 Metin Ogiit ve Genel Sekreter Murat
Altunok, 6 Subat 2007 tarihinde Kat Miilki-
yeti Kanunu’nda Degisiklik Yapilmasima {lis-
kin Kanun Teklifi ile ilgili olarak Zonguldak
Milletvekili ve TDB Adalet Komisyonu Bas-
kani Koksal Toptan ile gortistiiler.

Kat Miilkiyeti Kanunu'nun 24. madde-
sinin birinci fikrasinda degisiklik yapilmasi
hakkinda Tiirk Dishekimleri Birligi tarafin-
dan hazirlanan kanun teklifi, Zonguldak
Milletvekili ve Adalet Komisyonu Bagkani
Koksal Toptan’a, AKP Zonguldak Milletve-
killeri Fazli Erdogan, Polat Tirkmen ile
CHP Milletvekilleri Nadir Sara¢, Harun
Akin ile Saglik, Aile, Calisma ve Sosyal Isler
Komisyonu Uyesi CHP Grup Yonetim Ku-
rulu Uyesi Dr.Ali Arslan’a sunuldu. Olumlu
gecen goriismelerde 6nerinin dikkate alina-

cagl ifade edildi. Degisiklik teklifinin kabul

edildigi takdirde, mesken nitelikli bagimsiz
boliimlerde muayene- hane disindaki saglik
tesislerinin de agilabilmesi miimkiin olacak.

Kat Miilkiyeti Kanunu’nun 24. Madde-
sinin Birinci Fikrasinin Degistirilmesi Hak-
kinda Kanun Teklifi/Tasarist

MADDE 1- 23/6/1965 tarihli ve 634 sa-
yili Kat Miilkiyeti Kanununun 24 tncii
maddesinin birinci fikrasi asagidaki sekil-
de degistirilmistir.

“Ana gayrimenkuliin, kiittikte mesken
olarak gosterilen bagimsiz bir bélimiinde
tip merkezi, poliklinik, tibbi tahlil ve ecza
laboratuvari gibi saglik kuruluslarinim ku-
rulabilmesi kat maliklerinin oybirligi ile
verecekleri kararla mimkiindiir; muaye-
ne- haneler ve miisterek muayenehaneler
ile en ¢ok iki hekim veya dishekiminin ¢a-
list1ig1 poliklinikler bu hiikmiin disindadur.
Ana gayrimenkuliin kiitiikte is veya tica-
ret yeri olarak gosterilen bagimsiz boliim-
leri yonetim planinda yasaklananlar disin-
daki isler i¢in kullanilabilir; kiitiikte
mesken olarak gosterilmesine karsin bii-
tiin bagimsiz boliimleri fiilen isyeri olarak
kullanilan tasmmazlar i¢in de bu kural uy-
gulanir.”

MADDE 2- Bu Kanun yaymmu tarihinde
yurirlige girer.

MADDE 3- Bu Kanun hiikiimlerini Ba-
kanlar Kurulu yiirtitiir.

Firmalara Turkcge
kullonim kilavuzu uyarisi

DB Genel Sekreteri Murat Ersoy DIS-
T SIAD’a bir yazi gondererek cihaz ve

malzemelerin Tiirk¢e kullanim kila-
vuzu ile satilmas: konusunda gerekenin ya-
pilmasini istedi.

Murat Ersoy, 5 Subat 2007 tarihli yazisin-
da 4077 sayih Tiiketicinin Korunmas: Hak-
kindaki Kanunun 14. maddesinin agik hiik-
miine ragmen, meslektaglarimizin satin

aldiklari cihaz ve malzemelerin bir boliimiin-
de Tiirkge tanitim ve kullanim kilavuzlarinin
bulunmadig1 yolunda yogun sikayetler geldi-
gini belirterek daha 6nce de Eyliil 2006’da ko-
nunun DISSIADa iletildigini hatirlatti. Er-
soy, cihaz ve malzemelerin Ttrkge tanitim ve
kullanim kilavuzu ile satilmas: konusunda ya-
sal yollar da dahil olmak tizere gereken giri-
simlerde bulunulacagim ifade etti.
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AUT kullaniminda
dikkate alinacak hususlar

Aralik 2001 tarihinde baslanan Mali-
1 yet Analizi calismalari temel alinarak

belirlenen Asgari Ucret Tarifesi kul-
laniminda tedavi islemlerindeki is adimla-
rina gore dikkate alinmasi gereken husus-
lar sunlardir:

1. Muayene: Hastanin muayenesin-
de, teshis konularak tedavi planlanir. Has-
tadan, yapilacak islem ve bedeli ile ilgili
onay alinir. Yapilan tedavi islem ya da is-

lemleri ile bir muayene ticreti fatura-
da/makbuzda belirtilir. Her tedavi islemi
i¢in ayr1 muayene ticreti yazilmaz.

2. Kanal Tedavisi: Islem adimlarin-
da radyolojik tetkikler yer almadig: icin,
alian radyografi sayisina gore rontgen be-
deli faturada/ makbuzda belirtilecektir.

3. Dis Agarima (Beyazlatma):
Agartma (beyazlatma) {iriinii olarak kulla-
nilan materyalin bedeli, dis agartma isle-

mine giydirilerek faturada/makbuzda be-
lirtilecektir.

4. Acgik Apeksli Diste Kanal Teda-
visi: Islem adimlarinda anestezi yer alma-
dig1 igin, agik apeksli diste kanal tedavisi is-
leminde anestezi iicreti, faturada/makbuz-
da belirtilecektir.

5. Kron Koprii: Islem adimlarinda ge-
gici kron yer almadig i¢in, tcretleri fatu-
rada/ makbuzda belirtilecektir.

TDB / Denisply Stajyer
Ogrenci Programi / 2007

Tark Dishekimleri Birligi tarafindan yurttilen ve Dentsply tarafindon desteklenen
Dishekimligi Ogrenci Programi, bir égrenciye Amerikan Dishekimleri Birliginin 2007 yilinda
San Fransisco/ABD'de duzenlenecek olan yillik toplantisina katilma firsati sunuyor.

kiiltelerinin her biri dncelikle, 2007

Programu i¢in kendi 6grencileri ara-
sinda se¢im yapacak. Her fakiilteden secilen
bir 6grenci, daha sonra Tiirk Dishekimleri
Birligi'nin Istanbul’da 11-16 Haziran 2007
tarihleri arasinda yapilacak olan 14. Uluslara-
rast Dishekimligi Kongresi'nde, program da-
hilinde belirlenen kategorilerde demonstras-

P rograma katilacak Dishekimligi Fa-

yonlarini sunacak. Burada 6grenciler, fakiil-
telerini ve ¢aligmalarini seckin bir jiiri karsi-
sinda temsil etme firsat1 bulacak.

Yapilan degerlendirme sonucu kazanan
ogrenci, 27-29 Eylil 2007 tarihlerinde San
Fransisco/ABD’de yapilacak olan Amerikan
Dishekimleri Birligi'nin 148. Yillik Toplanti-
st'na katilmaya hak kazanacak. Ttim katilim-
cilara bilimsel oturuma katkilarindan dolay:

tesekkiir sertifikasi verilecek. Tkinci olan 6g-
renci 300 Avro, tigiinci 6grenci de 200 Avro
para 6diilti kazanacak. Birinci olan 6grenci-
nin fakiilte damigmani 250 Avro para odiilii
kazanirken, tniversitesi de 6grenci klinikle-
rinde kullanilmak tizere bir Cavitron Plus ci-
hazi kazanacak.

Yarigma kosullarini ve katihm formunu
www.tdb.org.tr’den edinebilirsiniz.

Gectigimiz
yilki odul
téreninden
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TDB heyeti Avukat Behi¢
Ascr'yl ziyaret etti

F Tipi cezaevlerindeki izolasyon uygulamalannin kaldinlmasi i¢in 291 gin boyunca dlum
orucunu surduren Avukat Behic Asci 10 Ocak 2007 gunu Istambul Sisli'deki evinde TDB heyeti

tarafindon ziyaret edildi.

malarimm kaldirilmast i¢in 281 giin-

diir oliim orucunu siirdiiren Avukat
Behig Asg1 10 Ocak 2007 giinii Istanbul Sis-
I’deki evinde TDB heyeti tarafindan ziyaret
edildi. Heyette Genel Bagkan Celal Yildirim,
Genel Sekreter Murat Ersoy, MYK tiyeleri
Tatyos Bebek ve Ali Giirlek’le birlikte Istanbul
Dishekimleri Odas1 (IDO) Bagkan: Mustafa
Diigencioglu ve IDO eski Bagkani Rifat Yiiz-
basioglu da yer ald1.

Oliim orucunun tehlikeli agamalaria ge-
len Ascry1 fazla yormamak icin kisa tutulan
ziyarette TDB’nin F Tipi cezaevlerine ve izo-
lasyon uygulamasina iliskin goriisleri aktaril-
d1 ve yetkililere bir kez daha sorunun ¢ozii-
mil i¢in gereken adimi atmalar1 ¢agrisinda
bulunuldu. Gériismede Asgi, kendisinin her-
hangi bir sart ileri stirmedigini, daha fazla tu-
tuklu/hiikiimltiniin biraraya gelebilmesine
olanak saglayacak bir adimin atilmasi duru-
munda 6liim orucunu bitirecegini ifade etti.

F Tipi cezaevlerindeki izolasyon uygula-

Bakomlik F Tipi i¢in nihayet adim
ath

Adalet Bakanhg 20 Ocak 2007 gtinii yayimla-
dig1 genelgeyle teror suglari mahkimlarinm
da cezaevindeki ortak alanlardan kosulsuz ya-
rarlanabilecegini bildirdi. Genelgede "teror
suglarindan tutuklu ve hiikiimlii mahktmla-
rin da cezaevlerindeki ortak yasam alanlarin-
dan kosulsuz yararlanabilecegini" bildirdi. F
tipi cezaevlerindeki tutuklu ve hiikiimliilerin,
10 kisiyi asmayacak gruplar halinde, idarenin
gozetiminde, haftada 10 saati gegmemek ko-
suluyla sohbet amagh bir araya gelebilecegi de
belirtildi. Daha 6nce mahkéimlarin haftada 5

saat bir araya gelmesine izin veriyordu.

Asc1 eyleme ara verdi

Sisli'deki evinde 291 giin boyunca 6liim oru-
cu eylemini siirdiiren Behi¢ Asci, Adalet Ba-
kanligi'min genelgesinin ardindan eyleme ara
verdigini agiklad:. Saglik kontrolii i¢in hasta-
neye kaldirilan Asc1 hayati tehlikeyi atlatty.

F Tipi stireci nasil geligti?

Yiiksek gtivenlikli cezaevleri olarak tanimla-
nan F Tipi cezaevlerinin 2000 yilt sonlarina
dogru hayata gecirilecegi agiklamalart tizerine

siyasi tutuklu ve hiiktimliilerin 6nemli bir bo-
limii bu cezaevlerinin “Hiicre tipi” cezaevi
oldugu ve hiiktimliileri birbirlerinden ve topl-
lumdan tecrit etme amaci tasidigun ileri stire-
rek 6liim orucuna bagladi. Eylem siirerken 19
Aralik 2006 gtinii gtivenlik giigleri tarafindan
eylemin siirdtigii cezaevlerine operasyon dii-
zenlendi. “Hayata Donis” adi verilen bu ope-

rasyon strasinda 28 hiikiimlii ve 2 er hayatim
kaybetti. Yaklasik ti¢ giin siiren direnisin ar-
dindan hiikiimliiler yeni agilan F tipi cezaev-
lerine nakledildiler.

Alt1 yil iginde hem cezaevlerinde hem de
disarida aileler ve yakinlar tarafindan yapilan
6liim orucu eylemlerinde hayatini kaybeden-
lerin sayisi 122’ye yiikseldi. Oliim orucu ya-
pan ve bu siirecte yasamlarini kaybeden hii-
kiimliilerin bazilarinin avukathigini da yapan
Behi¢ As¢r'nin 5 Nisan 2006 giinti Diinya
Avukatlar Giint'nde basladig 6lim orucuy-
la konu tekrar kamuoyu giindemine tasindu.

Meslektasimiz

ishekimi Ismail Hakki Dilsizog-
Dlu, 10 Subat 2007 Cumartesi gii-

nii Gaziantep’teki muayenehane-
sinde 6li bulundu.
Yapilan incelemede,
Dilsizoglu'nun gogsiin-
den aldig1 dort bigak
| darbesiyle oldiirtildagi
belirlendi. Cinayetle il-
gili sorusturma devam

muayenehanesinde oldurulda

ediyor.

16 Ekim 1953 tarihinde Gaziantep’te
dogan Ismail Hakki Dilsizoglu, istanbul
Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi'nden
1979 yihnda mezun oldu. 21 yildir Gazi-
antep Dishekimleri Odasi tiyesi olan Dil-
sizoglu, evli ve ti¢ gocuk babastydi.

Cinayetin sorumlularinin bir an 6nce
bulunmasini umuyoruz. Yakinlarina ve
camiamiza bassaglig: diliyoruz.
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Ik bombanin yildénimunde
Savasa dur diyoruz

tirk Dishekimleri Birligi'nin de arala-

rinda oldugu dokuz meslek orgiitii ve
sendika konfederasyonu 15 Subat

2007 giinii stanbul Hill Otel’de bir basin top-
lantis1 diizenleyerek ABD ve miittefiklerinin
Irak’1 isgallerinin yildoniimiinde yapilacak
protesto etkinliklerine katilim ¢agrisi yaptilar.
Devrimci Is¢i Sendikalar1 Konfederasyo-
nu (DISK) Genel Baskan Siileyman Celebi,
Kamu Emekgileri Sendikalar1 Konfederasyo-
nu (KESK) Genel Baskani Ismail Hakki Tom-
bul, Tiirk Mithendis ve Mimar Odalar1 Birli-
gi (TMMOB) Genel Bagkani Mehmet
Soganci, Tiirk Tabipleri Birligi (TTB) Genel
Baskan1 Gengay Giirsoy, Tiirk Dishekimleri
Birligi (TDB) Genel Bagkan Celal Korkut Yil-
dirim, Istanbul Eczacilar Odast (IEO) Baska-
1 Zafer Kaplan, Istanbul Serbest Muhasebe-
ci ve Mali Miisavirler Odas1 (ISMMMO)
Bagkani Yahya Arikan, Istanbul Barosu Baska-
m Kazim Kolcuoglu ve Istanbul Veteriner He-
kimleri Odasi (IVHO) Genel Sekreteri Sey-
han Ozavernin katildiklari toplantida
kuruluslarin hazirladiklar ortak basin agikla-
mast TMMOB Baskan1 Mehmet Soganci ta-
rafindan okundu. A¢iklamada Irak’a ilk bom-
banimn 20 Mart 2003 giinii saat 20:00°de atildigy
belirtilerek yiirtitiilecek ¢aligmanin gesitli il-
lerde bolgesel mitingler diizenlenerek 20 Mart
saat 20:00°’de son bulacag ifade edildi. Ayrica

olusturulan www.savasadur.de adresinde 20
Mart’a kadar siirecek bir sanal miting baslatil-
di. Bu adresteki butonu tiklayan kullanicilar
isgale tepkilerini gosterirken Tiirkiye’deki ilk
sanal mitingin katilimcilar olacak.

Toplantiya katilan bagkanlar isgalle ilgili
degerlendirmelerini ve yapilmas: gerekenleri
siralarken bugtine dek 650 bin kisinin yasa-
mun yitirdigi Irak’ta savasin ¢ok boyutlu etki-
lerinin stirdtigiint, topragin radyoaktif kir-
lenmeye maruz kaldigini, buna bagl olarak
kanser vakalarinda dramatik artislar yasandi-
g belirttiler. Irak’m kiilttirel ve bilimsel bi-
rikiminin de tehlikeye girdigini belirten TTB
Genel Bagkani Gengay Giirsoy Irakli bilimin-
sanlar1 ve entelekttiellerin giderek aratan oran-
da hedef oldugunu bunun da tilkenin gelece-
gini daha da karanlik hale getirecegini belirtti.

TDB Genel Baskani Celal Korkut Yildirim
da konusmasinda Kerkiik Dishekimleri Oda-
st ve Irak Dishekimleri Birligi'yle her yil TDB
Kongreleri vesilesiyle iliskileri gelistirdikleri-
ni aktararak Irakli meslektaglarimizin isgale
ek olarak bireysel terér eylemlerinin artma-
sindan da biiyiik rahatsizlik duyduklarin ifa-
de ettiklerini s6yledi.

Katimecilar emperyalist saldirganhga kar-
st direng gostermenin hedefte olan diger tilke-
lerin halklariyla dayanisma gosterme agisin-
dan da 6nemli oldugunu ifade ettiler.

Baskanlar
Konseyli

Ankara’'da
toplaniyor

DB Baskanlar Konseyi Top-
T lantis1 9-10 Mart 2007 tarih-

lerinde Ankara’da yapilacak.
TDB Merkez Yonetim Kurulu ve Ttir-
kiye capindaki 33 dishekimi odasimin
baskan ve genel sekreterlerinin katil-
dig1 Baskanlar Konseyi toplantilar:
meslegin giindemindeki konulari tar-
tismak ve yonelim belirlemek tizere
belirli araliklarla organize ediliyor.

Ankara’da yapilacak toplantinin

giindemi soyle:
o Dishekimliginde unvan kullanimi-
nim gorisiilmesi,
o Tabela Standartlar1 hakkinda gortis-
me,
o Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Si-
gortasi Kanununda mevcut durum ve
gelecege yonelik hukuksal siirecin go-
riistilmesi,
o Sosyal Giivenlik Kurumu sigortalila-
11 (Bag-Kur, SSK, Emekli Sandig1) ve
bakmakla yiikiimlii olduklar: kisilerin
dishekimligi hizmetleri ile ilgili hakla-
r1ve bu haklarini kullanabilmeleri icin
yapilabileceklerin gorisiilmesi.
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Altindagh kadinlar agiz
dis saghgi seminerinde bulustu...

Ankara Dishekimleri Odas: bir yondan topluma yonelik agiz dis saghgn ¢alismalarini
surdururken Surekli Dishekimligi Egitimi toplantilanna da devam ediyor

nkara Dishekimleri Odas1 Toplum
A Ag1z ve Dis Komisyonu ile Altindag

Belediyesi Kadin Hizmetleri Birimi
isbirligiyle Altindag Belediyesi Hiiseyin Gazi
Kiiltiir Merkezinde ‘Kadimlarda Agiz ve Dis
Saglgr’ konulu bir egitim semineri diizen-
lendi. Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ad-
li Tip Anabilim Dali Ogretim Uyesi Dr. Fii-
sun Yasar'in konugmaci oldugu seminere
bolgede yasayan kadinlar biiyiik ilgi gosterdi.

Barkovizyon gosterimiyle desteklenen se-
minerde Dr. Yasar, Altindag’h hanimlara agiz
ve dis bakimu ile ilgili bilgilerin yani sira ¢o-
cuklarda dis saglig1 ve 6z bakima dair fayda-
l1 bilgiler de sundu.

Agik oturum: “Bosna Gergegi”

Tirkiye Bosna-Hersek Dostluk Dernegi
tarafindan 23 Aralik 2006 tarihinde diizen-
lenen “Bosna Gergegi” konulu agik oturum
Ankara Dighekimleri Odas1 Toplant: Salo-
nu'nda yapildi. A¢ik Oturum, Sanat Kuru-
mu Baskani {lker Cetin’in yonetiminde, An-
kara Universitesi Hukuk Fakiiltesi Genel
Kamu Hukuku Anabilim Dali Bagkani
Prof.Dr. Anil Gegen ile Cumhuriyet Gazete-

si yazar1 Mustafa Balbay’mn katilmiyla ger-
ceklesti.

Bilimsel Etkinlikler

Ankara Dishekimleri Odas1 Siirekli Dishe-
kimligi Egitimi toplantilarma devam ediyor.
11 Ocak 2007’de Dog.Dr.Figen Kaptan'in
sundugu ‘Endodontide Yasanan Komplikas-
yonlar ve Coziimleri’, 18 Ocak 2007’de
Dog.Dr.Tugrul Altay'm sundugu ‘Hassas Tu-
tuculu Protezler’, 25 Ocak 2007’de Dr.Has-
met Gokdeniz'in sundugu ‘Oral implanto-
lojinin Diinii Bugtnt Yarint’, 15 Subat

2007°de Prof.Dr.T.Ufuk Toygar Memikog-
lu’'nun sundugu ‘Ortodontide Multidisipli-
ner Caligmalar’ konulu toplantilar gercekles-
tirildi. Toplantilar 22 $ubat 2007°de ‘Kuron
Harabiyeti Olan Dislerin Fiber Postlar Ile
Restorasyonu’ etkinlikle devam edecek.

Kayseri’'de meslektaslarimiz
vergi konusunda bilgilendirildi

tirk Dishekimleri Birligi'nin Bilimsel
TBGlge Toplantilarinin bir yenisi 9 Ara-
lik 2006 giinii Kayseri Dishekimleri
Odasr'nin organizasyonuyla Kayseri Hilton

Oteli’nde, gergeklestirildi. istanbul Universite-
si Konservatif Dis Tedavisi Anabilim Dah Bas-

kani Prof.Dr. Taner Yiicel ile yine aym fakiil-
tenin Endodontik Tedavi Anabilim Dali Og-
retim Uyesi Prof.Dr. Sedat Kiigiikay’mn su-
numlart ile etkinlige katk sagladilar. Program
sunumundan 6nce Melikgazi Belediye Bas-
kam Dr. Memduh Biiyiikkili¢ tarafindan Agiz

Dis Saghg taramasina katilan meslektaslari-
muza plaket ve tesekkiir belgesi verildi.

Kayseri Vergi Dairesi Bagkani [Than Yildiz
ve diger sorumlu miuiddrler 1 $ubat 2007 ta-
rihinde Kayseri Dishekimleri Odast’n1 ziyaret
etti. Bu ziyarette Oda Yonetim Kurulu'na
“Dishekimlerinin Vergilendirilmesi” konu-
sunda gerekli bilgilendirmeler yapildi. Yone-
tim Kurulu ise meslektaslara yonelik olarak
“Dishekimlerinin Vergilendirilmesi” konulu
bir seminerin yapilmasi i¢in karar aldi. S6z
konusu seminer 5 Subat 2007 tarihinde Kay-
seri Vergi Dairesi Baskanlig1 ve Kayseri Dishe-
kimleri Odas: tarafindan birlikte organize
edildi. “Dishekimlerinin Vergilendirilmesi”
konulu seminerde meslektaglarimiz bu konu-
da sorunlarim dile getirdi.



Elazig Digshekimleri Odasi
calismalanna basladi

Gectigimiz TDB Genel Kurulunda kurulmasina karar verilen Elazig Dishekimleri Odasi
Turkiye'deki 33. dishekimleri odasi olarak calismalarna basladi

tirk Dishekimleri Birligi'nin geg-
T tigimiz Kasim ayimnda yapilan 11.

Olagan Genel Kurulu'nda kurul-
masl yoniinde karar alman Elazig Dishe-
kimleri Odasi ¢alismalarina bagladi. TDB
tarafindan atanan bes kurucu tiyenin olus-
turdugu Yonetim Kurulu hizla ¢alismaya
basladi ve Genel Kurul tarihi olarak 25 Su-
bat 2007yi belirledi.

Elazig Dishekimleri Odasi kurulmadan
once Malatya Dishekimleri Odasrna bag-
li olan ti¢ ilden Elaz1g’da yaklasik 80, Bing6l'de
20 ve Tunceli’de 10 dishekimi bulunuyor. Fi-
ziki uzaklik nedeniyle yeterince hizh diyalog
kurulamamasi, sahte dishekimleriyle miica-
dele vb. konularda yetersiz kalinmasi gibi so-
nuglara yol agabiliyordu. Bolgedeki hekim sa-
yist yeterli diizeye ulasinca Elazig'daki
meslektaslarimiz Oda kurulmast talebini Ma-
latya Dishekimleri Odasr’na ilettiler. Daha
sonra konu TDB Genel Kurulu'nda giinde-
me geldi ve Elazig merkez olmak tizere Bing6l

ve Tunceli illerini de kapsayan Elazig Dishe-
kimleri Odasi kuruldu. Baskan Samet Ata,
Baskanvekili M. Emin Akdogan, Genel Sekre-
ter Selcuk Ates, Sayman Nuran Okur ve iiye
Cimsit Demir olmak tizere bes kurucu tiye
Yo6netim Kurulu'nu olusturdu.

Oda Bagkani1 Samet Ata kurulus siirecini
degerlendirirken “Bolgemizdeki en biiyiik so-
runlardan biri hekimler arasindaki diyalog ek-
sikligi; bunu Oda vasitasiyla asmaya ¢alisaca-
giz. Bolgemizde ¢ok sayida sahte dishekimi

Saadet Zinciri
bu kez Konya'da

Yerel yonetimler tizerinden haksiz kazong saglamak isteyenler is basinda. Bu kez
Konya'da ortaya cikan bir kurulus Konya Dishekimleri Odasinin mudchalesi sonucu
ve Saglik Mudurlugu tarafindon muhurlendi.

005 yili sonlarina dogru yogun bir
2 sekilde dishekimliginin giindemine

giren yerel yonetimler tizerinden
haksiz kazang saglama olgusu TDB’nin il-
gili bakanliklar nezdindeki girisimleri so-
nucu durdurulmustu.

5393 sayili Belediye Kanunu’nun 14/a
maddesince belediyelerin her tiirlii saglik
tesisini acip isletebilecekleri ayrica 67.
madde uyarinca belediyelerin saghkla ilgi-
li igleri tigiincti sahislara yaptirabilecekleri
gibi diizenlemelerden faydalanmak isteyen
sahuslar belediyelerle birleserek belediyele-
rin adina ag1z ve dis saghgi merkezi acryor-
du. Boylece kurulusa resmi statii veriyor
ve kurumlardan hasta sevki alabiliyorlar-
du. Ilgili Bakanliklarin genelgeleriyle dur-

durulan bu girisimlerin yeni bir drnegi
Konya’da Kadmhani Agiz Ve Dis Saghgi
Merkezi ad1 altinda ortaya ¢ikt1. Kadinha-
n1 Konya’nin merkez il¢elerinden biri ol-
mayan, Konya Il merkezine 20 km. uzak-
likta bir belde.

Konya Dishekimleri Odast bu girisim-
le ilgili olarak hukuk danismani araciliguy-
la yargiya basvurdu ve yasal stireci baslat-
t1. 67. maddeye gore belediyelerin ti¢tincii
sahislardan saglikla ilgili destekleyici hiz-
metleri alabilecekleri, agiz ve dis saghig hiz-
metlerinin asli saglik hizmetleri oldugu, bu
nedenle belediyelerin bu girisiminin hu-
kuka aykir1 oldugu tespit edildi.

Ayrica belediyenin tigtincti sahislardan
agiz ve dis saglhig1 hizmetini satin alarak

calistyor, diplomasini kullandiran dishe-
kimleriyle ilgili olarak da yasal islemleri-
ni yapacagiz. Asgari Ucret Tarifesi’ne
uyulmasi ve hekimler arasinda fiyat reka-
beti sorununun giderilmesi i¢in ¢alisa-
cagiz. Mesleki gelisim agisindan da bol-
gemizde kurs, sempozyum tarzi
etkinlikler diizenlemek istiyoruz” ifade-
lerini kulland:.

Meslegin genel sorunlarim da deger-

E - lendiren Ata, “Diger tip dallarinda dev-

let tarafindan 6denen ticretlerle siirime da-
yalt saghik hizmeti verilmeye baslandi.
Dishekimliginin de bu yone gitmesi muaye-
nehanelerin sonu demektir” dedi. Dishekim-
ligi fakiiltelerinin, dolayisiyla dishekimi say1-
sinin artmastyla birlikte hekim bagina diisen
talebin azaldigini belirten Ata, “bu stiregte he-
kimin hasta karsisinda dik durusunu koru-
mast ve meslegimizin deontolojik kurallarina
uymast hepimizin faydasina olacaktir” diyerek
sozlerini tamamlad.

gordiirmesi hukuka aykar1 olup, Belediye
Kanunu kapsaminda dishekimlerini soz-
lesmeli is¢i statiistinde ¢aligtiramayacagy,
s0z konusu saghk merkezinin resmi bir ku-
rulus gibi faaliyet gostermesinin ve fatura-
larin belediyece diizenlenmesinin yasal da-
yanagi bulunmadig, belediyenin ytiklenici
kisi ve firmanin verdigi 6zel saglik hizme-
ti karsilig1 olusan hasilattan kar pay1 alma-
sinin Belediye Gelirleri Kanunu’na aykari
oldugu, yapilan islemlerle belde halkinin
ve resmi kurumlarin da yaniltilmasina yol
acabilecegi belirtildi. Konya Dishekimleri
Odasr’nin Saglik Mudurlagi'ne bagvuru-
su sonug verdi ve Konya il Saglik Miidiir-
liigii ad1 gegen merkezin miihiirlenmesine
karar verdi.
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Hizmet alimiyla
ilgili toplantilar sturayor

Sakarya Dishekimleri Odasi agiz dis sagligr hizmetlerinin disaridon alinmasinda mu-
ayenehanelerin devre disit birakilmas) durumunda alinacaok tavr degerlendirmek
uzere cesitli illerdeki uyeleriyle toplantlar yapti.

muayenehanelerini agmasimnlar.

SS’nin uygulanmasinda
G hiikiimetin muayenehane-
leri kapsam dis1 birakaca-
gma iliskin duyumlar ahnmasi tize- |
rine Sakarya Dishekimleri Odasi da
konuyu meslektaslarimizla tartigmak
ve meslektaslarimiz aktif hale getir-
mek amaciyla gesitli toplantilar dii-
zenledi. Beyin firtinas: seklinde or-
ganize edilen  bilgilendirme
toplantilart oldukgea verimli gecti. Sa-
karya’da 41, Diizce’de 23, Bolu’da 17 meslek-
tastmizin katilimiyla yapilan toplantilarda
meslektaglarimizin alinmasi gereken tutum
konusunda ortaklastiklar1 goriildii. ‘Kanun ya
herkese ¢ikar ya da hi¢ kimseye ¢ikmasin’, ve
‘Muayenehaneler kapsam dis1 birakilirsa An-
kara’ya gideriz’ ifadeleri meslektaslarimizin
sik¢a kullandigy ifadelerdi.
Sakarya Tabip Odasi, Sakarya Eczact Oda-
st ve Sakarya Veteriner Hekimler Odasi da her
tiirlii eylemde dishekimlerine tam destek ve-

receklerini ifade ettiler.
Toplantilarda giindeme gelen baz1 ko-
nular ve farkli fikirler de soyle siralandr:

o Kanun herkese ¢iksa bile ADSM’ler ba-
simiza dert olabilir. Clinkii zaman iginde 6zel-
lestirilecekleri konusunda kaygilarimiz var.

o 18 - 45 yas aras1 proteze hicbir katki ve-
rilmemesi yine sahte dishekimi probleminin
artmasina sebep olur mu?

o Ankara’ya gitmek zorunda kalirsak gele-
meyenler de o giin evlerinde istirahat edip

e Muayenehanelerden hizme-
| tin alinmamas: esitlik ilkesine ay-
kari, hastanin hekim se¢me hak-
kini elinden aliyor. Mahkeme
yolunu da akhmizda tutalim.

{ e Saglk Bakanhgrnin sitesin-
w deki yardimar personel siniflan-
dirmasina tepki olarak ¢ikarilabi-
lir yazilarla bir muddet
tabelalarimizdaki dishekimi yazi-
larini yardima personel yazistyla kapatip hal-
kin ve basmin dikkatini ¢ekelim.

o Ankara’ya gitmek i¢cin harcayacagimiz
paralar: toplayip TDB’ye verelim. Bununla
gazetelerde seri ilanlar ¢iksin.

¢ Hem yiiriiyelim hem ilan verelim.

Sakarya Dishekimleri Odas: Baskani Ye-
sim Sara¢ toplantilarla ilgili olarak “Kanun
her ne kadar ertelenmis olsa da biz Sakarya
Dishekimleri Odas olarak giindemi sicak tut-
maya ¢ahisiyoruz” ifadelerini kullandi.

Mersin Dishekimleri Odasi
Olaganiistii Genel Kurulu yapild:

ersin Dighekimleri Odasi, Baskan
MDr. Ekrem Duran'm istegi ve iiyele-
rinin imzalariyla Olagantistti Genel
Kurula gitme karar1 almusti. 13-14 Ocak 2007
tarihlerinde yapilan Genel Kurul sonucu ye-

ni Yonetim Kurulu, Denetim Kurulu ve Di-
siplin Kurulu segildi.

Baskanliga Biilent Ozdemir, Baskanvekil-
ligine Abdurrahman Dogulu, Genel Sekreter-
lige Fatih Sakar, Saymanhga Odiil Erdem’in

G. Sekreter

secildigi Yonetim Kurulu'nun tam listesi aga-
gidadir. Meslegimizi her alanda zorlu giinle-
rin bekledigi oniimiizdeki donemde gii¢ bir
gorevi siirdiirecek olan meslektaglarimiza ba-
sarilar diliyoruz.

Yoénetim Kurulu

Biilent &zdemir
Baskemvekili . .Abdurrahmem Dogulu
. . .Fatih Sakar

Dr. Z. Odiil Erdem

NOT: Oytun Manav’in gorevinden istifa etmesi tize-
rine yedek iiye Zehra Uzun Yénetim Kurulu tiyeligi-

ne getirildi.
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Yolsuzluk zinciri Odaya ¢arpti

Madlatya'da kamu da ¢calisan iki dishekiminin olusturduklar yolsuzluk
organizasyonu Malatya Dishekimleri Odasinin ¢abasiyla ortaya ¢ikarildi.

alatya Devlet Hastanesi'nde gorev-
l \ / I li dishekimleri I.P. ve B.S.nin ka-
ristig1 olay, saglik alaninda sik¢a
orneklerini gérdiiglimiiz ‘saadet zincirine ye-
ni bir halka daha ekledi. Hasta sevklerinde
usulsiiz uygulama gergeklestirdikleri ve yapil-
mamus tedavileri yapilmus gibi gosterdikleri
tespit edilen iki dishekimi hakkinda Malatya
Dishekimleri Odasi’nca sorusturma agildi.
Ayrica Idare Mahkemesi karariyla haklarin-
da ceza sorusturmasi da baslatildi.
Kurulan yolsuzluk ziniciri s6yle isliyordu:
Kamu saglik kuruluslarinda 90 giin igeri-
sinde tedavisi mtimkiin olmayan hastalarin
ozel saglik kuruluslarma sevk edilebilmesi ku-
ralina istinaden ayni zamanda muayenehane-
leri de olan iki dishekimi gelen biitiin hastala-
r1 kendi muayenehanelerine yonlendiriyor.
Muayenehanelerinde hastanin tedavisini ya-
pan dishekimleri, faturayr Asgari Ucret Tari-
fesi tizerinden kesiyorlar. Hastaneye donen
hastanim faturasini, ayni dishekimi kendisi-
nin yapamayacagim bildigi i¢in, diger disheki-
minin kagesini kullanarak “goriilmiistiir” di-
yerek onayhiyor. Diger dishekimi de ayn1 yolu
izliyor. Yani ne yapacagmna kendisi karar veri-
yor ve digerinin kasesini kullanarak hastay:
usulsiiz bir sekilde muayenehanesine sevk edi-
yor. Yine islemleri kendisi yapip faturay: ken-
disi yaziyor ve kendisi onayliyor. Yolsuzlugun
boyutunu biiyiiten olay ise faturay1 onaylaya-
nin da kendileri olmasinin verdigi rahatlikla,
sozkonusu dishekimlerinin yapilmayan teda-
vileri de faturalara yazmalar1. S6z konusu dis-
hekimleri, Asgari Ucret Tarifesi {izerinden
yazdiklari faturalardan, Biitge Uygulama Ta-
limatr’na gore aldiklar: daha diistik ticrete de
bir ¢6ziim yolu bulmuslar: Bir avukat hasta-
larn vekéletlerini aliyor ve yaptiklarinin kar-
sihgt BUT a gore degil Asgari Ucret Tarife-
si’ne gore alabilmeleri i¢in dava agiyor. Emsal
kararlar gosterilerek davalar kazaniliyor.
Faturalarin Malatya Dishekimleri Oda-
st'nda tasdiki sirasinda sevk edenin, yapanin
ve onaylayanin yazi karakterlerinin ayni ol-
dugu fark ediliyor ve yapilan sorusturmada
durum ortaya ¢ikiyor. Her iki dishekimine
de, Disiplin Yonetmeligi'nin 8/m maddesi
(Resmi hasta sevklerinde usulsiiz uygulama-
lar yapmak; sevk edilen hastalari zorunlu hal-
ler disinda kendisine, yakinina veya ortagina
ait saglik kuruluslarina yonlendirici tavir ve
davraniglarda bulunmak) uyarinca asgari mu-

ayene tcretinin 50 kati tutarinda para cezas
veriliyor.

Malatya Dishekimleri Odasi Yonetim Ku-
rulu, resmi hasta sevklerinde usulsiiz uygu-
lamalar yaparak, yetkilerini kotiiye kullan-
diklar1 gerekgesiyle adi gegen dishekimleri
hakkinda Cumhuriyet Savciligi'na ve 11 Sag-
ik Midiirliigii'ne de su¢ duyurusunda bulu-
nuyor. Savclik, Valilik’ten sorusturma izni
verilmesini istiyor, fakat Valilik sorusturma-
ya izin vermiyor. Bunun tizerine Malatya
Dishekimleri Odast ve Cumhuriyet Savciligy,
[dare Mahkemesine itiraz ediyor. idare Mah-
kemesi’'nin “Dosyada bulunan belge ve bil-
gilerin degerlendirilmesi sonunda, hastala-
rin rutin bir sekilde ‘90 giinde tedavisinin
miimkiin olmadig1’ kasesi vurularak 6zel he-
kime sevk edildigi, anilan uygulamanin Ma-
latya’ya 6zgii anormal bir yayginhk arzettigi,

ayrica binlerce dis tedavi gideri talepli idari
davanin agildiginin bilindigi, serbest hekime
sevklerdeki usuliin 6nem arzettigi dolayisiy-
la, sevkte usulsiizlik yapilarak hastalarin
yonlendirilmesi yoniindeki isnatlarin sorus-
turulmasimda kamu yarar1 oldugu sonucu-
na varilmugtir.” yoniinde karari sonucu, ani-
lan dishekimleri hakkinda sorusturma
baslatiliyor. Diger yandan TDB dishekimle-
rinin devlet memuru olmalar1 nedeniyle du-
rumlarinin memuriyet disiplin hukuku ger-
cevesinde degerlendirilmesi i¢in Saglik
Bakanlig: Teftis Kurulu Bagkanlig1 ve Perso-
nel Genel Miidiirliigii'ne hazirlanan dosyay:
gonderiyor.

Yasanan tam anlamuyla bir “saadet zinci-
ri” ve “devlet mali deniz ...” 6rnegi. Bu se-
kilde bir yilda kazanilan para yaklasik 2 mil-
yon YTL olarak hesaplaniyor.

Malatya Digshekimleri Odas: Bagskani Agah Altunsuyu:

‘Bu isin banka

hortumlamasindan
ne farki var?

Yasanom olay ézetleyebilir misiniz?
Biliyorsunuz yapilan sevklerden sonra has-
ta mahkemeye basvurdugunda yapilan
hizmetin 6demesini Biitge Uygulama Ta-
limat1 fiyat1 tizerinden degil TDB Asgari
Ucret Tarifesi iizerinden alabiliyor. Isin
bu kismi hukuksuz bir is degil. Buraya ka-
dar normal. Ama bundan sonra isler kari-
styor. Devlet hastanesinde ¢alisan iki mes-
lektasimiz hasta sevklerini bizzat kendileri
toplamaya basladilar ve aldiklar1 bu sevki,
hastaneye gotiiriip veya bazen de kendi
muayenehanede hastanin agzinda var olan
problemli disler veya problem olmayan
saglam disler de dahil olmak tizere hepsi-
ni sevklere yazmaya basladilar.

Siz bunu nasil ortaya ¢ikorcimz?
Sevkin Odadan onaylanmas gerekiyor.
Baktik sevki yapan hekim ayni. Kendi im-
zasiny, kendi parafini atiyor sadece kage de-
gistiriyor. Sevki yapan kendisi, tedaviyi ya-
pan kendisi, daha sonra hastaneye gidip
goriildii yapan yine kendisi. Boyle olunca

da anlagilds tabii, ve gok ciddi problemler
ortaya ¢iktl. Oda olarak TDB’nin yasasina
dayanarak savcihiga su¢ duyurusunda bu-
lunduk.

Bu konuda daha 6nce Malatya Defter-
darhg bizi uyarmisti. Bu sevk zincirine bir
bakin bakalim, anormal faturalar geliyor,
siz Oda olarak bu konuya ne diyorsunuz
diye goriis de sormuslard: bize.

Bunlar artik isi o kadar ilerletmisler ki,
kendileri takip edemiyorlar. Bu is i¢in avu-
kat tutuyorlar. Avukatin orada bir kusuru
yok. Kusur, etik olmayan bu davranisi bir
hekimin yapmasi, hasta adina avukat tut-
mast; kap1 kapi dolasip kurumlardan sevk
toplamast; bedava dis yapiyoruz diye kam-
panya diizenlemeleri.

Bu yapilan isin 2001 yihinda bankala-
rin i¢ini bosaltan hirsizliktan ne farka var?
Bu da bir bankanin i¢ini bosaltmak gibi
bir hirsizlik. Higbir etik tarafi yok. Devlet-
ten alnan o para Ahmet amcanin, Meh-
met amcanin verdigi vergiler.



Beyazlatma
Kursu

sak Dishekimleri Odas1 13

l | Ocak 2007 tarihinde Oda

merkezinde Beyazlatma

Kursu dizenledi. Prof.Dr. Murat

Tirkiin’iin sundugu kursa 30 mes-
lektagimiz katildi.

Murat Tiirkiin, 6ncelikle katilim-
a1 dishekimlerine beyazlatma uygu-
lamasinda dikkat edilecek hususlar,
hangi hastalara, ne sekilde uygulama
yapilabilegi hakkinda genis teorik bil-
giler sundu.

Daha sonra iki grup halinde al¢t
modeller ve ¢ekilmis disler tizerinde
uygulamal olarak plak hazirlanmast
ve dental beyazlatma uygulamasini
gosterdi.

Kursa katilan meslektaslarimiz 6g-
rendiklerini modeller tizerinde bizzat

Murat Tirkiin’iin gozetiminde tat-
bik etti.

Isparta dishekimligi
ogrencilerini agirlada

TDB Ogrenci Kolu ulusal toplemtist 3-4 Subat 2007 tarihinde
Isparta Dishekimleri Odasi ve Suleyman Demirel Universitesi
Dishekimligi Fakultesinin ev sahipliginde Isparta’da yapilda.

lerinin olusturdugu, ulusal faaliyetler-
de Tiirk Dishekimleri Birligi Ogrenci
Kolu aduyla, uluslararasI baglantilarda Turk-
DentSIC (Turkish Dentistry Students Inter-
national Comitee) adgyla faaliyetlerini yiirii-
ten birligin 2007°deki ilk toplantist 3-4 Subat
2007 tarihinde Isparta Dishekimleri Odasi ve
Siileyman Demirel Universitesi Dishekimligi
Fakiiltesi'nin ev sahipliginde Isparta’da yapil-
d1. Toplantiya Stileyman Demirel, Istanbul,
Marmara, Yeditepe, Ankara, Gazi, Hacette-
pe, Ege, Ondokuz Mayzs, Selguk, Dicle, Cuku-
rova ve Cumbhuriyet tiniversitelerinin dishe-
kimligi fakiiltelerinden temsilci 6grenciler
katild.
Toplantida dishekimligi fakiiltelerindeki
gelismelerden, uluslararas: ve ulusal dishe-

Tﬁrk Dishekimligi Fakiilteleri Ogrenci-

kimligi 6grenci degisim programlari, diger fa-
kiiltelerle yapilabilecek ortak faaliyetler ve dis-
hekimligi 6grencilerini ilgilendiren diger ko-
nular hakkinda temsilcilerin goriisleri alindu.
Ayrica 21- 22 Nisan'da [stanbul'da yapilacak
olan 1.Ulusal Dishekimligi Ogrenci Kongre-
si'nin hazirhklar gorigildi.

Biiyiik Isparta Oteli toplant1 salonundaki
bu toplantt Isparta Dishekimleri Odasi Bas-
kan1 Huidayi Kartoz'iin agilis konusmast ile
bagladi. Ogrenciler aksam yemeginde de Is-
parta Dishekimleri Odast Yonetim Kurulu ile
birlikte oldular.

Siileyman Demirel Universitesi Ciftgi Egi-
tim Merkezi'nde bir gece konaklamanm ar-
dindan katihmailar Isparta sehir merkezini,
Egirdir Golii ve Davraz Kayak Merkezini de
gorme sansini yakaladilar.

Zonguldak’ta egitim calismalari

onguldak Dishekimleri Oda-

Z s1, 13 Ocak 2007 tarihinde
Stirekli Dishekimligi Egitimi
caligmalar1 kapsaminda “Dishekim-
liginde Glincel Agartma Yontemleri”
konulu bilimsel toplant: diizenledi.
SDE Yiiksek Kurulu tarafindan da
kredilendirilen bilimsel toplantinin
konusmacilar1 Gazi Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesi Dis Hastaliklar1
ve Tedavisi AD ogretim tiyeleri Prof.
Dr. Hiilya Erten Can; Yrd.Dog¢.Dr.
Ozgiir Topuz ve Dr. Ozgiir Uzun idi.

Toplanti Korkmaz Dis Deposu spon-
sorlugunda gergeklestirildi. Katihmci-
larin ilgiyle izledikleri seminerde
agartmanin avantajlari ve dezavantaj-
lar1 tartisildi.

Toplant: sonrasinda aksam yeme-
ginde *Giincel Agartma Yontemleri’
konusunda konferansa katilan ko-
nusmacilara ve sponsor olan Kork-
maz Dis Deposu firmasina katkila-
rindan dolay1 Zonguldak Dishekim-
leri Odasi tarafindan birer plaket su-
nuldu.



Ogrenciler Kongrelerine

yuruyor

DB Ogrenci Kolu, Tiirk

Dishekimleri Birligi'ne

bagh olan ve dishekim-
ligi fakiiltelerinde 6grenim go-
ren 6grencilerin olusturdugu
ulusal ve uluslararasi birimdir.
Uluslararasi yazismalarda Turk-
Dentsic (Turkish Dental Stu-
dents International Committee)
adim1 kullanmaktadir.

TDB Ogrenci Kolu'nun
amacy; Tirkiye’'deki tiim dighe-
kimligi 6grencilerinin biraraya
gelmelerini, tanisip kaynagma-
larmy, 6grencilerin mesleki bilgi
ve gorgiilerini artirmalarini sag-
lamak, dishekimligi egitim sis-
temiyle ilgili sorunlarn tartigil-
mas1 amaci ile faaliyetlerde
bulunmak, ulusal ve uluslarara-
st diizeyde 6grenci degisimlerini
organize etmek olarak tanimlaniyor.

Dishekimligi ogrencileri bu ilkeler is1ginda
Istanbul Dishekimleri Odas1 Yerel Ogrenci
Kolu'nun 6nderliginde, Ankara, Izmir, Ispar-
ta, Samsun, Erzurum Dishekimleri Odalar1
ogrenci kollarinin katillimryla 8 Nisan 2006 ta-
rihinde toplandilar ve TDB Ogrenci Ko-
lu'nun tekrar aktif hale gegebilmesi icin ge-
rekli alismalar baglatildi. Ayrica TDB 6grenci
tiiziigi taslagi calismalarina baglanarak TDB
Merkez Yonetim Kurulu’na sunuldu. Bu ¢a-
Lismalar sonucunda 10 Mayzs 2006 tarihinde
TDB Ogrenci Kolu tekrar kuruldu.

Yapilan ilk toplanti sonucunda 13 kisiden
olusan bir Yonetim Kurulu, bes tiye ve bir
NEQO’dan (National Exchange Officer-Ulusal
Degisim Yoneticisi) olusan bir Merkez Yii-
riitme Kurulu secildi. Merkez Yiiriitme Kuru-
lu, Baskan Mehmet Zahit Temizkan, Bagkan
Yardimcist Emre Savkar, Genel Sekreter Tug-
ba Bekgi, Sayman Eda Ezgi Demir, Uye Sua-
yip Akin ve NEO Ferit Bayram’dan olustu.

Tkinci Merkez Yénetim ve Yiiriitme Kurulu
toplantisini 29 Temmuz 2007°de Ankara’da
gerceklestiren TDB Ogrenci Kolu, toplanti

oncesinde Anitkabir’i ziyaret
etti. Bu arada diger illerde de
yapilanmaya gidilerek Adana,
Diyarbakir ve Konya 6grenci
kollarinin da eklenmesiyle ¢a-
ligmalara baslandi. Ayrica bu
toplantida illerden gelen tiye
sayilar1 belirlendi ve 2500 6g-

TDB Ogrenci Kolu 1. Ulusal Ogrenci Kongresi Organizasyon Komitesi: (Soldan saga) Mehmet
Zahit Temizkan, Zeynep Aktas, Ferit Bayram, Tugba Bekci, Hamza Dayisoylu.

renci tiyenin oldugu gorildii.

Yine ayni toplantida Ttirkiye’deki dishekim-
ligi 6grencilerinin ortak bir platformda so-
runlarim ve dishekimligi egitiminden beklen-
tilerini tartismalar1 amaciyla bir 6grenci
kongresi diizenlenmesi diisiiniildii. Daha son-
ra TDB Merkez Yonetim Kurulu'ndan alman
olumlu cevap sonucunda IDO Ogrenci Kolu
1. Ulusal Ogrenci Kongresi ¢alismalarina bag-
land.

21-22 Nisan 2007 tarihinde Istanbul’da
diizenlenmesi kararlastirilan Kongre Turki-
ye'nin dort bir kosesinden gelecek dishekim-
ligi 6grencilerini agirlayacak. Stirmeli Ho-
telde gergeklestirilecek olan kongrenin
Organizasyon Komitesi; Kongre Baskani
Mehmet Zahid Temizkan, Organizasyon Ko-
mitesi Baskani Ferit Bayram, Kongre Genel

Sekreteri Zeynep Aktas, Kongre Saymam Ez-
her Dayisoylu ve Sosyal Komite Bagkani Tug-
ba Bekgi olarak belirlendi.

TDB Ogrenci Kolu Baskan1 Mehmet Zahit
Temizkan organizasyon hakkinda sunlar soy-
ledi: ‘Dishekimligi Ogrencileri Kitalarin Bu-
lustugu Yerde’ sloganiyla yola ¢iktigimiz bu
kongrede amacimiz tiim Ttirkiye’deki dishe-
kimligi 6grencilerini bir araya getirerek ortak
bir platformda sorunlarimizi ve gelecege bakas
agilarmmizi tartismak. Kongrede tilke genelin-
den topladigimiz 6grenci beklentilerinden, li-
sans egitimi sonrasi, 6grencileri bekleyen al-
ternatiflere ve dishekimligi fakiiltelerinin
Avrupa Birligi'ne giriste akreditasyonuna ka-
dar bir ¢ok konu tartisilma zemini bulacak.
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Yasayd aykirl yonetmelik
clkartilamaz’

SSGSS Yasasi'nin Anayasa Mahkemesi tarafindan iptalinin ardindon yasayla ilgili yeni
duzenleme calismalarn devam ederken kafalardaki sorularn netlestirmek amaciyla
soylesilerimize devam ediyoruz. SSK eski Genel Mudurlerinden ve Yasay1 hazirlayonlar-
dan AKP Ankara Milletvekili Mehmet Zekai Ozcan sorularimizi yanitladi.

Sosyal Gilivenlik Kurumlarnn tek
¢catl altiinda birlegtirilmesi kararini
degerlendirebilir misiniz? Uygula-
mayla amaglanan neydi?

Ug Biiyiik Sosyal Giivenlik Kurulusu olan ;
SSK 1946’dan, Emekli Sandig1 1949’dan,
Bag-Kur ise 1971’den beri hizmet sunmak-
taydilar. Ne var ki, calisma statiilerine da-
yali olarak kurulan ve esitsizliklere yol acan
bu kurumlarimizdan, vatandaslarimizin
genelde memnun olmadigy, sikayetci oldu-
gu soz konusu kuruluslarimiz, yeni bir sta-
titye kavusturularak, tek bir yapiya doniis-
tliriilmiistiir. Bununla;

o Tek Bir Emeklilik

o Tek Bir Saglk

o Tek Bir Sosyal Yardim Rejimi olustu-
rulmaktadur.

Esitsizliklere yol agan, mevzuati 6n pla-
na alan, ¢alisma statiilerine dayali kurumlar
yerine vatandas odakly, adil tek bir Kurum
olugturulmustur. Emekli olabilmek igin,
biirokratik yap: geregi SSK’da ortalama 57
giin, Bag-Kur’da 30 giin, Emekli Sandi-
gr'nda 5 is giinti; Malulliik sigortasinda ise
SSK’da ortalama olarak 172 giin; Hizmet
birlestirilmesinde 1 ayla -12 aylik bir stire-
yi gerektirmektedir. Getirilen tek yapr ile
gecis donemi sonunda bu siireler 5 giiniin
altina inme imkanina kavusacaktir. Yillar-
dir konusulan, ancak higbir iktidarin karar-
lilik gostererek, birlestiremedigi bu kurum-
larimiz, AK Parti iktidarinm Parti progra-
minda ve se¢im beyannamesinde Halkimi-
za verdigi soz geregi, Tek Bir Sosyal Giiven-
lik Kurumuna déntstirtlmiistiir. Mayis
2006 tarihi itibariyle ytiriirliige giren ve 3
yil i¢cinde tamamen birlesecek olan Kurum-
larimiz, vatandaslarimiza en yakin mesafe-
de kurulacak olan Sosyal Giivenlik Merkez-
lerinde hizmet vermeye baslayacaklardur.
1700 civarinda kurulacak olan Sosyal Gii-
venlik Merkezleri neredeyse her biiyitkk ma-
hallede, niifusun yogunluguna gore, kuru-

larak vatandasin kurumlar arasi dolasmasi
eziyetini ortadan kaldiracak, bilginin dolas-
mas! imkanim getirecektir. Kurumsal dagi-
nikliga son verilerek, idari ve mali agidan
ozerk, giicli bir Sosyal Giivenlik Kurumu
olusturulmustur.

Saglik hizmetlerinin prim toplana-
rak finanse edilmesi ile genel biitge-
den finanse edilmesi arasinda ne
gibi farklar var?
Saglik hizmetlerinin prim toplanarak fi-
nanse edilmesi veya vergilerden finanse
edilmesi arasindaki fark, iilkenin vergi ya-
pstyla oldukea ilgilidir. Dolayl / dolaysiz
vergiler arasindaki oran, dar gelirlileri
onemli 6lciide etkiledigi icin, kayit disinin
yiiksek oldugu iilkelerde, primli sistemin
uygulanmasi, dar gelirli vatandaslarimiz
i¢in daha olumlu, hatta gerekli finansman
modelidir.

Ulkemizde, SSK ve Bag-Kur’lular primli
sistem, Emekli Sandigi, memurlar ve yesil

karthlar ise vergilerden finanse edildigi dii-

stniltrse, Tirkiye'nin simdiki yapisinda
her iki finans sistemi de uygulanmaktadir.
Getirilen yeni sistemde, Sosyal Giivenlik
Kurumu mensuplar1 ile sosyal giivenlik
kapsami disindaki zenginler primli sisteme
dahil edilirken, yoksullarn (bugiinkii yesil
karthlar) primleri ise kamu tarafindan kar-
silanmast suretiyle saghk sistemimiz tama-
men primli sisteme dontismektedir.

Diinyada ve tilkemizde sosyal gu-
venlik sistemine devletin katkisim
karsilagtinr misimz?

Sosyal Giivenlik Sistemine, primli sistem
olarak diisiiniirsek, AB iilkelerinde, devle-
tin katkida bulunmadigini goriiyoruz. AB
tilkelerinde Sosyal Giivenlik (emeklilik sis-
temi olarak) herhangi yasal bir katkisi yok.
Ancak sistemin agiklarini kapatiyor. AB iil-
kelerinin katkida bulundugu sosyal yar-
dimlardir. Oldukea yiiksek oranda aile yar-
dimy, iskazast meslek hastaligy, issizlik, ba-



kim sigortasi gibi hususlarda katkida bu-
lunmaktadir.

Bizim hazirladigimiz Sosyal Sigortalar
ve Genel Saglik Sigortas1 Kanunu'nda ilk
defa emeklilik sigortasina % 5, saglk sigor-
tasina % 3 oraninda devletin katkida bulu-
nacag hikkmii getirilmistir.

SSGSS kisi basina saglik harcamala-
nn (6zellikle tedavi) arthracak de-
niyor. Yasanin saghk harcamalari-
na etkisiyle toplumun saghgna
olan etkisini birlikte degerlendirir
misiniz?

Genel Saglik Sigortasi, saglik harcamalarini
stiphesiz artiracaktir. Bu olmasi gereken bir
durumdur. Ciinkii Genel Saglk Sigortas:
Tiirkiye’de yasayan sadece Tiirk Vatandas-
larini kapsamiyor, Tiirkiye’de ikamet eden
gocmen, iltica eden, yabancr iilke vatandagt
olup, bir yildan fazla Tiirkiye’de ikamet
edenleri de kapsamaktadir. Herkese adil,
esit saglik hizmetinden yararlanma hakk:
veriyor. 18 yas alti genglerimiz (Ttirkiye’de
her 3 kisiden biri 18 yagin altindadir) GSS
kapsaminda tescilli olup olmadigina bakil-
maksizin saghk hizmeti alabileceklerdir. lk
defa koruyucu saglik hizmetleri GSS kapsa-
mina alinmis olmasi, toplumun saglhg: agi-

Tablo 1: Avrupa ulkelerinde durum

Ulkeler
Belcika

Dis Protezi

sindan ¢ok 6nemli oldugunu vurgulamam
gerekiyor.

Anayasa Mahkemesi kararindan
sonra saglik hizmetlerinin sunu-
munda tiim ¢aliganlar agisindan or-
tak bir uygulama artik pek mim-
kin gérinmiyor. Mahkeme karari-
ni ¢absanlar arasinda esitsizlik ya-
ratip yaratmayacag: agisindan yo-
rumlar mismiz? (18-45 yas arasi pro-
tez sadece kamu ¢alganlarnna, ka-
mu c¢albsanlanndan kahilim payl
alinmayacak vb.)

Anayasa ~ Mahkememiz, = Anayasanin
128.Maddesine getirdigi yorum nedeniyle,
verdigi karari adil bulmam mutimkiin degil-
dir. Ancak Anayasa Mahkememizin karari-
na uymak zorundayiz. Memurlar ve diger
kamu gorevlilerin statii ve emeklilik husus-
larmni kanunla diizenleyip, yine biitiin ¢ali-
sanlarimiz1 Genel Saglik Sigortas: kapsami-
na alacak diizenlemeyi yapacagiz.

18-45 yas arasindaki protezlerle ilgili ok
farkli goriisler ileri siiriilityor. Popiilist yak-
lasimlar yapiliyor. AB iilkelerine baktigi-
mizda dis protezlerle ilgili ¢ok farkli uygu-
lamalar var. Size bu konuda bir tablo vere-
bilirim(Tablo 1).

durumlan disinda dis protezini kapsanamamaktadir.

Danimarka
Almanya
Yunanistan
Fransa
Irlanda
ftalya
Hollanda
Norvecg

Kamu tarafindan karsilenmamaktadir.

Hasta katk: payr éderler (Cogunlukla % 50 oraninda)
Protez giderleri saghk yardimini alan kisi tarafindan édenir.
Dis protezinden % 25 oraninda katilim pay1 alinir.

Yasada saglik hizmetleri ve kimler
tarafindan sunulacad agik bir se-
kilde belirtilmis ve dishekimi mu-
ayenehaneleri de bu kapsamda sa-
yilmis. Yasanin amir hitkmiine rag-
men yénetmelik veya genelgelerle
baz1 saglik hizmetleri ve /veya ba-
z1 saghk hizmet sunuculan kapsam
dis1 birakilabilir mi?

Yasaya aykir1 yonetmelik veya genelge ¢1-
kartilmasi miimkiin olmadigina gore, kus-
ku duymaya gerek olmadig1 agik bir husus-
tur.

Yasada kimlerden ne kadar saghk
primi toplanacadn belirtilmis. Yasa-
dan belirlenen miktarlarda prim
toplanmasi durumunda olusacak
olan havuz lilkemizdeki saglk hiz-
metlerinin finonsmamm karsilaya-
bilir mi? Ulkemizde sigortasiz ¢als-
ma ve kayit disi ekonomi yaygin
durumda. Toplanan primler siste-
min islemesini saglamaya yetmez-
se saglik hizmetlerinin strekliligi
tehlikeye girmez mi? Siz hangi di-
zeyde prim toplanabilecegini diisi-
niyorsunuz?

Genel Saglik Sigortasini, saglik reformu ile

50 yas Gstiindekilere protez saglanmas! ve yas sinin aranmayan baz tibbi gereklilik

Dis protezi i¢in, gerekli tibbi tedavi giderlerinin % 50'si hasta tarafindan karsilanir.
Dis protezinin % 25i oraninda katilim pay: alinir.
Giderler icin geri édeme yapilir. Hasta giderlerin % 30'unu karsilar.

Genel olarak kapsamda degildir. Gelisim ¢aginda disleri gelismeyen kisiler ve belirli bazi

hastaliktan sonra travmatik nedenlerle disini kaybeden kisilere saglanir.
Sigortalinin veya bakmakla yiikiimlii oldugu ailesinin protez i¢in 6deyecedi katiim pay1

Avusturya

% 25-50 arasinda degismektedir.

Slovenya

Cocuklar ve égrenciler ve diger kisilerde dis tedavisi i¢in % 15 oraninda katilim pay: alinir.

Yetigkin kisilerin protezle ilgili tedavileri i¢in % 75 ek katihm pay: alinir.

Finlandiya
Isveg
Ingiltere .

Kapsam dist.

Sadece savas gazilerine saglanmaktadir.

= 18 yas altindakiler
» tam zamanl egitim géren 19 yas alh kisiler
*  Gelir destedi, igsizlik 6denegi vb yararlanan kisilere saglamur.

% 80 oraninda katihim pay1 vardir.

Tedavi esnasinda hamile olan veya tedavi éncesindeki bir yil icinde bebek sahibi olan
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birlikte uygulanacaktir. Biz Genel Saglik Si-
gortasmnin acik vermemesini diisiinmiiyo-
ruz. Saglik her yurttasimiz i¢in 6nemli bir
haktir. Bunda herhangi bir kisint1 yapma-
miz disiintilemez. Bugiin AB-25 tlkesinde
kamu saglik harcamast GSYIH igindeki pa-
¥1 % 6,4 iken, 2025 yilinda % 7,1 civarinda
olacagi tahmin ediliyor. Genel Saglik Sigor-
tast uygulamasiyla AB-25 {ilkesinin orani
olan % 7,1’e ulasacagiz. Baska bir ifade ile,
Tiirkiye AB ortalamasina 18 yil sonra ula-
sacak. AK Parti Hiikiimetinin, 2002 ile
2006 yllar arasinda makro ekonomik gos-
tergelerdeki yaptig1 iyilestirmeler sonucun-
da, Cumbhuriyet tarihimizin streklilik agi-
sindan en ytiksek biiytimesini gerceklestir-
di. Her y1l yaklasik % 7,4 oraninda biiytiyen
Ulkemizde, istihdamda da ciddi artislar ol-
mustur. Istihdam saglikh yapiya kavusma-
ya baslamustir : Ucretsiz aile iscisi sayisi cid-
di oranda azalmus, ticretlilerin sayisi ise art-
mustir. Sadece SSK kapsamindaki isci sayist
bu 4 yil iginde % 42 oraninda artmis olma-
s1, kayit disinin diismeye baslamasi sosyal
givenlik agisindan son derece sevindirici
gelismelerdir.

Sisteme bugiine kadar dahil olmayan
varlikli ancak sosyal giivenlik kapsaminda
olmayan vatandaslarimizin katilacak olma-
s1, devletin saglik sigortasina % 3 oraninda
katkida bulunacak olmasi, bunun diginda
agiklarini kapayacak olmasi sistemin siir-
diiriilmesi agisindan ¢ok 6nemli garantidir.

Sosyal Giivenlik Kurumunun bilesi-
minde atanmiglarla segilmiglerin
oranini uluslar aras: uygulamalarla
karsilagtirarak degerlendirir misi-
niz?

Bu hususta elimizde yeterli bilgi yok. Ancak
tilkemizde bugiine kadar sosyal giivenlik
kurumlariin yonetim kurulu yapisina
baktigimizda;

Emekli Sandigr'nin toplam alt1 iiyesi de
Kamunun, SSK’nin toplam sekiz iiyesinin
besi Kamunun,

Bag-Kur’daki toplam alt1 tiyenin dordii
Kamu tarafindan atanirken, Yeni yapida on
tiyenin sadece besi Kamu agirliklidir. Bagka
bir deyimle sosyal taraflarla kamu ilk defa
yonetimde esitlenmek suretiyle, Teskilat
Kanununda yer almayan htkiimler agisin-
dan 6zel hukuk hiikiimlerine tabi, gergek-
ten 6zerk bir Kurum olusturulmustur.

Kamunun saghk hizmetlerini 6zel
saglik kurum ve kuruluslarindan al-

mas! saghk hizmetlerinde ézellestir-
me olarak yorumlaniyor. Bu deger-
lendirme hakkinda diglinceleriniz
nelerdir?

Bu iddianin gergekle ilgisi olamaz. Bugiin
Tiirkiye’de AK Parti iktidariyla cepten 6de-
meler ilk defa OECD iilkelerinin altina diis-
migtir. Kamu saglik harcamalarinin
GSMH igindeki pay1 % 5,2’ye ulasmustir.
Saglhgin finansmanina bu goézle bakan bir
iktidarin sagligi 6zellestirecegini diistinme-
sinin mantikli bir agiklamasi olamaz.

Avrupa Ulkelerinde oldugu gibi Tiir-
kiye'de de digshekimligi hizmetleri-
nin yaklasik % 85'i 6zel saglik kuru-
luslan tarafindan veriliyor. Vaton-
daslanmizin dishekimligi hizmetle-

‘Kayit diginin ytksek
oldugu tilkelerde,
primli sistemin
uygulanmasi, dar
gelirli vatandaglarimiz

icin daha olumlu,

hatta gerekli
finansman modelidir.

rini kullanabilmeleri i¢in tiim dighe-
kimleri kamu kurumlarinda mi is-
tihdam edilmeli yoksa kamu ku-
rumlanyla birlikte muayenehanele-
rinden de digshekimligi hizmeti alin-
masina yoénelik bir diizenleme mi
yapilmal?

Biz, GSS ile Turkiye’de yasayan herkesin
esit ve ulasilabilir saglik hizmeti almasi im-
kanini getiriyoruz. Siiphesiz dis sagligi, sag-
lik hizmetleri i¢inde onemli yer tutmakta-
dir. GSS’nin diizenlemesinde, ¢ok agik hii-
kiimler getirdik. Ozetlersek ;

o Ag1z dis muayenesi

e Dis hekiminin gorecegi liizum tizerine
ag1z ve dis hastaliklarinin teshisi igin gere-
ken klinik muayeneler

e Laboratuar tetkik ve tahliller

e Dis ¢ekimi

o Konservatif dis ve kanal tedavisi

e Hasta takibi

e Travmaya ve onkolojik tedaviye bagl
protez uygulamalar1

e Konulan teshise dayali olarak yapilacak
tibbi miidahale ve tedaviler

o Ag1z ve dis hastaliklar ile ilgili acil saglik
hizmetleri

e 18 yagini doldurmamus ve 45 yasindan
giin almis kisilerin dis protezlerinin
GSS’nin belirledigi fiyatlarinin % 50’si

e 18 yagin1 doldurmamus kisilerin ortodon-
tik dis tedavilerinin % 50’sini karsilamakta-
dir.

GSS ile getirdigimiz en énemli husus-
lar, hastalarin hastane ve doktor segme
hakk: verilmis olmasidir. Dis hekimligi
1.Basamak saglik hizmeti sayildigindan
GSS kapsamindaki herkes dishekimini
se¢cme hakki bulunmaktadir. Dolayisiyla
GSS, Dis hekimlerimizin istihdam edildi-
gi ister kamu kliniklerinde isterse 6zel dis
muayenelerinde sozlesme yapmalar1 ha-
linde dis saglig: hizmetleri verebilecektir.
Dis hekimlerinin hepsinin Kamuda istih-
dam edilmeleri, Kamunun hantal, rekabet
etmeyen bir yapiya doniismesine sebep
olacagindan, hem kamuda, hem de 6zelde
istthdam edilmelerinde, sistemin rekabet
edebilmesi ve stirdiiriilebilir bir yapiya
kavusmasi bakimindan 6nemlidir.

Cumbhuriyet Tarihimizde, saglik en
onemli reformu olan Genel Saglik Sigor-
tasinin, CHP’nin Anayasa Mahkemesi'ne
bagvuruda bulunmas: sonucu, GSS’yi er-
telemek zorunda kalmamiz, vatandaslari-
miz i¢in talihsiz bir durum olmustur.
Ozellikle 18 yas alt1 genglerimize getirilen
ayricaliklarin yani sira, sosyal giivenlik
kapsaminda olmasina ragmen prim borcu
olup olmamasina bakilmaksizin analik
hali, acil vaka durumlarinda yasal saglik
hizmeti almalar1 miimkiin olacakken, bu
haklarini biraz daha gecikmeli alacaklar-
dur.

SSK ¢alisanlarinin kendileri igin 90
giin, aileleri i¢in 120 giin prim 6deme,
Bag-Kur’lularin 240 giin prim 6deme zo-
runlulugu 30 giine indirilmek suretiyle,
primli sistem daha da kolaylastirilmistir.
Yeni yapiyla emeklilik sigortast ile saglik
sigortasi fonlar1 arasinda aktarma yapil-
masi énlenmistir.

Saglik sistemimizin tamamen degisti-
recek, herkese esit ve kolay ulasilabilir,
saglik hizmeti alabilme imkan1 getirecek
olan Cumhuriyet tarihimizin en biyiik
reformu olan Genel Saglik Sigortasini In-
sallah (biiyiik aksilik olmazsa) 1 Temmuz
2007 tarihinde yiiriirlige koyacak sekilde
yeniden diizenleyecegiz.
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SSK eski Genel Mudiiri Kemal Kihigcdaroglu:

‘Disaridan hizmet alinmasi
6zellestirme degildir’

Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas: Yasasinin uygulanmast Anayasa Mahkeme-
si'nin verdidi iptal kararmin ardindan belirsizlige gomuldu. Hem Anayasa Mahkeme-
sinin kararn hem de SSGSS'nin getirdiklerine iligkin olarak SSK eski Genel Mudura ve CHP
Istanbul Milletvekili Kemal Kilicdaroglu'nun goéruslerine basvurduk.

“Sosyal Sigortalar ve Genel Saghk
Sigortas1 Yasasi” gercekten de bir
reform yasast midir? Bu Yasayi ¢I-
karmak i¢in, Hilikiimet nigin bu ka-
dar kararl davrandi?

Sosyal gtivenlik sistemimizde bir reform
yapilmasi gerektigi konusunda toplumu-
muzda ortak bir mutabakat var. Aslinda bu
diigiince bile Hiikiimet igin ¢ok biiytik bir
avantajdi. Yani toplum bir reforma hazirdi.
Ama bu reformun bir dayatmayla degil,
sosyal bir uzlagmayla ger¢eklesmesi gereki-
yordu. Hiikiimet IMF penceresinden olaya
yaklasinca bugiinkii ac1 tablo ortaya ¢ikti.

Bu Yasa bir reform yasasi olmaktan
uzaktir. Yasa ile genis kitlelerin kazanilmig
haklarma dahi el atilmistir. Ayrica higbir
reform yasasi Anayasa’ya aykirt hiiktimler
icermez. Bu Yasa, Anayasa Mahkemesi ka-
rartyla da ortaya ¢ikt1 ki, Anayasa’ya aykirt
hiikiimler icermektedir.

Yasa {i¢ ana hedef iizerine inga edil-
mistir.

1. Sigortalilar eskiye oranla daha fazla
prim 6deyecek.

2. Sigortalilar sistemde daha uzun sii-
re kalacak.

3. Sigortalilar daha fazla prim 6deme-
lerine karsin, daha az emekli aylig1 alacak ve
saglik sisteminde cepten daha fazla 6deme-
de bulunacak.

Bu ii¢ ana hedef sistemin 6ziinii olus-
turmus, yasa bu ¢ercevede sekillenmistir.

Hiikiimetin kararliligina gelince... As-
Iinda burada Hiikiimetin degil, IMFnin
kararhhigindan soz etmek daha gergekei
olur. IMF bu Yasay: Tiirkiye’ye dayatmus
ve yasalasmasini saglamistir.

CHP bu Yasann gdriismeleri sira-
sinda TBMM Genel Kurulu'nu terk
etti. Bunun amaci neydi? Genel Ku-
rul'da kalip, miicadele etmek daha

AKP bu Yasay1 Parlamentodan adeta kagir-
di. Yasanin madde madde goriisiilmesini
engellemek i¢in Yasayi, “temel yasa” olarak
parlamentodan gecirdi. Temel yasa dendi-
ginde ise, 30 madde 10 dakikada goriistile-
cek demektir. Siz 30 maddenin topluma ge-
tirdigi yiikii nasil 10 dakikada anlatacaksi-
niz? Agikgast AKP, Parlamentodaki ¢ogun-
luguna giivenerek, halkin sosyal sigorta ya-
sasinin neler getirdiginin dgrenmesini en-
gelledi. CHP bu engellemenin tarafi ola-
mazdi. Onun i¢in Parlamentoyu terk ettik.
AKP, Yasanin goriisilme siirecinin ¢ok
uzayacagl gerekgesine dayanarak bunu
yaptigini soylemisti. Oysa bu da dogru ve
hakli bir gerekce degildi. Ciinkii Sayin
Cumbhurbaskani yasay1 veto ettikten sonra,
normalde sadece veto edilen maddelerin
goristilmesi gerekirdi. Yani sadece 17 mad-
de gortstlecekti. Ama AKP bunu yapmadi,
tiim yasay1 yeniden temel yasa kabul ederek
ikinci kez yasalastirdl. Bu da AKP’nin ger-

cekten de takiyyeci bir parti oldugunu agik-
ca gostermektedir.

Anayasa Mahkemesi Yasayr agir-
ikl olarak kamu gérevlileri agisin-
dan iptal etti. Siz Anayasa Mahke-
mesine giderken sadece kamu goé-
revlileri i¢cin mi gittiniz?

CHP olarak biz Anayasa Mahkemesi'ne
belli maddelerin iptali iin gittik. O madde-
lerin higbirinde de kamu, SSK veya Bag-
Kur’lu gibi bir ayirim s6z konusu degildi.
Ama Anayasa Mahkemesi, Anayasa’nin
128. maddesinden yola ¢ikarak 6nemli baz1
maddeleri sadece kamu gorevlileri agisin-
dan iptal etti.

Genel Saglik Sigortasrna ilkesel ola-
rak kars: misiniz, yoksa hiikiimetin
yaptign diizenlemeyi mi dogru bul-
muyorsunuz?

Genel Saglik Sigortasina ilke olarak karst
degilim. Ciinkii bir iilkede yasayan tiim
yurttaslarin saglik semsiyesi altina alinmasi
glizel bir olay... Ancak, sorun sistemin
adinda degil, sistemin nasil kurgulandigin-
da... AKP ile anlagamadigimiz nokta da
bu... Ornegin, 18 yagina kadar tiim ¢ocuk-
larin ticretsiz saglik hizmetinden yararlana-
cag1 soyleniyor. Oysa boyle bir durum s6z
konusu degil. Hatta 6yle ki, IMF’ye verilen
27 Kasim 2006 tarihli niyet mektubunda
agtk¢a su yaziyor. “Saglik harcamalarinin
kontrol altinda tutulmasina iliskin esnekli-
gimizi artirmak amaciyla, Sosyal Giivenlik
Kurumu’na tibbi tedavi ve ilaglardaki katk:
paylarini degistirme yetkisi veren yasa tasa-
ris1 Kasim ay1 sonuna kadar TBMM’ye su-
nulacaktir. S6z konusu tasarinin Aralk ay
sonuna kadar yasalasmasi beklenmektedir
(Yapisal performans kriteri).”  AKP,
IMPFye verdigi sozii tutarak Aralik ay1 i¢in-
de ¢ikan 2007 Y1l Biitce Yasasina bir mad-



de koyarak, katilim paylarinin 5 katina ka-
dar artirilmast konusunda Sosyal Giivenlik
Kurumu Bagkanligina yetki vermistir. Ge-
nel Saglk Sigortas: Yasast ile saglik harca-
malarina, yurttaslarin tedavi olurken daha
fazla cepten para 6demelerinin yolu agil-
migtir.

Sosyal giivenlik kurumlarinin tek
¢ati aliinda birlegtirilmesi kararini
degerlendirebilir misiniz? Toplum-
sal kesimlerin tamaminin ayni sos-
yal gtivenlik ve genel saglik sigorta-
sindan yararlanmas: egitlikgi bir
anlayis degil mi? Bunun bir sakin-
cas! var mi?

CHP olarak bizim se¢im bildirgemizde de
sosyal givenlik kurumlarinin tek ¢atr altin-
da toplanmast ilkesi vardi. Ancak AKP sos-
yal giivenlik kurumlarinin tek ¢ati alinda
toplandigini soyliiyorsa da bu dogru degil.
Sistemin birinci eksik yonii bu... Ornegin
Issizlik Sigortasi bu kapsama almmus degil.
Oysa Issizlik Sigortasi da tipki Genel Saglik
Sigortasinda oldugu gibi, bir sosyal sigorta
dalidir. Ama AKP, Igsizlik Sigortasmin tek
cat1 altina alinmasini istemedi... Ikinci
o6nemli nokta ise, olusturulacak tek cati
modelinde, Sosyal Glivenlik Kurumu Bas-

Saghk hizmetlerinin prim toplana-
rak finanse edilmesi ile genel blitce-
den finanse edilmesi arasinda ne
gibi farklar var? Finansmanin prim-
lerden saglanmast tilkemiz i¢in yeni
bir durum mu?

Sigortalilar, gelirleri tizerinden iki ayr1 ver-
gi oderler. Bunlardan ilki bildigimiz gelir
vergisidir. Bu vergi, vergi yasalarina uygun
olarak 6denir. fkinci vergi ise sosyal sigorta
primleridir. Buna literatiirde “sosyal vergi-
ler” de deniyor. Saglik hizmetlerinin tiimii-
niin biitgeden karsilanmas i¢in, sosyal gii-
venlik sistemimizin yapilanmasini degistir-
memiz gerekiyor. Ornegin, sosyal sigorta
primlerinin Merkezi Yonetim Biitcesi i¢in-
de yer almasi gerekir. Ama o zaman da sis-
temin timiiyle Biitce baglaminda denet-
lenmesi ve gelecege yonelik aktiierya hesap-
larinin yapilmasi pek ¢ok giiglitk gosterebi-
lir. 1950’lerden bu yana saglik sigortas
primleri ilgili sosyal sigorta kuruluslarinin
(SSK ve daha sonra Bag-Kur) biitcelerinde
yer aliyordu. Simdi bu primler, Sosyal Gii-
venlik Kurumu Bagkanliginin Biitgesinde
yer alacak. Dolayisiyla saghgin finansmani-
nin tiimiyle vergilerle ve Merkezi Yonetim
Biitgesinden karsilanmasi modeli yeni bir

minde ciddi agiklar var. Bu agiklar1 azalt-
mak i¢in de reform yapmak gerekiyor.” Re-
formun amaci bu olunca, devlet katkisinin
da zaman iginde azalacag: ve Biitge tizerin-
deki ytikiin hafifleyecegi agiktir. Bunun yo-
lu da sistemdeki yurttaslardan sisteme daha
fazla katki yapmalarimin yolunu yasayla ag-
maktir. Bu ayn1 zamanda IMF nin de tale-
bidir...

Toplumsal muhalefete diisen sorum-
luluga gelince. Bu aslinda ¢ok énemli bir
konu. Olay1 iki agidan degerlendirmek ge-
rekiyor. Birinci yonii, var olan bir sorunu
toplumsal uzlasmayla agma kiiltiirimizii
gelistirmeliyiz. Bunun yolu, Ekonomik ve
Sosyal Konsey’den gecer. Ikinci yonii ise,
toplumsal uzlasmay1 reddeden bir siyasal
iktidara karsi, demokratik kitle orgiitlerinin
toplumsal muhalefetidir. SSGSS yasas1 top-
lumsal muhalefetini yeterince bulamamus-
tir. Ornegin iki bityiik is¢i sendikasi (Tiirk-
Is ve Hak Is) sessizligini bilingli olarak ko-
rumustur.

Anayasa Mahkemesi kararindan
sonra saglhik hizmetlerinin sunu-
munda tiim ¢alisanlar agisindan or-
tak bir uygulama artik pek miim-
kiin gériinmiiyor. Mahkeme karari-

‘Baz1 hizmetlerin ézel saghk kuruluslarindan alinmasi aslinda bir
ézellestirme degildir. Ama burada gu ayrinti, ¢ok ama ¢ok énemlidir.
Devletin gérevi kamu hastanelerine yeterli kaynadi ayirmaktir. Bu
yapilmiyorsa ézellestirmenin yolu agiliyor demekltir.’

kanliginin idari ve mali 6zerkligidir. Sayet
bu Kurumun idari ve mali 6zerkligi saglan-
mazsa, gecmisten hi¢ ders alinmamis de-
mektir. Ciinki gegmiste bu Kurumlarin bi-
rikimlerine el atilmuis, yoneticileri sik sik
degistirilmigtir. Ornegin, SSK’da bir genel
miidiiriin ortalama gorevde kalma stiresi 1
yil 2 ay olmustur. Sadece Saymn Yagar Oku-
yan doneminde ti¢ yilda SSK Genel Miidii-
ri 10 kez degismistir. Boylesine politize
olan bir Kurumun saglikli yonetimi ola-
maz. CHP olarak bu konu tizerinde ¢ok 1s-
rarct olduk ama maalesef AKP, Kurum
Bagkaninmn belli bir siireyle atanmasina
karsi ¢iktr... Bir diger onemli nokta da, Bas-
bakanliga bagli Sosyal Yardimlagma ve Da-
yanisma Genel Mudirlagudiir. Bu Genel
Miidirligiin de Bagbakanliktan alimarak,
Sosyal Guivenlik Kurumu ¢atist altina alin-
mast gerekirdi. Ornegin Tek ¢ati modeli
icinde “Primsiz Odemeler Genel Miidiirlii-
gi” var. Ama bu Genel Mudiirliigiin islevi-
ni Bagbakanhga bagh baska bir genel mii-
diirliik yapacak... Bunlar dogru degil...

model degildir. Eskiden beri uygulanan bir
sistemdir. Burada ayrikst olan Devlet me-
murlarinin durumudur. Devlet memurla-
rinin ayliklarindan saghk sigortast primi
kesilmemektedir. Dolayisiyla Devlet me-
murlar hasta olduklarinda, saghk giderleri
ilgili kurum ya da bakanhk tarafindan kar-
silanmaktadir.

Diinyada ve lilkemizde sosyal gti-
venlik sistemine devletin katkisini
kargilagtinr misiniz? Bu konuda top-
lumsal muhalefete diigen sorumlu-
luk ne olmali?

Sosyal devlet, aslinda sosyal gtivenlik de-
mektir. Bir devlet, sosyal gtivenligi ne kadar
iyi calistirir, insanlari ne kadar mut-
lu kilarsa, sosyal devlet de islevini o
ol¢tide yerine getirmis sayilir. AKP

n1, ¢alisanlar arasinda egitsizlik ya-
ratip yaratmayacag: agisindan yo-
rumlar misiniz? (18-45 yas arasi pro-
tez sadece kamu ¢alisanlanna, ka-
mu c¢alisanlanndan katiim payi
alinmayacak vb.)

Anayasa Mahkemesi kararina baktigimizda
elestirilecek pek ¢ok alan goriiyoruz. Karar-
da, sosyal devlet sanki sadece “memurlar”
i¢in korumus, is¢iler ve bagimsiz ¢alisanlar
bu tilkenin ikinci simif yurttaslart konumu-
na distrtilmislerdir. Bugiine degin degisik
gerekeelerle ¢ikan Anayasa Mahkemesi ka-
rarlarina baktigimizda, “sosyal devlete”
vurgu yapan, insani koruyan, yurttaslar
arasinda 6zellikle de saglik konusunda ayi-

AB Ulkelerinde Sosyal Giivenligin Fincnsmomi (%)

Hikiimetinin yaptigini soyledigi
sosyal giivenlik reformunun temel
amaci, “devlet katkisimi” olabildi-
gince indirmektir. Ctinkii soylenen
¢ok agiktir. “Sosyal Giivenlik Siste-

Devlet Katkisi

Isveren pay
Korunanlarn payr ...

Kaynak: Eurostat
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rim yapmayan yorumlar1 — gerekeeleri go-
rirdiik. Bu kararinda ise, sosyal devlet ade-
ta unutulmus, insanlar saghk konusunda
siniflandirlmustir. O kadar ki, borcu olan
bagimsiz calisana, esine, bakima mubhtag
yash anne ve babasina bile saglik hizmeti
verilmemesi Anayasal giivenceye (!) kavus-
turulmugstur. Karar, Tiirk Sosyal Giivenlik
Sisteminin geldigi bu asamada 6nemli bir
geriye doniis olmustur. Sosyal devlete karsi
yillardir yapilan saldirilarin, bir yarg: kara-
rinda bu denli somutlagmas: ger¢ekten de
dustindiricudir...

Yasada saglik hizmetleri ve kimler
tarafindan sunulacag: agik bir se-
kilde belirtilmis ve dighekimi mu-
ayenehaneleri de bu kapsamda sa-
yilmig. Yasanin amir hiikkmiine rag-
men yénetmelik veya genelgelerle
bazi saglik hizmetleri ve/veya bazi
saghk hizmet sunuculan kapsam
dig1 birakilabilir mi? Ya da iktidar
béyle bir uygulamaya kalkisirsa
hukuken ve siyaseten sonuglar siz-
ce ne olur?

SSGSS Yasasinda ¢ok énemli bir diizenle-
me var... Yasanm 63. maddesine gore,
“Kurum, finansmani saglanacak saghk hiz-
metlerinin teshis ve tedavi yontemleri ile
(...) saglik hizmetlerinin tiirlerini, miktarla-
rint ve kullanim siirelerini Saghk Bakanligi-
nin goriistint alarak belirlemeye yetkilidir.
Kurum, bu amagla bilimsel komisyonlar
kurar, ulusal ve uluslararas: tiizel kisilerle
isbirligi yapabilir.” Boyle bir yetkinin temel
amaci, artan saglik harcamalarini kontrol
altinda tutmaktir. Dolayisiyla bu yetki ol-
dugu siirece, larenin kisitlamalara gitme
hakk: ve yetkisi bulunmaktadir. Bu diizen-
leme Anayasa Mahkemesi tarafindan uy-
gun gorilmistir...

Yasada kimlerden ne kadar saghk
primi toplanacag: belirtilmis. Yasa-

da belirlenen miktarlarda prim top-
lanmas! durumunda olugacak olan
havuz tlilkemizdeki saghk hizmetle-
rinin finansmanini karslayabilir
mi? Ulkemizde sigortasiz ¢calisma ve
kayitdigi ekonomi yaygin durumda.
Toplanan primler sistemin islemesi-
ni saglamaya yetmezse saglk hiz-
metlerinin stirekliligi tehlikeye gir-
mez mi? Siz hangi diizeyde prim
toplanabilecegini diistiniiyorsunuz?
Kayitdisi calisma Tiirkiye’nin temel sorun-
larindan birisidir. Bugiin en az 5 milyon in-
sanin kayitdist ¢alistigi bilinmektedir. Bu
insanlar vergi 6demedikleri gibi, sosyal si-
gorta primleri de 6dememektedirler. Kayut-
dis1 ¢alisanlari aileleriyle birlikte dastindii-
gimtuzde, tablonun acimasizligi daha da
net ortaya ¢ikar. SSGSS Yasasinda kayitdist
caligmay1 6nleyecek yeni higbir 6nlem geti-
rilmemistir. Oysa buna AKP reform (!) ya-
sas1 diyor. Kayitdisi ¢aligmanin onleneme-
digi bir yasa reform yasasi olarak algilana-
bilir mi? Kayitdisi ¢alisma, kisa ve uzun do-
nemli toplumsal sorunlar ¢ikaracaktir. Kisa
dénemde bu insanlar, is giivenceleri olma-
dig1 i¢in suskunluklarini koruyacak, ancak
hastaliklari acil boyutuna gelince bir saglik
kurumuna bagvurabileceklerdir. Ciinkii
acil hizmetlerden para alinmamasi 6ngo-
rillmistir. Uzun dénemde ise bunlar,
emekli olamayacaklar1 i¢in Tirkiye’nin
yoksullart smifina gireceklerdir... Saglik
primlerinin yetersizligi giindeme geldigin-
de, kuskusuz Jare baz1 6nlemler alacaktir...
Ornegin, tedavide katki payr artirilabilir,
bazi saghk harcamalar1 karsilanmayabilir
veya bazi ilaglar sigorta kapsamindan ¢ika-
rilabilir... Aslinda primlerin toplanmasinda
sosyal giivenlik kurumlarini ugragtirma-
mak gerekiyor. Bu isi Gelir Idaresi Baskan-
lig1, vergi daireleri aracihigiyla yapabilir.
Boylece 6nemli dl¢iide tasarruf da yapilmis
sayilir... Ama AKP’nin bunlar1 hi¢ disiin-
meye zamani yok... Clinkit AKP disariya,

yani IMF’ye odaklanmis durumda...

Sosyal Glivenlik Kurumunun bilegi-
minde atanmiglarla secilmislerin
oraninin bugtine kadar yapilan uy-
gulamalara nazaran daha katilim-
c1 ve demokratik oldugu iddia edili-
yor. Bu yaklasimi uluslararas! uygu-
lamalarla kargilagtirarak degerlen-
dirir misiniz?

1950’lerde Sosyal Sigortalar Kurumu ku-
ruldugunda, Kurum Idari ve mali acidan
gercekten de 6zerkti. Kurumun yonetim
kurulunda segilmislerin agirligi vardi. Ayri-
ca Bakanlar SSK’ya Genel Miidiir atarken,
isci ve isveren sendikalarinin baskanlarin-
dan da goriis alirlards... 1980 sonrast bozul-
ma bu kurumlarda da yasanmaya baslan-
mus, Kurumun Yasas: degistirilerek, ata-
nanlarm agirligi yonetime taginnmustir. Ha-
len var olan Sosyal Giivenlik Kurumu Y6-
netim Kurulunda atanmuglarla secilmisle-
rin agirhig esittir. Oylarmn esitligi halinde,
Baskanin oyu iki kabul edilmektedir. Ama
Bagkan belli bir siireyle atanmadig igin,
idari ozerklik sadece kagit tizerinde kal-
maktadir. Nitekim, Sosyal Guvenlik Kuru-
munun daha yasasi yirirlige girmeden
bagkani iki kez degismistir... Olmasi gere-
ken, se¢imle gelenlerin agirhgmi yonetime
tagimak ve bagkani belli bir siire ile (6rne-
gin 3 veya 5 yil) atamaktr...

Kamunun saglk hizmetlerini &zel
saglik kurum ve kuruluglarindan al-
masi saghk hizmetlerinde 6zellegtir-
me olarak yorumlaniyor. Bu deger-
lendirme hakkinda digtinceleriniz.

Kamu saglik hizmetlerini, ashnda agirlikli
olarak kamu kuruluslarindan aliyor. Sosyal
Sigorta Kuruluslar: ise saglik hizmetlerini,
hem kamu, hem de 6zel kuruluslardan alir-
lar. Bunun temel nedeni ise, kim daha az
maliyetli saglik hizmeti verirse, sosyal si-
gorta kuruluslari o saglk birimine yonelir-
ler. Ornegin son yillarda bazi 6zel hastane-
lerimiz, yurt digindaki sosyal sigorta kuru-
luslari ile anlasma yaparak, disaridan gelen
hastalara kapilarmni agiyorlar. Bu durum
yurt disindaki sosyal sigorta kuruluslarinin
tercihidir ve dogrudur. Kaldi ki tilkemizde
Oteden beri 6zel saglik kuruluslarindan sag-
lik hizmeti aliniyor... Bazi hizmetlerin 6zel
saghk kuruluglarindan alinmas: aslinda bir
ozellestirme degildir. Ama burada su ayrin-
t1, ok ama ¢ok 6nemlidir. Devletin gorevi
kamu hastanelerine yeterli kaynag: ayir-
maktir. Ciinkii kaynak ayrilirsa, hem dona-
mim, hem de fiziki kosullar olarak kamu
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hastaneleri varligini stirdiirecektir. Ama ka-
mu hastanelerine kaynak ayrilmazsa, bu
hastanelerin alacaklar1 bir biit¢e yasasityla
silinirse (2006 yil biitcesinde devlet hasta-
nelerinin 3,5 katrilyonluk alacag silindi...),
ozellestirmenin yolu agiliyor demektir.
Hizmet tiretemeyen hastanelerden bir siire
sonra feryatlar yiikselecek, yurttaslar da si-
kayetci olacaktir. Eh.. medyamiz da, “kamu
hastaneleri pislik i¢inde, hizmet tiretmiyor,
vatandaga bakmuiyor, bir tomografi cihazi
dahi yok..” diye yaymnlarmi siirdiiriince
toplum ozellestirmeye hazir hale getirile-
cektir. SSK hastanelerinin bagina bunlar
gelmistir. Umarim kamu hastanelerinin
bagina bunlar gelmez...

Sosyal glivenlikte varilmak istenen
temel hedef, tiim yurttaglara sosyal
glivence saglamaktir. SSGSS Yasa-
s, tim yurttaglan kapsayan bir
sosyal guvenlik modeli olarak algi-
layabilir miyiz?

Bugiine degin Tirkiye Cumbhuriyeti tari-
hinde Parlamentoya gelen her sosyal gii-
venlik yasasinda, temel hedef sosyal alani
biiyiitmek olmustur. Ornegin bagimsiz ¢a-
lisanlarin, tarimda ¢alisanlarin, ciftcilerin
sosyal giivenliginin saglanmasi hep asama
asama gerceklesmistir. Ilk kez bu Yasa ile
sosyal giivenlik alam daraltilmistir. Orne-
gin kiigiik esnafin, giindelik islerde ¢alisan-
larin, tarimda ¢alisan iscilerin emekli olma
sanslar1 maalesef ortadan kalkmustir. Ge-
rekge ise ¢ok carpicidir. “Biz onlardan prim
alirken zorlandigimiz igin, o kesimleri sos-
yal sigortanin disinda biraktik” diyorlar...
Opysa sosyal sigorta varlikhlar1 hedefleyen
bir model degildir. Sosyal sigortanin temel
hedefi, toplumun yoksul, alt ve orta kesim-
lerine ekonomik giivence saglamaktir. Ta-
rihsel siirece baktigimizda, sosyal sigorta-
nin ¢ikisy; yoksullugun, issizligin diinyada
temel bir sorun olarak ortaya ¢ikmasi tize-
rine bulunan ve gelistirilen bir modeldir...
Almanya’da 1889’da uygulamaya konulan
ve “Bismarck Modeli” olarak adlandirilan
uygulamanin ¢ikist boyle olmustur. Ayni
sekilde 1942’ de Ingiltere’de uygulanan “Be-
veridge Modeli” de ayn1 temel iizerine inga
edilmistir. Dolayisiyla AKP Hiiktimetinin
dayattig1 model, cagdas diinyanin kabul et-
tigi bir model degildir. AKP bu Yasayla sos-
yal devleti degil, liituf devletini yaratmay1
amaclamigtir.

“Sosyal Devlet’le sizin séylediginiz
“Lituf Devleti” kavramlarnni biraz
agar misinz?

1961 Anayasasinin gerekg¢esinde sosyal dev-
let s6yle tanimlanir. “Fertlere yalniz klasik
hiirriyetleri saglamakla yetinmeyip ayni za-
manda onlarn insan gibi yasamalar: i¢in
zaruri olan maddi ihtiyaglarinin kargilan-
masit kendisine vazife edinen devlettir.”
Goriilecegi tizere, bireyin insan onuruyla
bagdasir bir yasam siirmesi Devlete gorev
olarak verilmistir.
Devlete gorev olarak
verilen bir uygula-
ma, dogal olarak
yurttas i¢in bir hak-
tir. Nitekim Anaya-
samizin 60. madde-
sinde sosyal giiven-
lik yurttaglar agisin-
dan bir hak olarak
tanimlanmigtir.
“Lutuf Devleti”’nde
ise, yurttaslar agisin-
dan sosyal giivenlik
bir hak olarak goril-
mez. Ancak Devlet
lutfettigi kadar,
yurttas sosyal haklardan yararlanir. AKP bu
anlayis1 topluma dayatmaya kalkmaktadur.
Bu anlay1s ayni zamanda toplumda yoksul-
lagma siirecini baglatan anlayigtir. Bu anla-
yis ayn1 zamanda, yoksullugun iktidarda
kalma arac1 olarak kullanilmasi demektir. 5
kilo yag vererek yoksulun 5 yilin1 satin al-
mak ancak “Liituf Devleti’nde s6z konusu
olabilir. AKP de bilingli olarak bunu yap-
maktadir...

Yoksullukla miicadele i¢in nasil bir
yéntem uygulanmali? Sosyal Yar-
dimlasma ve Dayanmisma Fonlarn
bunun i¢in kurulmad: mi? Bu fonlar
yeterli degil mi?

Oncelikle bir gercegin altini ¢izelim. Yoksul
her toplumda vardir. Yoksulun yoksullu-
gunu gidermek de devletin gorevidir. Or-
negin issizligi gidermek sadece 6zel sekto-
riin gorevi degildir. Issizlik bir toplumsal
sorundur ve bu sorunu giderecek politika-
lar tiretmek de sosyal devletin gorevidir.
Ayni durum egitim i¢in de gegerlidir. Zo-
runlu egitimin tiim altyapisin1 hazirlamak
devletin en temel gorevidir. $imdi gelelim
asil konuya... Yoksulun yoksullugunu nasil
gidereceksiniz? Bu konuda en gergekgi ¢6-
ziim yoksula gecinebilecegi is olanaklari ya-
ratmaktir. Ama takdir edersiniz ki bu ol-
dukga zor ve zamana bagli bir olaydir. Her
zaman ve her kosulda gerceklesmeyebilir.
O halde kisa siirede yoksullugu yenmenin
araci bir bagka yontem olmak zorundadir.
Bunun i¢in bulunan yontem de “Aile Yar-

Kararda, sosyal devlet
sanki sadece
‘memurlar” icin
korunmus, isciler ve

bagimsiz ¢aliganlar

bu tilkenin ikinci sinif
yurttaglar konumuna
distrilmuslerdir.’

dimlar1 Sigortasi”dir. Tirkiye, “Aile Yar-
dimlar1 Sigortasi”n1 uygulayacagini, 1971
yiinda Parlamentodan gegirdigi “Sosyal
Giivenligin Asgari Normlar1 Sozlesmesi” ile
kabul etmistir. Ama maalesef aradan ¢ok
uzun bir siire gegmesine karsin bu konuda
hicbir adim atmamuistir. Sosyal Yardimlas-
ma ve Dayanisma Fonlarinin kullanimi in-
san onurunu zede-
lemektedir.  Yar-
dimlar timiiyle po-
litik kaygilarla ya-
pilmaktadir. Insa-
nin yoksullugu afi-
se edilerek, onun
iradesi ipotek altina
alinarak yardim ya-
pilmaktadir. Oysa
bu tiir yardimlarin
belli bir kurumsal
butiinliik i¢inde ya-
pilmast gerekmek-
tedir. “Aile Yar-
dimlar1 Sigortast”
bu agidan buyiik
onem tagimaktadir. CHP 2002 se¢im bil-
dirgesinde “Aile Yardimlari Sigortasi”ni
kuracagini taahhiit eden tek Partidir... Bu
sigorta dalini kurmaya da kararhidur...
Avrupa tilkelerinde oldugu gibi Tiir-
kiye'de de dighekimligi hizmetleri-
nin yaklagik %85% ézel saglik kuru-
luglan tarafindan veriliyor. Vatan-
daslanmizin dishekimligi hizmetle-
rini kullanabilmeleri i¢in tiim dighe-
kimleri kamu kurumlannda mi is-
tihdam edilmeli yoksa kamu ku-
rumlanyla birlikle muayenehane-
lerden de dighekimligi hizmeti alin-
masina ydénelik bir diizenleme mi
yapimali?

Sosyal sigorta kuruluslart saglik hizmeti
alirken, dogal olarak 6nce maliyete bakar.
Bu ¢ergevede dishekimligi hizmetlerini 6zel
muayenehanelerden de alabilir. Su anda
buna yasal olarak bir engel yok. Goriinen
en bityiik engel maliyet...

SSK Genel Midrliigt gibi zor bir
gérevde bulundunuz. Gérevde bu-
lundugunuz dénemde dighekimligi
hizmetlerinin muayenehanelerden
de alinmasina yénelik dligtinceleri-
niz oldu mu? Olduysa neden ger-
ceklesemedi?

Bu konuda bir diisiincem olmadi. Ctinki
sistem ¢ok sorunluydu ve sistemdeki agik-
lar 6zel dishekimlerinden hizmet almamizi
engelliyordu.
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Huaseyin Celik”

GSS ve Anayasa
Mdahkemesi karari

Anayasa Mahkemesinin GSS'ye iliskin gerekgeli karar ve bunun doguracagdi sonuglar:
Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanhidl eski Danismani, Sosyal Saglik Sigortas: Uzmamni

Huseyin Celik kaleme aldi.

nayasamiz geregi 25 yil once, Emek-
A li Sandig1 Kanunu geregi 35 yil once,

Yesil Kart Kanunu geregi 15 yil 6nce
kurulmast 6ngoriilen Genel Saglik Sigortasi-
nin (GSS), uygulamaya gegmesine giinler ka-
la ytiriirliik tarihi 1 Temmuz 2007’ye ertelen-
mistir. Bu durum kamuoyunda Kanunun
uygulanmak istenmedigi seklinde yorumlara
da neden olmustur. Ertelemeye neden olan
Anayasa Mahkemesinin gerekgeli karar1 30
Aralik 2007 tarihinde Resmi Gazetede yayim-
land1. GSS’nin 1 Temmuz tarihine ertelenme-
sine neden olan Anayasa Mahkemesi karari-
nin igerigi incelendiginde hangi gerekgeler
giindeme gelmektedir? Anayasa Mahkemesi
karar 1s1ginda, GSS’nin bundan sonraki sii-
recte yasama gecmesini engelleyecek olgiide
hukuksal engeller ve gerekgeler var mudir? Bu
yazimizda Anayasa Mahkemesi’nin GSS’ye
iliskin gerekgeli karar1 ve bunun doguracag
sonuglar iizerinde durulacaktir.

Aslinda bu siirece gelinmeden 6nce yak-
lagik 4 y1ldir stiren yasalasma siirecinde konu
oldukga genis olgekte tartisilmis ve saglana-
bilen uzlasma gercevesinde TBMM’de yasa-
lasmustir. Ilk olarak 19.4.2006 tarihinde TB-
MM’de kabul edilen 5489 sayili Sosyal
Sigortalar ve Genel Saglk Sigortas: Kanunu,
Saym Cumbhurbagkan: tarafindan kimi mad-
delerinin tekrar gortisiilmesi istemiyle veto
edilerek, TBMM’ye iade edilmistir. TBMM
tarafindan yapilan goriismelerde 31.5.2006 ta-
rihinde Kanun aynen kabul edilerek, 1.1.2007
tarihinde yiirtirliige girmek tizere 16.6.2007
tarihinde Resmi Gazetede yayimlanmustir.
Sosyal Giivenlik Reformu kapsaminda sosyal
giivenlik kurumlarimin (SSK, Bag-Kur ve T.C.
Emekli Sandig1) tek cat1 altinda birlestirilme-
sini 6ngoren 5502 sayili Sosyal Guivenlik Ku-
rumu yasast ise 20.5.2006 tarihinde yasalasa-
rak aym tarihte yiirtirliige girmistir.

5510 sayil Kanun, ¢ogunlugu emeklilik
hiikiimleri olmak tizere, GSS’ye iliskin kimi
hiikiimleri Saymn Cumhurbaskani ve 118 Mil-
letvekili tarafindan Anayasa’ya aykirihk saviy-
la Anayasa Mahkemesine iptal ve yiirtitmeyi
durdurma davasi agilmugtir. Gelinen siirecte,

sosyal gtivenlik kurumlari tek ¢at1 altinda bir-
lesmekle birlikte, bu kurumlarin kapsamin-
da yer alan kisilerin emeklilik ve saghk giiven-
cesi bakimindan norm birligine kavus-
turulmasi 1 Temmuz 2007 tarihine birakil-
mugtir. Bir bagka deyisle sosyal giivenlikte tek
cat1 yasama gecmis, ancak norm birligi heniiz
saglanamamustur.

Konumugz itibariyle GSS’nin Anayasa
Mahkemesine gotiiriilen hiikkiimlerinin veri-
len gerekeeli karar dikkate alarak incelemek,
sorunun ve buna iliskin ¢oziim yollarinin be-
lirlenmesi agisindan 6nem tasimaktadir.

Dis Protezin Yénelik Kisitlomomin Ana-
yasaya Aykinhign Konusu

Kanunun 63 ncii maddesinin (d) bendinde
yer alan “...18 yasin1 doldurmamis veya 45
yasindan giin almus kisilerin dis protezlerinin
72 inci maddeye gore belirlenen tutarmnimn %
50’si.” ibaresi gerek Saym Cumhurbagkani ta-
rafindan, gerekse 118 Milletvekili tarafindan
Anayasa aykar oldugu ileri stirtilmiistiir. Ana-
yasa Mahkemesi tarafindan soz konusu hiik-
miin halen SSK ve Bag-Kur kapsaminda ¢ali-
sanlar bakimindan Anayasa’ya uygun oldugu,
ancak memurlar ve diger kamu gorevlileri ba-
kimindan Anayasa’ya aykiri oldugu sonucuna
varilmistir. S6z konusu karar 6 ya 5 oyla ve
oy ¢oklugu ile verilmistir.

Anayasa Mahkemesi SSK ve Bag-Kur kap-
samindakiler i¢in Anayasaya uygunluk gorii-
stinti; Devletin mali kaynaklarin yeterliligi, ali-
nan primler ile saghk hizmetleri finanse edilen
kisi say1s1, saghk hizmetinin kapsamu ve stire-
si, sosyal sigortacilik sisteminin 6ztint zedele-
meyen sinirlamalar ile finansal agidan stirdii-
rilebilir olmasi, agiz ve dis saghg: acisindan
koruyucu hekimligin kapsama alinmast, trav-
ma ve onkolojiye bagl dis protezlerin kap-
samda olmas: gerekgeleri goz ontinde bulun-
durularak getirilen smirlamanin yasa
koyucunun taktirinde oldugunu gerekgeleri-
ne dayandirmustir. Memurlar ve diger kamu
gorevlileri yoniinden ise Anayasaya aykirilik
gerekeesi, gerek emeklilik gerekse saglk hak-
ka bakimindan getirilecek kurallarin ayni ka-

nunda ayr bir boliimde ya da ayr1 kanunda
diizenlenmesi gerektigi gerekgesine dayandr-
mustir.

Geri Odeme Kurallannin Belirlenme-
sinin Anayasaya Aykinhdn Konusu
118 Milletvekili tarafinda Anayasa Mahkeme-
sine gotiiriilen bir diger madde de, yine 63
ncii maddenin ikinci fikrasidir. 63 ncii mad-
denin ikinci fikrast “Kurum, finansmani sag-
lanacak saghk hizmetlerinin teshis ve tedavi
yontemleri ile (f) bendinde belirtilen saghik
hizmetlerinin tiirlerini, miktarlarini ve kulla-
nim siirelerini Saglik Bakanlhigimmn goriisiint
alarak belirlemeye yetkilidir. Kurum, bu
amagla bilimsel komisyonlar kurar, ulusal ve
uluslararasi tiizel kisilerle isbirligi yapabilir.”
hiikmiint icermektedir. Soz konusu hiikiim,
Kanunla kapsama alinan tiim saghk hizmet-
lerinden gerek teshis ve tedaviye iliskin, ge-
rekse bu teshis ve tedavilerde kullanilacak sag-
lik tirtinlerine iliskin birden fazla yontem veya
trtin bulunmasi halinde, bunlarin bilimsel
komisyonlarin da gortisleri dogrultusunda
Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK) tarafindan
belirlenmesini icermektedir. S6z konusu ku-
ral, Kuruma verilen yetkinin bir saghk hizme-
tinin kapsama almmasi ya da ahnmamasim
saptamak olmadigy, saglik hizmetlerinin ¢e-
sitliligi, teshis ve tedavi yontemlerindeki bi-
limsel gelismeler karsisinda bu yontemlerin
yasada belirlenmesinin isin niteligine uygun
olmadigy, ayrica Kurumun bu belirlemeyi bi-
limsel komisyonlar kurarak ulusal ve uluslar
arast tiizel kisilerle is birligi icinde gerceklesti-
rebilecegi gerekgesi ile Anayasa’ya uygun bu-
lunmus ve karar oybirligi ile verilmistir.

Prim Borcu Olcmlomn Saglik Hizmetle-
rinden Yararlonmasina iligkin Yapi-
lom Kisitlamamin Anayasaya Aykarilh-
g1 Konusu

118 Milletvekili tarafindan Anayasaya aykari-
l1g1 sav1 ileri siirtilen bir diger Kanun hitkmi
de 67 nci maddenin (b) bendindeki prim bor-
cu olanlarmn, kimi istisnalar disinda saghk hiz-
metlerinden yararlandirilmamasidir. S6z ko-
nusu hikim de Anayasaya uygun

* SOSYAL SAGLIK SIGORTASI UZMANI



bulunmugtur. Karar 8’e 3 oyla oy ¢oklugu ile
verilmistir. Anayasa Mahkemesi karariny; ki-
sa ve uzun vadeli sigorta dallar1 ve genel sag-
lik sigortasi prim borcu bulunmamas: kosu-
lunun arandig: kisilerin ortak 6zelligi prim
sorumluluk ve ytiktimliiligiintin kendilerin-
de olmasi oldugu, ayrica Yasa’nin gegici 12.
maddesinin son fikrasi geregince prim borcu
olmama kosulunun, 5510 sayih Yasa'nmn yii-
riirlige girmesinden sonra tahakkuk edecek
prim borglari i¢in uygulanacagi, Sosyal G-
venlik Kurumunun amacina uygun olarak
hizmet verebilmesi sahip oldugu parasal kay-
naklara bagl oldugu, temel kaynag: prim olan
bu Kurumda sigortalilarin kuralda belirtilen
stire kadar prim 6demek suretiyle Kurum ile
iligkilerini devam ettirmelerini ve Kurumun
saglayacagi haklardan bu suretle yararlanma-
larmi 6ngoren boyle bir diizenleme sistemin
dogal bir sonucu oldugu gerekeelerine dayan-
dirmustir.

%10 ila %20 Arasindaki Kahhim Payla-
rnnin Kurum Tarafindan Belirlenme
Yetkisinin Kuruma Verilmesinin Ana-
yasaya Aykinhidn Konusu

Katilim paylarinin %10 ila %20 orani arasin-
da, “gereksiz kullanimi azaltma, saglik hiz-
metlerinin niteligi itibariyla hayati 6neme sa-
hip olup olmamasi, kisilerin prime esas
kazanglarinin, gelir ve ayliklarinin tutar: ve
benzeri 6lciitler dikkate alinarak” Kurumca
belirlenmesinin, katiim paylarmimn Anayasa-

A

Hikimetin saghkta dénlisim adi altinda stirdiirdiigli program c¢esitli agilardan
saglikla ilgili meslek orgiitleri ve sendikalarin tepkilerini aldi.

ka pay gibi adlar1 ne olursa olsun parasal yii-
kiimlilik ya da 6demelerin Anayasa’nin 73.
maddesi kapsaminda mali yiikiimliilik sayi-
labilmesi i¢in 6demenin kamu gideri niteli-
ginde ve kamu hizmeti karsilig1 olmas, tek
tarafl irade ile alinmasi, kamu giiciine dayan-
masl, zorunlu olmasi, 6denmemesi halinde
hukuki yolla tahsili, devlet tiizel kisiligi, kamu
tiizel kisiligi ya da kamu kurumu niteliginde
meslek kuruluslari tarafindan tahsil edilmesi
ve yasa ile konulmas: gerekir. Kuraldaki tuta-

k1 Agisindan Anayasaya Aykiriik So-
runu

118 Milletvekili tarafindan Anayasa’ya ayki-
rihg ileri stirtilen bir diger konu da sdzlesme-
li saghk kurumlarindan alinan saglik hizmet-
lerinde kisilerin tercihine bagh olmak ve bir
tist sur getirilmek kaydiyla 6gretim tiyesi ta-
rafindan yapilan tibbi islemlerde ve otelcilik
hizmetlerinde Kurumun belirledigi fiyat tari-
fesinin iki katini gegmemek kaydiyla fark
6denmesine iligkindir. S6z konusu hiikiim,

‘Prim borcu bulunmamas: kogulunun arandig kisilerin ortak ézelligi
prim sorumluluk ve ytlikiimliilligliniin kendilerinde olmasidir. Ayrica

prim borcu olmama kosulu, Yasa’nin ytrirlige girmesinden sonra
tahakkuk edecek prim bor¢lar icin uygulanacak’

nin 73 maddesi geregi mali ytiktimliilitk ben-
zeri oldugu ve bu yetkinin Bakanlar Kurulun-
da olmas gerektigi, bu nedenle Kuruma yetki
verilmesinin Anayasaya aykir1 oldugu gerek-
gesi ile 118 Milletvekili tarafindan iptal dava-
st agilmugtir. Diizenleme memurlar ve diger
kamu gorevlileri yoniinden 6’ya 5 oyla Anaya-
saya aykir1 bulunmustur. Ancak SSK ve Bag-
Kur kapsamindaki kisiler bakimindan oybir-
ligi ile Anayasa’ya uygun bulunmustur.

Anayasa Mahkemesi memurlar ve diger
kamu gorevlileri yoniinden Anayasaya aykuri-
lik gerekgesi, gerek emeklilik gerekse saglik
hakki bakimindan getirilecek kurallarin aymi
kanunda ayr1 bir boliimde ya da ayr1 kanun-
da diizenlenmesi gerektigi gerekcesine dayan-
dirmustir.

SSK ve Bag-Kur kapsamindaki kisiler i¢cin
Anayasaya uygunluk gerekgesi ise; ticret, ai-
dat, kesenek, harg, katilma payz, fon payr, kat-

rin normalde kisilerin kendilerinin karsilama-
s1 gereken saglik giderlerinin Devletge karsi-
lanmasi nedeniyle kendilerinden istenilen
katki pay1 oldugu ve bu yoniiyle Anayasa'nin
73. maddesindeki vergi, resim ve har¢ benze-
ri mali ytikéimliliik niteliginde olmadigy, ke-
za saglik yardimlari i¢in sigortahdan katki pa-
y1 alinabilecegi uluslararas: sozlesmelerde de
ongorildigii, gerek “Sosyal Giivenligin As-
gari Normlarmna {liskin” Uluslararasi Calisma
Orgiitii’'niin 102 sayili S6zlesmesi’nin 10.
maddesinde, gerekse Avrupa Konseyi gergeve-
sinde olusturulan Avrupa Sosyal Giivenlik
Sozlesmesine gore de, korunan kimselerin
dogrudan katkida bulunmalar: olanakl: oldu-
gu, Tirkiye’nin de belirtilen iki s6zlesmeye de
katilarak onayladig: gerekgelerine dayandiril-

muigtir.

Ogretim Uyesi ve Otelcilik Hizmeti For-

oy birligi ile Anayasaya uygun bulunmustur.

Anayasa Mahkemesi gerek¢esinde; Ya-
sa’yla Genel Saglik Sigortast kapsamindaki ki-
silerin 6dedikleri primler karsiliginda, Kuru-
mun belirledigi fiyat ve s6zlesme kosullarina
uymay1 kabul eden saglik hizmeti sunucula-
r1 ile genel saglik sigortast kapsamindaki kisi-
lerden herhangi bir fark almaya izin vermek-
sizin hizmet satin almasinin esas oldugu,
ancak, 6gretim tiyelerinin saglik hizmetinden
ve Ozel odalardan yararlanilmak istenilmesi
halinde hastalarin fark ticreti 6demeyi kabul
etmesi kural getirildigi, sozlesmeli saglik hiz-
meti sunucularimin isteyebilecegi fark ticreti
agisindan getirilen tist siur ile bu sinirlamaya
uyulmamasi halinde s6zlesmenin feshedile-
cegine iliskin yaptirim hiitkmii de dikkate alin-
diginda getirilen diizenlemenin yasam hakka-
n1 ortadan kaldirmadigi gibi, saghk
hizmetinden faydalanmay engellemedigi ve
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sosyal devlet ilkesinin gereklerine de ayki-
r1 olmadig hususlari belirtilmistir.
iptal Davas: Agiimayan, Ancak Ana-
yasa Mahkemesi Tarafinden Iptal Edi-
len Hikiimler
Anayasa Mahkemesinin 6zellikle emeklilik
hiikiimleri bakimindan iptal ettigi maddeler
ve GSS bakimindan iptal edilen maddeler dik-
kate alinarak, 60 inct maddenin (a) bendinin
(1) numaral alt bendine memurlar ve diger
kamu gorevlilerine iliskin hiikkiim iptal edile-
rek, bu kisiler GSS kapsamindan timiiyle ¢i-
karilmistir. Keza ¢ikarilan bu hiikiimle bag-
lantili olarak memurlar ve diger kamu
gorevlilerinin saglik yardimlarina iliskin 105
inci ve 106 nc1 maddelerde yer alan kimi hii-
kiimler de uygulama imkani kalmadig: gerek-
cesi ile iptal edilmistir. S6z konusu hiikiimler
GSS agisindan, memurlar ve kamu gorevlile-
rinin saghk haklar1 diizenleyen yasa hiikkiimle-
rinin ytirtrlitkten kaldirilmasini igermekte-
dir. Anayasa Mahkemesi, memurlar ve diger
kamu gorevlileri yontinden GSS diizenleme-
lerinin ayn1 yasada ayr1 bir boliimde ya da ay-
11 yasada diizenlenmesi gerekgesi dogrultu-
sunda, mevcut yasalarda saglik hakkini
diizenleyen hiikiimlerin ytirtirliikten kaldiril-
malari halinde, saglik hakkina ulagimda yasa-
nacak hukuksal bosluklari da dikkate alarak
ilgili yasa hiiktimlerinin yiirtrliiklerin stirdi-
riilmesi gerektigi sonucuna ulasarak, Anayasa

ERO
Kongresi'nde

Mahkemesi Kurulus Kanunu geregi iptalleri-
ne karar verilmistir.

SONUC

5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglk
Sigortast Yasasinin, Cumhurbagskan: ve 118
Milletvekili tarafindan bir, 118 Milletvekili ta-
rafindan ise 3 maddesi olmak tizere toplam 4
maddesinin Anayasaya aykirihig: iddiasiyla
Anayasa Mahkemesine gétiirtilmesi sonucu
verilen gerekgeli kararda, ilgili Yasa hiikiimle-
ri SSK ve Bag-Kur sigortalilar1 yoniinden tii-
miiyle Anayasaya uygun bulunmustur. Me-
murlar ve diger kamu gorevlileri yontinden
ise dis protezlerine iliskin kisitlama ve katiim
paymin Kurum tarafindan belirlenmesine ilis-
kin hiikiimler ise Anayasaya aykir1 bulunmus,
iptali istenen diger hususlarda Anayasaya uy-
gun bulunmustur.

Dolayist ile SSK ve Bag-Kur kapsaminda-
ki kisiler bakimindan GSS hiikiimlerinin uy-
gulanmasinda Anayasaya uygunluk bakimin-
dan higbir sorun olmadigimda herhangi bir
kuskuya yer yoktur. Memurlar ve diger kamu
gorevlileri bakimmdan da Anayasaya uygun
bulunan hiikiimlerin ayn1 yasada ayr1 bir bo-
liimde ya da ayr1 bir yasada aynen yer verilme-
si halinde yine Anayasa uygunluk bakimin-
dan hi¢bir sorun olmayacaginda da kusku
yoktur. Ancak dis protezlerine iliskin kisitlama
ile katihm paylarinin %10 ila %20 orani ara-
sinda Kurumca belirlenmesi konusunda ya-

pilacak diizenlemelerin ayni yasanin ayr1 bo-
limiine ya da ayr bir yasada diizenlenmesi
halinde Anayasaya aykirilik konusunun ne se-
kilde degerlendirileceginin netlestirilmesi ge-
rekmektedir.

Esasen Anayasa Mahkemesine agilan da-
vanin konusunun katim paymin ahnmama-
s1 yoniinde olmadig1, mevcut yasal diizenle-
melerde katiim paylarinin aynen alinmaya
devam ettigi, 4447 sayih Yasa ile 5434 sayili
Yasa kapsamindakilerden alinacak katilim pa-
yina iliskin agilan davada da Anayasa Mahke-
mesinin 27.2.2001 tarihli ve 2001/46 kararin-
da da katihm paymi onayladig: dikkate
alindiginda, yapilacak yasal diizenlemenin
memurlar ve diger kamu gérevlileri bakimn-
dan katilim payna iligkin diizenlemenin ayni
yasanin ayr1 bir boliimiinde ya da ayr1 bir ya-
sada diizenlenmesinin yeterli olacagi sonucu-
na ulagilmaktadir. Dis protezlerine iliskin 18-
45 yas arasinda getirilen kisitlamanin da aym
gercevede degerlendirilmesi dogru olacaktur.

Anayasanin 56 nc1 maddesinde 6ngériilen
GSS’nin memurlar ve diger kamu gérevlileri
i¢in uygulanmayacagini ileri stirmek, bizzat
Anayasa ile gelisen bir durum olacaktir.

Simdi yapilmas: gereken, Anayasa Mahke-
mesi karar1 1s18inda GSS hiikiimlerinin me-
murlar ve diger kamu gorevlilerine iliskin ola-
rak ayn1 yasada ayr1 bir boliime yer verilerek,
saghkta norm birliginin saglanmasidir.
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Genel Kurul

Genel Kurul kararlarindan...

TDBnin 11. Olagan Genel Kurulunda alinan bazi genel kurul kararlarini gerekceleri ile bir-
likte meslektaslarnmiz bilgilendirmek amaci ile yayimnhyoruz. Genel Kurul kararlarnin
tamamina www.tdb.org.tr adresinden ulasabilirsiniz.

Uye aidatlon

a) Ozel saglik kurum ve
kuruluslarinda ¢ahsan dis-
hekimleri ile bu kurum ve
kuruluglarin sahibi veya or-
tagi  dishekimlerinden;
2007 yih i¢in 200 YTL

b) Kamu kurum ve ku-
ruluglarinda ¢alisan veya
meslegini serbest olarak ic-
ra etmeyen dishekimlerin-
den, 6zel saglik kurum ve
kuruluslarinin sahibi veya ortagi olmalar1 du-
rumunda aidatlarinin birinci maddede belir-
tilen miktarda tahsil edilmesine,

c) Sadece kamu kurum ve kuruluglarinda
calisan veya meslegini serbest olarak icra et-
meyen dishekimlerinden; 2007 yil i¢in 100
YTL

Yasamiz geregi sadece kamuda ¢alisan
meslektaslarimizin odayaiiyeligi zorunlu ol-
mayzp istege baghdir. Uyelik zorunlulugu
olmayan dishekimlerinin 6deyecekleri aidat
miktar: diisiik tutularak odalaraiiyelikleri-
nin tesvik edilmesi amaclanmstir.

d) Ozel saglik kurum ve kuruluglarinda ilk
kez ¢alismaya baslayan dishekimleri ile bu ku-
rum ve kurulusun ilk defa sahibi veya ortag
olan dishekimlerinden; 2007 yih i¢in 100 YTL
aidat alinmasina,

Bu uygulama gittikce artan zor kosullar-
da yeni baslangiclar yapmaya ¢calisan mes-
lektaslarimizi desteklemek icindir.

e) 65 yagini doldurmus, meslegini icra et-
meyen dishekimlerinden aidat almmamasi-
na,

Yas nedeniyle meslegini icra etmeyen dis-
hekimlerinden iiye aidati alimmayarak mes-
leklerive meslek orgiitleriyle iliskilerinin ke-
silmemesinin saglanmasi ve bir anlamda
dishekimligine yaptiklar1 hizmetlere tesek-
kiir edebilmek amaglanmagstir.

f) Uye aidatlarini ve Odaya her tiirlii bor-
cunu zamaninda 6demeyen dishekimlerin-
den Amme Alacaklarinin Tahsil Usulii Hak-
kindaki Kanun’un 6ngordiigii gecikme faizi
de eklenerek tahsil edilmesine,

Serbest meslek makbuzlarnin oncy-
lonmasi

Resmi kurum ve kuruluglarindan serbest
dishekimlerine yapilan sevkler sonucu diizen-
lenen fatura ve serbest meslek makbuzlarinda

belirtilen tedavilerin Tiirk Dishekimleri Birli-
gi Asgari Ucret Tarifesine uygunlugunun ilin
ya da ilgenin bagh oldugu Dishekimleri Oda-
st ya da il temsilcisi tarafindan onaylanmasi-
na, bu onay islemini yaptirmayan dishekim-
leri hakkinda gerekli disiplin sorusturmasimin
ylriitiilmesine,

TDB hastalarin hekim secme 6zgiirlii-
giine ve hastanin hekime ulasmasinin engel-
lenmemesini her zaman savunmus ayrica
bu konudameslektaslarumizin haklarmni ko-
rumak icin de yasal girisimlerde bulunmus-
tur. Ancak yapilan sevkler sonucu islemle-
rin Biitce Uygulama Talimatu iizerinden
faturalandirildig goriilmektedir.

TDB, Asgari Ucret Tarifesi iizerinden fa-
turalandirilmasi gereken islemlerin kontro-
liinde yasanan zorluklar ve ortaya ¢ikan hak-
siz rekabetin onlenebilmesi icin resmi
kurum ve kuruluslardan serbest calisan dis-
hekimlerine yapilan sevkler sonucu diizen-
lenen faturalarin Asgari Ucret Tarifesine uy-
gun oldugunun kontrolii de amaglanmastir.

Saglik egitimi ¢alismalam

a) Toplumun agiz ve dis saghigi mevcut
durumunun tesbiti ile toplu gruplara yonelik
saghk egitimi calismalarinda,

b) Saglik kurum ve kuruluglari diginda ge-
rekli hijyen kosullar saglanmadan ve meslegin
saygmhgini zedeler bicimde yapilan ¢alisma-
larda,

c) letisim araglarinda kullamilan tanitim
ve reklamlarda;

Etik ve tibbi kurallara uymayan;

e Ozel kurum ve kuruluslara kars: gerekli
girisimlerde bulunulmasini,

o Ad1 gegen etkinliklerde yer alan dishe-
kimleri hakkinda disiplin yonetmeligi gere-
gince islem yapilmasina,

Toplum agiz ve dis saghg egitimi calis-

malarindaodayonetim
kurulunun bilgi ve
kontrolii disindaetik ve
tibbi kurallarauyulma-
dan muayenehaneler
disinda biiyiik ahsveris
merkezlerinde, market-
lerde muayene ve saglik
egitimi calismalar ya-
pildigs siklikla goriil-
mektedir.

Ticari amagla yap1-
lan haksiz rekabet yaratan, yeterli hijyen ko-
sullar1 saglanamadigindan yarardan ¢ok za-
rar veren ve meslegimizin sayginligini
zedeleyen girisimleri 6nlemek amaglanmag-
tir.

Dishekimlerinin meslek icrasiyla ilgili
her tirlii evrakta (regete, fatura vb)
kase kullommalom

Meslegini 6zel saglik kurum ve kurulusla-
rinda uygulayan dishekimlerinin meslegin ic-
rastyla ilgili her tiirlii evrakta (recete, fatura
vb.) ad, soyadi ve diploma numarasmin bu-
lundugu kase kullanmalarimin zorunlu olma-
sina,

Hekim ve dishekimlerinin ya da birden
fazladishekimlerinin birlikte calistiklar: sag-
lik kurum ve kuruluslarinda islemi yapan
dishekimlerinin tespitinde sorunlar yasan-
maktadir. Kararla 6zellikle hatali hekimlik
uygulamasive AUT altinda kesilen faturave
serbest meslek makbuzlarinda gériilen bu
durumu onlemek amaglanmagtir.

Meslek uygulama yetisini kaybeden
dishekimlerinin meslek uygulamasin-
don alikonmalom

Meslegini uygulama yetisini gegici ya da
stirekli olarak kaybeden dishekimlerinin mes-
lek uygulamasindan alikonabilmesi i¢cin TDB
Merkez Yonetim Kurulu'nun ¢alisma yapa-
rak yasal diizenleme konusunda Saghk Ba-
kanligi nezdinde girisimlerde bulunmasina,

Fiziksel, ruhsal ya da mental nedenlerle
bazi meslektaslarimiz uygulamayetisini ge-
¢ici ya da siirekli olarak kaybedebilmekte-
dir. Insan saghgmaverilebilecek zararlar g6z
oniine alinarak bu durumdaki meslektasla-
rumizin meslek uygulamasindan alikonma-
stigin kriterlerin belirlenmesi ve yasal boslu-
gun doldurulmasi amaglanmstir.
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Muhaorrem Armutlu (TDB Asgari Ucret Belirleme Komisyonu)

Agiz ve dis saghgi
hizmetlerinin ucretlendirilmesi

Asgari Ucret Tarifesinin bilimsel bir calismayla belirlenmesi stireci bes yili asan bir
calismanin ardindan tamamlandi. Basindan beri calisgmanin iginde olan Muharrem Ar-
mutlu 2007 Asgari Ucret Tarifesinin belirlenmesinde ilk kez kullanilan calismanin detay-

larini dergimiz icin yazdi

eslegimize uygun standartlar i¢in-

de nitelikli hizmet verebilmek, bi-

limsel ve teknolojik gelisimleri ta-
kip edebilmek ve giinliik sosyal yasam i¢cinde
bir dishekimi gibi yasayabilmek i¢in,
Urettigimiz hizmet birimlerinde kalitenin ko-
runabilmesi ve emegimizin ucuza satilmasi
olasiligina karst olmazsa olmaz siirlarimizin
belirlenmesi icin,
Kamunun muayenehanelerden hizmet satin
almas1 durumunda, toplum saghgi icin uzun
ve siirdiiriilebilir olan: hizmeti iiretenin, kulla-
nanmn ve kurumun ¢ikarlarini ortak paydada
birlestiren iicret birlikteligi amaciyla;
TDB bilimsel arastirmaya dayah bir fiyatlan-
dirma modeli ortaya koymustur.
Bilimsellik, agiz ve dis saghigi hizmetini satin
alacak kisiler, gruplar, sektorler ve kamunun
karsisinda bizim ayaklarimizin yere saglam
bastiginin ve giivenilir oldugumuzun goster-
gesi olacaktir. Bu amagla asgari ticretimizi ma-
liyet esash olarak belirlemeye yonelik proje
Yrd.Dog.Dr. Cetin Akar tarafindan hazirlan-
mustir.
Projenin genel mantigy; endiistriyel iiretimin
kullandig1 “maliyet arti” yonetimini saglik sek-
toriinde hayata gecirmektir. Proje ¢esitli para-
metrelerden olugsmaktadir. Bu parametrelerde
belirli oranlarda birleserek fiyatin biitiiniinii
teskil etmektedir.
A-FIYATLANDIRMAYI BELIRLEYEN
PARAMETRELER

TABLO 3 - FIYATLAMA CiZELGESI
DIREKT iLK
MADDE

VE MALZEME
GIDERLERI

HEKIM
isciLiGi
GIDERLERI

iSiN ADI

KDV

Amalgam
Dolgu
(ki Yiizlit)

Dis Cekimi|

Veneer

7,02

Kuron *
(Seramik)

39,60

ik madde Malzeme+ Laboratuar hizmeti ali-
mi +Hekim Iscilik Ucreti +Yardimci Personel
Ucreti +Degisken Genel Uretim Giderleri
+Igyeri Sabit Giderleri+ Isyeri Isletme Giderle-
ri + Hayat Standard1 + % 10 Risk= Fiyat

B-YARDIMCI ANALIZLER :

Hizmet birimleri is analizleri + Hizmet Yo-
gunluklar1 + Sabit Gider ve Hayat Standard:
yiikleme oran hesaplamalari.

ON BILGI:

Bir hizmet tiretim merkezinin degisken ve sa-
bit olmak iizere iki tiirlii gideri mevcuttur.
Sabit Giderler: _ Siz isyerinizi yasal olarak hizme-
te agtiktan sonra hizmet tiretseniz de tiretme-
seniz de var olan giderlerinizdir.

“Isyeri kirasi, Bag-Kur ya da sosyal giivenlik
primleri, dishekimi oda aidatlari, isyeri ortak
giderleri, temizlik giderleri vb.”

“Ayrica sosyal yasantimizda da ailevi sabit har-
camalarimiz sz konusudur. Bunlarda ev ki-
rast, mutfak, giyim kusam, egitim ve kiiltiir
vb.” Sosyal yasam harcamalarimiz parametre-
ler i¢inde hayat standardi olarak yer almakta-
dur”

Degisken Genel Uretim Giderleri: Bu parametre-
de var olan giderler, hizmet urettik¢e ortaya
¢ikan giderlerimizdir. Bunlarda alt gruplara ay-
rilmaktadir.

1.grupta: Elektrik tiiketimi, su tiiketimi
2.grupta: Sarf malzemelerimiz, galos, eldiven,

DIREKT
ISCILIK
GIDERLERI
TOPLAMI

YARDIMCI
PERSONEL
iSGiLiGE
GIDERLERI

bardak, disaridan hizmet satin alma bedelleri
(labratuvar hizmetleri) vb.dir.

3.grupta: Yardima personel ticret giderleri
Bu 6n bilgiden sonra genel parametrelerimi-
zin agihisini yaparsak:

DEGISKEN GIDERLER PARAMETRELER{
I-Direk llk Madde ve Malzeme Giderleri

Her hizmet biriminde ortak kullanilan ya da
o0 hizmet birimine has girdilerin ticretlendiril-
mesidir.

Ortak giderler (hasta 6nliigi, galos, pegete,
maske, eldiven vs.)

Ozel giderler (dolguda: enjektor, anestezik so-
liisyon, dolgu maddesi, frezler, cila lastigi vs)
-Bu girdilerin sayisi1 ve gramaji tek tek ol¢iil-
muistir.

-Burada kullanilan malzeme ticretleri gesitli
depolardan alinan iicretlerin ortalamast hesap-
lanarak bulunmustur.

Laboratuar ticretleri de yine degisik laboratu-
ar Ucretleri ortalanarak alinmistir.

2-Zaman Parametresi

Her hizmet biriminin analizinde olusan her is
adimu siireleri toplanarak bir hekimin bir isi
tiretirken harcadig: toplam stire hesaplanmis-
tir. Bu stireler her hizmet birimi i¢in krono-
metre tutularak hesaplanmugtir. Bu parametre
hekimin iscilik girdisinin dakika tizerinden fi-
yatlara yansimasi agisindan en 6nemli para-
metredir.

Hekim iscilik ticretinin hesaplanmasinda, per-

DEGISKEN
GENEL
N—

GIDERLERI

DEGISKEN
GIDERLER
TOPLAMI



TABLO 1 - DEGISKEN MALIYET BELIRLEME i$ ANALI{Z FORMU

BOLUM

: TEDAVI VE ENDODONTI

ISIN ADI : Amalgam Dolgu (iki Yiizlit)

DIREKT iLK MADDE VE MALZEME GiDERLER]

DIREKT ISCILIK GIDERLERI

Kullanim

Gider Dighekimi

Sira
No

iS ADIMININ TANIMI

Cinsi Miktan

Cinsi

Tutam (TL) Stire

Hastanin kabuli (2 kez)

Hasta Onlagi
Disposable Tabla Ortiisii
Pegete

Tettier Bashgn

Ad.
Ad.
Ad.
Ad.

480.000
100.000
60.000

126.000

Hekimin
hazirlanmasi (2 kez)

Maske

Disposable Eldiven
Kagit Havlu

Sivi Sabun

Ad.
Ad.

140.000
160.000
75.992
9.500

Anestezi uygulanmasi (1)

Topikal Anestezik Jel
Enjektér (2 cc)
Anestezik Madde

177.333
100.000
550.000

Frezlerle
kavitenin acilmasi (1)

Suction Ucu
Elmas Frez
Celik Frez

30.000
300.000
65.000

Koruyucu
maddelerin konulmasi (1)

Siman
Dycal
Pamuk Pelet

375.000
550.000
6.560

Matriks band ve diseti
kamas! uygulanmasi (1)

Kama
Amalgam Matriksi ve Bandi

36.816
150.000

Dolgunun uygulanmasi
ve sekil verilmesi, (1)

Amalgam Dolgu
Rulo Pamuk

1.616.600
37.200

Polisqgj isleminin
yapilmasi (2)

Polisaj Lastigi

750.000

Klinigin yeni hasta
icin hazirlanmast (2 kez)

Antiseptik Solusyon
Disposable Bardak
Disposable Eldiven

Iscilik Giderleri Toplami
DIREKT LK MADDE VE MALZEME GIDERLERI TOPLAMI ...............c0ueen... 6.259.121

1. BOLGE

TOPLAM

SABIT GIDER FIYATLALRA

VE HAYAT

YUKLENEN SABIT

DEGISKEN

DEGISKEN

FIYATLALRA
YUKLENEN

112.000
20.320
160.000

ONERILEN DURUM

PROJE 2006 YILI
OCAK AYI

MALIYET
KATSAYISI

MALIYET

STANDARDI
YUKLEME
ORANI

0,022953

GIDER TUTARI HAYAT
STANDARDI

TUTARI

TL

FIYAT
TARIFEST

KDV hari¢ TL

57,44

0,033937

45,98

0,169714

183,92
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formansa dayali kamu ticretlendirmesinde bir
dishekiminin aylik 3.300 YTL aldig1 6n gorii-
lerek dakika iicreti hesaplanmugtir. (Tiirkiye
genelinde anketlerden elde edilen aylik gelir
ortalamasi da bu diizeye yakindir) Yine zaman
parametresi i¢inde yardime personel siireleri
ayni mantikla hesaplanmugtir.

3-Degisken Genel Giderler Toplami

Degisken giderler parametrelerindeki degerle-
rin toplamu ile elde edilen rakam bize bir hiz-
met birimin “giplak mal olus” fiyatini vermek-
tedir.

Ancak bizim diger parametrelerimiz de mev-
cuttur.

B-SABIT GIDERLERIMIZ

(MALIYET ARTI PARAMETRELERI)
1-Sabit Gider

Isyerimize ait kira, 6zel isyeri sigortalar, islet-
me giderlerimiz, personel, yatirim bedelleri-
nin (cihazlarm) amortismanlari, bakim ona-
gibi
giderlerimizden olusan parametreleridir. An-
ketlerden elde edilen ortalama sabit gider aylik
:2.808 YTL dir.

2-Hayat Standardi

Sosyal yasantimizda 4 kisilik bir ailenin sabit
giderleri, mutfak harcamalari, giyim, egitim,

rim, mesleki gelisim, Bag-Kur

saglik vs. giderlerinden olusan parametredir.

Anketlerde elde edilen ortalama hayat standar-
d1 giderimiz ayhk : 3.250 YTL dir.

3-Risk

Genel maliyeti igerisine % 10’luk s riski ve ka-
y1p kagak riski ilave edilmistir. Tiim bu para-
metrelerden elde edilen toplam tutar bize her
hizmet birimimizin asgari ticretini yansitmali-
dur. Degisken giderler toplamy, bir baska soy-
lemle “¢iplak maliyet”, toplam maliyetin % 35-
40’1 olusturmaktadir. Geri kalan bolim ise
hayat standard: ve hekimlik ticretinin toplam1
% 60-65’lik boliimiidiir. Saghk sektériinde in-
san emegine dayal tiretimlerde % 60-65lik bir
emek bedelinin az oldugu minimum % 75-
80’lerde olmas: gerektigi bu agidan da mevcut
durumun sosyal dengeleri korumak adina
olumlu oldugu goriisii dile getirilmektedir.
4-Amortismanlar

Degisken genel iiretim giderleri i¢inde her alet
ve arag¢ kullamldiginda dakika maliyeti olarak
fiyatlara katilmugtur.

YARDIMCI ANALIZLER

a-Is analizleri

Ag1z ve Dis saghg hizmeti olarak bilinen her
isin, baglangicindan bitimine kadar olan her
sathasini adim adim belirlemek ve tabloya do-
nistirmektir.

b-Hizmet Yogunlugu

Bir hekimin ayhk tirettigi hizmetlerin dagili-
mini gdsteren parametredir. Ornek (Ayda 50
dolgu, 20 ¢ekim, vs) (Tirkiye genelinde 3 de-
fa yapilan anketler sonucu ortalamalar alin-
mustir) Hizmet yogunlugu, bize sabit gider ve
hayat standard: dedigimiz sosyal harcamalari-
muzin her hizmet birimini katilimindaki oran-
tiy1 belirlemesi agisindan 6nemlidir

c-Sabit Gider ve Hayat Standard yiikleme oranti
hesaplamalari

Bu parametreleri olusturduktan sonra bir hiz-
met biriminde nasil uygulandigini gorelim.
I.Hizmet Biriminde:

Iki yiizlii amalgam dolguyu ele alalim. Once-
likle is analiz formunun dokiimiine bakalim.
(Tablo 1)

2 Hizmet Biriminde:

Dis ¢cekimini ele alalim.

Yine is analiz formunun dokiimiine baka-
Iim.(Tablo 2)

Is analiz formlarini gordiikten sonra fiyat-
lama ¢izelgemizi 2 hizmet birimi i¢in grafik
olarak olusturalim. (Tablo 3)

Anlatmaya alistigimiz maliyet esasla asgari tic-
ret tarifemizin uygulanmasinin zorunluluk ar-
zettigini meslektaglarimla paylasmak istiyo-
rum:

Asgari Ucret Tarifesinin hayat gercekleri ile or-
tiismedigi ve bu ticretlerin ¢ok yiikseklerde kal-

TABLO 2 - DEGISKEN MALIYET BELIRLEME i$ ANALi{Z FORMU

BOLUM
iSiN ADI

KOD
5-1

AGIZ - Di§ VE GENE CERRAHIS]
Di§ CEKiMI

DIREKT iLK MADDE VE MALZEME GIiDERLER]

00000000000 xuloum | Gide Dighekimi

Sira t§ ADIMININ TANIMI Miktann Cinsi | Tutam (TL) Stre

No
4.500.000
35.400
50.000
30.000
63.000
70.000
600.000
37.996
4.750
100.000
483.050
177.333
100.000
550.000
72.000

Steril Hasta Onligii
Galos
Disposable Tabla Ortiisii
Pecete
Tettier Bashgn
Hekimin hazirlanmasi Maske

Steril Eldiven

Kagit Havlu

Siv1 Sabun
Premedikasyon Enjektér (2 cc)
uygulanmasi Diazem Ampul
Anestezi uygulanmasi Topikal Anestezik Jel
Enjektoér (2 cc)
Anestezik Madde

Hastanin kabuli

Disin ¢ekilmesi
Klinigin yeni hasta
icin hazirlanmasi

Antiseptik Solusyon
Disposable Bardak
Disposable Eldiven

Iscilik Giderleri Toplami

DIREKT iLK MADDE VE MALZEME GIDERLERI TOPLAMI DIR. I$¢. GID. TOPLAMI
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TABLO 4 - ASGARI UCRET TARIFESINDEN MEMNUNIYET DUZEYI (ilk anket)

Asgari ticret tarifesinden memnuniyet dizeyi

Sayl
Bolge icindeki %
Say
Bolge icindeki %
Sayi
Bolge icindeki %
Say
Bolge i¢indeki %
Say1
Bolge i¢indeki %
Say

Toplam i¢indeki %

Memnun degilim

37
64,90%
49
59,80%
104
59,80%
6
31,60%
49
62,80%
245
59,80%

Memnunum Toplam

20 57
35,10% 100,00%
33 82
40,20% 100,00%
70 174
40,20% 100,00%
13 19
68,40% 100,00%
29 78
37,20% 100,00%
165 410
40,20% 100,00%

TABLO 4 - ASGARI UCRET TARIFESINDEN MEMNUNIYET DUZEYi (Ikinci anket)

Kullanilan asgari ticret tarifesinden memnuniyet diizeyi

Say1
Bolge i¢indeki %
Say
Bolge icindeki %
Sayi
Bolge icindeki %
Say
Bélge icindeki %
Say1
Bélge icindeki %
Say

Toplam icindeki %

dig1 iddialar yillarca siiregelmistir.

TDB Asgari Ucretin uygulanirhig ve memnuni-
yet hakkinda yaptig1 2 yil igerisinde 3 ayr1 anket
sonuglarina gore oranlar; tablo 4 ve 5’te gosteril-
mistir(Anket sonuglar gosteriyor ki 1 yil ile sa-
bitlenen iicretler ikinci yilda memnunluk yarat-
mustir).

Yine ‘asgari ticrete hekimlerimizce ne kadar
uyulmaktadir’ konusunda veriler %20-25 ora-
ninda uyuldugudur.

Ancak fiyatlara uymayan geri kalan meslektagla-
rimizin ise o yil igersinde il ve ilgedeki serbest
piyasa kurallarina gore fiyatlar belirledigi dog-
rultusundadir.

O zaman yapilacak olan tek sey; asgari ticretin
uygulanabilir olmasin saglamak ve ticret sistemi
ile olusacak olan haksiz rekabetin ortadan kalk-
masina ¢aligmaktadir.

Memnun degilim

138
47,4%
63
60,6%
101
63,1%
34
55,7%
46
64,8%
382
55,6%

Asgari ticretin anlan da “alinacak en kiigiik de-
ger”dir. Siz isterseniz bu rakamin iistiinde ticret
talep edebilirsiniz. Bunu engelleyen hi¢bir ys-
netmelik ya da genelge yoktur.

TDB asgari ticretinin 2 - 3 yildir yiikselmeme
nedenleri;

e Onceki donemde iicretlerin yiiksek olmasin-
da etken faktorler;

e %50’lerin iizerinde seyreden enflasyon,

o Malzeme girdilerimizin Dolar ve Euro endeks-
li olmasi nedeniyle iicretlere yansitilan artislarin
gereginden fazla olmasidur. (kur oranlarimin sii-
rekli artarak degismesi ve bizim bu artiglar1 net
dngdremememiz)

o Ekonomik gostergelerin diizene girmesi Dolar
ve Euro’daki kur oranlarinin sabit kalmasi ve
bunlara bagh olarak maliyetimize etki eden gir-
di fiyatlarnin degismemis olmas: bizim ticret

Memnunum

153 291
52,6% 100,00%
41 104
39,4% 100,00%
59 160
36,9% 100,00%
27 61
44,43% 100,00%
25 71
35,2% 100,00%
305 687
44,4% 100,00%

Toplam

artirmamamizda en 6nemli etken olmustur.

e 2001 ve sonraki yillarda agirlasan ekonomik
baskilar, halkin alhm giiciinii zayiflatmus, zaten
harcama siralamasinda en sonlarda gelen agiz
ve dis sagligi harcamalari iyice kisitlanmugtir.
Muayenehanelere hasta gidisi azalmistir. Bu sir-
kiilasyonun artmasi ve bunca emek ve yatirim-
la olusan muayenehanelerin de atil kalmamas:
amactyla ticretler halkin alim giicii de diistinii-
lerek sabitlenmistir.

e Ayrica kamunun ve bazi saglik hizmeti su-
nan sigorta kuruluslarinin toplu hizmet satin al-
malarinda olugmasi muhtemel ticret indirimle-
rinin énlenmesi amaciyla olmazsa olmaz bir
asgari {icretin tespitine gidilmistir.

e Ucret belirleme yontemiyle olusturulan as-
gari ticretlerimiz bugiin piyasa kogullariyla 6r-
tiistir duruma gelmistir.




Bilimsel Komite Baskani Prof.Dr. Gamze Aren:

‘Program meslektaslarimizin
onerileriyle olustu’

Prof.Dr. Gamze Aren, Prof.Dr. Tilin Arun, Prof.Dr. Yasemin Ozkan, Prof.Dr. Elif Sepet
Prof.Dr. Erhan Firatli, Prof.Dr. Giilsim Ak, Prof.Dr. Hakan Ozyuvaci, Dr. Arzu Pinar, Dr. Banu ilhan,
Dr. Elif Kumbasar, Dr. Mete Fanusgu, Dr. Murat Tekir, Didem Oner

Genis bir perspektifte ama 6zellikle dishe-
kimlerinin en ¢ok ihtiya¢ duyduklari konu-
lar tizerinde yogunlasmaya ¢alistik. 11 ya-
banci konusmacimiz var. Hepsi kendi alan-
larinda ¢ok yetkin insanlar. Sunum agisin-
dan dinleyiciye bir seyler verebilecek, kafa-
sindaki sorular1 giderebilecek bilim insan-
larini segmeye 6zellikle 6nem verdik. John
Sorensen var, porselen uygulamalar1 konu-
sunda ¢ok onemli bir isim. Michael Nor-
ton, implant konusunda ¢ok basarili bir
isim. Almanya’dan Rudolf Hickel var. Hic-
kel, ozellikle kompozit uygulamalarinda
pratik pif noktalarini anlatacak. Yine lazer
konusunda diinyada isim yapmis Frances-
co Martelli var. Endodonti alaninda Cemil
Yesilsoy var. Yine Manfred Lang var. Be-
yazlatmada Bruce Matis bize agiklamalarda
bulunacak.

Ozellikle teknisyenlere yonelik egitim ala-
ninda ¢ok yardimer olacak degerli isimler
konusma yapacak. Yine teknisyenlere yo-
nelik kurslarimiz olacak.
Muayenehanelerin bir kisminda kendi la-
boratuvar islerini yapan hekimler var. On-
lar da bu kurslara katilabilir. Aslinda dishe-
kimlerinin ¢alhigtiklar1 teknisyenleri bu
Kongreye katilim konusunda yonlendir-
mesini bekliyoruz. Ciinki gergekten yarar-
Ii ve olduk¢a genis agiklamali bir egitim
programu hazirladik.

Diger taraftan hem teknisyenlerin hem de
dishekimlerinin ortak katildiklari, 6rnegin
bir infeksiyon sunumu olacak. Konusmaci-
s1, Michael Zimmermann ¢ok yetkin bir
isim. Oldukea ilgi ¢ekecegini dustiniiyo-
rum.

Meslektaglarimiz web sitesi tizerinden en
ok bilgi edinmek istedikleri konuya y6ne-
lik taleplerde bulundular. Biz bunlar1 da
goz Ontine alarak bir bilimsel program
olusturmaya calistik. Ornegin bu progra-
mun ¢ok ciddi bir endodontik ayag: var. Bu,

asag1 yukari bir tam giin siirecek ve bir tam
giin igerisinde katihmcilar endodonti ko-
nusunda akillarina takilan hemen her nok-
taya yanit bulacaklar. Ertesi giin de bu an-
latilan biitiin uygulamalara yonelik ti¢ ayr1
endodontik kursumuz olacak.

Cocuklara yonelik sik kargilagilan ve yanit
bulmakta zorlandigimiz travma konusun-
da konusmacilarimiz var. Giiniimiizde ma-
lum, implant uygulamalar1 6n plana ¢iki-
yor. Bu konuda da kendi alaninin énemli
isimleri sunum yapacak.

Gorintiileme, yine dishekimlerinin olduk-
¢a takildig1 konulardan bir tanesi. Tempo-
romandibular eklem rahatsizliklar1 bir di-
ger 6nemli konu. Cerrahi uygulamalara yo-
nelik bir takim sunumlarimiz var. Peri-
odontoloji alaninda ABD’den gelen
Dog.Dr. Binnaz Leblebici bize ilging bir su-
num yapacak.

Lazer, doner aletler, No6tral Zone ve 6lcii
teknikleri, Okliizyonda T-Scan uygulama-
lar1 ve implant kurslarimiz var. Yine her yil
oldugu gibi bu yil da acil tibbi yardim kur-
sumuz olacak.

Kurslarda bir takim uygulamalar distnii-
yoruz. Ornegin implant kursu, katilimcila-
rin dogrudan uygulama olanag: bulacag
kurslar oldugu i¢in biraz daha 6nem verdi-
gimizi belirtmek isterim.

Guintimiizde malpraktis yasalar1 daha ciddi
giindeme geldigi i¢in dishekimlerinin vaka-
larin1 goriinttlemesi giderek bir zorunlu-
luk olacak. Dr. Ugur Ergin’in fotograf ¢eki-
mi konusunda bir sunumu olacak, buradan
da meslektaglarimizin ¢ok yararlanacagini
distintiyorum.

Muayenehane pratigine yonelik son derece
geliskin bir program hazirladik. Ben kati-
Imalarin bilimsel programdan oldukga
memnun ayrilacaklarini umuyorum.



Sergi Komitesi Bagkani Neslihan Yamalioglu:

‘Daha islevsel bir sergi alani
olusturuyoruz’

Neslihan Yamalioglu, Hikmet Bilge, Can Tatar, Ferit Bayram, Kemal Esti, Zeki Akbas,

Yavuz Erpinar, Kazim

EXPODENTAL 2007-IDEX’07 bu yil
daha da bliytlyerek ikinci bir bina-
ya yayiliyor. Bu durum sizin de ig
ylikiintizii artirdl mi?

Aslinda evet, birazcik sorun yaratiyor. Fir-
malarimiz bu yil fuar alanma ekledigimiz
Askeri Miize’ye hentiz aligabilmis degiller.
Bu nedenle Askeri Miize’de daha degisik
alternatifler diisiiniiyoruz. Firmalarin ken-
di standlarinda baz1 tirtinlerini tanittiklar:
kiictik gosteriler olurdu ve bunlar hep bir
karigiklik icerisinde olurdu. Bu tip gosteri-
lerini yapmalar1 i¢in Askeri Miize’de yakla-
stk 45-50 kisilik bir salon ayirmay: diistin-
diik. 15-20 dakikalik sunumlar yapilmasin
planliyoruz. Orast bir sov alan1 olacak.

Toplam sergi alani buytkligti ne
oldu?

3000 m2‘nin biraz iizerinde Liitfi Kirdar'm
alani var. Askeri Miize’de kullanabilecegi-
miz alanla birlikte toplamda yaklagik 4500
m’ civarinda bir alana ulagacagimizi tah-
min ediyoruz.

Iki ayn bina olmas! katiimcilarnn
ulasimi agisindan bir sorun olustu-
racak mi?

Hayir. Askeri Miize'nin Ahmet Fethi Pasa
salonunun alt kapisi tam Litfi Kirdar’a
kargidir. Liitfi Kirdar’dan ¢iktiklar: zaman
sola donerlerse Rumeli salonuna, sag do-
nerse Ahmet Fethi Paga’ya gececekler. He-
men hemen ayni mesafeyi gezecekler, ye-
terli bir yonlendirme saglayarak bu sorun
¢oziilecektir.

Sergiyi birkag yidir TDB ve DISSI-
AD isbirligiyle diizenliyordunuz. Bu
yil dis teknisyenleri de organizas-
yona katild1. Bu ne tiir degisiklikler
getirdi?

Bu meslek, dis teknisyenleri, dishekimleri
ve dis depolar1 olarak sac ayag: olusturdu-
gumuz bir is kolu. Bunu orada gosterme-
ye calisacagiz. Bu yil i¢in en 6nemli yeni-
lik; Askeri Miize'nin agilmasi. Cinki
onimizdeki yil dishekimliginin 100. yil.
2010’da da Istanbul Avrupa Kiiltiir Bas-

Kement

kenti olacak. Yani oniimiizdeki dort yila
yayilan ¢ok yogun bir ¢alisma tempomuz
olacagin diisiiniiyorum.

Sergiyle ilgili ileriye yénelik hedef-
leriniz neler?

Bu yil KélnMesse 250-260 m2 biiytkli-
giinde bir alanla bize eslik ediyor. Aslinda

katilimci firmalarimizin ve DISSIAD’1n ar-
zu ettigi seylerden biri de triinleri ithal
edilen tiretici firmalar1 burada gormekti.
Istanbul Avrupa ile Ortadogu’nun arasin-
da bir merkezdir ve genis bir uluslararas:
katilimcr potansiyeli vardir diyerek bu
dogrultuda ¢aba gosteriyorlar. Bizim de
Organizasyon Komitesi olarak onlara en
iyi kongre alanini sunmamiz ve kongre dii-
zenlemesini hazirlamamiz gerekiyor. Onii-
miizdeki dort yil ¢ok isimiz olacak.

Fuar alanindaki soviar nasil duyu-
rulacak?

Kongre katilimcilar kendilerine sunulan
basili materyallerden ya da kongre alanin-
daki ekranlardan haberdar olabilir. Ama
bizim giinliik, yani sadece fuar1 gezmeye
gelen katilimcilarimiz var. Bu katilimcila-
rimizi en azindan kongre alaninda olan bi-
ten yeniliklerden kisacik da olsa bilgelendi-
rilebilecek bir alan yaratmakti bizim istedi-
gimiz. Yani fuar katilimcis: gelip de sadece
malzemelere, triinlere bakip da gitmesin.
Orada, igeride bir yenilik varsa bunu orada
kisacik da olsa, 15 dakika, yarim saat bile
olsa gorebilsin istedik. Kongreyi sadece
kongre katilimcilari i¢in degil fuar katihm-
clari igin de cazip hale getirmek istedik.
Firmalarm getirdikleri tirtinleri, yenilikleri
katilimcilara tanitabilecekleri bir yer olus-
turmak bu agidan uygun bir ¢6zim diye
disiindiik. <
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Sergi Komitesi tiyesi ve DISSIAD
Ankara Subesi Bagkani Kemal Esti:

‘Sergi alanimiz yizde 35 bayudd’

Fuar ¢calismalanyla ilgili bilgi ala-
bilir miyiz?
EXPODENTAL2007-IDEX07 fuarmin ca-
ligmalar1 bir 6nceki fuardan itibaren basla-
mustt. Ocak aymin sonunda da yerlestirme
konusunda bir sonuca vardik. 14-16 Hazi-
ran 2007 tarihlerinde Liitfi Kirdar Kongre
Salonu ve Sergi Saray: ile Askeri Miize ve
Kiltar Sitesi yapilacak olan fuarin yerlesi-
mi alt1 kisilik bir komisyon tarafindan ger-
geklestirildi. Bu komisyonda TDB adina
Neslihan Yamalioglu ve Tarik Ismen, DiS—
SIAD olarak Zeki Akbas ve ben gorev al-
dik. Bu yil aramiza katilan Istanbul Dis
Protez Teknisyenleri Odasi da Yavuz Erpi-
nar ve Kazim Kement olarak iki kisiyle yer
aldi. Komite ¢aligmalarini ytriitiirken bir
takim kriterler belirledi. {lk 6nce DISSTAD
tiyeligi ve oda tyeligi, daha sonra evvelki
fuarlarda katilimi, hem metrekare hem de
ozel stand tercihi ve bu standlara ait 6de-
melerin zamaninda yapilip yapilmadig:
goz ontine alinarak ve talep tarihlerine de
dikkat ederek sirayla biitiin talepleri kargi-
lamaya ¢alistik. Bu yil da ge¢mis yillarda
oldugu gibi Koln Messe bir firma grubuyla
yine aramizda yer aliyor.

Fuara katilacak firmalann ve Urln-
lerin ¢esitliligi hakkinda ne tiir bil-
giler verebilirsiniz?
EXPODENTAL2007-IDEX07 Tirkiye'de
yapilan en genis kapsamli organizasyon-
dur. Dishekimleri yeni teknoloji tirtinleri
ve biitiin dental cihaz ve malzemeleri ra-
hatlikla gorebilir, tetkik edebilir durumda
olacaktir. Ctinkii bu organizasyonda hem
Turkiye’deki treticiler hem ithalatgilar
hem yabanci tireticilerin temsilcileri yer al-
maktadir. Bizim en biiytik arzumuz dishe-
kimlerinin katiliminin yiiksek olmasidur.
Bu seneki fuar bu alanda diinyanin en bi-
yiik organizasyonu olan Kéln IDS fuarin-
dan sonra yapilmis olmasi ve orada ortaya
¢ikacak yeni tirtinlerin de bu fuarda yer
alacak olmasa bu fuari daha da cazip kil-
maktadur.

Dis teknisyenlerinin de organizas-
yona dahil olmalarnyla birlikte ser-
gi alaninda laboratuvarlara yéne-
lik degisiklikler olacak mi?

Tirkiye’de dental alanda ¢alisan bir¢ok fir-
manin laboratuvar konusunda da ithalat
veya {iretimi bulunmaktadir. Teknisyenler
hizmet tretimi yapan bir meslek grubu.
Yani cihaz satan ya da ithalat yapan firma-
lar degiller. Diinyada da dental fuarlarda
firmalarin kendi standlari icerisinde labo-
ratuvarlara yonelik trtinler ayr1 bir boliim
olarak yer almaktadir. Tiimiiyle ayr1 stand-
lar olarak yer almazlar yani.

Tirkiye'nin dishekimligi alaninda
yakin bélgenin ¢ekim merkezi hali-
ne getirilmesi yéntlindeki dtislince-
leriniz nedir?

Avrupa’ya soyle bir baktigimizda Milano,
Paris gibi bir¢ok fuarin oldukg¢a kigiilmis
oldugunu goriiyorsunuz. Bugiin ayakta
kalabilen FDI ve IDS fuarlaridir. Dubai,
biitlin cazibesini hediyeler, piyangolar gibi
promosyonlarla saglamaya ¢alismaktadir.
Biz ne yapabiliriz? Eger Ttirkiye’de tiretici-
lerle birlikte temsilcisi oldugumuz ana fir-
malar1 buraya getirebilirsek Orta Dogu,
Tirk cumhuriyetleri ve Dogu Avrupa’daki
dishekimleri ve oralardaki saticilar gelirler.
Tirkiye 6nemli bir noktada. Bunun en bii-
yik engeli yer konusu. Bu biiyiik firmala-

rin disaridaki standlarina bakarsaniz sade-
ce ikisi, tigii bizim fuar alanini kaplar. Se-
hir igerisinde biiyiik ve mal yiikleme, in-
dirme, bindirme ¢alismalarinin pratik bir
sekilde halledilebildigi bir mekan olustu-
ruldugunda isimiz daha kolay olur. Ama
sadece yerli firmalarin, ithalatc1 ve tiretici-
lerin katilmasiyla diledigimiz konuma ge-
lemeyiz.

Dishekimlerine bir ¢agriniz olacak
mi1?

Bu yil daha 6ncekileri de asan bir katilimci
sayisiyla karsilasacagimizi dastintiyorum.
Burada tek bir dezavantajimiz var, tiniver-
siteye giris sinavlarindan sonra bir tarih ol-
saydi katihm daha rahat olacakt: ama Liit-
fi Kirdar igin rezervasyon ¢ok 6nceden ya-
pimak zorunda oldugu i¢in bu imkansiz.
Yalniz bu organizasyon sadece Kongre ya
da sadece fuar olmakla kalmiyor Tirki-
ye’nin dort bir yanina dagilmis dishekim-
lerinin bir sosyal bulusma noktas: da olu-
yor.

Biitiin DISSIAD {iyelerinin en zengin, en
estetik standlariyla ortami giizellestirecek-
lerini disiiniiyorum ve tiim dishekimleri-
nin de misafirimiz olmasini diliyorum. <
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Dis Protez Teknisyeni Sahin Kosegil:

‘Ge¢ ama dogru bir karar’

ishekimligi kongresinde bu yil dis
D teknisyenlerinin de bulunmasi

elbette ge¢ ama bence dogru bir
karar. Dishekimi ve dis teknisyenleri elbet-
te birbirinin hak ve men-
faatlerine saygi gostere-
rek, bu sektorin yasadig
problemlere birlikte sa-
hip ¢ikarsa zannediyo-
rum ¢ok daha hizli yol
almabilir, birlikte yapilan
bu kongre bunun i¢in bir
baslangi¢ olabilir. Dis
teknisyenleri bu kongre-

Malatya Dis Teknisyenleri Dernegi Baskan

Huseyin Berktas

de meslek sorunlarini ifade etmek i¢in uy-

gun bir zemin bulabilirlerse inaniyorum
gelecekte bu birlikteligin ¢ok daha saglam
temelleri atilir.

Dishekimligi sektorii-
niin bu diisiincesi uzun
vadede olabilirligi yiik-
sek bir proje ama 6nce-
likli olarak bu bilesenle-
rin iginde yer alan dis
teknisyenlerinin mesleki
orgiitlenmesinin tanim-
lanmas gerekir. Yani dis
teknisyenlerinin  birlik

‘Camianin butin
bilesenleri biraradad’

DB 14. Uluslararas: Dishekimligi
T Kongresi’'nin bu y1l dis teknisyen-

leriyle birlikte organize edilmesi,
dishekimligi ve dis teknisyenligi acisin-
dan, bana gore gecikmis bir karardir. Ya-
n1 sira bu karar beni ¢ok mutlu etmistir.
1986’dan sonra kamuoyunda sahte dishe-
kimligi nezdinde ortaya atilan yanlis s6y-
lemlerin, biz laboratuvar isletmecileri ve
calisanlarinin ayni kategoride gosterilme-
si ¢ok rahatsiz edici bir durumdu. Ancak
belli bir siirecten sonra iilkemizde, kon-
grelerin, sempozyumlarin, bilimsel ¢alis-
malarin ¢ogalmasi ve tilkemize gelen ya-
banci konuklarin anlatimlari, bir elmanin
yarisinin dishekimleri, diger yarisinin dis
teknisyenleri oldugunu dile getirmeleri,
daha sonraki siireclerde, hekim-teknis-
yen-hasta tiggeninin var oldugunu ve ka-
muoyu olarak bunun ne kadar 6nemli ol-
dugu bilincine ulastiktan sonra, 6zellikle
Labodent06 dis teknisyenligi kongresin-
den sonra da, dis teknisyenligi camiasinin
her seye olumlu bakmalarini saglayan dii-

stincenin hakim oldugunu, dishekimleri
olmadan bizlerin olamayacagini, bizler de
olmadan dishekimlerinin olamayacagini
dustinerek bu kongrenin camiamiza bii-
yuk katkilar saglayacagi umudunu tasi-
maktayim.

Bu girisimde bulunan degerli TDB Ge-
nel Baskani sayin Celal Korkut Yildirim
ve ekibine, ayrica [stanbul Dis Teknisyen-
nek baskanlari-

tesekkiir

ederim. P
Bu Kongre ile

leri Odast’’na ve
destek olan de-
gerli oda ve der-

miza

digshekimlerinin

yasasinin meclisten ¢ikarak teknisyenlerin
bir ¢at1 altinda olmasi lazim. Saglik turiz-
minde dishekimligi hizmetleri ¢ok énemli.
Turizm Bakanlig: ile miisterek ¢aligmalar
yapilarak, kongrenin yurtdis: kismini sag-
lam temellere dayanmas: gerekir. Dis tek-
nisyenligi alaninda Avrupa, Ortadogu ve
Kafkaslar’da kongre ve fuar diizenlemesi
konusunda ¢ok ciddi eksiklik var. Bu kon-
grelerin Istanbul’da yapiliyor olmast yurt-
disindaki bir¢ok teknisyeni iilkemize ¢eke-
cektir. Bunun sinyallerini Labodent’te gor-
diik. Tyi bir tanitim ve organizasyonla ok
basarili olunabilir.

dan da dis teknisyenlerine ¢ok yararl ola-
cagni, bu sayede Avrupa’daki ve diinya-
daki, meslek adina gelismis teknolojinin
bizlere sundugu giizelliklerden de fayda-
lanilacagini dustintyorum.

Tirkiye cografi konumu ve tarihsel
zenginligi ile yerytiziindeki giizide tilke-
lerden biridir. Tirkiye'yi dishekimligi
sektoriinde de bir ¢ekim merkezi haline

getirmek i¢in 6n-
celikle
bir tanitim yapil-

kapsamli

masi, digshekimle-
ri odalart veya
birlikleriyle tema-
sa gecip Istan-
bul’'un dishekim-

dis teknisyenleri-
ne, dis teknisyen-
lerinin de dishe-
kimlerine yakla-
stimlarinin  daha
olu- mlu olacagi-
ni, bilimsel aci-

14. ULUSLARARASI DISHEKIMLIG] KONGRESI
14th INTERNATIONAL DENTAL CONGRESS
11-16 Haziran June 2007, Estanhul, Turkey
Liatfi Kirdar Kangre ve Sergi Sarayi Convention Cenfer
Askeri Miize ve Kiiltiir Sitesi Military Museum and Culture Center

EXPODENTAL 2007

ligi sektortinde ne
kadar 6nemli bir
merkez olacagini
uluslararast  bir
kongreyle diger
iilkelere anlatimi

IDEX 2007 saglanabilir. <
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DB 14. Uluslararasi Dishekimligi
T Kongresi'nde Istanbul Dis Teknis-

yenleri Odast’nin katilimu ve dis tek-
nisyenleri camiasi olarak da yapilacak olan
kongreye katilimlarla destek verilmesi kara-
rimiz vardir.

TDB 14. Uluslararast Dishekimligi Kon-
gresinin dishekimleri ve dis teknisyenleri
ile birlikte yapilmasinin temel amaci, bir-
birlerini tamamlayan meslek gruplarmnm
ayni ¢ati altinda boyle bir kongreyi el ele,
kol kola beraber yapilabilirligini kanitla-
mak, yillardir siiren hekim-teknisyen iliski-

€HTDB

LER] BIRLIE

EXNig,
& 3
=
)

Meeting point Istanbul”

lerindeki eksikligi gidermek, hekim-teknis-
yen arasindaki bilgi ahgverisini gii¢lendir-
mek, hekim ve teknisyen birbirlerini ta-
mamladiklarinda basarisinin gelecegini da-
ha verimli olunacagini bilinmektedir. Bun-
dan dolay1 da ben bu kongrenin ¢ok verim-
li ve faydali olacagini diistinmekteyim. Bu-
rada amag kongrenin olacagindan daha zi-
yade, hekim ve teknisyenin ayni ¢at1 altinda
olmas, dialoglarin olmasi, ayr1 meslek gru-
bu olmalari fakat ayni meslegin birer parca-
lar1 gibi birbirini tamamlayan meslek grubu

olduklarint kamuoyuna deklare edilmesi

14. ULUSLARARASI DISHEKIMLIE] KONGRESI
14th INTERNATIONAL DENTAL CONGRESS
11-16 Haziran June 2007, Istanbul, Turkey
Liitfi Kirdar Kongre ve Sergi Sarayr Convention Cenfer
Askeri Miize ve Kiltiir Sitesi Military Museum and Cufture Center

EXPODENTAL 2007

IDEX 2007
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Adapazar: Dig Teknisyenleri Odasl Bagkani
Semsettin Ugur:

‘Birbirini tamamlayan
bir meslek grubuyuz’

agisindan daha faydali olacagi inancinda-
yim. En azindan kamuoyu dishekimi ile dis
teknisyenini ayirt edebilmeli. Meslegin
hangi bolumtyle ilgilendiklerini bilmeli.
Zira dis teknisyenleri yillardir zan altinda
birakilmus, eziklik hissetmektedirler. Ger-
¢ek kimliklerini ortaya koymak, kamuoyu-
na hangi béliimde ¢alistiklarimi anlatmak
zorundadir. Bu agidan digshekimleriyle ya-
pilan kongrenin daha aydinlatici olacagina
inantyorum. Bizlerin dis teknisyenleri ola-
rak tabii ki ideallerimiz var. Fakat bizler
boyle bir organizasyonlari ilk 2006 Haziran
ayinda yaptik, tabii ki bunun devami ola-
cak. Bizler bu organizasyonda teknisyenle-
rimizin eksikliklerini goérdiik. Oncelikle
teknisyenlerimizi bilimsel toplantilar, kurs-
lar ve teknolojik ¢alismalarla bir yere tagi-
mamiz, donanimli bir hale getirmek zorun-
dayiz. Bugiin Tiirkiye’de dis teknisyenligi
egitimi eksik. Okuldan mezun olan 6gren-
cilerimiz bile donanimli hale gelebilmeleri
icin deneyimli dis teknisyenlerimizin ya-
ninda ¢alisarak donanimli bir hale gelebilir.
Fakat sektor bununla yetinmiyor. Dis tek-
nisyenligi ben her seyi biliyorum distince-
sinde degil. Ciinkii yarin ne ¢ikacagini bil-
miyoruz. O halde yeterliyim diyemiyorsu-
nuz. Onemli olan bu ¢alismalar1 uygulaya-
bilecek kapasiteye gelmemiz. Yani dis tek-
nisyenligi bu konuda egitim ve 6grenimiyle
biraz geride. Bizler bu a¢ig1 kapatmamuz la-
zim. Onun i¢in de var giicimiizle ¢alisiyo-
ruz. Bildiklerimizi 6gretecek, tirettiklerimi-
zi Avrupa, Ortadogu, Kafkaslara satacak
konuma gelmemiz lazim ki bunu da en ki-
sa zamanda basaracagiz. O zaman boyle bir
organizasyonda boy gostermek daha gurur
verici olacaktir. Tabii bu basari, dishekimi,
dis teknisyeni, DISSIAD ti¢geninin kenetle-
nerek yapabilecegi bir sey.

Ben kendi meslek grubumdan bahsedi-
yorum. Fksiklerimizi de biliyor, bunu as-
mak icin ¢alhigmalarimiza da devam ediyo-
ruz. Tabii TDB’nin de, DISSIAD’in da ek-
sikleri varsa onlar da tamamlayacak ki boy-
le bir organizasyondan yiiz akiyla ¢ikalim.

Yeter ki olaya sadece ticari bakilmasin.
Meslegimizi tanitmak, Grintimiizii pazar-
lamak, hangi konuma geldigimizi Avrupa
ve Ortadogu’ya anlatmak ve gdstermek
amag olmali. Ctinkii ticari diistintilerek ya-
pilan bircok organizasyon olacaktir. Sek-
torden bir sey kapabilme diisiincesiyle sek-
tori rant kapist gorenler ¢ikacaktir. Bunla-
r1 muteber gérmiiyoruz. <
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Soylesi: Hakan Stirmen Fotograflar: Sinan Kesgin

Nuray Mert:
‘Disaridan yapilan mudahaleler

sorunu katilastiriyor’

Gectigimiz ay Turkiye'yi scrscm Hront Dink cinayetinin crdindon genis bir kesim cenazeyi
sahiplenerek wkciiga ve siddete karst oldugunu ifade ederken ‘bir avu¢ meczup’ denemeyecek
sayida inscmin ke soylemlerine devam ettigi de gozlendi. Cinayetin ardindom kendisi gibi
Trabzonlu bir grup aydinla birlikte Tralbzon'a giderek bir toplanti dizenleyen Radikal Gozetesi
yazam Nuray Mert'e Turkiye toplumunun bu asamaya neden ve nasil geldigini sorduk.

Hrant Dink cinayetinin ardindan
isin icine Cumhurbagkanligi se¢imi-
ni de katan yorumlar yapildi. Bu ci-
nayetin gdriinenin diginda bagka
bir nedeni olabilir mi sizce?

Valla hi¢ bilemiyorum ve ilgilenmiyorum.
Su bakimdan ilgilenmiyorum; ¢ok ¢ok de-
rin ve karanlik bir isse zaten biz, fani, sira-
dan vatandas olarak bilemeyiz. O noktadan

itibaren de spekiilasyon yapmak zorunda
kaliriz. Siyasetle ilgili yorumlarda bir mik-

tar spekiilasyon yapiyoruz tabii, ama bu
¢ok bilinmeyenli denklemlerde, higbir seyi-
ni goremedigimiz denklemlerde spekiilas-
yon yuriitmek istemem. Ha olabilir mi,
olabilir ama biz goriinen kismuyla ilgilen-
mek zorundayiz ister istemez. Ben bilinen
ve gortinen sahne igerisinde konusulmasi
gereken ¢ok sey oldugunu diigiiniiyorum.
Bilinenleri konusmak da bayag: 6nemli bir
is haline geldi. Derin komplolardan konus-
mak yerine bunu konusalim yeter bence.

Toplumun bir kesimi cinayete tepki-
sini cenazeyi sahiplenerek gdésterir-
ken diger taraftan cinayeti mesru
gbstermeye kadar varan yorumlar
yapildl. Stadlarda falan son derece
utang verici geyler yasandi. Tlirkiye
toplumu béyle bir asgamaya nasil
geldi?

Bir kere Tiirkiye toplumunda tek bir ses,
tek diizenli ses ¢ikmadi. Bu ¢ok iyi. Koti
seyler yasand1 ama cenaze merasimi de bas-
ka bir tablo sunuyor. Bu da bagka bir top-
lum degil, Ttrkiye toplumu. Cok insani ba-
kan, hi¢ Hrant’1 tanimadigy, fikirlerini bile
bilmedigi halde cenazesine gelen, gozyasi
doken insanlarin yer aldig: bir siirii televiz-
yon roportaji gordiikk. Daha énce yazisin
okumamus, ismini duymamus insanlar bu
cinayeti ¢ok kepaze bir durum olarak gor-
diler ve bir duygudaslik olustu. Bu da
Onemli bir sey.

Fakat burada bir sorun var. Niye sorun?
Ciinki bir cinayet isleniyor ve higbirimizin,
akli baginda insanin hogsuna gitmeyecek
seylere tanik oluyoruz Bunlar1 abartmaya-
lim, yeniden tiretmeyelim ama hali de go-
relim. Bu, iyi bir durum degil. Hi¢ kimse-
nin kayitsiz kalamayacag: bir sey olusmus
Tiirkiye’de. Kimse de bunu niye sorun edi-
yorsunuz, ne var bu durumda diyemez. Or-
tada bir cinayet var ve cinayetin mesru go-
rillmesine dair alametler, isaretler var. Bu
ytzden sorun ediyoruz, konusuyoruz. Bir

'kere bunu agikliga kavusturalim. Ikincisi,

iye’de milliyetciligin yiikselmesi gibi
s1 karsiyayiz deniliyor. Ba-

yeti mesru gormeyen or-

talama vatandas da ‘milliyetciligin yiiksel-
mesini neden sorun olarak goriiyorsunuz?’
diye sorabiliyor. O yiizden bunu da agikhiga
kavusturmamiz lazim. Cinayetten sonra



Trabzonlu aydinlar, sanatgilar biraraya ge-
lerek Trabzon’da bir toplant1 yaptik. Daha
sonra yerel bir kanalda televizyon progra-
mina ¢iktik; orada da bize bu soruyu yo-
neltti seyirciler. Bir toplumda insanlarin
olaylara milliyet¢i perspektiften bakmasi ya
da evrensel perspektiften bakmas fikir ay-
rihig olarak yorumlanabilir. Ama bir top-
lumda milliyetgilik baghg: altinda artik bu
tiir savruluslar olusmaya baslamissa, bir ta-
kam cinayetler milliyet¢ilik adina isleniyor-
sa aslinda buna herkesten 6nce, bunlarla
alakas1 olmayan, kafasi boyle calismayan,
milliyetciligi boyle algilamayan insanlarin
tepki gostermesi gerekir. Ama bu tiir seyle-
ri sahiplenmeyecek insanlar da milliyetcilik
lafi var ortada diye hemen oradan konuya
dalip ‘bir dakika, milliyet¢ilikten ne istiyor-
sunuz’ diyebiliyor. Oysa birinin 6lduril-
mesi veya hedef gosterilmesi milliyetcilik
adina yapilmaya baslandiysa, oncelikle bu
ideolojiye inanan insanlarm sorun yapmast
lazim. Bir tilkede milliyetcilik artik birileri-
ni hedef gostermek, birilerini vatan haini

de de kokenlerini bulabilirsiniz ama bana
sorarsaniz, on yilik filan bir ge¢misi var.
Ben on yildir Tiirkiye’de hoyrat bir milli-
yetgilige dogru bir savrulma olacag: kaygist
tagtyanlardan biriyim. Bunu uzun siiredir
de yaziyorum. 90’larin ortasinda hatirlarsi-
niz, biitiin dikkatler Islamcilik tizerindeydi.
Ben 2000li yillarda bir merkez sag arastir-
masi yaptim. Orada isaret etmeye caligtim.
Tirkiye’de biitiin bir sag ideoloji, merkez-
den en uglara kadar milliyetcilik unsuru-
nun agir bastig bir ideolojidir. 90larin or-
tasinda genellikle yabanci gazeteciler geli-
yor ve Islama tehdit var m1 diye soruyor-
lardi. Diyordum ki, “siyasal Islam’in gok
ciddi dar bogazlar1 var, Tiirkiye’de Islamci-
lik milliyetciligi agir basan bir akimduir. Do-
layisiyla bolgedeki Islamciliklardan bu
noktada ayrilir. Ama diger agidan baktigi-
mizda milliyetciligin dindarlikla bulustu-
gu yerlerde dindarlik milliyet¢iligi yumu-
satir. Dindarlik tizerine fazla yogunlasir ve
asil tehdit olarak bunu goriirseniz bir seyi
gozden kagirirsiniz: Dindarlik unsurunun

anlamsiz bir tehdit algis1 oldugunu soyleye-
biliriz ama siyasette algilar 6nemlidir. Dog-
ru ya da yanls, bir sekilde algi olusmaktay-
sa onu dikkate almak ve iizerine gitmek zo-
rundasimniz. Bu yapilmadi. Sevr sendromu
denildi gegildi. Ve bir siirii insan bu boslu-
gu doldurdu. Iste ‘biitiin diinya Tiirklerin
aleyhine calistyor’ laflari, Sevr haritalar1 bil-
mem neler ortaya ¢iktt ve orada olusan
bosluk bir siirti yerde degerlendirildi.

Bu tehdit algisinin sebebi ne?
Kiiresellesmenin biitiin toplumlarda ya-
rattigi bir takim savruluslar var. Bat1 il-
kelerinde bile bunun yarattig1 gerilimler,
buna kars: olan itirazlar ortaya ¢ikti. Bir
tiir tepki potansiyeli olusuyor diinya ¢a-
pinda ve size de aksediyor. Bunu bir se-
kilde bireye kanalize edecek siyasi bakis-
lardan sol, hi¢ ortada yok. Ama bunu sa-
dece Tiirkiye’deki sol i¢in séylemiyorum,
biitiin diinyada boyle bir geri ¢ekilme ol-
du ve yerini sag, agir1 sag akimlara birak-
t1. Mantik yok béyle bir sey var.

Ittihat Terakki déneminde Imparatorluk elimizden gidiyor
panigiyle yapilan tiirden islere girismek isteyenlerin déniip bunun

sonuglarinin ne olduguna bakmasi gerekir.

ilan etmek, bunun bir adim &tesine gegip
katlini vacip bulmak haline gelirse bu, so-
run edilir ve kimsenin de bundan gocun-
mamast gerekir.

Bu noktaya nasil geldik? Trabzon
6zelinde tagrada milliyet¢iligin bu
sekilde ilerlemesini nasil degerlen-
diriyorsunuz?
Bu noktada Trabzon ne kadar 6zeldir di-
ye distinmek lazim. Trabzon’un tzerin-
de bir yogunlagsma oldugu belli. Bunun
sosyolojik nedenlerinden filan da bahse-
dilebilinir. Bir se¢ilme durumundan da
bahsedilebilinir. Ama Tiurkiye’de genel
bir gidisat da var. Ben gecen secimlerde
Geng Parti’nin yiikselisini ¢ok sorun et-
mis birisiyim. Baraj yiiziinden meclise gi-
rememis olabilir ama temelde ¢ok savruk
bir milliyet¢i sdylemle son derece tartis-
mal1 bir isadaminin %7 oy almasi da as-
linda biiyiik bir isaretti. Ve bakin en ¢ok
oy aldig1 yerlerden biri de Izmir'di. Biz
Tirkiye’de olaylar1 ¢ok ¢abuk unutuyo-
ruz ta ki vahim bir olay olana kadar.

Bu genel tablonun olusumuna bakmak
i¢in ¢ok gerilere gitmek lazim. Cok geriler-

giderek zayifladigi milliyetgilik daha hoy-
rat ve daha savruk bir milliyetcilik olacak-
tir.” Ben Tiirkiye’de bundan korkuyorum
diyordum.

Bu siiregte Islamciligi merkeze gekmek
bir care olarak goziiktii. [slamalik da kis-
men esnemeye miisait potansiyeller barin-
diran bir akimdi. Ama bir akimin tizerine
¢ok fazla baski yaptiginiz zaman orada yo-
gunlasan biitiin tepkiler baska bir yere dog-
ru kaciyor. Merkeze dogru gelmesini daha
liberal daha demokrat bir akim haline gel-
mesi baglaminda hayirli gordiim. Ama li-
berallikle demokratlik koyu bir laiklik bas-
kisiyla karsilastiginda orada yogunlasan
tepkileri baska uglara dogru savuruyorsu-
nuz. AKP iizerinde o kadar fazla laiklik bas-
kist ve neoliberal baski oldu ki orada topla-
nan tepkiler o partide temsil edilemez hale
geldi. Parti tamamiyla diimdiiz bir neolibe-
ral ¢izgide ve de ¢ok agir bir laiklik baskis:
altinda tutuldu. Buradan kagaklarin olma
ihtimali vardi. Bunlar hep birer neden. Da-
ha bir¢ok nedeni yan yana dizebilirsiniz.

Tkincisi, Tiirkiye halki giderek kendini
tehdit altinda hissediyor. Kendi aramizda
yaptigimiz entelektiiel tartigmalarda bunun

Diger taraftan AB siireci ve stirecin ¢ok
gelgitli bir halde olmas, o yetmedi Irak is-
gali... Biittin bunlar bu algilar1 ¢ok fazlasty-
la koriikledi. Ben AB politikalarinin Tiirki-
ye’de ¢ok ciddi bir milliyet¢i geri tepme
olusturdugunu distintiyorum. AB taraf-
tarhgr tzerine olan politikalarin tslubu-
nun ve soylemlerinin risk barindirdigini
hep soyledim. Bir kere oncelikle basin gok
yiiksek beklenti yaratti. Biiyiik mansetler
girdik, giriyoruz; yiiksek bir beklenti. On-
dan sonra en ufak bir aksilik oldugunda da
son derece soven tepkiler ve savrulmalar
gordiik hep. Bakin, ben AB tiyeligine karsi-
yum; ama AB stirecindeki gelismelerin ba-
zisindan son derece memnunum. Mesela
ben idam cezasina karsiyim ve bu siirecte
idam cezas1 kaldirildi. Bu ¢ok iyi bir sey.
Fakat bir tilkede idam cezast kaldirilirken
kiyamet kadar yazi ¢izi ortaya ¢ikmast la-
zim, bunun hakkinca tartigilarak o toplum
tarafindan sindirilmesi lazim. Bu tartigil-
madi. Apo asilacaktir, asilmayacaktir, Av-
rupa bunu istiyor, aman yetistirelim, rapor
mapor seklinde tartisildi. Boyle tartistigi-
niz zaman genel algi su oluyor: Avrupa bi-
ze bir takim seyleri dayatiyor.
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AB stireci bir yandan béyle tep- |
kiler dogururken diger yandan
bu stirecte atilan demokratik-
lesme adimlarnnin uzun vade-
de totaliter toplum Szlemlerinin
¢coziilmesini saglayacagim da
diisinemez miyiz?

Hukuki adimlarin 6nemli olduguna
ben de inanmiyorum. ‘Toplum bunu
iyice bir hazmetsin yirmi otuz senede
¢Ozeriz bu sorunu’ yaklasiminda degi-
lim. Ama sadece hukuki degisimlerle
her sey hallolur gibi de distinmiiyo-
rum. Bu iki ayakl bir sey. Ve bu ikin-
ci ayagin ¢ok ihmal edildigini diisii-
niyorum. Hatta kamuoyunun bu
hukuki gelismeleri dayatma olarak,
kot seyler olarak algilamasma bos
alan birakildigini soyliiyorum. Bagin-
dan beri -bu kadar kot bir sey bekle-
mesem de- bu tir bir liimpen milli-
yetcilige bir savrulma olabilecegi kay-
gisini ifade ettim.

Birilerini suglamak, o oradan ¢omak
soktu ondan boyle oldu demek de sorunu
¢ozmiiyor. Neyse ne, boyle bir toplumla
bagbagasiniz. Ne yapmak istiyor olursaniz
olun bu toplumla yapacaksiniz. Biri top-
lumu sizin istemediginiz yonde kiskirti-
yorsa sizin de istediginiz yonde kiskirtma-
niz lazim. Demokratik siyasetin baska bir
yolu yok. Bunlarin tartistlmasi lazim ama
benim s6ylediklerim hep AB siirecine karsi
olmama yorulmustur. Ben zaten kars1 ol-
dugumu ayrica temellendiriyorum. Bu ko-
nuda soyledigim baska bir sey.

Bu, i¢ dinamiklerle bu sorunlarin
agsilabilecegine olan gtivensizlikien
de kaynaklanmiyor mu?

Demokrasi miicadelesi dediginiz sey sizin
sectiginiz ya da arzu ettiginiz ortamlarda
olmaz. Zaten o arzu ettiginiz ortamlarda
size yapacak ¢ok sey de diismez. ‘Soyle bi-
raz daha akli baginda insanlar olsa ne gii-
zel demokrasi miicadelesi verirdik’ yakla-
simiyla olmaz. Zaten demokrasi tam da
bu yiizden gerekli. Boyle olmayan bir
toplum icin en ¢ok lazim. Insanlarin de-
mokrasi miicadelesi vermek gibi bir mec-
buriyetleri yok. Ama yok ben bir seyler
yapmak istiyorum diyorsaniz bir ucun-
dan tutacaksiniz. Benim basindan beri en
rahatsiz oldugum seylerden bir tanesi bu
‘i¢ dinamik yok, dis dinamiklerle ¢ozelim
sorunlarimizt’ yaklasimi. Bu ¢ok rahatsiz
edici bir sey. Bunun kabul edilebilir tara-

‘Kotl seyler yasandi
ama cenaze merasimi
de bagka bir tablo
sunuyor. Bu da bagska
bir toplum degil,
Ttrkiye toplumu.’

fi yok ve bu soylem sokaktaki vatandas-

tan da tepki goriiyor. Ne anlama geldigi-
ni belki anlamiyor ama buradaki tist per-
deden konusmanin da farkinda. Insanla-
rin demokrasi, demokrasi diyenleri ken-
dilerini kiigimseyen birileri olarak algila-
malar1 bu toplum i¢in ¢ok tehlikeli bir
sey. Bu iilkede ya AB ya barbarlik diyen
de ¢iktr. Bu su demektir: Ey Avrupalilar,
bizi bu barbarlardan kurtarin. Bir toplu-
ma bu muameleyi yaparsaniz orasi bar-
baristana dontsiir, eger o zamana kadar
dontismediyse bile.

1915’te olanlarnn son yillara kadar
hemen hemen hi¢ tartigiimamig ol-
mas! da bu konudaki ¢ok uglarda
tepkiler verilmesine yol a¢miyor
mu?

Ermeni meselesi konusunda bu toplumu-
nun rehabilite edilmesi gerektigini dusi-
nen ve bu yonde elinden gelen ¢abay: sarf
edenlerden birisiyim. Bir takim bilinmez-
lerle, kor doviisleriyle ve zihni blokajlarla
nereye gidebiliriz? Bir imparatorluk ¢6k-
miis, ¢okerken bir stirti feci olay olmus.

Bunlarin en 6nemlilerinden biri Er-
meni katliamidir. imparatorlugun ye-
rine kurulan cumhuriyette bu, birgok
sekilde yok sayilmis. Yeni bir cuamhu-
riyet kurulurken o resmi ideolojinin
icerisinde bir yiizlesme beklemeniz
¢ok zor. Ama zaman igerisinde duru-
mun normallesmesi ve tabu sayilan
konularin yavas yavas artik ytizlesme-
ye agilmasi beklenir. Fakat Tiirkiye’de
bu olmadi. Tam tersine bu tabular ay-
nen olduklar gibi kaldilar. Yetmiyor-
mus gibi Kiirt meselesi de bunun ucu-
na takildi. Uzun stire Kiirt meselesin-
de iste bunlar Ermeni asilli falan diye
katmerlendirildi. Insanlarin zihninde
sorun iyice kat1 bir hal ald1.

Bu asamada bir toplumdan sunu
bekleyemezsiniz: Herkes haril haril
tarihiyle yiizlessin, veya bir devlet
kalksin kendi kendine yenilesin. Bu-
nun miicadelesini bunu dert edinen
insanlar verir. Bunlarin bugiinden yarina
olmayacag: da bir vakia. Her diizeyde di-
rengle karsilasacaksiniz. Ben AB siireci-
nin bir pargast olarak bizim bu sorunu
katiyen ¢ozemeyecegimizi diigiiniiyorum.
Nasil bir zemin bulabiliriz bilmiyorum.
Ama dedigim gibi Fransa’daki soykirim
yasalari, Amerika’daki lobiler falan, bu
politik cerceve igerisinde Tiirkiye’nin bu-
nu ¢ozmesi imkansiz. Ctinkii bu gergeve-
de giindeme geldigi takdirde insanlar bu-
nu ‘vay, zaten yeterince bizi hor goriiyor-
lards, bir de dedelerimize hakaret ediyor-
lar’ diye reddedip inanilmaz savunmaci
bir noktaya savruluyor.

Bu noktada kullanilan terminoloji
mi insanlan rahatsiz ediyor?

Resmi ideolojiyi de asan tepkilerle karsila-
sabiliyorsunuz. Hatta ben Hrant ile gitti-
gim bir toplantinda tehcirden bahsettim,
katliam falan da degil yani. Tehcir lafini
kullanamazsin diyen ¢ikti bana. Yahu, teh-
cir zaten resmi ideolojinin séylemi. Bunu
anlatmanmizin zor oldugu bir ortamdasiniz.
Bundan vaz mu gececeksiniz; hayir, tabi-
i ki tarihinizle yiizleseceksiniz, ama bu yiiz-
lesmenin oniinde Avrupa Birligi'nin ya da
ABD Kongresi'nin dayatmas: engeldir,
yardimcr olmaz. Disaridaki temaslarimizda
Ermeni ¢evreleriyle de tartistyoruz. Bunu
en ¢ok Hrant yapiyordu. ‘Bakin Ermeni
soykirim yasasi ¢ikarmak, Tirkiye’ye yar-
dim edecek, ytizlesmeyi saglayacak birsey
degil’ diyordu.
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Ikincisi, bunu tartismak zor olsa da soy-
kirim midir degil midir tartismasini bir yo-
lunu bulup yapmaliyiz. Ben soykirim oldu-
guna inananlardan birisi degilim. Laf yasak
oldugunu i¢in degil. Yurtdisindaki soyki-
rim tartismalarimin katiyen Tiirkiye’nin ta-
rihiyle ytizlesmesi amacina yonelik oldugu-
nu distinmiiyorum. Sadece dedigim gibi
politik dayatmalar oldugunu diistiniiyo-
rum. ‘Biiytik bir katliam, mutlaka bu katli-
amla yiizlesmemiz, bunun otesinde neler
olmus bitmis bunlar1 bilmemiz lazim, hi¢-
bir sey olmamis gibi davranmayalim’ de-
mek bagka bir sey; buna bir hukuki ¢erceve
getiren soykirimi kabul ettirelim demek
baska bir sey. Bunu konusmamiz lazim. Bu
sadece tarihi bir mesele degil.

Bundan sonrasi i¢in iglerin daha da
ciginndan ¢ikmasini engellemek

icin yapilacak geylerde birinci

planda tarihsel meselelerle ytizleg-

mek midir?

Bu isin bir boyutu. Bir de biraz afaki bir

sekilde tartisilan ve adeta mistiklestirilen

derin devlet meselesine deginmek lazim.

Disaridan bakan biri olarak sunu gorebili-

yoruz ki devletler zaman zaman hukuki

gergevesinin disinda bir takim paramiliter

uzantilarla kendini koruma veya toplumu

manipiile etme yollarina basvurabiliyor.

Yine disaridan bakan biri olarak gorebili-

yorsunuz ki Tirkiye'de tekrar boyle bir

savrulma oluyor. Bunlari tartisiyoruz hala.

Susurluklar, Semdinliler... Ne zaman bir
kriz olsa savunma refleksiyle bu tiir hukuk
disina sarkmalardan hepimizin sikayet et-
mesi gerek. Isin anti demokratikligini bir
kenara birakin, Fehmi Koru’nun dedigi gi-
bi ‘bir devlet otorite agisindan kiskang ol-
malidir. Kendi otoritesini kolayca delege
etmemelidir’. Tirkiye’de bakiyoruz devlet
cok kolay dagitiyor yetkilerini. Bu dogru-
dan yetki dagitmak biciminde de olmayabi-
lir, g6z yummak da bunun bir pargasi. Bazi
olaylar belki gercekten de zannettigimiz ka-
dar ¢ok tepeden falan degil, alt diizeylerde
goz yummalardir ama bunlar da otorite
agisindan bir sorundur. Béyle bir hastalik
Tiirkiye’de var midur? Belli ki var.

Bakin tarih bu agidan da 6nemli. Ben
hep sunu hatirlatiyorum bu tiir seylerde.
Eger insanlarin akli yakin tarihte yasanan-
lara kayiyorsa, evet, yakin tarihi gozden ge-
cirsinler. Ittihat Terakki donemini 6zellik-
le. Ittihat Terakki doneminde de bu savrul-
ma ne adina mesrulastiriliyor veya savunu-

‘Demokrasi miicadelesi

dediginiz sey sizin

sectiginiz ya da
arzu ettiginiz
ortamlarda olmaz.
Zaten o arzu ettiginiz
ortamlarda size yapacak
¢ok sey de dlismez.’

luyordu? Imparatorluk elimizden gidiyor
panigiyle. Ne oldu? Bu panik icerisinde bu
yonde politika yapanlarin yaptigi sey bir
imparatorlugu feci bir enkazla ¢okertmek
oldu ve o enkazin altinda ¢ok insan kaldi.
Ortadogu hala enkazin sonuglarini yagtyor.

Ha, imparatorluk ¢okmekteydi. Ama bu
panik hali ve aklin kisa devre yapmasinin
sonuglar1 budur iste. Ne zaman kimin akl
buna yatarsa bunun nereye dogru savrula-
bilecegini tekrar gozden gegirmesi lazim ve
unutmayalim ki bu tilke bu enkazin igin-
den bu politik savrulmay: reddederek ¢iktr.
Kurucu ideoloji bu savrulmay: reddederek
ancak bu isin i¢inden ¢ikt1. Bu iilkenin ku-
rucu ideolojisinin zaten o savrulmayla bir
hesaplagmasi vardi. Bunlari hatirlamak la-
zim. Bakiyorsunuz bu kurucu ideolojiyi en
¢ok savunuyor goziiken gevre rahatlikla o
donemi unutup bu kurucu ideolojinin he-
saplasmak zorunda kaldig1 bir yere dogru
savrulabiliyor ve bunda higbir geliski gor-
miiyor. O nedenle tarihle yiizleseceksek her

unsurun, her kesimin, her politik gortisiin
kendi tarihiyle ve her boyutuyla yiizlesmesi
lazim.

Siirekli olarak Sevr, Imparatorlugun ¢O-
kiisii, ayni seyler oluyor sdylemi var ya teh-
dit algisim giiglendiren... Iyi, giizel, yiizyihn
basina gidip onlar1 hatirliyorsaniz bunu da
hatirlaym. Benzer bir yere dogru kayis: da-
ha 6nce yasadi bu toplum. Onun da gerek-
geleri vardi. O zaman da bir panik ve tehdit
algis1 vardi ama bu algiyla boyle bir sey yap-
1§11z zaman sonucu bu oluyor.

Biraz konunun disina ¢ikacagiz
ama Kuzey Irak’ta tehlikeli bir gidi-
sat var ve siz bdlge lizerine de yo-
gunlasan bir yazarsiniz. Sizce bu si-
re¢ nasi agiumal?

En genel manasiyla baktiginizda Tiirki-
ye’deki kriz ortaminin nedenlerinden bir
tanesinin Ortadogu oldugunu soyleyebi-
liriz. Yan1 baginizda bir iilke isgal edilmis
parcalaniyor, biiyiik bir yeniden yapilan-
ma, biiyiik bir kriz yastyorsa bundan etki-
lenmemeniz miimkiin degil. Kiirt mese-
lemiz olmasayd: da ilgilenmek zorunda
kalacaktik. Uluslararas1 dengelerde degil
Irak kadar biiyiik bir degisiklik, en ufak
bir degisiklik oldugunda yan: basinda
olan herkesi etkiler.

Kerkiik’le ilgili gelismelerde ‘Bizim
orada Tiirkmen soydaslarimiz var’ ifadesi
zaman zaman dile getiriliyor. Irak isgali-
nin basinda da bu laf telaffuz edildi. Tele-

vizyon tartismalarinda da ¢ok soyledim;
bundan absiirt bir sey olamaz. Tiirkiye’nin
Irak ile ilgisi sadece komsu bir tilke oldugu
i¢indir. Onun disinda Tirkmen soydasi-
miz var lafi kadar Tirk politik ¢izgisinin
disinda ve de tartisilir bir sey olamaz. Sizin
kurucu ideolojiniz ne diyor? Vatandashigin
tarifini yapmus, soydaslik seklinde bir ifade
var m1? Tirk dis politikasinda soydasiniz
olmak dolayisiyla yetkileriniz var mi?
Uluslararas1 anlagmalarla garantilenmis
miidahale haklariniz varsa vardir, yoksa
yoktur. Bunlar1 yeniden icat edemezsiniz.
Edersiniz de, emperyalist bir gii¢ iseniz
edersiniz. Ama bunun hukuki bir arka pla-
n1 olmaz.

Tirkiye’nin Kuzey Irak’a miidahale
olasilig1 ¢cok riskli bir sey. Irak’a herhangi
bir iilkenin girmesi hemen hemen ihtimal
dis1. Irak halihazirda biiytik bir kriz mer-
kezi. Ve goriilen o ki bu krizle uzunca bir
donem yasamayi, bu kriz durumunu yo-
netmeyi becermemiz gerekiyor.
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glindem

Ozhem Oztirk, Trabzonlu yozor

Hrant Dink’in ardindan:

Gekin kirli ellerinizi
Trabzonumuzddn

Hrant Dink cinayetinin ardindan gézler Trabzon'a ¢evrildi. Birkag yildir kentten gelen
isaretler yolunda gitmeyen birseyler oldugunu hissettiriyordu. Bu noktada meseleyi Ka-
radenizlilerin hircinhigiyla aciklayan basmakalip yorumlarn disinda yaklasimlara ihtiyac
var. Yoreyi iki ciltlik devasa bir ansiklopedik sozluk yazacak kadar bilen ve seven

meslektasimiz Ozhan Oztiirkin deJerlendirmesini sunuyoruz.

Ocak Cuma giint katledilen

1 9 AGOS Gazetesi Genel Yaym Yo-
netmeni Hrant Dink’in katilinin

yakalanmasi ve kimliginin agiklanmast ile bir-
likte ulusal medya son derece hakh gerekgeler-
le samgin Trabzon’lu oldugunu tizerine basa
basa vurgulanirken, tipki 6 Nisan 2005 tari-
hinde yasanan TAYAD tiyelerine ling girisi-
minde, 5 Subat 2006’da Santa Maria Kilisesi
rahibinin cinayetinde hatta ulusal basina yan-
stmamis Dogulu insaat iscilerinin molotof
kokteylli tacizi ve aralarinda 6gretim tiyeleri-
nin de bulundugu pek ¢ok cinayet vakasinda
oldugu gibi bu durumun gercek nedenleri
sorgulanmadan pek ¢ok yayin organinda dog-
rudan Trabzon 6zellikle Trabzonluluk hedef
tahtasina yerlestirilmistir. Trabzon Gazeteci-
ler Cemiyeti Baskani Ahmet Sefik Mollameh-
metoglu’nun “Son iki yilda meydana gelen
olaylar ve kisiler arasindaki benzerlikler rast-
lant1 olamaz. Trabzon’a ¢oreklenen, hem bu
kentin hem de iilkemizin onur ve ¢ikarini ze-
deleyen hiicreler, sebekeler bir an énce orta-
ya ¢ikarlmahdir” agiklamasi gogulcu, demok-
rat ve Ozgiirliik¢ii bir Tirkiye hayaliyle
yasayan tim aydinlarin ortak ¢igligi olmasi
gerekirken, biirokrasi, hiikiimet ve gemi azi-
ya almis milliyetci gevrelerin olusturdugu ko-
ronun “komplo”, “provokasyon”, “karanlik
giicler”, “vatan hainleri”, “dis giiglerin oyun-
lar1” agiklamalarinin sekiz siitun mansetlerde
yeralmasi dahasi hayatini bir ¢ocuk masumi-
yetiyle yasamus piril piril bir insanin namert-
¢e katlinin “Diaspora’nin eline koz verdik”,
“tilkemizin imaj1 zedelendi” gibi makyevelist
ve gayri insani bir mantik silsilesi halinde yo-
rumlanarak, tipkimizin aynist bir Anadolu ¢o-
cugunun gazete sayfalarindan tasan delik
ayakkabili fotografinin altinda haber konusu
yapilmasi, ve okuyucularin islenen cinayet ve
vicdanlariyla yiizlesmesine engel olmustur.

Fail karanlik giiclerse o karanhgin yaratilma-
sinda, provokasyonsa insanlarin kiskirtilma-
sinda, yirmi yasindaki evlatlarimizin Kurtlar
Vadisi jenerasyonuna, hazir kita lingcilere do-
nistiirilmesinde medyanin ve biirokrasinin
hi¢ mi kabahati yoktur? Size ragmen bu top-
raklarin sevdalisi bir yazari namlunun ucuna
itip Trabzon’da kendi ellerinizle yarattiginiz
bir baska kurbana katlettirmenizin kabahati-
ni nasil kentimize ytikler aradan styrilirsiniz?
Trabzonlular ¢ok hir¢immus! Kimdir hangi
olaylar dizisidir, bu uzak deniz kentinin umut
yuizlii emekgilerini bir kugak iginde maga do-
ner bigagiyla giden liimpen tetikgilere dontis-
tiiren? Sorgulanmalidir...

Amacim medyanm tutumunu elestirmek,
kose yazarlarinin patronlarinin ¢ikarlar ile
arastirma i¢gtidiisii arasindaki dengeyi ya da
medyanin vatandasa haber verme ile vatan-

dasi yonlendirme gorevleri arasindaki giinii-
ne gore degisebilen tercihini sorgulamak de-
gil, benim isim de degil. Ama adini bile ha-
tirlamadigim dedelerimi baba ocagindaki
musir tarlasinin dibine gommitis, Trabzonlu
olmanin genetik ve kiiltiirel] mirasin1 onurla
tastyan birisi olarak yasananlara, dahasi yakin
gelecekte yasanmasi muhtemel olaylara isyan
ediyorum.

Kimse kentimizin huzur ve mutlulugun
doya doya yasandig1 efsanevi Sangri-La tilke-
si oldugu iddiasinda da degil zaten. Fakat ya-
sananlarin goz gore gore, gostere gostere ger-
ceklesmesi kentimize, kimligimize ne derece
pervasizca tecaviiz edildiginin delili degilmi-
dir?

TAYAD'li Aileler, F tipi cezaevlerinde sii-
ren tecridi protesto etmek i¢in pek ¢ok ilde
yaptiklar: gosteriyi Trabzon’da diizenleyince

yizlerce kisinin saldinsina ugramis, bir hafta sonra bu olay: protesto edenler yine ling
edilmeye ¢aligilmigti.



higbir yerde karsilasmadiklari bir tepkiye ma-
ruz kalmuslar, birkag geng tizerlerine saldiran
binlerce kisi tarafindan tartaklanmus ve ling
edilmek istenmistir. insan Haklar1 Dernegi
(IHD) Trabzon Subesi yasanan saldiriy1 ve
olaylar1 baslatanin bir "sivil emniyet gorevlisi”
oldugunu agiklamugsa da, olay sonrasinda ling
girisiminde bulunanlar yerine bizzat saldiri-
ya ugrayanlar tutuklanmis, Trabzon Valisi is-
tifa edecegi yerde “Hig kimsenin adaletin ye-
rine gegmeye hakki olmadig: gibi sagduyu
sahibi ytice Tiirk milletinin huzurunu boz-
maya da hakki yoktur” demeciyle adaletin ye-

Kendisi de bir kurban olan Hrant Dink’in ka-
tili yakalandig giin ilk ifadesinde “Dink aley-
hine yayin yapan internet sitelerinden etki-
lendigini, eylem i¢in Trabzon’dan temin ettigi
tabancayla [stanbul’a geldigini” sozleriyle soz-
de bireysel olaym hicbir zaman aydinlanma-
yacagin gercek arka planinin aydinlanmaya-
cagini da kamuoyuna duyurmustur.

Bu olay da 6ncekilerde oldugu gibi, bi-
rokrasi ve siyasi erkdnin insan zekasini hice
sayan, bilgi vermekten ziyade kitleleri kontrol
etme amac giiden, “g6rev basindayiz imajin1”
goziimiize sokmaktan bagka ise yaramayan

toplumun ideolojik sartlanmighgini ortaya
koymaktadur. Etienne Copaeaux’un “Ttirk ta-
rih Tezinden Tiirk —Islam sentezine” adh ki-
tabinda belirttigi “(sifta 6gretilen dersler),
tiim bir kusagin ortak tabanim olustururlar,
pek sorgulanmayan bir uzlagsma yaratirlar ve
ozellikle gerilim ya da bunalim anlarinda du-
yumsanan refleks diistincelere kaynaklik eder-
ler” s6ztinii dogru ¢ikarircasma 1980 darbesi
sonrasinda yetismis genglerin 6nceki kugak-
lardan farklar1 ortaya boylece ortaya ¢ikmak-
tadir. Once okulda, ardindan ticari TV prog-
ramlariyla beyinlerini yikadigimiz, hayal etme
ve emegiyle bir seyler basarma keyfinden
mahrum biraktigimiz, siddete 6zendirdigi-
miz, sadece askere alirken adam yerine koy-
dugumuz, issiz, assiz, egitimsiz birakmamiza
ragmen tasgtyamayaca@1 misyonlar yiikleyerek,
el birligiyle varettigimiz bu Kurtlar Vadisi je-
nerasyonunun geri doniistimiinii nasil sagla-
yacagiz? Kendini ayakta tutmak igin stirekli
diisman yaratmak zorunda olan, toplum vic-
daninin sorgusundan kagabilmek i¢in gengle-
rimizi kimi zaman cellat kimi zaman kurban
olarak secen ve kiskirtan insan/ideoloji tacir-
lerinin elinden bu ¢ocuklar1 nasil kurtaraca-
812¢ Ne yapacagiz da 70’lerin kabusunu tekrar
gormek zorunda kalmayacak, karanlign mi-
marlarinin génderdigi sahte peygamberleri
kurtarici olarak bagrimiza basmayacagimiz
bir Tiirkiye yaratacagiz? Ulkemizin gelecegi-

Trabzonlular ¢ok hir¢inmug! Kimdir, hangi olaylar dizisidir, bu uzak

deniz kentinin umut ytzlli emekcilerini bir kugsak icinde macga ddner
bigagiyla giden liimpen tetik¢ilere déniistiiren? Sorgulanmalidir...

rine gelmesini engellemenin yanusira, saldir-
ganlarin sirtini sivazlayan bu demeg ilerde
yasanmasi gebe olaylarin da baslangi¢ nokta-
st olmustur. Cagdas ve demokrat bir devlete
yakigmayan bu resmi tavir yazik ki gelecege
yonelik etkileri dogru analiz edilmeden yerel
basinda da sahiplenilmis, ulusal basinda ise
yeteri dozda elestirilmemis, adalet duygusunu
yaralayan ve vatandaslar arasinda ayrimcihk
yapan bu garip tavrin nedenleri sorgulanma-
mustir.

5 Subat 2006 tarihinde Santa Maria kilise-
sinde gorevli rahip Andrea Santaro'nun katli-
ni yine sekiz stituna manget veren basinimiz
maktiil yakalanmasina karsin bir yildir aydin-
lanmayan olayin muhtemel nedenlerini srar-
la arastirmadan sogumaya birakmuis, hatta
adeta ilahi bir tesadiifle gergeklesen ertesi giin
ftalya’da oniki Tiirk turistin 6liimiine yol agan
kaza igin her olayin ardindan “komplo, ka-
ranlik giicler” diyen agizlar suskun kalmustur.

tekdiize agiklamalarimdan ibaret kalip halkin
vicdanini tatmin etmezse -ki 6yle goriiniiyor-
failleri karanhkta kalacak ve devanu katlana-
rak gelecek demektir. Gergekten de bizzat ai-
lesi tarafindan polise ihbar edilen katilin yak-
lanmasi hatta sozde getesi ve azmettiricisine
iliskin bilgilerin akil almaz siiratle ortaya ¢1-
kis1, dezenformasyonun vehameti olayin ger-
ek arka planmin karartildig, saklanmak is-
tendigi siiphesini zihnimizden eksik
etmemektedir. Dahasi Hrant'in cenazesine
katilanlarin yiireklerindeki ac1 ve vicdanlarin-
daki anlik empatiyi doktiikleri “Hepimiz
Hrant'1z” sloganima karsi toplumun énemli
bir kesimince destek goren sag entelijansiya-
nin utanmasalar “Hepimiz Ogiin Samast’1z’
olarak 6zetlenebilecek kars: tepkisi yapilanin
bireysel hatta orgiitsel bir teror eylemi olma-
sinn otesinde gliglii olmayz zayifi ezmek, ege-
men olmayi farkli olana hayat hakk: tanima-
mak olarak algilamaya sartlanmis bir

ni emanet edecegimiz genglerin tizerine dokii-
len aguyu nasil temizleyecegiz? Tiirk aydinla-
1 olarak ge¢ olmadan once kendimize
sormamiz gereken 6ncelikli sorular bunlar-
dir. Kendi adima aglayip, doviinmenin, sade-
ce umut etmenin gergekgi bir miicadele yon-
temi oldugunu sanmiyorum.

OzuAN OzTURK

1968 yilinda Karadeniz go¢meni bir aile-
nin ilk cocugu olarak Istanbul’da dogan,
ilk, orta ve yiiksek egitimini Istanbul’da
tamamlayan, Istanbul Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesi’nden 1991 yilinda
mezun olan Oztiirk’iin cesitli dergive ga-
zetelerde yaymlanmas ozellikle folklor
konulu yazi1 ve makaleleri, 2005 yilinda
yayumlanmas 2 ciltlik “Karadeniz Ansik-
lopedik Sozliik” adl folklor ve dilbilim

konulu bir kitab1 bulunmaktadar. <



faktltelerden

‘Akademik piramit tersine
donmus durumddar’

Baskent Universitesi Dishekimligi Faktiltesi lisoms diizeyinde eJitim vermeye bu yil baslayom
bir fakultemiz. 2000 yilindom bu yoma liscmsustu editimi veren Fakultenin Dekomu Prof.Dr. Nur
Altndrs Turkiye'de dishekimligi fokultelerinin en dnemli sorunu olorak uzmaembik duzen-
lemesinin yapilmamis olmasini gosteriyor

Fakltiltenizin kurulusundan bugtine
kadarki tarihsel gelisimini ézetleye-
bilir misiniz?

Baskent Universitesi Dishekimligi Fakiilte-
si 1999 yilinda kurulmustur. Bagkent Uni-
versitesi dishekimligi hizmetleri 1995 yilin-
da tip fakiiltesi biinyesinde agilan tek tini-
telik bir dis poliklinigi ile baslamis, daha
sonra Agiz Dis Sagligi Poliklinigi olarak
hizmet vermeye devam ederek 1999 yilin-
da dishekimligi fakiiltemiz kurulmustur.
2000-2001 egitim ve ogretim yilinda lisan-
stistii egitimine baslayan fakiiltemiz, 2006-
2007 egitim ve ogretim doneminde lisans
egitimine baglamistir. Bahgelievler’deki
dishekimligi fakiiltesine ek olarak, Baglica
kamptisti, Adana Uygulama ve Arastirma
Hastanesi, Konya Uygulama ve Arastirma
Hastanesi ve Alanya Uygulama ve Arastir-
ma Hastanesinde agiz dis saghg: ve dishe-
kimliginde mezuniyet sonras: egitim alan-
larinda hizmet vermektedir.

Faktiilteniz hakkinda sayisal bilgiler
verebilir misiniz?
Fakiiltemizde 5 dalda toplam 33 doktora
ogrencisi ve 3’1 burslu olmak tizere toplam
30 lisans ogrencisi egitim gormektedir. Bu
ogrencilerden hazirhk simavini gegmis olan
19 6grenci 1. smfta diger 11 kisi hazirlik
smifinda egitimlerini stirdtirmektedir. Fa-
kiiltemizden 2006 yilinda 4 doktora 6gren-
cisi mezun olmustur, heniiz lisans diize-
yinde mezun vermemistir.

Bu yilki kontenjan(lisans) yine 30 kisi
olacaktr.

Ogrencilerinizin ¢alisacag: hasta
bulma konusunda problem yasiyor
musunuz? Hasta profilini kimler
olugturuyor? (Resmi evrakli, &zel
vb.)

Heniiz klinik smifta 6grencimiz yok ancak
fakiiltemizin hasta profilini resmi evrakli
olup bazi islemlerde fark 6deyen hastalar,
anlasmali kurumlarin hastalar1 ve tama-
men Ozel hastalar olusturmaktadir.

Dishekimligi fakiiltelerinin sayisi
hemen her yil artiyor. Buna bagh
olarak mezun olan dishekimi sayisi
da artiyor. Insan giicii planlamasi
acisindan degerlendirdiginizde bu
olguyu dogru buluyor musunuz? Bu
durum egitimin kalitesini de etkili-
yor mu?

Nifusa gore dishekimi sayisimimn Avrupa
Birligi {ilkelerine gore az olmas: tilkede
onemli bir dishekimi agig1 var goriintiist
vermektedir. Ancak tilkemizdeki disheki-
mine gitme oraninin yine bu iilkelerdeki
oranin ¢ok altinda olmasi nedeni ile bu ih-
tiya¢ kagit tizerinde kalmaktadir. Bunun
yaninda dishekimlerinin tlkemizdeki da-
gilimlarinin ¢ok diizensiz ve ozellikle bii-
yik sehirlerde yogunlasmis olmas: da dis-

hekimi ihtiyacinin saglikli degerlendiril-
mesini zorlagtirmaktadir.

Mevcut fakiiltelerin 6grenci sayisinin
arttirilmasi egitim Kkalitesini olumsuz etki-
leyecektir. Yeni fakiiltelerin ozellikte peri-
fer illerde agilmasi ise 6gretim tiyesi kadro-
su olusumunda sikintilar olusturmaktadir
ve egitimin kalitesini olumsuz etkilemekte-
dir. Bunun yaninda Antalya ve Bursa gibi
biiyiik ve gelir diizeyi yiiksek illerde bugii-
ne kadar neden fakiilte kurulmadig: da pek
anlagilir degildir.

Avrupa Birligi stirecinde faktiltenizi
egitim ve fiziki altyapr agisindan
nasil degerlendiriyorsunuz?

Fakiiltemiz, sekiz anabilim dalinda hizmet
vermektedir. Temel bilimler egitimi, Bagli-



ca kampiisiinde, protez ve tedavi laboratuarlari ve derslikleri ile
donanimli bir tesis olan dishekimligi fakiiltesi binasinda gergek-
lestirilmektedir. 5 yillik bir egitim ve 6gretim programini igeren
dishekimligi egitimi ilk 3 yil temel bilimler, 4. ve 5. simflarda ise
Kklinik egitim ve staj programlarini igermektedir. 3. sinifin ikinci
yariyihnda 6grenciler klinik gozlemci olarak klinik egitimi al-
maya basayacaklardir. Oral Diagnoz ve Radyoloji, Periodonto-
loji, Agiz Dis Cene Hastaliklar1 ve Cerrahisi, Protetik Dis Teda-
visi, Konservatif Dis Tedavisi, Endodonti, Ortodonti ve Pedo-
donti Anabilim Dallarr’ndan olusan 8 anabilim dalinda klinik
bilimlere ait dersler ve staj egitimi Bahgelievlerdeki dishekimligi
fakiiltesi'nde gergeklestirilecektir. Tip fakiiltesinin biitiin egitim,
arastirma olanaklar1 ve ameliyathaneleri dishekimligine de hiz-
met vermektedir. Dishekimligi 6grencileri, Baglica kampiistin-
deki hayvan laboratuvari, kitiiphane ve diger fakiiltelerdeki
tiim arastirma olanaklarindan da yararlanabilmektedir. Ogren-
ciler arzu ettikleri takdirde 5. siif klinik egitimini Adana ve
Konya’daki Uygulama ve Arastirma Hastanelerinde de gergek-
lestirebileceklerdir. Fakiiltemizde uygulanan egitim sistemi ya-
tay ve dikey biitiinlesmeye yoneliktir béylelikle diger sistemler-
de yasanan klinik bilimlerle temel bilimler arasindaki kopuklu-
gun giderilmesi hedeflenmistir. Ayrica egitim siiresi Avrupa Bir-
ligi onerileri ile uyumludur. Ders programi ECTS ye uygundur
ve buna gore kredilendirilmesi yapilmustir.

Bugtin icin yasadiginiz en énemli sorunlar nelerdir?
Elinizde yeterli imkan olsa fakiilteniz i¢cin ne yapma-
y1 digtintirstiniiz?
Bugiin dishekimlerinin en 6énemli sorunu is alanlarmin kisitlh
olmast ve rekabetin ¢ok diisiik fiyatlarla ¢alismayr zorunlu hale
getirmesidir. Universitelerde en énemli sorun ise uzmanlik dii-
zenlemesinin yapilmamis olmasidir. Ozellikle Agiz Dis Cene
Hastaliklar1 ve Cerrahisi alaninda meslekdaslarimizin haklari-
nin korunmasit konusunda gecikmeden adimlar atilmalidir.
Universitelerdeki piramit yapisinin tersine olmast yine {iniversi-
telerdeki onemli bir problemdir.

Fakiiltemi diinyada ilk on fakiilte i¢ine alabilmek en 6nemli
amacimdir.

TDB ile iligkilerinizi degerlendirebilir misiniz?
TDB ile fakiilte iligkileri gittikce daha olumlu bir noktaya gel-
mektedir. <

Sayilarla

Baskent Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi
Ogrenci sayisi (2006-2007)

Lisans 30 (Ugii burslu)

Doktora 33

2005-2006’da mezun olan 6grenci sayisi: 4
(Doktora dgrencileri)

Akademik kadro
Profesor 3
Dogent 3

Yard. Dogent 9
Ogretim Gor. 12
Doktor 10




fakiiltelerden

‘Yeni dishekimligi faktlteleri
bize de zarcar veriyor’

Ataturk Universitesi Dishekimligi Faktiltesi Dekamni Prof.Dr. Recep Orbak faktiltesini deder-
lendirirken kurulusunda dogu ve guneydogu illerine hizmet etmek tzere sekillendigini ve
bu gdrevi bugune kadar layikiyla yerine getirdigini aktarnyor. Orbak, yeni dishekimlidi
fakultelerinin acilmasinin ise dzellikle buyuk iller disindaki fakultelerden égretim elemani
alacagindan buralara zarar verecegini dusunuyor.

Fakliltenizin kurulusundan bugtine
kadarki tarihsel gelisimini ézetleye-
bilir misiniz?

Atatiirk Universitesi Dishekimligi Fakiilte-
si, Dogu ve Giineydogu Anadolu’ya bolge-
sel ve halka doniik hizmetlerin genisletil-
mesi arzusuyla, Universitemizin yedinci
fakiiltesi olarak 11 Ocak 1971 tarihinde
kuruldu.

Yerli ve yabanci bilim adamlarindan olu-
san bir aragtirma grubu tarafindan, Tiirki-
ye’deki tiim devlet tniversiteleri arasinda,
kendi kategorisinde besinci segilen fakiilte-
miz @i¢ yildir bu yerini koruyor. Ancak bu
seviyede kalma degil, daha iyi bir diizeye
¢tkma gayreti ve ¢alismast igerisindeyiz.

Fakiiltenizin akademik idari ve fi-
ziksel yapilar bakimindan geligimi-
ni ézetleyebilir misiniz?

Kurulusunda bir binast dahi olmayan Fa-
kiiltemiz Saglik Bakanlig: ile yapilan anlas-
malar sonucu 1971 yilinda Erzurum Nu-
mune Hastanesinin $erif Efendi Poliklini-
ginin zemin katinda hizmete baslar ve bu
yillar fakiiltenin yonetimi ve egitimi i¢in
gerekli yonetmeliklerin ¢ikarildig: yillar
olur. Bu binada sinirl olanaklarla tedavi
hizmetleri yuratiilir. Fakiiltemizin ilk yil-
larinda sekiz tiniti vardi ve sadece iki Asis-
tan1 gorev yapryordu. ik 6grenci kayitlari
1971-1972 ders yili basinda 22 6grenci ile
bagladi. 1974 yilina kadar Tedavi, Protez,
Ortodonti ve Cerrahi gibi dort anabilim
dali esas olmak tizere egitim verilmeye bas-
landi. Akademik kadronun gittik¢e artma-
s1 ve egitimin her gecen glin agirhigin his-
settirmesi, fakiiltenin yeni bir binaya tasin-
ma ihtiyacini dogurur. Bu nedenle 1974’te
Erzurum-Cat yolu tizerindeki yeni yapil-
mis Goglis Hastaliklar1 Hastanesi Dogu
Blokuna taginir. Boylece 61 odast ile fakiil-
te hizmet alanini genisletmis olur. Bu yil-
larda Tip Fakiiltesinden gelen ve fakiilte-
miz 6grencilerinin yalnizca teorik dersleri-
ni veren dokuz profesor ve alti dogent go-

revlendirilir. Dishekimligine yonelik pratik
dersleri ise, dishekimligi okulu mezunu, 1
dogent, 5 doktorali asistan ve 22 asistan
ylriitiir. Giin gegtikte artan ihtiyaglara ye-
terli yanit verilebilmesi i¢in 1979’da yeni
yapilan kamptsteki fakiilte binasina tagini-
lir. 10 bin m* kapali alan iizerine insa edil-
mis olan Fakiiltemiz; Klinikler, Dershane-
ler ve Dekanlik olmak iizere ii¢ Bloktan
ibaret olan su an kullandig1 binasina kavu-
sur. Bu yillarda fakiiltemiz 90 iinite sahip
olur. Bir dogent, iki doktor asistan ve 22
asistanla akademik kadrosunu zenginlesti-
rir. Daima gelisme igerisinde olan fakiilte-
mize 1999 yihinda 1000 m”lik ek bina ek-
lenmesi hedeflenir. 2006 yilinda 117’si tam
donanimh 31’i ise yar1 donanimli olan top-

lam 148 iinitle hizmetine devam eder.
Fakiiltemiz, bir egitim ocag1 olmasinin ya-
ni sira, ¢agdas ilmin gereklerine gore top-
lumun ve bireylerin saglik sorunlarina, ile-
ri diizeyde en iyi ¢6ztimii verebilmek ama-
cryla kurulmus ve devamli gelisme igerisin-
de olan bir kurumdur. Bu anlamda ¢agmn
en son teknolojisini kullanmay1 hedefle-
mektedir.

Bu anlamda kurulmus olan ameliyathane
ve acil vakalarm bakildig: acil poliklinikle-
ri ile hizmetlerini siirdiirmekte, toplumun
takdirlerini kazanmaktadir. Ayrica Fakiil-
temiz biinyesinde kurulan implant uygula-
ma merkezi vaka gortismelerini ¢ok kati-
limli olarak yapmakta ve en iyi tedavi so-
nucuna varilmas: hedeflenmektedir.
Fakiiltemiz kuruldugu 1971 yilinda mev-
cut olan Tedavi, Protez, Ortodonti ve Cer-
rahi Anabilim Dallarina dishekimligi bili-
minin olmazsa olmazlarindan olan diger
anabilim dallarin1 da zaman icerisinde ek-
leyerek Periodontoloji, Ortodonti, Agiz-
Dis Cene Hastaliklar1 ve Cerrahisi, Konser-
vatif Dis Tedavisi, Endodontik Dis Tedavi-
si, Protetik Dis Tedavisi, Pedodonti ve
Oral-Diagnoz ve Radyoloji olmak tzere
sekiz anabilim dalina ulasmustir.

Ogrencilerinizin ¢alisacag: hasta
bulma konusunda problem yasiyor
musunuz? Hasta profilini kimler
olusturuyor? (Resmi evrakli, &ézel
vb.)

Fakiltemizi tlkemizdeki diger fakiilteler-
den ayiran en onemli 6zelliginin hasta bul-
ma bakimindan daha fazla olanaga sahip
olmas1 gosterilebilir. Dishekimligi egiti-
minde pratik uygulamalarin onemi tarti-
silmazdir. Bu bakimdan fakiiltemizden
egitim alan 6grencilerimizin sansh bir gru-
bu olusturdugu diisiintilebilir. Hasta pro-
filini genellikle resmi evrakli hastalar olus-
turmakla birlikte, bulundugu bolgede refe-
rans konumunda olan fakiiltemizden de
ticretli tedavi hizmeti alan hastalar 6nemli
bir oran1 olusturmaktadir. Ogrencilerimiz,



staj aldiklar1 kliniklerde bir akademisyen
gozetiminde her tirli hastaya miidahale
firsat1 bulmakta, egitimlerini eksiksiz ta-
mamlamaktadir. 2006 yili itibariyle fakiil-
temizin farkli birimlerinden yararlanan
hasta sayimiz ortalama 63 bin civarinda ol-
mustur.

Mezun olan dgrencilerinizle iletisi-
miniz devam ediyor mu? Mezunla-
nniz is bulma agisindan sikinti geki-
yor mu?

Mezun olan 6grencilerimizle iletisimleri-
miz devam etmektedir. Bolgemizde istih-
dam edilenlerle daha sik birlikteligimiz ol-
makla birlikte diger bolgelerde saglik hiz-
meti veren meslektaglarimizla da iletigimi-
miz devam etmektedir. Geri doniigiim an-
ketleriyle hem mezun 6grencilerimizin du-
rumlar1 hakkinda bilgi edinilmekte hem de
kurum eksikliklerinin goriiliip telafisi he-
deflenmektedir. Bugiin itibariyle issiz me-
zunumuz yoktur. Elde edilen veriler dog-
rultusunda yorum yapmak gerekirse ¢ok
cazip tekliflerle is bulduklarini rahatlikla
soyleyebiliriz.

Dishekimligi fakiltelerinin sayisi
hemen her yil artiyor. Buna bagh
olarak mezun olan digshekimi sayisi
da artiyor. Insan giicii planlamasi
acisindan degerlendirdiginizde bu
olguyu dogru buluyor musunuz? Bu
durum egitimin kalitesini de etkili-
yor mu?

Dishekimligi fakiiltelerinin bu denli artist
gelecekte doguracagi insan giicii planlama-
st agisindan oldukea kayg: vericidir. Eger
siyasi kaygilarla fakilteler agilmak zorun-
daysa belki mevcut fakiiltelerden konten-
jan azaltilmasina gidilerek bu yeni agilan
fakiiltelere aktarim yapilabilir. Boylece ge-
lecekteki bu yanlisin 6ntine gegilebilir diye
digiiniiyorum. Amacimiz ¢ok dishekimi
yetistirmek degil kaliteli dishekimi yetistir-
mek olmalidur.

Dishekimligi egitimi diger fakiiltelerden
oldukga farkhidir. Bir 6grencinin yetistiri-
lebilmesi agisindan 6ncelikle gerekli alt ya-
pinin olmasi, daha da onemlisi tam bir egi-
tim kadrosunun var olmast zorunludur.
Bu yil 36. kurulus yilini kutladigimiz fakil-
temiz halen yapilanma sancilarini geker-
ken, gerekli techizattan yoksun ve gegici
gorevlendirmelerle bir araya getirilen 6gre-
tim tyeleriyle egitimi hedefleyen yeni fa-
kiilteleri diisiinmek bizleri oldukea kaygi-
landirmaktadir. Yeni agilan bu fakiiltelerin
gozden kagan diger bir mahzuru da bizim
gibi yapilanmasini ¢ok zor sartlarda ta-
mamlamis olan fakiiltelerin yipranmasina

Atatiirk Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi sekiz anabilim dalinda toplam 119 6gretim

gérevlisiyle ¢calismalarini sirdiriyor.

Sayilarla Atatiirk

Universitesi
Dishekimligi Fakiltesi

Tim simniflarda toplam
oégrenci sayisi: 267

2005-2006'da mezun olan
oégrenci sayisi: 55
2006-2007 Kontenjani: 64

Akademik kadro
Profesor 15

Docgent 12

Yard. Docent 24
Doktor 4

Ars. Gor. y40)

sebebiyet vermesidir. Takdir edilmelidir ki,
genelde bu fakiiltelere biiyiik kentlerden
ogretim tyeleri gidemeyecektir. Dolayisty-
la bu anlamda periferdeki diger fakiilteler
yipranacaktir diye diisiiniiyorum. Yani {ig
yar1 kapasiteli ve eksik donaniml fakiilte-
lerdense, donanimi tam bir fakiilte terci-
hinin, hem bolge halkina, hem devlet eko-

nomisine, hem de halk saghgina daha ya-
rarh olacag: kanaatindeyiz.

Avrupa Birligi stirecinde faktilteni-
zi egitim ve fiziki altyap: agisindan
nasil degerlendiriyorsunuz?

Bu anlamda fakiltemiz hazirliklarini en
iyi sekilde yiiriitmektedir. Avrupa Uni-
versiteler Birligi'nden zaman zaman Uni-
versitemizin, paralelinde fakiiltemizin de-
gerlendirilmesinden ¢ok olumlu raporlar
elimize ulasmugtir. Fakiiltemiz i¢in Avru-
pa Universiteler Birligi’nce yapilan Oz-
Degerlendirme raporu da ¢ok umut veri-
cidir.

Avrupa Birligi stirecinde egitimde akredi-
tasyonla ilgili ¢alismalarimiz da devam et-
mektedir. Akreditasyon ¢aligmalarina y6-
nelik tim dishekimligi fakiilteleri ortak
bir ¢aligma grubu olusturmustur. Bu ¢a-
ligmalardan ¢ikacak sonuglar dogrultu-
sunda kararlar verilecektir.

TDB ile iligkilerinizi degerlendirebi-
lir misiniz?

TDB ile iliskilerimizin son derece iyi ol-
dugunu dusiiniiyoruz. Zaten boyle de ol-
mali. Ciinkii her akademisyen neticede
birer dishekimidir. Bizlerin de haklar
TDB tarafindan savunulmali, gozetilmeli
ve korunmalidir. Kisaca TDB sadece ser-
best dishekimlerinin degil tiim dishekim-
lerinin birligidir. TDB’nin birka¢ konuda
(uzmanlik gibi) akademisyenlerden farkl:
diistinceye sahip olmasi biraz soguk riiz-
garlar estirmistir. Ancak bizler biliyoruz
ki sorunlarin ¢6ztim yine TDB’den gege-
cekdtir. <
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bilimsel

Inci Oktay*

DiSHEKIMLiGi UYGULAMALARINDA

Basariyl etkileyen

veni yaklasimlar

Meslek Deneyimi? Bilimsel Aragtir-
ma? Uzmon Gortgii?
Meslek pratiginde basarili olmak, tim
dishekimlerinin ortak amacidir. Klinik ba-
sartya ulasmada izlenecek yolun dogru se-
¢imi 6nem tasimakta olup
meslektaslarimizin zaman ve
emek kaybini da 6nlemek ge-
rekmektedir Siiphesiz,
dishekimlerinin ¢aligma yil-
lar1 arttik¢a kazandiklar: de-
neyim de onlara yol gostere-
cektir.  Ancak, dogru
kararlarin deneyimden kay-
naklanmasina karsin, dene-
yime hatali kararlar sonucu
ulastigimizi da unutmamak
gerekir. Bu konuda hastala-
rin beklentisi ise hekimlerin
deneyim kazanmadan da
dogru kararlar: alabilmesidir.
Hekim acisindan 6énemli
olan ise, uygulamada bizi
yonlendirecek dogru bilimsel
kanitlara ulasabilmektir.
Ozellikle, giiniimiizde elek-
tronik ortamda, inanilmaz sa-
yida kaynaga ulagmak miim-
kiin olabilmektedir.
Ogrenmeyi 6grenme, yasam
boyu 6grenme kavramlarinin
ve uygulamalarinin giinlik
hayatimizin bir parcasi olma-
s1, bizi daha siklikla bilgi y1-
ginlariyla karsilastirmaktadr.
Ayni konuda birbirinden ¢ok
farkli sonuglara ulasmig ve
uygulamada kugku yaratacak
arastirmalarla siklikla karsi-
lagmak olasidir. Dighekimle-
ri ayn1 konuda deneyim, bi-
limsel arastirma, uzman gorisi vb
yaklasimlar arasinda kalmaktadir. Aslinda
bu durum akademisyenler i¢in de bir so-
run olusturmakta ve yapilan arastirmalar
ile meslek pratigi arasinda giivenilir bir
koprii olusturmanin kosullar1 incelenmek-
tedir.

PROF. DR., ISTANBUL UNIVERSITESI DISHEKIMLIGI FAKULTESI TOPLUM AGIZ DIS SAGLIGI ANABILIM DALIL

Tim Arastirma Sonuglan Es Deger-
de Giivenilir Olabilir mi?

Son bir iki on yilda, arastirma metodoloji-
lerindeki gelismeler, farkli arastirma yon-
temlerinin es degerde giivenilir olmadigini

e I

gOstermis ve arastirmacilari bir konuda
dogru yorum yapabilmek i¢in ¢aligmalar1
gruplandirmaya yonlendirmistir. Artik gii-
ntimiizde her ¢alisma, kullandig1 arastirma
yontemi agsindan dikkate alinmakta ve so-
nuglari giivenilir calisma sonuglar: hem egi-
timde hem de uygulamada 6n plana ¢ik-

maktadir. Bu durum da bilgi yigim i¢inden
bir secimi gerektirmekte ve meslek basarisi-
n1 kolaylastirmaktadur.

Kanita Dayali

Dishekimligi

Yukarida s6z ettigimiz yakla-
simlar, meslegimize yeni bir
kavram getirmistir. Kanita da-
yali dishekimligi; giivenilir
aragtirma yontemlerini kullan-
mus ¢alismalari bir araya geti-
rip, bir tist istatistikle degerlen-
direrek etkinligi kanitlanmis
sonuglar1 meslegimize kazan-
dirmaktadir. Uluslararas: dii-
zeyde bu alanda ‘Kanita Daya-
i Dishekimligi Enstittleri’
(Cochrane, Oxford vb) kurul-
mus ve ¢alismalarina devam
etmektedir.

Klinik Rehberler ve Kali-
te Giivence Standartlam
Kanita dayali dishekimligi yak-
lasiminin bir sonucu da klinik
rehberlerin hazirlanmasi olmus-
tur. Sonuglar1 degerlendirilen
aragtirmalardan etkinligi kanit-
lanmis uygulamalari ieren ve
meslek pratiginde bizi basariya
kisa ve dogru bir yolla gétiire-
cek rehberler, ¢alismalarimiz
kolaylastirmustur.

Tablo 1’de baz1 6rnekleri g6-
riilen rehberler dishekimliginin
tiim dallarini kapsamaktadir.
Yayimlanmis olan ytize yakin
rehber bulunmakta ve giderek
sayilari da artmaktadir.

Ayrica, son yillarda, saglik
hizmetlerinde kalite giivence standartlar1 da
ciddi bir 6nem tagimaktadir. Dishekimligi ca-
lismalar iin de dikkate alinmas: gereken bu
konu, bir siire sonra 6zel sigortalar, sosyal gii-
venlik sistemleri ya da muayenehane akredi-
tasyonu agisindan giindeme gelecek ve kalite
kriterlerini uygulayan muayenehaneler dnce-




1

>Tablo :

>Tablo : 2

>Tablo : 3

lik kazanacaktir. Saglik turizmi agisindan da
dnem tasiyan ve uygulamaya ge¢memiz ge-
reken kalite giivence standartlarindan birini
de bu yazida kisaca 6zetlemeye calistigimiz
Kklinik rehberler olusturmaktadir..

Klinik Rehberlere Omekler

Bu alanda ¢alisan kurumlardan biri olan
SIGN (Scottish Intercoolegiate Guidelines
Network) yaylar1 i¢inde yer alan 2 rapor

okul 6ncesi ve okul cocuklarinda dis ¢irtikle-
rinden korunma rehberlerini kapsamaktadir.
Tablo 2’de bu raporlardan alinmus kisa bir
rehber 6rnegi verilmektedir.

Listedeki farkli dishekimligi alanlarmdaki
orneklerden birini daha incelersek, enfeksi-
yon riski olan ¢ocuklarda antibiyotik profi-
laksisi i¢in asagidaki prosediirtin 6nerildigini
gormekteyiz (Tablo 3).

Sonug¢

Klinik Rehberler Yayimlayon Kurumlara Ornekler

Giiniimtizde siiratle gelisen yeni yaklasimlara
uyum saglamak, mesleki basarimizda da cid-
di bir rol oynamaktadr. Elektronik ortamda
da kolaylikla ulasabilecegimiz klinik rehber-
ler calismalarimiza yol gosterecektir. Bu yazi-
da genel bir fikir olusturmak amaciyla kisaca
Ozetledigimiz bu konu ilerideki sayilarda mes-
legimizin farkl alanlardaki rehberlerle devam
edecektir. <

SIGN (Scottish Intercoolegiate Guidelines Network)
SIGN
Bright Future

North West Medicines Information Centre

Cda (California Dental Association)

Canadian Cooloboration on Clinical Practice Guidelines
EAPD

American Academy of Pediatric Dentistry

Faculty of Dental Surgery of The Royal College (UK)
American Heart Assocication

Cochrane Institute

National Guideline Clearinghouse

National Guideline Clearinghouse

Faculty of Dental Surgery of The Royal College (UK)

Scottish Intercoolegiate Guidelines Network)

Scottish Intercoolegiate Guidelines Network)

Dogumdan itibaren erigkinlige kadar dis ¢lriikleri, periodontal hasta
Ik, malokluzyon, dental fravma agisindem koruyucu rehbetrler

Kanama egilimli hastalarda cerrahi islem uygulama rehberi
Dishekimliginin tim dallemm ilgilendiren rehberler
Erigkinlerde akut apikal abse tedavisi rehberi

Cocuk hastalarda sedasyon rehberi

Enfeksiyon riski olan ¢ocuk hastalarda antibiyotik profilaksisi
Alveolit tedavisi rehberi

Bakteriyel endokarditten korunma rehberi

Dental implant komplikasyonlarndon korunmada
antibiyotik kullanimi rehberi

Enfeksiyon riski olan hastalarda antibiyotik profilaksisi
Adolesanlarda agiz bakimi rehberi

Cocuklarda cerrahi rehberi

Bas boyun kanserleri nedeniyle radyoterapi ve kemoterapi

Yiiksek Ciiriik Risk Grubu Cocuklarda Koruyucu Klinik Rehber (SIGN)

KAYNAKLAR:

Dis macunu

1000 ppm fluorid iceren dis macunu ile

glinde 2 defa dis fircalama,

Fluorid uygulamasi

1 hafta icinde birer giin ara ile 3 defa

fluoridli cila uygulamasi, Bu uygulama
paketinin 3 ayda bir tekram,

Antimikrobiyel kullominm
Destekleyici uygulamalor

3 ayda bir CHX cila uygulamasi,
Ksilitolli sakizlar

Enfeksiyon Riski Olon Cocuklarda Dishekimligi Midahalesi

Oncesinden Antibiyotik Profilaksisi

Penisilin grubu antibiyotiklere allejisi
olmaycm gocuklar

Penisilin grubu cntibiyotiklere allejisi
olmayamn gocuklar ve antibiyotigin agiz
yoluyla verilemedidi hallerde

Penisilin grubu antibiyotiklere allejisi
olom ¢ocuklarda

Penisilin grubu antibiyotiklere allejisi
olan ¢ocuklar ve antibiyotigin agz
yoluyla verilemedigi hallerde

Amoksisilin 50mg/kg (Maksimum 2 gram)
Klinik islemden 1 saat énce agz yoluyla

Amoksisilin 50mg/kg (Maksimum 2 gram)
Klinik islemden 30 dakika énce IV veya IM

Klindamisin 20 mg/kg (maksimum 600 mg)
Klinik islemden 1 saat énce agz yoluyla

Klindamisin 20 mg/kg (maksimum 600 mg)
Klinik islemden 30 dakika énce IV veya IM

Cda: Guifdelines for the assessment of clinical
quality&professional performance,
http://cda.ordg/page/Guidelines

Cochrane Colloboration: Cochrane reviews,
www.cochrane.org/reviews/en/topics/84.html

National Guideline Clearinghouse: Clinical guide-
line on adolescent oral health care, www.guide-
line.gov

National Guideline Clearinghouse: Clinical guide-
line on antibiotic prophylaxis for dental patient at
risk for infection, www.guideline.gov

National Guideline Clearinghouse: Clinical guide-
line on pediatric oral surgery, www.guideline.gov

National Guideline Clearinghouse: Clinical guide-
line on appropriate use of antibiotic therapy for
pediatric dental patient, www.guideline.gov

National Maternal and Child Oral Health Resource
Center: Bright futures in practice: Oral health,
www.mchoralhealth.org/Toolbox /professionals.ht
ml

New Zealand Guidelines Group: Introduction to
evidence-based clinical guidelines,
www.nzgg.org.nz,/development/document/nzgg._
guideline_handbook.pdf

SIGN: Preventing dental caries in children at high
caries risk, Publication No.47, 2000

SIGN: Preventing dental caries in children at high
caries risk, Publication No.83, 2005
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6k kanali tedavisinde ¢aligma boyu-
B nun dogru olarak saptanmasi, kok
analinin basarili bir sekilde sekillen-
dirilip doldurulmasinda ve kok kanal teda-
visinin uzun dénemdeki basarisinin saglan-
masinda ¢ok dnemli bir etmendir (Katz ve
ark. 1991, Weine 1982). Teorik olarak sekil-
lendirmenin apikal sinir1 dentin-sement bir-
lesiminde olmalidir (Kuttler 1955). Kuttler,
kok kanal sisteminin sonlandigi nokta olan
dentin-sement birlesiminin morfolojik degil,
histolojik bir mihenk noktas: oldugunu bil-
dirmistir (Kuttler 1955). Dentin-sement bir-
lesimi, bu noktada periradikiiler dokular ile
kok kanali dolgu materyali arasindaki temas
en az diizeyde olacag: ve en kiigiik yara yii-
zeyi olusturacagi i¢in kok kanal tedavisinin
apikal sinir1 i¢in uygundur (Palmer ve
ark.1971, Seltzer 1988, Katz ve ark. 1991, Ri-
cucci ve Langeland 1998).

Kuttler (1955), ayn1 zamanda, kok kana-
linda dentin igeren kuronal bolgede daha
uzun bir konik bolge ve sementin bulundu-
gu apikal bolgede daha kisa huni seklinde
bir bolge iceren iki ayr1 bolim oldugu so-
nucuna varmistir. Bu apikal bolgenin sekli-
nin, tabani anatomik apikal foramende (ma-
jor apikal foramen) konumlanan tersine
konik oldugu diistintilmektedir. Tersine ko-
nigin apeksi, siklikla dentin-sement birlesi-
minde veya yakininda oldugu diistiniilen
apikal darlik ile birlikte seyretmektedir
(Kuttler 1958). Ancak Lee ve ark. (2002)
dentin-sement birlesiminin mikroskopik in-
celeme altinda bile her zaman saptanama-
yabilecegini bildirmislerdir. Bu sebeple, kli-
nik uygulamalarda dentin - sement
birlesiminin degil, onun hemen yakininda
veya beraber seyrettigi diistiniilen apikal dar-
ligin tespit edilmesine ¢aligilir. Pulpa doku-
sunun apikalde periodontal doku ile birles-
tigi yerde bulunan apikal darlik kok
kanalinin sekillendirilmesi ve doldurulma-
sinda fizyolojik apikal sinir olarak tavsiye
edilir. Darlik, kok kanalinimn apikal bolgede-
ki en kii¢tik ¢apina sahiptir ve minor ¢ap
olarak da adlandirilir ( Riccuci ve Langeland
1998).

Calismalarm biiyiik bir kisminda sekil-

lendirme, temizleme, dezenfeksiyon ve kok
kanali dolgusu apikal darlik bolgesi sinirlar
ierisinde kaldiginda en iyi iyilesme oranla-
r1 goriildigii sonucuna varilmstir (Basmad-
jian-Charles ve ark. 2002, Kojima ve ark.
2004). Bunun sebebi, dolum materyali ile
apikal dokular arasinda minimal temasin
olusmastyla; doku yikimy, inatgr iltihabi ya-
nitlar ve yabanci cisim reaksiyonlarinin azal-
masidir (Seltzer ve ark.1969). Riccuci ve
Langeland 1998’de yaptiklar histolojik bir
in vivo ¢alismada, sekillendirme ve doldur-
manin apikal darliktan kisa yapilmasinin,
histolojik olarak en iyi sonuglar: verdigini;
gutta-perka ile patin kanal disina tagmasi-
nin, agr1 olmasa bile siddetli iltihabi reaksi-
yonlara yol a¢tigini bildirmislerdir.

Apikal darhgin, olgularin %92’sinden
fazlasinda anatomik apeksten 0.5 mm uzak-
ta ve radyografik apeksten ortalama 1 mm
uzakta oldugu distiniilmektedir (Kuttler
1955, Chapman 1969). Kuttler (1955) yap-
t1g1 calismada apikal darligin (minér fora-
men) anatomik apikal foramenden 0.524-
0.659 mm daha kuronalde oldugunu gos-
termigstir. Gordon ve Chandler ise apikal fo-
ramen ile kok ucu arasindaki sapmanin 3
mm’ye kadar ¢ikabilecegini bildirmislerdir
(Gordon ve Chandler 2004). Hastanin yas
ilerledikge sapma miktar1 da artabilir (Stein
ve ark 1990).

Kok kanali ¢alisma uzunlugunun saptan-
masinda kullanilan ideal yontemin gegerli,
uygulamasi ¢abuk ve kolay; ayn1 zamanda,
hem hasta hem de hekim i¢in rahat olmasi
gerekmektedir (Steffen ve ark.1999). Calis-
ma uzunlugunu belirlemede kullamlan gele-
neksel yontemler; ortalama anatomik deger-
lerin ve anatomi bilgisinin kullanilmast,
dokunma hissi ile tespit, kagit konlarin
ucundaki 1slakligin degerlendirilmesi ve rad-
yografidir (Gordon ve Chandler 2004).

Dokunma hissi gtivenilir bir yontem ola-
rak kabul edilmez. (Ingle 1957, Katz ve ark.
1991). Ehil ellerde kullanish olsa da kisitla-
malar1 vardir. Apikal darhigin yeri ile ilgili
anatomik varyasyonlar, darhgn boyutu, di-
sin tipi ve hastanin yagi; bu yontemle cals-
ma boyu tespitini giivenilmez kilar. Ayrica,
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bazi olgularda kanallar tikanmus veya apikal
darhk iltihabi rezorpsiyona bagh olarak yiki-
ma ugramis olabilir (Stock1994).

Radyografik yontem ise, 3 boyutlu obje-
lerin 2 boyutlu gortntiistinii verdigi i¢in, g6-
rintiintin ayrica yorumlanmasim gerektirir
(McDonald ve Hovland 1990, Martinez-Lo-
zano ve ark. 2001). Ayrica, bu yontemle api-
kal darlik tanimlanamaz; kullanilan teknik,
agilama ve dozdaki farkhihklar goriinttiniin
bozulmasina ve hataya yol agabilir; bu ne-
denlerle, dogru sonug elde etmek zordur
(Ingle 1957, Katz ve ark.91). Tyi bilinmekte-
dir ki, anatomik apikal foramen daima ko-
kiin radyografik apeksinde konumlanmaz.
Daha ziyade lingual/bukkal veya distal/me-
ziyal ytizeylerde bulunur. Eger foramen lin-
gual/bukkal diizlemde ise, farkli agilar kulla-
nilsa bile sadece radyografik olarak
konumunu tespit etmek zordur (Schaffer ve
ark 2005). Bununla birlikte, endodontik te-
davi 6ncesi, kok kanallarinin anatomisini,
koklerin egim ve sayisini, herhangi bir pa-
tolojinin olup olmadigin belirlemek ve ¢a-
lisma boyunun tespiti i¢in rehber olmasi ag1-
sindan radyografi alimmasi gerekmektedir.

Radyasyonun zararlari, radyografik yon-
temlerle birlikte seyreden teknik sorunlar ve
apeksin ilerisinde sekillendirmeden sakin-
mak i¢in elektronik olarak ¢alisma boyu sap-
tanmasi genel dis hekimleri ve endodontist-
ler arasinda popiilarite kazanmistir
(Nekoofar ve ark. 2006). Elektronik Apeks
Belirleyiciler ( EAB ) gerekli radyografi sa-
yisini azaltirlar ve ¢alisma boyunun saptan-
masinda radyografik yontemin tamamlay1-
cast ve yardimasidirlar. Ustelik apikal
foramenin radyografik apeksten ne kadar
uzakta oldugunun ve mevcut perforasyonla-
rin belirlenmesinde de yardimaidirlar (Gor-
don ve Chandler 2004). Elektronik yéntem
ayni zamanda hamilelikte de kullanilabilir
(Trope ve ark 1985). EAB’ler kok kirig ve-
ya catlagy, i¢ veya dis rezorpsiyon, perforas-
yon gibi kok kanali ile periodontal doku ara-
sinda baglantinin bulundugu olgularin tespit
edilmesinde son derece faydahidirlar (Nah-
mias ve ark. 1983).




Birinci Jenerasyon EAB’leri

aalesef cogu tiretici firma, ay-
l \ / I gitlariin elektronik prensip-
lerini tam olarak tanimla-

mazlar. Bu aygitlarin hangi jenerasyona

ait oldugunun bilinmesi veya siniflan-
diridmasinin Klinisyen agisindan ashn-

da bir 6nemi yoktur. Bu daha ziyade pa-
zarlama ile ilgili gelistirilmis bir
stratejidir (Nekoofar ve ark. 2006).

Kok kanalininin uzunlugunun elektro-

nik yontemle hesaplanmasi ilk defa
Custer tarafindan 1918 yihnda arastiril-
mustir (Custer 1918). Sunada 1942 y1-
linda, periodontal ligaman ve oral mukoza
arasinda yaklasik 6.5 k_ elektrik direnci ol-
dugunu bildirmistir. Daha sonra, Sunada
(1962) EAB’lerinin periodontal ligaman ve
oral mukoza arasindaki elektriksel direng
farkliliklarinin 6l¢tilmesiyle apeksi okuyabi-
lecegini ifade eden “biyolojik karakteristik
teori” ilkesini klinik uygulamaya takdim et-
mistir. Kok kanal sistemi, elektrik akimini
yalitan dentin ve sement ile ¢evrilidir. Mi-
nor foramende, kanal boslugundaki iletken
maddeler (doku, sivilar) ile kendisi de bir
iletken olan periodontal ligaman arasmda-
ki elektrik gecisini saglayan ufak bir delik bu-
lunur. Bu sebeple dentin kanal i¢indeki do-
ku ve sivilarla birlikte bir direng olusturur.
Bu direncin degeri dentin ve kanal icerigi-

ikinci Jenerasyon EAB'leri

Birinci jenerasyon EAB’lerinin
¢alisma prensibi (Alagcam 2000).

Birinci jenerasyon EAB’lerinin
¢alisma prensibi (Alagcam 2000).

nin miktaria ve dogal direnglerine bagh ola-
rak degisir. Endodontik bir ege kanal icine

yerlestirilip min6r foramene ulastigin-
da, endodontik ege ile foramen arasin-
daki direng, direncli maddenin (dentin,
doku, sivilar) etkin uzunlugu azaldig:
icin diiser (Nekoofar ve ark. 2006) (Re-
sim:1)

Birinci jenerasyon EAB’ne Root Canal
Meter, Endodontic Meter, Endodontic
Meter S II, Dentometer ve Endo Radar
verilebilir(Gordon ve Chandler 2004)
(Resim:2).

Birinci jenerasyon elektronik apeks be-
lirleyiciler, radyografik yontemle kiyaslandi-
ginda giivenilmez bulunmustur. Ctinkii bi-
rinci jenerasyon EAB’ler gercek ¢alisma
uzunlugundan daha kisa veya daha uzun so-
nuglar vermektedir (Tidmarsh ve ark. 1985).
Pek ¢ok rezistans temeli ile calisan EAB’in
kuru ortamlarda gecerli sonuglar verdigi
gosterilmis olsa da, kanal igerisinde giiglii
elektrolitlerin, agir1 kanamanin, cerahat ve-
ya pulpa dokusunun bulundugu durumlar-
da her zaman dogru sonuglar vermedigi bil-
dirilmistir (Suchde ve Talim 1977). Bu
durumlarda egenin ucu elektrolite dokun-
dugu andan itibaren dogru akim dokulara
dogru yayilir, elektrik devresi tamamlanir ve
alet yanls bir sekilde minor foramene ulas-
tigimiz1 gosterir (Suchde ve Talim 1977).

trodlar tizerinde polarizasyon etkisi

yaratan ve boylelikle onlarin perfor-
mansini olumsuz etkileyen dogru akim ile
calismaktaydi. Bu durum alternatif akim
ile desteklenen elektronik apeks belirleyi-
cilerinin gelisimine yol agnustir. fkinci je-
nerasyon elektronik apeks belirleyiciler ka-
nal empedansindaki degisiklikleri
saptayan tek frekansh alternatif akim ile
calismaktadir (Venturi ve Breschi 2005).
Ikinci jenerasyon EAB’leri iki farkl elek-
triksel sistemle ¢alisir. Bunlardan biri, dii-
stik frekansli salinim yapan elektronik
apeks belirleyicileri; digeri ytiksek frekans-
l1 olan ve kapasitans ile calisan EAB’dir
(Nekoofar ve ark. 2006). Kapasitans be-
lirli bir elektrik potansiyeli ile bir bolgede
toplanan elektrik yiikii miktaridir. Bagka

Sunada (1962)’nin EAB aygit1 elek-

Bu teori ile Inoue, SonoExplorer isimli
diisiik frekansh salinim yapan EAB’ni ta-
sarlamustir. Bu aygit her iki empedans: da
olcer ve 6l¢iimler birbirine yaklastiginda
kanal sonunda oldugunu gésterir. Aletin
en 6nemli dezavantaji kalibrasyon gerek-
tirmesidir (Nekoofar ve ark. 2006).
Yiiksek frekansli ve kapasistans ile ¢alisan
EAB’e 6rnek olarak Hasegawa tarafindan
1977 yilinda tasarlanan Endocater adh ay-
git gosterilebilir. Aygit 400 kHz ytiksek
akimla ¢alismaktadir (Nekoofar ve ark.
2006).

Ikinci jenerasyon EAB’lerinin en 6nemli
dezavantajlart: dogru 6l¢iim yapabilmesi
i¢in kuru ortama gereksinim duymasi,
hastada duyarlilik olusturmas, aletin ka-
librasyon gerektirmesidir (Nekoofar ve
ark. 2006).

bir deyisle, kapasitans yiizeylerin belli bir
gerilimdeki tasiyabilecegi maksimum yiik
miktarini verir.

Oral mukoza membranu ile diseti olugu ta-
bani arasindaki empedansin kanal sonu ile

Resim | 3 Birinci jenerasyon EAB’lerinin
¢alisma prensibi (Alagam 2000).

oral mukoza membrani arasindaki empe-
dansa ¢ok yakin oldugu diistintilmektedir.

Ikinci jenerasyon EAB’ne diger drnekler
olarak; EAB’ne Sono-Explorer Mk I1I, Apex
Finder, Endo Analyzer, Exact-A-Pex ve For-
matron IV verilebilir (Gordon ve Chandler
2004) (Resim:3).
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Ucilincii Jenerasyon EAB’leri

® o__ ciincii jenerasyon EAB’ler farkh
frekanslarda alternatif akim kulla-

nirlar. Bu tip aygitlar kanallarda-

ki elektrolit varligindan etkilenmezler.

Ugiincii jenerasyon EAB’ler ikinci jene-

rasyona benzerler; farkliliklari, ¢oklu fre-
kans kullanmalar1 ve kanal empedansin-
daki degisiklikleri saptamalaridir.
Empedans, alternatif akimli bir elektrik
devresinde, uygulanan voltaj ile ortaya ¢1-
kan akim arasindaki oran olarak tarif edi-
lir (Venturi ve Breschi 2005).

Orijinal ti¢tincii jenerasyon EAB’leri-
ne 6rnek Endex veya muadili Apit’tir. Apit
kanalda elektrolit oldugunda da ¢alismak-
tadir; fakat, her kanalda kalibre edilmesi
gerekmektedir (Gordon ve Chandler
2004).

Ugiincii jenerasyonlarin giivenilirligi
eski sistemlere gore daha fazla ve tistiindiir
(Spangberg 1998). Pek ¢ok ¢aligma ile
tigtincii jenerasyon EAB’lerinin dogruluk

ﬁgﬁncﬁ jenerasyon elektronik
apeks belirleyicilerden Root ZX

Birinci jenerasyon EAB’lerinin
¢alisma prensibi (Alagam 2000).

oranlarinin %85-95 arasinda oldugu gos-
terilmistir (Fouad ve ark. 1993, Frank ve
Torabinejad 1993, Mayeda ve ark.1993).

Root ZX (Resim 4) belirli bir kanal se-
viyesinde iki farkli akim empedanslarinin
oranini hesaplamak tizere gelistirilmistir
(Kobayashi 1995). Kalibre edilmesine ge-
rek olmayan bir aygittir (Gordon ve
Chandler 2004).

Wrbas ve ark. (2006) yaptiklari in vivo
¢alisgmada RootZX kullanilan olgularin
%75’inde ve Raypex 5 (Resim 5) kullani-
lan olgularin %80’ inde minor foramenin
+ 0.5mm sinirlar igerisinde tespit edildi-
gini, her iki yontem arasinda anlamh bir
fark bulunmadigim bildirmislerdir. Cals-
malar kanalda NaOCI varliginda Root
ZX’in gegerliliginin olumsuz etkilenme-
digini gostermistir (Venturi ve Breschi
2005).

Bununla birlikte apikal darhigin 0.5
mm uzakhkta yapilan olgtimlerdeki geger-

Ray-pex'§

-w'

Dérdinci Jenerasyon EAB'leri

Dérdiinci jenerasyon EAB’ler rezistans
ve kapasitans olgiimlerini ayr1 ayri yapar ve
apeksten uzakligi saptamak icin onlar1 bir ve-
ri tabani ile karsilastirirlar (Gordon ve
Chandler 2004).

Dérdinci jenerasyon EAB’lerine 6rnek
olan Bingo 1020 ile yapilan in vitro bir ¢alis-

mada, aygitin RooT ZX kadar giivenilir oldu-
gu bildirilmistir (Kaufman ve ark. 2002). Bu
aygit daha sonra Raypex 4 (Resim 7) adiyla
piyasaya stiriilmiistiir.

Dérdiinctii jenerasyonlara diger 6rnek
olarak Elements Diagnostic Unit ve Apex Lo-
cator verilebilir (Gordon ve Chandler 2004).

lilikleri Root ZX i¢in Pagavino ve ark.
(1998) tarafindan %82, Czerw ve ark. Ta-
rafindan (1995) yapilan ¢alismada ise
%100 olarak bulunmus; Endex i¢in Frank
ve Torabinejad (1993) tarafindan %90
olarak bulunmustur. Boylelikle tigtincii je-
nerasyon EAB’nin gegerliliginin tek fre-
kansh ¢alisan ikinci jenerasyonun EAB’le-
ri ile ayn1 oldugu bildirilmistir.

Wrbas ve ark (2007), Root ZX’in, yapi-
lan dlgtimlerin %75’inde, Raypex 5’in
(tigtincii jenerasyon) ise, %80’inde mindr
foramenin + 0.5 mm sinirlari icinde so-
nuglar verdiklerini; cihazlar arasinda ista-
tistiksel olarak anlaml bir fark bulunma-
digini bildirmislerdir.

Uciincii jenerasyonlara EAB’lerine, di-
ger ornekler olarak Apex Finder AFA,
Neosono Ultima EZ, Justy II, ProPex (Re-
sim 6), Mark V Plus ve Endy 5000 verile-
bilir (Gordon ve Chandler 2004).

Uctincii sinif elektronik apeks

buluculardan ProPex

Resim | 7 Dérdiincii jenerasyon elektronik
apeks belirleyicilerden RayPex 4
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EAB'lerinin Givenilirligini ve Kullaniminu Eikileyen Eimenler

6k kanallar1 icerisinde elektrolit

bulunmasinin ve apikal forame-

nin ¢apinin, EAB’lerinin hassasi-

yetini etkileyen iki ana etken oldugu dii-
siintilmektedir (Huang 1987).

ElAyouti ve ark. (2005) apikal boyu-

tun EAB’lerin giivenilirligini etkiledigini,

genis apeksli dislerde aygitin ¢alisma bo-
yunu normalden daha kisa saptadigini
bildirmislerdir. Genis bir apikal foramen-
deki ¢ok ince dentin duvarlari, ege ucu
ile apikal foramen arasindaki total em-
pedensi etkileyerek, normalden kisa oku-

maya neden olabilmektedir (Gordon ve
Chandler 2004).

Huang ve ark. (1987) ozellikle, fora-
menin ¢ap1 0.2 mm’nin tizerine ¢iktigin-
da bu durumla karsilagildigini bildirmis-
leridir.

Sekillendirmeden sonra siklikla olu-
san “debris” ve dentin talaslarinin da
EAB’lerinin hassasiyetini etkileyebilecegi
bildirilmistir (Rivera ve Seraji 1993). Al-
ves ve ark. (2005) ise, “retreatment” esna-
sinda TriAuto ZX’in olgularin %80’inde
+0.5 mm sinirlar icerisinde ¢alisma bo-

yunu saptayabildigini gostermislerdir.

Konuyu inceleyen ¢alismalarda kul-
lanilan metodolojinin biiyiik 6nemi var-
dir. In vivo ¢alismalar EAB’lerinin ger-
cek giivenilirligi icin daha 6nemlidirler
(Czerw ve ark. 1995). In vitro ¢alisma-
larda kullanilan iletken materyaller,
apeksten sizabilecegi i¢in erken okuma-
lara neden olabilirler (Czerw ve ark.
1994).

Woolley ve ark. (1974) EAB’lerinin
kalp pili tastyan hastalarda zararlh etki-
lerinin olabilecegini bildirmislerdir.

Sonu¢

tritksiyonun belirlendigi anlamina gelmez. Daha ziyade egenin
kanal igerisinde periodontal ligamana yakin bir yerde oldugunu
gosterir (Nekoofar ve ark. 2006).

Higbir yontem endodontik ¢alisma boyunun tespitinde tam ola-
rak giivenilir degildir (Gordon ve Chandler 2004). Bu nedenle,
EAB’lerinin, 6zellikle radyografik yontemle desteklenmesi ge-
rekmektedir. <

Modern elektronik apeks belirleyicilerinin ¢ogu, kanal di-
sinda periodontal ligamanin basladigi noktay: belirleme
yetenegindedir. Buradan hareketle, sekillendirmenin kanal igeri-
sinde bitirildiginden emin olmak amaciyla bir formiil uygula-
nabilir. Cogu makalede, cihazin, egenin ucunun periodontal do-
ku (sifir noktast) ile temasta oldugunu belirttigi uzunluktan 0.5
mm ¢ikartilmas: gerektigi bildirilmistir. Ancak bu, apikal kons-
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Nikel - Titanyum
doner dlet sistemleri ve
sekillendirme yontemleri

kanallarmnin orjinal formuna uygun

olarak sekillendirilip, dezenfekte
edildikten sonra, inert, boyutsal degisiklik
gostermeyen, biyolojik olarak uyumlu bir
kanal dolgu materyali ile fizyolojik foramen
apikaleye kadar sizdirmaz bir sekilde ti¢ bo-
yutlu olarak doldurulmasmna baghdir
(1,4,5). Kanal tedavisinin basarisinda en
6nemli rolii kok kanallarinin temizlenmesi
ve sekillendirilmesi olusturmaktadir. Gii-
niimiize kadar daha etkili ve pratik bir te-
mizleme ve sekillendirme yontemi bulmak
amaciyla pek ¢ok ¢alisma gergeklestirilmis-
tir. Cesitli kanal aletleri ve sekillendirme
yontemleri dishekimlerinin kullanimina
sunulmustur.

Ni-Ti egeler 1980’lerin sonunda tretil-
mistir. Temel olarak Ni-Ti alagimlarmn iki
ozelligi endodontide kullanimini saglar; sii-
perelastisite ve metal yorgunluguna kars:
yiiksek direng. Bu 6zellikleri sayesinde Ni-
Ti egeler kok kanallarinin sekillendirilmesi
sirasinda kok kanalini takip ederek daha az
perforasyona sebep olurlar. Paslanmaz ¢e-
lik egelerle kargilastirilinca nikel-titanyum
egeler orijinal kanal seklini korumada daha
etkilidirler. Daha az ledge, apikal zip, kanal
transportasyonu ve perforasyonu olustu-
rurlar. Kirllma riskleri disiiktiir ve daha
hizli enstrumantasyon yapilabilinir. Kok
kanali igine girmeden once egeyi biikmeye
gerek yoktur. Bunlarin yaninda korozyona
paslanmaz celik egelerden daha direnglidir.
Metal olarak hafif ve biyouyumludur. Isi
iletimi asir1 derecede diisiiktiir (8,9).

Endodontik tedavinin basarisi, kok

Ni-Ti Déner Alet Sistemlerinin Genel
Ozellikleri ve Kullarumlannda Dik-
kat Edilmesi Gerekenler

1990'larin bagindan beri, pek ¢cok Ni-Ti do-
ner alet sistemleri endodonti pratiginde
kullanilmugtir (2). Bu sistemler genel olarak
hem kok kanalinin etkin ve hizli sekillendi-
rilmesini, hem de step down felsefesine uy-
gun ¢alisma imkanini dishekimlerine sun-
maktadir.

Bu sistemlerin, genelde sadece kuronal-
de kullanilan, %6 gibi genis agilar1 olan ka-
nal aletleri sayesinde, 6nce kuronal kisim
sekillendirilmekte boylece enfekte dokula-
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rin apikal bolgeye itilmesi engellenmis ol-
maktadir. Bu ayrica bu bolgede yikama so-
lasyonlari i¢in bir rezervuar olusturarak so-
liisyonlarin etkinligini arttirmaktadir (6).

Bu sistemlerde kullanilan kanal aletleri-
nin farkh kesitleri, ug genislikleri ve dizayn-
lar1 ve farkli kesim agilar1 vardir.

Kesim agis1, ProFile’da notr ya da nega-
tiftir. Bunun yaninda ProTaper, HERO642,
HeroShaper’da hafif pozitif, K3’te ise zip,
perforasyon ve basamak riskini arttiran agi-
r1 pozitif kesim agis1 vardir.

Elastiklik ve kirilmaya direnc, farkl sis-
temlerde farkli govde kalinliklari vardur.
Govde kalmhg arttikga kirilmaya direng
artmakta fakat elastikiyet azalmaktadur.

Yiv aralig1 ve debris ¢ikisy, yiv araligi ne
kadar ¢ok olursa elastiklik o kadar artar. Bi-
rim alanda az keski olmasi debrisi kurona-
le yonlendirir.

Kok kanallarinin  sekillendirilmesinde
kullanilan geleneksel el aletlerinde, kanal
aletinin ucu ile saft1 arasindaki %2’lik agi;
Ni-Ti doner aletlerde %4, %6 ve tizerinde
olmaktadir (sekil 1). Bu ac artis1, kok ka-
nallarinin sekillendirilmesinde amaglanan,
en dar yeri fizyolojik foramen apikalede
olan ve kuronale dogru gittikge genisleyen
konik sekilde bir form elde etmeye yardim-
c1 olmaktadir (sekil 2) (6). Ayrica ProTaper
gibi bicak kism1 boyunca degisken ag1 gos-
teren sistemler de vardir. Bu durum kanal
aletinin her bir béliimiiniin kanalin spesi-
fik bir bolgesini sekillendirmesini saglar ve
bigak kismuini sabit acili egedeki gibi biitiin
halinde kanala temas etmeyeceginden alet
tizerinde daha az stres birikimi ve daha di-
stik karik riski olusturur.

Sekillendirme sirasinda meydana gelen
debris doner aletin yivleri aracihigiyla kuro-
nalden ¢ikar. Yiv araligi genisledik¢e debris
¢ikagt artar. Apikalden ¢ikan debris miktar:
bakimindan NiTi esash kanal aletleriyle uy-
gulanan sekillendirme yontemleri ile, pas-
lanmaz gelik esash kanal aletleri ile uygula-
nan geleneksel yontemleri karsilastiran
arastirmalar hentiz yeterli sayida degilse de;
NiTi esash doner sistemlerin el ile ve itme
¢ekme hareketiyle uygulanan geleneksel
yontemlere gore, apikalden daha az debris
¢ikigina neden olduklar bildirilmistir. Yil-




maz doktora ¢alismasinda, NiTiflex ile uy-
gulanan step-down yonteminin ve NiTi d6-
ner ProFile 04-06 & Orofice Shaper sistemi-
nin NiTi doner HERO 642 sisteminden da-
ha fazla apikal debris ¢ikisina neden olduk-
larin1 bildirmistir (15).

Doéner alet sistemleriyle birlikte lubri-
kantlar, mekanik enstriimantasyon sirasin-
da agiga cikan debrisin stispansiyon i¢inde
tutulmas: ve bulamag haline getirilmesi i¢in
kullanilmaktadir. Yikama soliisyonlar1 lub-
rikant olarak sunulmasma ragmen pazara
jel formunda 6zel maddeler de sunulmus-
tur. Bunlardan ikisi; EDTA ve urea peroksit
iceren mum bazli RC-Prep ve glikol bazli
Glyde’dir (2). Lubrikantlarin iddia edilen
bir diger 6zelligi endodontik el aletlerinin
ya da doner aletlerin mekanik hareketinin
kolaylastirilmasidir. Kesim etkinliginde y1-
kamanin roliyle ilgili bir arastirma; musluk
suyu ve %2.5’lik NaOCl'in kuru ¢alistimasi-

Lightspeed sistemi

na kiyasla kesim etkinligini arttirdigin: bil-
dirmistir. Bu ¢alismanin yazarlar artan et-
kinlik faktorii olarak lubrikantin debrisi
uzaklastirma kabiliyetini kamit olarak gos-
termislerdir. Benzer olarak, giincel ¢alisma-
larda ProFile ve ProTaper enstriimanlarla
yikama altinda calisildiginda tork derece-
sinde azalma oldugu bulunmustur (7).

Déner aletlerle kok kanali sekillendirme
sirasinda dikkat edilmesi gereken en 6nem-
li ozelliklerden birisi basing yapmadan ¢a-
ligmaktir. Kok kanali i¢indeki aletin kontro-
I her zaman hekimin elinde olmalidir. Kok
kanali i¢indeki alet, bastirilmadan, pasif ba-
singla uygulanmalidir. Yani, kok kanal
icinde bir direngle karsilagildiginda kanal
aleti hemen geri ¢ekilmelidir. Kok kanal
icinde ¢ok kiigiik pasif basinglarla ileri-geri
caligtlmalidir. Kalsifiye kanallarda kullanil-
mamalidir (6).

Sekillendirme sirasinda kanal aletleri

kanal icinde 10sn.’den fazla ¢alistirlmama-
lidir. Kanal iginde asla durdurulmamahdur.
Her kullanimdan sonra kanal aleti tizerin-
deki yivler mikroskop altinda incelenmeli,
herhangi bir deformasyon goriiliirse tekrar
kullanilmamalidir (6).

Biitin Ni-Ti doner alet sistemlerinde
belirli ve sabit bir devirde calisilmas: gere-
kir. 1990’larin basinda ilk jenerasyon, basit
elektrikli motorlarin kullanimindan bu ya-
na yeni tork kontrollti motorlar doner alet-
ler igin gelistirilmistir. Rediiksiyonlu elek-
trikli motorlar déner Ni-Ti sistemler icin
daha uygundur, ¢iinkii sabit bir rpm(rotati-
on per minute-dakikadaki dénme sayisi)
diizeyi saglarlar (2). Havali motorlarla re-
diiksiyonlu angldruva kontrolstiz bir uygu-
lamadur. Tork kontrolii olmayacagindan di-
se fazla kuvvet uygulanmasi ya da aletin se-
killendirme sirasinda durmasi séz konusu
olabilir(sekil 3).

1990’larin baglarinda Dr.Steve Senia ve
Dr.William Wildey tarafindan gelistirilmis-
tir. Canal Master U sisteminin nikel-titan-
yum versiyonudur. Kesit sekli 3 yuvarlak
girinti gosteren U seklindedir.

20 numaradan 100 numaraya yarim nu-
maralari da igeren 25 enstiirmandan olusan
bir settir.

Tavsiye edilen calisma hizi 1500-2000
devir/dakikadur.
Uzun, ince kesmeyen bir saft ve 0,25-2

mm’lik kesici u¢ kisimdan olusmaktadir.
Ince, kesici olmayan safti sayesinde ¢ok es-
nektir. Bu sayede ¢ok daha ytiksek rotasyon
hizlarinda daha az metal yorgunlugu olus-
maktadir.

Biitiin LightSpeed enstiirmanlar keskin
olmayan yuvarlak ugla biter. U¢ uzunlugu
enstiirman numarasi biiytidiikee artar ve
esneklik azalir.

LightSpeed sistemi hakkinda ¢ok fazla
¢alisma vardir. Pek cok caligmada kanal

transportasyonu ve sekillendirme hatalari-
na ¢ok az rastlandigi gosterilmistir.

Diger Ni-Ti sistemlerden farkli olarak
step-back yontemiyle sekillendirme yapilir
(2,6,11,3).

Sekillendirme Prosediirii

* Kuronal giris kavitesi hazirlanir.

e Caligma boyu 15 numarali k-file ile he-
saplanir (sekil 4).

* Apikal preparasyona baslamadan 6nce
foramen apikalenin genisligi Master Apikal

Sekil 10: Sekillendirmeye Orifice Shaper #3 ile baslemir

Sekil 13: .06/20 ile direncle karsilasilan yere kadar
sekillendirme yapilir

Sekil 11: Orifice Shaper #2 ile devam edililr

Sekil 12: .06/25 ile direncle karsilasilan yere kadar
sekillendirme yapilir

Sekil 14: .04/25 ile direngle karsilasilon yere kadar
sekillendirme yapilir

sekil 15: Calisma uzunlugu scptemir



dosya

Rotary (MAR) listesine bakilarak hesapla-
nir.

e Kanala sikica yerlesebilen ilk enstru-
man yani First Lightspeed Size to Bend
(FSLB) ile mekanik sekillendirmeye basgla-
nir (sekil 5).

* MAR’a ulagincaya kadar enstruman-
lar sirast ile kullanilarak sekillendirme yapi-
lir (sekil 6).

e Apikal kismin sekillendirmesi tamam-
lanmca step-back teknigi uygulanarak kok
kanalinin orta ve kuronal kismu sekillendi-
rilir (sekil 7).

* MAR ile rekapitiilasyon yapilir ve irri-
gasyon uygulamas sarttir (sekil 8).

* MAR Listesi (tahmin edilen FLSB ve
MAR no’lar1) Maksilla (Tablo 1)

Sekil 16: .06/20 ile galisma uzunlugunda sekil-
lendirme ycrpilir

FLSB no

l.premolar ..
2.premolar

Moaksilla (Tablo 1)

2.molar

Kesiciler

1.premolar
2.premolar
1.molar
2.molar

Mandibula (Tablo 2)

25(bukkal) 30(pal
25(bukkal) 30(palatinal)

25(mesial) 30(distal)
25(mesial) 30(distal)

-..40(bukkal) 50(pal.)
40(bukkal) 50(pal.)

40(mesial) 50(distal)
45(mesial) 50(distal)

Sekil 17: .04/25 apikalde yeterli se-
killendirmeyi yapamoazsa .04,/30,
.04/35 ile sekillendirmeye ¢alisma

tem sonlondimhr

uzunlugunda devam edilir

ProFile sistemi

Sekil 18: .06/20 ile calisma uzunlu-
Junda sekillendirme yapilarak yén-

sekil 19: ProTaper sistemde kullami-
lon toplam 6 adet kanal aleti

1994 yilinda Dr. Ben Johnson tarafindan
tanimlanmus bir sistemdir.

ProFile’in kesiti radial alanlar1 olan U sek-
linde bir kesittir (sekil 9).

Mermi seklinde keskin olmayan uca sahip-
tir. Notr ya da hafif negatif kesim acis1 var-
dir. Bu da kesmekten ¢ok yiizeyi siyirmasi-
na sebep olur. Debrisi yivleri sayesinde ku-
ronale yonlendirir.

Onerilen rotasyon hizi 150-300 devir/daki-
kadir. Sabit deviri saglamak icin elektrikli
motorlarin kullanimi havali motorlardan
daha etkindir.

Bu sistem her biri farkh boyutta dort tir
kanal aletinden olusmaktadir.

ProFile Oriface Shapers (17- 19mm)
ProFile Rotary Instrument System (21, 25,
30 mm)

ProFile Series 29 (21, 25, 30 mm)

ProFile GT Rotary Instrument System (21,
25,30 mm)

ProFile Oriface Shapers, kok kanalinin ku-
ronal boliminin hazirlanmasinda, post
yerlestirilmesinden 6nce veya retreatment
olgularinda giitaperka ve sealer’1 uzaklagtir-
makta kullanilir.

Bu dort aletin ve .02 agili ProFile el aletleri-

nin kendi aralarinda kombine kullanimlar:
sonucu dort tane ProFile sekillendirme
yontemi ortaya cikmugtir (2,6,10).

ProFile .02 El aletleri ve ProFile .05 ile sekil-
lendirme yontemi

ProFile .04 ve .06 sekillendirme yontemi
ProFile .04 / .06 ve Orifice Shapers ile sekil-
lendirme yontemi

ProFile GT ve .04 ile sekillendirme yontemi

Sekillendirme Prosediirii

Bu yontemlerden en ¢ok kullanilani ProFi-
le .04/.06 ve Oriface Shaper ile sekillendir-
me yontemidir.

Bu yontem dort asamadan olusur.

Crown-Down Asamasl

* Preoperatif radyografiye bakilarak
tahmini ¢alisma boyu hesaplanir.

* Bu asamada ama¢ tahmini caligma
boyundan 3mm kisaliktaki noktaya kadar
sekillendirme yapmaktir.

¢ ProFile oriface shaper no:3 (.06/40) ve
ProFile Oriface Shaper no:2 (.06/30) sirast
ile kullanilir (sekil 10-11).

e ProFile .06/25 ve ProFile .06/20, kok
kanali i¢inde ileri geri kiigiik hareketlerle,

direngle kargilagincaya kadar ilerlenir (sekil
12-13)

* ProFile .04/20 ile ger¢ek c¢alisma bo-
yuna 3mm kadar yaklagilir (sekil 14).

Gercek ¢alisma uzunlugunu hesap-
lanmasi

* 10 veya 15 no’lu geleneksel K-file ege-
lerle saptanur (sekil 15).

* Gergek ¢alisma boyu hesaplandiktan
sonra crown-down islemi tamamlanur.

Apikal sekillendirme

e ProFile .04/20 ve ProFile .04/25 ile
gercek calisma boyunda sekillendirme ya-
pilir. Boylece crown-down islemi tamamla-
nir (sekil 16).

* Eger apikaldeki bu sekillendirme ye-
terli goriilmezse ProFile .04/30 ve ProFile
.04/35 sirasiyla kullanilarak genisletme ya-
pilabilir (sekil 17).

Final sekillendirme

e ProFile .06/20 ile gercek c¢aligma
boyunda yapilir. Son sekillendirmede gere-
kiyorsa daha biiyiik aletler kullanilabilir
(sekil 18).



Protaper sistemi

ProTaper doner alet sistemi Dr. Cliff Rudd-
le, Dr. John West ve Dr. Pierre Machton ta-
rafindan dizayn edilmistir. Bu sistem 3 se-
killendirici (SX, S1, S2), 3 tane bitirici (F1,
F2, F3) olmak iizere temelde 6 enstiirmana
dayanmaktadir (sekil 19). ProTaper'in ug
dizayn1 keskin olmayan modifiye aktif ug-
tur. Kesiti tiggen konvekstir. Bu sayede ka-
nal aleti ile dentin arasindaki kontak agisi
azalir ve kesme etkinligi artar.

Dizaynini diger sistemlerden farkli kilan
ozelligi, bigaginin uzun ekseni boyunca de-
gisen acilar icermesidir. Sekillendirici egeler
kuronale dogru artan ag1 igerirken, bitirici
egelerde kuronaldeki ag1 daha kiigiiktiir. Bu
sayede sekillendirici egeler kuronal kismin
sekillendirilmesinde daha etkinken, bitirici-
ler apikal kisimda etkindir.

1. Yardima sekillendirici kanal aleti (SX)

SX kanal aleti, sekillendirme isleminin
basinda uzun ve orta uzunlukta kanallarin
kuronal kismin sekillendirlimesinde Gates
Glidden frezler gibi rol oynar. Ayrica kisa
kanallarda sekillendirme isleminde kullani-
Lr.

2. Sekillendirici kanal aletleri (S1, S2)

S1 ve S2 oncelikle kanalin kuronal ve
orta 1/3’iiniin gekillendirilmesinde kullani-
lir. Ayni zamanda bitirici kanal aletlerinden
once ¢alisma uzunlugunda kullanilir.

3. Bitirici kanal aletleri (F1, F2, F3)

Bu aletlerle ¢alisma boyunda calisilir.
Bunlar apikal 1/3’iin sekillendirilmesinde
aktiftir. Kanalin anatomisine gére sekillen-
dirici egelerden sonra bitirici kanal aletleri-
nin sadece birini kullanarak kanal sekillen-
dirilme islemi tamalanilabilir.

Bitirici egelerin kesme etkinmlikleir faz-
la oldugundanbunlarla bir kere fizyolojik
foramen apikaleye ulasildiktan sonra alet
kanaldan ¢ikarilir. Giintimiizde bu kanal
aletlerine daha genis kanallarda da kullani-
labilmesi i¢in F4, F5 bitirici kanal aletleri
eklenmistir. Ayrica tretici firma, doner
aletlerle ayn1 dizaynda el aletlerini ve retre-
atment icin 3 egeden olusan (D1, D2, D3)
kanal aletlerini de kullanima sunmustur.

ProTaper sisteminin ¢alisma prensipleri

HERO642 sistemi

doner alet sistemlerinin genel ¢alisma pren-
sipleriyle uyum gostermektedir. Sekillendir-
me sirasinda hizin 250-350 devir/dakika ol-
masina dikkat edilmelidir (2,6,12).

Uzun ve Orta Uzunlukia K6k Kanal-
larnda $ekillendirme Prosediirii

* S1 kanal aletiyle kuronal ve orta 1/3’te
kalacak sekilde sekillendirme yapilir. Opsi-
yonel olarak S2’de ayni sekilde kullanilabilir
(sekil 20).

* Calisma boyu belirlenir (sekil 21).

e S1 ile ¢alisma boyunda sekillendirme
yapilir (sekil 22).

e S2 ile ¢alisma boyunda sekillendirme
yapilir (sekil 23).

* F1 ile calisma boyunda sekillendirme
yapilir (sekil 24).

* 20 numarali el aleti kanala yerlestirilir.
20 numarah ege ¢alisma boyunda ilerliyor,
25 numaral ege daha geride kaliyorsa sekil-
lendirme tamamlanmis demektir (sekil
25,26,27).

* Fakat eger fizyolojik foramen apikale
20 numarah kanal aletinden genis ya da faz-
la sekillendirildiyse 25 numaral kanal aleti
de ¢alisma uzunluguna ilerleyecektir. Bu
durumda F2 ile ¢alisma boyunda sekillen-
dirme yapilir (sekil 28,29,30).

* 25 numaral kanal aleti ¢alisma uzun-
lugunda ilerliyor, 30 numara ilerlemiyorsa
sekillendirme sona erdirilir (sekil 31).

* 30 numaral alet de ¢alijma boyuna
ilerliyorsa F3 kullanilir.

Kisa Kék Kanallarindaki $ekillendir-
me Prosediri

* SX ile fixyolojik foramen apikaleye 2,3
mm. kalana kadar yaklasilir (sekil 32).

* El aleti ile calisma uzunlugu belirlenir
(sekil 33).

e SX kanal aletiyle ¢caligma boyunda se-
killendirme yapilir (sekil 34).

* F1 kanal aletiyle ¢alisma boyunda se-
killendirme yapilir (sekil 35).

* 20 numarali kanal aleti fizyolojik fora-
men apikaleye uzaniyorsa sekillendirme bi-
tirilir.

Micro-Mega firmasi tarafindan tretilmek-
tedir. Birinci jenerasyon rotary sistemler
notral veya hafif negatif kesme agilarina sa-
hiplerdi. Ikinci jenerasyon sistemler arasin-
da yer alan HERO642 sistemi ise ¢ok daha
iyi kesme verimliligi saglayan pozitif kesme
agisina sahiptir.

Egeler nispeten esneklerdir fakat kesme
bolgelerinde esit bir kuvvet dagitimin siir-

diirmektedirler. HERO egeleri, diger doner
sistemlere benzer olarak, kesen yivli bir bél-
geye ve de kesmeyen pasif bir uca sahiptir-
ler. Egeler renkli olarak kodlandirilmislar-
dir. HERO642 yontemi “High Elasticity in
Rotation” tanimininin kisaltilmigidir. 642
rakamu ise sistemde kullanilan egelerin .02,
.04, ve .06 koniklik agilarindan gelmektedir.

HERO642 sisteminde kullanilan Ni-Ti

$ekil 20: S1 komal aleti ile tahmini uzunlukta sekillen-
dirme yapilr §ekil 21: Calsma uzunlugu saptanir

Sekil 22: S1 kemal aleti ile ¢alisma uzunlugunda sekil-
lendirme yapilir $ekil 23: 52 kanal aleti ile cahsma
uzunlugunda sekillendirme yapilir

Sekil 24: F1 kanal aleti ile tahmini uzunlukta sekillen-
dirme yapilr §ekil 25: 20 nolu kanal aleti fizyolojik fora-
men apikaleye oturuyorsa sekillendirme son verilir.

$ekil 26: Bu durumda 25 nolu kanal aletinin fizyolojik
foramen apikaleye ulasamamoeaist gerekir §ekil 27: Bu
durumda F2 kanal aleti kullonilmaz

Sekil 28: 25 nolu kanal aleti fizyolojik foramen apikale-
ye kadar ilerliyorsa $ekil 29: 25 nolu kanal aleti fizyo-
lojik foramen apikaleye kadar ilerlemiyorsa

Sekil 30: F2 kanal aleti calisma uzunluguda sekillendir-
me yapilir $ekil 31: F2 kanal aleti kullonilmaoz
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Sekil 32: Sx kanal aletiyle tahmini uzunlukta sekillendir-
me yapilir $ekil 33: Calisma uzunlugu saptamnir

Sekil 34: Sx kanal aletiyle ¢alisma uzunlugunda sekil-
lendirme yapilir $ekil 35: F1 kanal aleti ile calisma
uzunlugunda sekillendirme yaypilir

Sekil 36: Kanal aletlerinin elektron mikroskobu gérintu-
leri §ekil 37: Hero 642'de kullanilon Reduksiyonlu
cngldruvalar

&
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HERD 642 .
MM

Sekil 38: Hero 642'nin kullonim kolayhd da saglaycmn
'endo-box1 $ekil 39: Kolay koék kanallemmnin sekil-
lendirilmesinde izlenecek yol

Sekil 40: .06 aculi 30 nolu kanal aletiyle kuronal ve
orta 1/3T0k kismun sekillendirilmesi $ekil 41: .04 acul
30 nolu kanal aletiyle 2-3 mmlik mesafe sekillendirme

Sekil 42: .02 aculi 30 nolu kanal aletiyle galsma uzun-
lugunda sekillendirilmesi $ekil 43: Sekillendirme islemi
¢ kanal aleti kullomilarak bitirilebilir

egeler radial alanlari bulunmayan H-fi-
le geometrisine benzemektedirler. Sistemde
kullanilan egelerin numaralar #20 ila #45
arasinda, koniklik acilar ise .02, .04, .06
arasinda degismektedir (Sekil 36).

Sistemde 300-600 devir/dakika hizda,
saat yoniinde rotasyon yapan 6zel yesil ku-
sakli anglduruvalar kullanilmaktadir. Bu
anglduruvalar 1:100, 1:75 ve 1:50 rediiksi-
yonlu olarak paslanmaz celikten veya 6zel
plastikten degistirilebilen cesitleriyle piya-
saya sunulmugtur (Sekil 37).

HERO 642 6zel HERO endobox veya
plaketler halinde piyasada bulunmaktadir
(Sekil 38). Egelerin yedekleri asorti ve sorti
takimlar olarak satilmaktadir.

Asorti takimin igerisinde farkli numa-
rali ve koniklik agili 9 adet kanal aleti bu-
lunmaktadir.

* 20# 02, 04, 06 acili

* 25# 02, 04, 06 acili

* 30# 02, 04, 06 acili

02 ve 04 agil aletler 21lmm ve 25mm
uzunluklarda 06 acili olanlar ise sadece 21
mm olarak bulunmaktadir.

Sorti takimda ise ayni numara, koniklik
acist ve uzunlukta 6 adet kanal aleti bulun-
maktadir.

HERO642 sisteminde ¢alisma prensibi
olarak kuron-down teknigi kullanilmakta-
dir fakat bu yontemden farkli olarak kanal
agikligini kontrol etmek igin ince bir kanal
aleti ile fizyolojik foramen apikaleye ulasil-
makta ayni zamanda ¢alisma uzunlugu
saptanmaktadir (2,6,13).

Sekillendirme Prosediirii
HERO642 sistemi kok kanallarini kolay,
orta zor ve zor olarak 3 sekilde tanimla-
maktadr.

* Diiz, genis ve egimi 10 dereceden az
egimi olan kanallar kolay

¢ 10 ila 25 derece arasindaki kanallar or-
ta zor

* Dar ve 25 dereceden fazla egimi olan
kanallar zor olarak kabul edilmistir.

HERO642’ nin endobox’indaki mavi,
karmizi ve sart gizgiler hekimi yonlendir-
mekte boylece egelerin izlenecegi yol konu-
sunda hekime yardimci olmaktadir (Sekil
39).

Kolay Kék Kanallarinda $ekillendir-
me Prosedir(i
Bu tiir kanallarda mavi ¢izgi izlenmektedir.
* 06 acili mavi sapli(30#) ege ile kuronal
1/3 “likk kismun ve dis genis ise orta 1/3” liik
kismun sekillendirilmesi yapilir. (sekil 40)
* Daha sonra 04 agili mavi sapli ege ile
kanal aleti fizyolojik foramen apikaleye
2mm yaklasacak bicimde sekillendirme ya-

pilir.(sekil 41)

* En son olarak mavi sapli 02 a¢ili ege ile
calisma boyunda sekillendirme yapilir.(se-
kil42)

e Eger mavi saph 02 agili kanal aleti ile
yapilan sekillendirme yeterli gortlmezse 02
acili 35, 40, 45 numarali aletlerle sekillen-
dirmeye devam edilir.

Sekillendirme sirasinda her ege degisi-
minde 2cc yikama soliisyonu kullanilir.
Kolay kok kanallarinda standart olarak 3
ege ( 06,04,02 acih 30#) kullamlmaktadir.
(Sekil 43)

Orta Zorluktaki Kék Kanallannda
Sekillendirme Prosediirii

Bu tiir kanallarda kirmizi ¢izgi izlenmekte-
dir (Sekil 44).

¢ 06 acili kirmizi sapli(25#) kanal aleti
kuronal ve miimkiinse orta 1/3 te kullanilir
(Sekil 45).

* 04 agil kirmizi saph kanal aleti ile fiz-
yolojik foramen apikaleye 2mm yaklasacak
bicimde sekillendirme yapilir (Sekil 46).

* 02 acih kirmizi sapli kanal aleti ile ¢a-
lisma boyunda sekillendirme yapilir (Sekil
47).

* 04 acili mavi sapli kanal aleti ile apika-
le 2 mm yaklasacak bigcimde sekillendirme
yapilir (Sekil 48).

e Son olarak mavi sapli 02 agili kanal
aleti ile calisma boyunda sekillendirme ya-
pilir (Sekil 49).

¢ Eger mavi sapli (30#) kanal aleti ile ya-
pilan sekillendirme yeterli goriilmez ise 02
acili 35, 40 ve 45 numarali kanal aletleri ile
sekillendirme tamamlanur.

Her kanal aleti degisiminde mutlaka
2cc yikama soltisyonu kullanilir. Orta zor-
luktaki kok kanallarinda standart olarak 5
adet kanal aleti kullanilir (Sekil 50).

Zor K6k Kanallannda $ekillendirme
Prosediiri

Bu tiir kanallarda sar1 ¢izgi izlenmektedir
(Sekil 51).

* 06 agih sar1 saplt (20#) kanal aleti ile
kuronal 1/3’te eger bu bolgede pasif sekil-
lendirme yapiliyorsa orta 1/3’e ilerlenir. Bu
aletler fazla esnek olmadiklarindan prensip
olarak ilk egiminin oldugu yerden daha faz-
la ilerlenmemelidir. Aksi takdirde kanal
ierisinde perforasyon veya centik yapabi-
lirler.

* 04 agili sar1 sapl kanal aleti ile fizyolo-
jik foramen apikaleye 2mm kalincaya kadar
sekillendirmeye devam edilir.

* 02 acili sar1 saph kanal aleti ile calisma
boyunda sekillendirme yapilir.

* 04 agil kirmuzi saph kanal aleti ile fiz-
yolojik foramen apikaleye 2mm kalacak bi-



¢imde sekillendirme yapilir.

* 02 agili kirmizi saph kanal aleti ile ¢a-
lisma boyunda sekillendirme yapulir.

e Son olarak 02 a¢ili mavi saph kanal
aleti ile ¢aliyma boyunda sekillendirme ya-
pilir.

* Eger mavi 02 ag1 yeterli goriilmiiyorsa

Hero Shaper sistemi

35,40,45 numaral 02 agili kanal aletleriyle
sekillendirme tamamlanur.

Her kanal aleti degisiminde mutlaka 2cc
yikama soltisyonu kullanmilir. Zor kok kanal-
larinda standart olarak 6 adet kanal aleti
kullanilir (Sekil 52).

HEROG642 gibi Micro-Mega firmasi tara-
findan tretilmektedir. HERO642> den
farki %2 koniklik agis1 olan egelerin bu-
lunmayisi, kanal aletlerinin bigak tasari-
mindaki ve ¢apraz kesitlerindeki degisik-
liklerdir (Sekil 53,54). Bu yeni kesit ile
pozitif kesim a¢isinin ve performansin
daha iyi oldugu iddia edilmektedir.

Hero Shaper sisteminde 04 ve 06 ag1-
11 20, 25 ve 30 (Sekil 55,56) numara kanal
aletleri bulunmaktadir. Aletlerin sapla-
rinda ka¢ numara olduklarimi bildiren
renk kodlar1 bulunmaktadir. 04 agili ka-
nal aletleri 21, 25 ve 29 mm’lik boylarda,
06 agililar ise yalnizca 21 mm uzunlugun-
da tretilmislerdir. K6k kanalinin kuro-
nal kismi 06 agili egelerle, apikal kismi ise
04 agili egelerle sekillendirilmektedir.

HeroShaper sisteminin de HERO642
sistemindeki gibi kendi endobox’1 bulun-
maktadir (Sekil 57).

K3 sistemine benzer olarak HeroSha-
per sistemindeki egelerde pozitif kesme
agisina, biiylik bir ana kisma ve 3 kesici
bigaga sahiptir. Uretici firmanin bildirdi-
gine gore degisken sarmal bigaklar ve ke-
sici kistmlarin uzunlugu bu sisteme ¢ok
iyi bir kesme verimliligi ve esneklik sagla-
maktadir. Bu degisken bigaklar sayesinde
alet kanalin icerisinde sikismamaktadir.

Kok kanalinin sekillendirilmesi sira-
sinda dairesel teknik kullanildiginda ide-
al bir sekillendirilme elde edilmektedir.
Sistemin kuronal kismi ¢ok iyi sekillen-
dirmesi sayesinde irrigasyon ignesi kana-
lin apikal kismina daha rahat ulasmakta
boylece daha verimli bir irrigasyon elde
edilmektedir.

Apikal kismin 04 agili 30 # ege ile se-
killendirilmesi giita-perka master kon-
larlarin apikal kisma rahatca ulasabilme-
sine olanak saglamakta boylece kok kana-
linin tamamen ve siki bir bicimde doldu-
rulmasi saglanmaktadir.

Calisma sirasinda 300-600 devir/daki-
ka hiz tavsiye edilmektedir.

HeroShaper sistemi HERO642 deki
gibi rediiksiyonlu bir anglduruva ile kul-
lanilmaktadur.

HeroShaper sistemi istenildigi taktir-
de 2001 yilinda gelistirilen InGet isimli
angldruva ile uyumlu egelerle satilmakta-

dir. InGet 6,5 mm ¢apinda ve 7,5 mm
yiikseklignde bas kismi bulunan bir angl-
druvadir. Standart rediiksiyonlu angldru-
valardan kii¢iik olmasi sayesinde ¢alisma
esnasinda ve aleti kanala yerlestirirken
ozellikle posterior dislerde kolaylik sagla-
maktadir (2,6,13).

Sekillendirme Prosediiri
HeroShaper sistemi kok kanallarini ko-
lay, orta zor ve zor olarak 3 sekilde tanim-
lamaktadur.

* Diiz, genis ve egimi 10 dereceden az
egimi olan kanallar kolay

* 10 ila 25 derece arasindaki kanallar
orta zor

* Dar ve 25 dereceden fazla egimi olan
kanallar zor olarak kabul edilmistir.

Kolay K6k Kanallarinda $ekillen-
dirme Prosediirii

e Calisma uzunlugu saptanir ve %6
a¢ili 30 numara (mavi ¢izgili) kanal aleti
ile kuronal ve orta 1/3’liikk kisimlarda se-
killendirme yapilir. Apikal 1/3’e girilmez.

* Son olarak %4 agili 30 numara ile
¢aligma uzunlugunda sekillendirme yapi-
Lir.

Toplam 2 kanal aleti ile sekillendirme
tamamlanir (Sekil 58,59).

Orta Zorluktaki Kék Kanallarinda
Sekillendirme Prosediiri

e Caliyma uzunlugu saptandiktan
sonra %6 acili kanal aleti ile kuronal ve
orta 1/3 te sekillendirme yapilir.

* %4 acil1 25 numarali (kirmiz1 halka-
11) kanal aleti ile calisma uzunlugunda se-
killendirme yapilir.

¢ Son olarak %4 acili 30 numara kanal
aleti ile caliyma uzunlugunda sekillendir-
me tamamlanir.

Toplam 3 kanal aleti ile sekillendirme
tamamlanir (Sekil 60,61).
Zor Kok Kanallarinda $ekillendir-
me Prosediirii

e Caliyma uzunlugu saptandiktan
sonra %6 acili 20 numara (sar1 halkali)
kanal aleti ile kuronal ve orta 1/3’te sekil-
lendirme yapilir.

® %4 acili 20 numarali kanal aleti ile
¢aligma boyunda sekillendirme yapilir.

Sekil 44: Orta zorluktaki kok kanallannin sekillendiril-
mesinde izlenecek yok $ekil 45: .06 acuh 30 nolu kenal
kuronal ve orta 1/31uk kismin sekillendirilmesi

Sekil 46: .04 aculi 25 nolu 2-3 mm’lik mesafede yapilan
sekillendirme $ekil 47: .02 acnl 25 nolu kanal aletiyle
cabsma uzunlugunda sekillendirme

Sekil 48: .04 acuh 30 nolu kanal aletiyle galisma uzun-
lugunda sekillendirme  $ekil 49: .02 aguli 30 nolu kamal
aletiyle ¢alisma uzunlugunda sekillendirme
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Sekil 50: Sekillendirme islemi 5 kamnal aleti kullomilarak
bitirilebilir $ekil 51: Zor kék kemallammin sekil-
lendirilmesinde izlenecek yol

Sekil 52: Sekillendirme islemi 6 kemal aleti kullomilarak
bitirilebilir $ekil 53: Hero Shaper ve Hero 642 kanal
aletlerinin yapilarnnin karsilastirnimast
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Sekil 54: Hero Shaper ve Hero 642 kanal aletlerinin
konisite ve yapilonnm karsilastinlmas: $ekil 55: Hero
Shaper sisteminde kullarilan .06 agili kenal aletleri



dosya

Kalay kanailards - mavi

Sekil 56: Hero Shaper sisteminde kullomilan .04 agih kanal aleti $ekil 57: Hero Shaper
‘endo-box’ $ekil 58: Hero Shaper sisteminde kolay komallemnda kullamim sirast

Orta zorlukta kanallarda

Sekil 59: Kolay kok kanallemnda kullonim yolunun ‘Endo-box'ta gérinimu - $ekil 60:
Orta zorluktaki kok kanallamnmnin kullemim sirast $ekil 61: Orta zorluktaki kok kemalla-
rinda kullanim yolunun ‘Endo-box'ta gérinimu
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Sekil 62: Zor kék kanallomnda kullarim kullomim sirast §ekil 63: Zor kék kanallarnnda
kullarum yolunun ‘Endo-box'ta gérinumu $ekil 64: K’ sisteminin pozitif egim agist
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Sekil 65: K’ sisterninin degisken scrmal agist iceren kanal aleti $ekil 66: K’ sisteminde
‘radial’ alan $ekil 67: K’sisteminde ‘relief’ yapilmig bicak ylzeyi
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Sekil 68: K’ sisterninde olusturulon tgtncu radial’ alan $ekil 69: K’ sisteminde degisen
alet caplam igeren kanal aletleri $ekil 70: K’ sisteminde ‘kanal aletleri tizerinde, alet
agisinl, numarasini ve aletin ¢calisma uzunlugunu goésteren isaretler
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Sekil 71: K’sistermin kemal aletlerinde kulloanilen renkler $ekil 72: 10 nolu konal aletiyle

k&k kemalini acikhign kontrol edilir §ekil 73: .10 acih Orifice Opener ile sekillendirme ycoilir

® %4 acili 25 numarali kanal aleti ile ¢calisma boyunda se-
killendirme yapilir.

* %4 acili 30 numarali kanal aleti ile calisma boyunda se-
killendirme tamamlanur.

Toplam 4 kanal aleti ile sekillendirme tamamlanir (Sekil
62,63).

Tium sekillendirmelerde kanal aletlerinin degisimi sirasin-
da 2cc yikama soliisyonu kullanilmalidir.

K3 sistemi

Kerr firmas tarafinda tretilmektedir.Dr. MacSpadden tarafin-
dan bulunan Quantec 2000, Quantec SC ve Quantec LX sistem-
lerinin devami ve sonuncusu K3 sistemidir. K3 ile Quantec sis-
temlerinin en 6nemli farkli K3 iin benzersiz kesitidir.

e Calisma sirasinda 250-300 devir/dakika hiz ile sivri uglu bir
kalemle yazi1 yazilirken uygulanan kuvvet kadar kuvvet kullani-
lir.

e Caligma sirasinda kanal aletleri kanal igerisinde 5-7 saniye-
den ¢ok kalmamalidir.

¢ Sekillendirmede step down yontemi uygulanir.

e Sekillendirmede en kalin aletten en ince alete dogru ilerle-
nir.

Uretici firmanin bildirdigine gore K3 sistemi diger sistem-
lerden bazi farkliliklara sahiptir.

Pozitif kesme agisi: Diger sistemlerdeki negatif kesme agist
dentini kesmekten ¢ok parcalamaya neden olmaktadir. Pozitif
kesme agis1 sayesinde aletin kesme verimliligi artmaktadir
(Sekil 64).

Degisken sarmal ag1: Degisken sarmal ac1 sayesinde kesilen
dentinden ¢ikan debrisler bigaklarin arasini ttkamadan kuronal
yone dogru hareket etmekte boylece kanal aleti ile kanal duvari
arasindaki gerilim azalmaktadir (Sekil 65).

Genis ‘radial’alan: Aletlerin bicaklarini destekleyen kismina
radial alan denmektedir. K3 sisteminde kirilmay: azaltmak i¢in
ytizeysel bir radial alan kullanilmustir. Bigak kiitlesinin arttiril-
mast ise ¢atlaklarin yayilmasini engellemekte, biikiilme stresin-
den dogabilecek kirilma ve deformasyon sansini azaltmaktadir
(Sekil 66).

‘Relief radial’ alan: Aletin kirilmalara kars1 olan dayaniklili-
g1, kanal duvariyla temas eden ‘radial ¢ alanin miktariyla oranti-
Iidir. Temas eden radial alan ne kadar ¢ok olursa, aletin kirilma
riski o kadar artmaktadir. Bu sistemde radial alana relief yapi-
larak risk azaltilmistir (Sekil 67).

Ugitincii Radial Alan: Aletin kanal icinde merkezi olarak ha-
reket etmesini saglayarak sekillendirme sirasinda kanal anato-
misinin bozulmamasini saglamaktadir (Sekil 68).

Giris Kolaylig: K3 sistemindeki egeler, kesici kisimlarinin
uzunluklarimin diger sistemdeki egelerle ayni olmasima ragmen
diger sistemlerden 4mm kisadir. Boylece dzellikle arka bolgeler-
de galisma kolayhigi saglamaktadr.

Degisken alet ¢ap1: Cap koniklik agist ile orantili olarak de-
gismekte boylece esneklik ve daha uzun bir kesim saglanmakta-
dir (Sekil 69).

Basitlestirilmis renk kodlari: K3 sisteminde 04 ve 06 olmak
tizere 2 agili egeler bulunmaktadir. Yesil 04 agiy1 tutuncu ise 06
acy1 ifade etmektedir. Kanal aletinin iizerinde cift renk band:
bulunmaktadir. Ustteki kanal aletinin koniklik agisin1 alttaki ya-
ni kesici tarafa yakin kisimdaki bant kanal aletinin numarasini
gostermektedir (Sekil 70,71).

Giivenli ug tasarimi: K3 sisteminin u¢ kismi kesim yapma-
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maktadir. Boylece kanal perforasyonu ve kanalda basamak
olusturulmas: gibi arzu edilmeyen komplikasyonlar engellen-
mektedir (2,6,14).

Sekillendirme Prosediirii

* 10 numarali bir K-File ege ile kok kanalinin acik olup ol-
madigi kontrol edilir (Sekil 72).

* %10 koniklik a¢ili Orifice Opener (OO) ile birkag mm iler-
lenir (Sekil 73).

e Kanal agizlarmma EDTA uygulanir ve %8 agili OO ile 3-4
mm ilerlenir (Sekil 74).

* Sodyum hipoklorit ile kanallar yikandiktan sonra 10-15#
K-File ile ¢alisma uzunlugu saptanir (Sekil 75).

* 35 numara %6 acili kanal aleti ile sekillendirmeye baglanur.
Sonra 06/30, 06/25, 06/20 numara kanal aletleriyle 06/20 numa-
ra kanal aleti ¢caligma uzunluguna ulasana kadar step-down isle-
mine devam edilir (Sekil 76,77,78,79).

* Cok dar, uzun ve egri kok kanallarinda %4 ve %6 agili ka-
nal aletleri beraber kullanilir.

e Boyle kanallarda OO’lar ile kuronal 1/3’lik kisim
hazirlanir.

* Daha sonra 30 numara %6 acili ve % 4 acili kanal aleti ile
sekillendirme yapilir (Sekil 80,81).

* Sonra 25 numara %6 ve %4 agili, 20 numara %6 ve %4 aci-
I kanal aletleri kullanilir (Sekil 82,83,84,85).

e Calisma boyuna ulagilamazsa 10, 15, 20 numara K-File ile
¢alisma bouyna inilir ve yukaridaki gibi sonlanir.

Ni-Ti déner alet sistemleri endodonti pratiginde yeni bir
donem agmus gibi goziikmektedir. Bu sistemler bize, kisa stire-
de, egri kanallar gibi anatomik zorluklarda bile, etkin kanal se-
killendirmesi yapabilme olanag: sunarlar. Fakat bu aletlerin ka-
nal i¢inde kirilmak ve ¢ikarilamamak gibi gesitli riskleri vardur.
Bu tip risklerden kaginmak ve doner aletleri basariyla kullana-
bilmek i¢in ciddi bir 6n hazirlik evresi gerekmektedir. Sistemle-
rin kullanim prosediiriini bilip bu bilgiler 1s1§inda plastik blok-
lar ya da gekilmis disler tizerinde ¢aligmak hekimin sistemi tani-
masini ve klinikte basariyla uygulamasini saglayacaktir.

Her sistemin farkli olumlu ve olumsuz 6zellikleri vardir. Sis-
temler arasinda bir tercih diisiiniildtigtinde, hekimlerin miim-
kiinse birkag sistemi deneyip en etkin ve basarili olduklar: siste-
mi tercih etmeleri uygundur.

Biittin bunlarin yaninda hentiz hekimin bilgi ve becerisini
arka planda birakan ideal bir doner alet sistemi mevcut degildir.
Biittin sistemlerin klinik pratiginde etkisiz oldugu durumlar
vardir. Burada el ile sekillendirmenin 6nemi ortaya ¢ikmakta-
dir. Pratikte hi¢bir sistem el aletleri ile kombine edilmeden kul-

KAYNAKLAR:

Sekil 74: .08 acih Orifice Opener ile sekillendirme yapilr §ekil 75: Calisma uzunlugu
saptamur §ekil 76: .10 acili 35 nolu kanal aletiyle sekillendirme yapilir

& 4 &
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Sekil 77: .06 acih 30 nolu konal aletiyle sekillendirme yapilir $ekil 78: .06 acil 25 nolu
kanal aletiyle sekillendirme yapilir $ekil 79: .06 acii 20 nolu kanal aletiyle ¢calisma
uzunluguna erisilir

Vg sz Y,

$ekil 80: .06 acih 30 nolu kanal aletiyle sekillendirme yapilir $ekil 81: .04 acih 30 no-
Iu kanal aletiyle sekillendirme yooilir $ekil 82: .06 agihi 25 nolu kanal aletiyle sekil-
lenndirme yapilir

Sekil 83: .04 acili 25 nolu kenal aletiyle sekillendirme yapilir $ekil 84: .06 acili 20 nolu
kanal aletiyle sekillendirme yapilir $ekil 85: .04 acil 20 nolu kanal aletiyle sekil-
lendirmeye genellikle son verilir

lanilamamaktadir.

Dishekimliginde kullanilan hi¢bir materyal, alet ya da sistem-
den mucize beklenmemelidir, bu sistemler bilingli, birikimli ve
yeniliklere agik hekimlerin elleriyle yaratacaklari mucizeler i¢in,
sadece birer aractir. <
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Doéner Alet Sistemleri

Déner alet sisteamlerinde kullanslan deiflik firmelarsn ¢nerdii rediksiyonlu angldruvalar ve motorlar bu tabloya dahil edilmemifltir.

Urtintin

Markasi

MicroMega

MicroMega

VDW

Maillefer

Urtintin
Adi

Hero 642

Hero Shaper

M2

ProFile

Calisma Hizi
(rpm)

300-600

300-600

280

150-350

Ozel
Motor
Sistemi

Var m1?

Rediiksiyonlu
Angldruvalarla

Calistyor mu?

Auto
Reverse

Yapiyor mu?

Torklu

mu?

650-900"

650-900"

700**

1250 USD

Turkiye

Temsilcisi

Giney Dental

Giiney Dental

Sarp Dental

Dentsply

Maillefer ProTaper 250 1250 USD Dentsply

* Fiyatlar modele gére degisiyor. *** Kendisi rediiksiyonlu

** Angldruva + bashk seti fiycrt.

Tlrkiye'de piyasada

bulunan Doéner Alet Sistemleri

ve Apex Loc ‘lar hakkinda
meslaktaslarimizin genel bir

bilgi sahibi olabilmeleri amaciyla
cesitli bilgileri iceren bir tablo hazirladik.
Temsilci firmalarin zamaninda
yanit vermemesi

nedeniyle burada bulunmayan
urtinler de olabilir.

Belirtilen fiyatlara KDV dahil degil

\.

Apex Locater’lar

Urtiniin Markas: ~ Fiyat
700 USD
1350 USD Dentsply

1150 EURO Giiney Dental
1350 EURO Sénmez Medikal
900 USD  Lider Dis

890 USD Metek Teknik

Turkiye Temsilcisi

Justy 2 Giiloguz Dis Deposu
Maillefer Propex
Micro Mega
Morita Root ZX
NSK ipex

NSK Japon
RAF1 Root

Apex Finder 350 USD

Onur Dis Deposu
2550 EURO Benlioglu

Siroendo
VDW Raypex 5
VDW Raypex 4

900 EURO
700 EURO

Sarp Dental
Sarp Dental
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IMPLANTUSTU PROTEZLER

Dishekimliginde dental implantlarin kulloniminin artmasi, implont
protezlerin &zellikle total ve parsiyel dissizliklerin tedavisinde alternatif bir yontem
haline gelmesine neden olmustur.

laniminin artmasi, implant protezlerin
ozellikle total ve parsiyel digsizliklerin te-
davisinde alternatif bir yontem haline gelmesine
neden olmustur. Dogal bir disin desteklik kalite-
sine yakin 6zellikler gstermesi dolayistyla dental
implantlar her tiirli protetik endikasyonda kulla-
nilabilmektedir. Implant iistii protezler endikas-
yonlarina gore:
1- Implomt tistii sabit protezler
2- Implomt tistii hareketli protezler
olarak siniflandirilabilir.

Di@hekimliginde dental implantlarin kul-

SABIT PROTEZLER

Implant tistii sabit protezler, parsiyel ve total
dissizlik vakalarinda siklikla kullanilmakta-
dur. Bir posterior dissizlik vakasinda yerlesti-
rilecek implantlarim sayisi, boyutlar: ve konu-
mu o6nemlidir. Bu durumda implant
yerlestirilecek bolgede kemik miktar: ve ka-
litesi belirleyici faktordiir. Minimum 10 mm
uzunlugunda ve 4mm ¢apinda implantlar
yerlestiriliyorsa 3-4 tiyeli kopriiler 2 adet
implant ile tagmabilir. Fakat daha kisa imp-
lantlar yerlestiriliyorsa dis bagina bir implant
yerlestirilmesi en ideal ¢6ztimdiir. Bu du-
rumda iist yapilar birbirine baglanabilir. Ke-
mik kalitesi agisindan degerlendirildiginde
ise Sinuf IV kemikte implant sayisi arttiril-
malidir.

Implant iistii sabit protezler simante ya da
vidali olarak yapilabilirler. Asagida bu tip
protezlerin avantaj ve dezavantajlari belirtil-
mistir.

Simamte Protezler

o Estetik kayg varligmmda

o Tek dis eksiklikleri ve kisa koprii protezle-
rinde endikedir

e Siman boslugu s6z konusu oldugu igin alt
yapida pasifizasyon kolaydir,

o Sokiilme zorlugu vardur,

e Simanin ¢oziinme riski vardir

o Gegici simantasyon sonucu aspirasyon ris-
ki bulunur.

Vidah Protezler:

e Abutment implant birlesimi disetinin ¢ok
altinda ise

e Uzun képrii protezlerinde

o Yetersiz abutment ytiksekligi, retansiyon

problemi varhginda endikedir.

e

B o 55

Resim | 1 Iyilesme bash@: yerlestirilmis
osseointegre implant

Resim | 2 Ol¢t bagh@

Resim | 3 6lgﬁye yerlestirilmis implant
analog

o Alt yapida pasif uyumu saglamak ¢ok zor-

dur

e Viday: kapatmak i¢in kullanilan farkl

kompozit materyaller uzun dénemde renk-

lenme sonucu estetigi etkileyecektir

o Teknik hassasiyet gerektirir.

o Yiiksek maliyet s6z konusudur.

e Vida gevsemesi sonucu istenmeyen yiik-

ler ve implant basarisizligy ile karsilagilabilir
Anterior bolgede bir tek dis implant resto-

" PROF.DR., MARMARA UNIVERSITES DISHEKIMLIGI FAKULTES] PROTETIK DiS TEDAVISI ANABILIM DALI

rasyonunda, eger implant kaybedilmis do-
gal disin ayn1 kok destegine sahip ise yeterli
kemik direnci saglanmis demektir. Ancak
posterior bolgedeki tek dis restorasyonlarin-
da bu pek gegerli degildir. Protetik disin bo-
yutlarinin implantin dis ¢apindan fazla ol-
masi sonucu olusacak cantilever etkisi,
implanta bir devrilme momenti uygulaya-
caktir. Agzin posterior bolgesindeki yiikle-
rin anterior bolgeye gore daha fazla oldugu
distiniiliirse molar bolgeye yerlestirilen tek
dis implantlarinin agir1 yiik altinda kalacagi-
n1 anlamak pek gii¢ degildir.

Bir tek dis implant: fonksiyonda iken, di-
ger dogal dislerle esit bir sentrik kontak ba-
sincinda kalmalidir. Yine eksentrik hareket-
ler esnasinda tek basina kontak halinde
bulunmamaldir. Buna 6rnek olarak bir ka-
nin disinin implantla restorasyonu verilebi-
lir. Grup fonksiyon tipi bir okluzyon sonu-
cu, yikler anterior ve posterior disler
tarafindan karsilanarak, kanin disindeki
implantta olugacak lateral stresler minimale
indirilir. Implant destekli tek dis restoras-
yonlari, komsu dis koklerine paralel olmall
ve implantin uzun aksi, kaybedilmis disin
insizal kenarma dogru yonlendirilip, kemigin
miisaade ettigi nispette labialde sekillendiril-
melidir.

Kron-implant orani ve implantin egimi ¢ev-
re kemik dokusunda olusacak stresleri etki-
leyen diger faktorlerdir. Kron implant oranin
biiyiimesi olusacak kuvvetleri arttirir ve asi-
r1 streslerin olusmasina yol agar.

Kemigin yapisindan dolays, yerlestirilen imp-
lantta protetik restorasyonun miimkiin ola-
bilmesi i¢in implantin agilandirilmis postlar
ile kullamlmas: gerekebilir. Bu durum ise,
gelen okluzal yiiklerin lateral komponentle-
rin artmasina ve kemigin belirli bolgelerinin
asirt kuvvetler altinda kalmasina neden ola-
caktur.

Implant restorasyonlarinda optimal estetigi
saglayabilmek 4 adet anatomik ve cerrahi pa-
rametreye baghdir. Bunlar
1-Implant-abutment bilesiminin mukoza al-
tindaki pozisyonu

2-Tmplantin 3 boyutlu olarak uygun konum-
landirilmast




3-Implant etrafindaki yumusak doku kontur-
larmin ve estetigin uzun siireli devamliligy
4- Implant ile esdeger simetrik dis arasinda-
ki Klinik kron boyundaki simetrinin saglan-
masl
Optimal pozisyonda implant yerlestirilmesi
tek ya da uzun bosluklardaki anatomik ana-
lizlerin yapilmasina ve iyi bir restoratif plana
baghdur. 1k degerlendirmeler ekstra oral ola-
rak baglar ve degerlendirilen ilk parametre
hastanin gtilme hattidir. Hastanin giilme
hattinin uygun olup olmadigim ancak ¢ok
keskin bir goz teshis edebilir. Hastanin daha
onceki fotograflar1 giilme esnasindaki du-
daklarin pozisyonunu belirlemede yardimci
olabilir. Yiiksek giilme hattina sahip olan
hastalarda daha fazla doku goziikeceginden
planlama cerrahi ve restoratif sathalarda pe-
ri implant dokunun korunmasina maksi-
mum 6zen gosterilmelidir. Orta hat, dis bo-
yutlar1 ve renkleri kaydedilmelidir.
Periodontal ve radyografik degerlendirme-
lerin yaninda intraoral muayenede diizensiz
gingival dokular, ¢aprasikliklar, asimetrik
disler gibi durumlarda degerlendirilmelidir.
Implant tedavisinden dnce ortodontik ve pe-
riodontal islemlerle ilgili estetik problemler
ortadan kaldirilmalidir. Yumusak dokunun
biotipi implant-abutment bilesiminin loka-
lizasyonunu belirleyen en 6nemli parametre-
dir. Ince biotipli bir diseti varhginda imp-
lantin daha palatinale dogru konumlanmasi
titanyum metalinin disetinden goriilmesini
engelleyebilir. Ancak implant daha palatina-
le yerlestirildiginde restorasyona daha uygun
bir ¢ikis profili saglamak amaciyla implantin
apiko-koronal yonde daha derin yerlestiril-
mesi gerekir. Genelde ytiksek giilme hattina
ve ince bir biotipe sahip olan hastalar tedavi-
si zor ve anatomik riski yiiksek hasta grubu
olarak tanimlanirlar. Bu hasta grubundaki
vakalarda estetigin saglanmasinda ¢ok dik-
katli bir tedavi planlamas: gerekmektedir.
Ekstra oral muayene tamamlandiginda yu-
musak ve sert dokulardaki eksiklikler imp-
lant yerlestirilmesinden 6nce degerlendiril-
melidir. Restorasyonun retansiyonun siman
ya da vidayla saglanip saglanamayacag: da
implant-abutment bilesiminin pozisyonu-
nu belirlemede onemli bir rol oynar. Teshis
amactyla yapilan gegici restorasyonlar ve
mumlamalar implantin anatomik olarak
tehlikesiz bolgeye yerlestirilmesine ve estetik
basarinin artmasina yardimei apareylerdir.
Estetik bir restorasyon i¢in implantin yer-
lestirme derinligi ok onemlidir. Bu yiizden
cerrah ile protez uzman arasinda ok iyi bir
komiinikasyon saglanmalidir. Posterior bol-
gede diseti papili daha diiz oldugunda imp-
lantin abutment ile birlesimi gingiva seviye-
sinde ya da biraz altinda yer alabilir. Bu

Resim | 4 Al¢1 model

e

Resim | 5 Abutment

Resim | 6 Metal prova

Resim | 8 Ball atagmanlar

durum estetik agidan problem yaratmaya-
cag1 gibi hastanin agiz hijyenini saglamasi
agisindan avantaj olusturur.

Estetik bolgede ise implant-abutment bir-
lesiminin gingival marjinin yaklasik 2mm al-
tinda yer almasi gerekir. Bu durumda gin-
gival papil alaninda yani interproksimal
alanda bu birlesimin 5 ile 7 mm disetinin al-
tinda yer almasi demektir. Bu bolgede res-
torasyon uyumunun saglanmasi ve siman
artiklarinin temizlenmesi zorlagacaktir. Bu
ytizden vidal tist yap: segenekleri yaratmak
gerekebilir.

Tek dis kayiplarmin implant ile restoras-
yonu dogru planlama ile daha kolay estetigin
saglandig1 anterior restorasyonlardir. Buna
karsin estetik bolgede birden fazla dis kayrp-
larinda daha detayh planlama zorunlulugu
vardur. Birbirine komsu implantlar arasinda
kemik rezorbsiyonu dolayistyla yumusak do-
ku destegini saglamak ve bu bolgede papil
gortinimi verebilmek imkansiz gibidir. Bir-
den fazla dis kayb1 olan estetik anterior bol-
gelerde implantlar arasinda dissiz bosluk bi-
rakmak ve bu boélgelerde ovoid pontik
kullanmak daha iyi bir estetigin yakalanma-
sinda anahtar olabilir.

Implantlar sabit protezlerde bazi durum-
larda dogal dislere baglanarak kullanilirlar.
Periodontal ligamente sahip dogal bir dis ve
osseointegre implantlarla destekli sabit bir
protezde bazi fenomenlerin goz 6nitinde bu-
lundurulmas: gerekir.
> Yapistiricl simanin yiiksek elastik modiilii
sayesinde dogal dis korunur. Ancak siman
tutuculugu, iki ayr fleksibiliteye sahip des-
teklerin yarattigs stresler sonucu bozulabilir
ve destek disteki kronlarin mikro hareketle-
ri sonucu siirekli travma ile destek diste
komplikasyonlar olusabilir.
>Eger protez fazla uzun ise metal alt yapmin
egilmesi ile porselen tist yapida kiriklar goz-
lenebilir.
> Dogal disin periodontal membranindan
kaynaklanan hareketleri sonucu, koprii bir
kaldirag gibi gorev gorecek, implant ve ¢ev-
re dokusunda asiri stresler ve rezorbsiyon ih-
timali ortaya ¢ikacaktir.

Olcti islemi

Tim implant sistemlerinde agik ve kapal
kagik ol¢ii teknigi 2 6l¢t teknigi kullanilabi-
lir. Kapali ol¢ii tekniginde standart kasiklar
kullanilarak implant veya abutment seviye-
sinde 6l¢ii alinir. Acik kagsik tekniginde ise
standart kagiklarla alinan 6lgiiden model el-
de edildikten sonra hazirlanan akrilik kagik-
ta implant bolgeleri agilarak 6l¢ii alinir. Ol-
¢ii isleminde her sistemi i¢in hazirlanmis
ozel dl¢i pargalar: kullanilir. Kapali 6l¢ii al-
ma tekniginde; implant tizerindeki iyilesme
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bashg sistemin kendi 6zel tornavidasi kul-
lanilarak ¢ikarilir ve 6l¢ii islemi 6ncesi ha-
va-su spreyi ile implant basamag temizle-
nir. Plastik ol¢ii bashg acik yiizeyi vestibiile
bakacak sekilde implant basamag: tizerine
yerlestirilir. Olcii bashg iizerine kullanilacak
implant postuna uygun olarak farkli renkte
iiretilmis pozisyon silindiri yerlestirilir. Po-
zisyon silindirinin ol¢ii baghg tizerine tam
olarak oturdugu kontrol edildikten sonra si-
likon 6l¢ti materyali kullanilarak tiim arkin
olciisii alinir. Olgii bagligi ve pozisyon silin-
diri alinan 6l¢ii i¢inde kalmaktadir.

Agik kasikla 6lgii alma tekniginde; imp-
lant tizerindeki iyilesme bashg sistemin ken-
di 6zel tornavidasi kullanilarak ¢ikarilir ve
oleti islemi 6ncesi hava-su spreyi ile implant
basamag) temizlenir. Sistemin 6zel metal 61-
¢ii postlar1 implantlar tizerine vidalanir.
Implant bolgeleri agik hazirlanmmis olan akri-
lik kasik igerisine silikon 6l¢ii maddesi uy-
gulanilarak kasik agza yerlestirilir ve silikon
sertlestikten sonra 6lgii postlar: icerisindeki
vidalar gevsetilerek kasik agizdan ¢ikarilir.
Olgii postlari silikon igerisinde kalmaktadir.
Olgii islemi sonrast iyilesme bagliklari tekrar
implant tizerine yerlestirilir.

Laboratuar islemleri

Olgiilerin alinmasini takiben analoglar 6lgii
icinde yer alan transfer parcalarina yerlestiri-
lir ve sert al¢1 materyali dokiilerek modeller
hazirlanir. Model hazirlanmast sirasinda di-
seti materyali “gingival mask” kullanilir. Uy-
gun restorasyon tipinin belirlenmesi i¢in ka-
panis mumlariyla birlikte modeller
artikiilatorde tespit edildikten sonra uygun
implant postlarmn tespit edebilmek icin plas-
tik deneme postlar segilir ve algi model iize-
rinde bulunan implant analoglarina yerlesti-
rilir. Implant postlar1 {izerinde gerekli
preperasyonlar laboratuarda yapilarak klinik-
te hasta agzinda kontrol edilir. Metal destek-
li porselen restorasyonlar hazirlanirken tire-
tici firmalar tarafindan hazirlanmis 6zel
plastik bashklar kullanilmak suretiyle metal
alt yapilar hazirlanmahdir. Metal alt yapilarin
Klinikte kontrolii yapildiktan sonra porselen
iist yapilar hazirlanir ve hasta agzinda marji-
nal uyumu ve proksimal temaslar1 uygun bir
sekilde hazirlandiktan sonra okluzal uyumla-
ni artikiilasyon kagitlar: ile kontrol edilmelidir.
Kontrolleri tamamlanan restorasyonlar gla-
ziir islemi i¢in laboratuara gonderilir. Labora-
tuar islemleri tamamlandiktan sonra implant-
lar tizerindeki iyilesme bagliklar ¢ikarilarak
implant postlar: yerlestirilir. Her implant sis-
teminde implant postlar1 tork aleti kullanil-
mak suretiyle belirli bir tork kuvveti ile sikis-
tirllmalidir. Protetik postlar yerlestirilip
protetik restorasyonlarmdaimi simantasyonu

Resim | 9 Ol¢liye yerlestirilen atasman
analog
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yapilir.

HAREKETLI PROTEZLER

Implant destekli hareketli protezler asagida-
ki avantajlar1 dolaysiyla tercih edilirler.

o Basit tedavi

e Daha az implant

o Diisiik maliyet

o Kolay estetik saglama

o Hijyen

Implant destekli hareketli protezler ozellikle

geriatrik hastalarda en ¢ok kullamilan tedavi
yontemi olmaya baslamistir. Ttim dislerini
kaybetmis yash bireylerde ozellikle mandi-
bular total protezlerin kullanimu dil ve duda-
gin fonksiyonlar1 dolayistyla ¢ok zorlasmak-
tadir. Bu durumda hastalarin alt ¢cenesine
yerlestirilen 2 ya da 4 implant sayesinde elde
edilen tutuculuk tiim bu sorunlar: ortadan
kaldirmaktadir. Tmplant destekli hareketli
protezler diistik maliyetleri ve basit cerrahi
islemleri sayesinde implant destekli sabit
protezleri alternatif bir tedavi yontemi ol-
mustur. Ayrica bu tip protezlerde agiz hij-
yenin sabit protezlere gore daha kolay sag-
lanmast motor reflekslerini kaybeden yash
bireylerde bir avantaj olarak diistiniilebilir.

Total digsiz mandibulada 4 implant tizeri-

ne yerlestirilmis bir bar ile destekli bir hare-
ketli protez immediat olarak fonksiyona so-
kulabilir. Bu sayede tedavisi siiresi kisaltilmis
olup hastalarin osseointegrasyon stiresi igin-
de estetik, fonksiyon ve fonasyon ihtiyaglar:
giderilmis olur. Gelecekte alt ¢enesindeki
tiim dislerini kaybetmis hastalarda 2 imp-
lant ile destekli hareketli implant protezler
dishekimliginde ilk tedavi segenegi olacak-
tir. Implant destekli hareketli protezlerde
atasman tutuculugu bar ve ball tarzinda atas-
manlarla saglanabilir.
Ball atagsmeml protezler: Ball atasman-
I protezler total digsizlik vakalarinda prote-
zin hem makaslama hem de lateral yonli
okluzal kuvvetlere karsi direncini arttirir. Bu
tip protezlerde implantlar horizontal diizle-
me dik olarak ve birbirine paralel yerlestiril-
melidir. Ball atasmanlarmn tepe noktalarin-
dan gecen dogru okluzal diizleme paralel
olmalidir. Ayrica implantlardan gegen ful-
krum ekseni mandibulanin agma-kapama
eksenine paralel olmalidir.

Implant iistii overdenture restorasyonlarm
yapiminda; agizdan silikon 6l¢ii materyali ile
alinan 6lcii igerisine analoglar yerlestirilir ve
sert al¢1 materyali dokiilerek modeller hazir-
lanir. Model hazirlanmasi sirasinda diseti
materyali “gingival mask” kullanilmalidir.
Elde edilen modelde laboratuarda sicak kai-
de hazirlanir. Kaide igerisine ball atasman-
larm disi pargalar yerlestirilir. Hazirlanan s1-
cak kaide agizda kontrol edilir. Bu kaidenin
amact
> Protezin bitiminden 6nce matris ile ball
atasman arasinda olusabilecek uyumsuzluk-
lar1 gorebilmek
> Okluzal kayitlar esnasinda protez kaidesi-
nin matris sayesinde tutuculugunu arttirip
kayitlarin daha gtivenilir alimmasini sagla-
maktir.

Kaide tizerine mum duvar hazirlanir ve di-
key boyut tespiti yapilir. Hastanin sag, ten
rengi ve yiiz formu dikkate alinarak akrilik
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bilimsel

Resim | 15 Barin konumu

Resim |19 Ol¢it baghiklarinin gevsetilmesi

rengi ve yiiz formu dikkate alinarak akrilik
disler secilir ve protez bitirilir. Yeterli inte-
rokluzal mesafe var ise protez kaidesi metal
bir iskelet alt yapi ile gtiglendirilebilir.

Bar atasmeml protezler: Bar atasmanl
implant protezler 2 veya 4 implant tizerine
yerlestirilmis bar ile tutuculugu saglanan ha-
reketli protezlerdir. Hareketli implant pro-
tezler i¢inde en iyi retansiyon ve stabilizas-
yona sahip implant protezlerdir.

Bar atagman kesitleri:
1- Yumurta kesitli Dolder bar; Protezin trans-
lateral ve rotasyonel hareketlerine izin verir.

Resim | 21 Bitmis protez ve bar pargalar:

2- U kesitli Dolder bar; Cok rijid olup rotas-
yona asla izin vermez. Eger 2 implant yapila-
caksa tercih edilmemelidir, tim kuvvetler
implantlara gelir.

3- Yuvarlak kesitli Dolder bar; Protezin trans-
lateral hareketlere izin verir, rotasyona ise az
miktarda izin verir.

Protez igindeki tutucu atagman bar tize-
rinde sadece anterior segmente yerlestirilirse
yuvarlak kesitli bar protezin sadece rotasyo-
nuna, yumurta kesitli bar ise protezin tig
yonde de hareketine izin verir. Buna karsilik
tutucu atagman barin birden fazla segmenti-
ne yerlestirilirse barm kesiti ne olursa olsun
protezin ti¢ yondeki hareketi de kisitlanur.
Bar alveolar kretlerden gegen dogrularin yap-
t1ig1 agiin aglortayina dik olacak sekilde plan-
lanmahdir. Bar vertikal dtizlemle egimli yer-
lestirilmesi atasmanin fonksiyonunu etkiler
ve istenmeyen lateral kuvvetlerin olusmasina
neden olur. Bu ytizden vertikal diizleme dik
acl ile yerlestirilmelidir. Mukozada irritas-
yonlar1 engellemek ve kolay temizlenebilirli-
gi saglamak i¢in bar ile mukoza arasinda en
az 2 mm mesafe birakimalidur. <
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Bu saymmizda Regine Esash Direkt Dolgu Materyallerinde Yan Etkiler ve Dinyay: Oral Saghga Yénlendirmede

Dental Ekibin Rolli baghkli FDI bildirilerine yer veriyoruz.

Recine esash direkt dolgu
materyallerinde yan etkiler

GiRIS
Regine esash materyaller, restoratif ve ko-
ruyucu dishekimligi uygulamalarinda genis
olgiide kullanilmaktadir; ancak bu mater-
yaller tam olarak polimerize olamadikla-
rindan, regine matriks igerisinde reaksiyo-
na girmemis monomerlerin agiga ¢ikma-
styla hastalarda potansiyel yan etkilere yol
acabilmektedirler Yetersiz polimerize olan
reginelerde serbest kalan bilesikler dogal
olarak daha fazladir.

Nadir durumlarda bazi hastalar recine
esasli materyallere bagh olarak anafilaktoid
veya likenoid reaksiyonlar ve diger allerjik
tepkiler iceren deri
veya mukozal reaksi-
yonlar  yasayabil-
mektedirler. Ancak,
monomer restoras-
yonlarin, koruyucu
orticiilerin veya re-
¢ine esasli materyaller iceren uygulamala-
rin uzaklastirnlmasimdan sonra bu tiir yan
etkilerin azaldig1 rapor edilmistir.

Dental saglik profesyonelleri, regine

monomerlerine nefes alma veya monomer-
lerle deri temasi yoluyla maruz kalabilirler.
Optimum oranda polimerize olmamis re-
¢ineyle dogrudan temastan kaynaklanacak
olumsuz etkiler dermatit(iltihap) veya eg-
zama gibi dermatolojik reaksiyonlarla so-
nuglanabilir. Lateks ve vinil eldivenler, regi-
ne esasli materyallerdeki monomerlere ge-
cirgendir ve bu ylizden yeterli korumay
saglayamamaktadirlar.

Bildiri

Regine esasli materyallerde monomer
yapilar, hastalarda ve dental saghk profes-
yonellerinde deride
veya mokozada der-
u lirtilen  onerilerde

bulunmaktadir:
*Dishekimleri, recine esashi materyalle-

matolojik reaksiyon-
rin hastalarda muhtemel olumsuz reaksi-

lara yol acabildigin-

den FDI asagida be-
yonlara neden olabileceginin bilincinde ol-
malidirlar,

Diinyayi oral saghga
vonlendirmede dental ekibin rolu

DTI'in diinyadaki oral saghigi en iyi dii-
erye getirmek i¢in tiim insanlara yol

gosterme (liderlik etme) taahhiidii
vardir. Ozellikle diisiik ve orta gelirli {ilke-
lerde, bircok kisi i¢in oral saglik hizmetleri
erisilebilir degildir. Bu nedenledir ki FDI,
pratik, bilimsel olarak uygun ve sosyal ola-
rak kabul edilebilir yaklagimlarla temel sag-
lik tedavisini ilgili topluluklarm tam katili-
muyla evrensel olarak mevcut ve maddi ola-
rak karsilanabilir hale getirmek i¢in Diinya
Saglik Orgiitii Alma Ata Deklarasyonu ile

tanimlanmis olan Temel Saghk Tedavisi
Yaklasgimimnin ilkelerini timiiyle destekle-
mektedir (onaylamaktadir). FDI, bundan
dolayr miimkiin olan her durumda, oral
saglik tedavisine erisimdeki esitsizlikleri
azaltmak temel amact dogrultusunda, oral
saglik tedavisinin temel saglk tedavi yakla-
simunin 6nemli bir parcasi olarak entegras-
yonunu (biitiinlestirilmesini) kuvvetle des-
teklemektedir.

Dishekimi tarafindan yonlendirilen
dental ekip, oral hastaliklarin énlenmesin-

*Regine esash materyaller tireticinin di-
rektifleri dogrultusunda yeterli miktarda
polimerize edilmelidir,

*Dental saghk profesyonelleri, regine
esasli materyalleri ele almak ve yerlestir-
mek i¢in alet kullanmali ve polimerize ol-
mamis regineyle deri temasindan kagin-
malidir,

* Dental saglk profesyonelleri, lateks
ve vinil eldivenlerin re¢ine monomerleri-
ne karst etkin koruyucu olmadiklarinin
bilincinde olmalidirlar.
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de ve en Kkaliteli saglik tedavisinin saglan-
Bu
ekibin kompozisyonu toplumun ihtiyagla-

masinda temel bir rol oynamaktadir.

rina, mevcut kaynaklara ve yerel kanuna
gore degiskenlik gosterebilir. Dental ekibin
tim tiyeleri bir dishekiminin denetimi al-
tinda oral saglik hizmetlerine katihm igin
uygun olarak egitilmis olmali ve yasal ola-
rak izin sahibi olmalidirlar. Tam ekip tiye-
lerinin rolleri ve sorumluluklari mesleki
dishekimleri birlikleri ve ilgili idari yetkililer
tarafindan belirlenmeli ve tanimlanmalidar.
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Necla Aktom”

Aydinlatilmis Onam

Aydinlatilmis onam; cagdas hasta-saglik gorevlisi iliskisi icinde kisinin 6zgur ve sorumlu
karar vermesini saglayon en énemli ara¢ olarak gorulur. Bu ilke ayni zamanda hastayi
korudugu gibi, hekimi de korumakta; onlarin sorumlulugunu hem paylasmakta hem de
zarar/ yarar dengesinin, yarar yonunde olmasi icin azami dikkat gdsterilmesini

saglamaktadir.

1p uygulamalari i¢inde alinan karar-
T larn sadece tibbi karar oldugunu di-

stinmek, konunun etik boyutunun
gozden kagmasina neden olmaktadir. Klinik
kararlar, hastanin ve hekimin otonomisi ve
degerleri arasinda karsilikh fedakarlik iceren
bir anlagma olarak degerlendirilebilir. Hatta
son yillarda bu karsilikli anlagma, kurumsal
ve sosyal degerler ile kaynaklarin kullanimimn-
da denkligi de igerecek sekilde genisletilmistir.
Ideal olarak bu tig taraf arasmndaki anlasmanimn
saglanmasi gerekir. Bu asamada tespit edile-
meyen bir anlasmazlik hekim-hasta iliskisini
ve klinik sonucu etkileyebilir'. Bu ideal anlas-
manim uygulamaya gegirilmesi ve korunma-
st giiniimiz tibbmda merkezi noktada bulu-
nan aydmlatilmis onam ile giivence altina
almmustir. Kendine ait degerleri, inanglari,
beklentileri, tecriibeleri olan birey-hastanin
kendi hakkinda karar verme hakk: temel hak-
larindan biridir ve goniilliilikk olmadig: siire-
ce devralinamaz, devredilemez 2
Paternalistik yaklagimin hakim oldugu gele-
neksel tip etigi anlayisinda goz ardi edilebilen
hastanin onamin: elde etme sorumlulugu,
1949 Nurenberg kodu ile evrensel bir yapiya
ulagmistir. Aydinlatilmis onam; ¢agdas has-
ta-saglik gorevlisi iligkisi i¢inde kisinin 6zgiir
ve sorumlu karar vermesini saglayan en
6nemli arag olarak goriiliir. Belmonth Rapo-
ru (1978) ile belirlenmis olan ti¢ temel etik il-
keden biri olan “Ozerklik” ilkesinin yiiriitiil-
mesinden baska “yararlihk”, “zarar vermeme”
gibi biyomedikal etigin temel ilkelerine de uy-
gun davramlmasini saglar. Bu ilke ayn1 za-
manda hastay1 korudugu gibi, hekimi de ko-
rumakta; onlarin sorumlulugunu hem
paylasmakta hem de zarar/ yarar dengesinin,
yarar yoniinde olmas i¢in azami dikkat gos-
terilmesini saglamaktadur’.

Hipokrat yazmalarindan beri bilginin
agiklanmast veya agiklanmama karari tartis-
malar tip etigi tarihinde hep rol almakla be-
raber, aydinlatilmis onam tarihi antik tarihe
dayanmaz. Aydinlatilmis onam terminoloji-
sinden 1957°den 6nce yazin i¢inde hig bahse-
dilmemistir. Bugiin tartisildig1 anlamda ay-
dinlatilmis onam kavrami ise 1972’lerde

ortaya atilmustir’. Bireyin ozerkligine sayg il-
kesine ve kendi haklunda karar verme hakki-
na dayanan aydmnlatilmis onam kurali bats til-

kelerinde ozellikle Amerikan Hukuk
sisteminde iki kavramin gelismesine bagl ola-
rak ortaya ¢ikmistir. Bu kavramlardan ilki,
modern hekim-hasta iligkisinin kargilikh gii-
ven iliskisine dayanmasidir. Hasta saglik g6-
revlisinin yeterince bilgiyi kendisine aktara-
cagmna, aldatma ya da zorlama yoluna
bagvurmayacagina giivenmelidir. Saglk go-
revlisi ise bunlari saglayacagini garanti etme-
lidir. Aydmlatilmis onam hastanin karar ver-
meye yeterli ve gontillii olmas: kadar bilginin
agiklanmasi ve anlagilir olmasimi zorunlu kil-
maktadir. Bu nedenle aydinlatilmis onam, he-

kim ile hasta arasinda esitsizlik yaratacak bil-
giyi hastaya vermeye zorlamak ve hekim-has-
ta iliskisini statiiden kontrole doniistiirmek
anlamma gelmektedir. Aydmlatilmis onam
kuralimin dayandig ikinci temel kavram; has-
tanim kendisiyle ilgili olarak karar verme hak-
ladur. Yasal olarak yeterli bir kisi bedenine ne
yapilacagina karar verme hakkina sahiptir™.
Etik ilkelerin kabul edilmesi ve tip uygu-
lamalar1 iginde hayata gegirilmesindeki siireg
gercekte bireylerin diistince sistemleri ve sos-
yal yasamdaki evrimlerine paralel olarak ger-
¢eklesmektedir. Giiniimiizde toplumsal de-
gerlerin ozerkligi 6n plana ¢ikaracak sekilde
degismesi, gelisen hasta haklar1 ve insanlarin
bilgiye kolay ulasimini saglayan bilisim tek-

* Dishekimi



nolojilerindeki ilerlemeler genelde oldugu gi-
bi tip ve dishekimligi hizmetlerinde de hasta-
larin taleplerini ytikseltmis, bilgi elde etme ter-
cihleri tizerinde degisikliklere neden olmustur.

Bunun yaninda 6zellikle son 25 yildir ya-
sanan profesyonellesme, endiistrilesme, tek-
nolojinin genis oranda saglik sistemi i¢ine en-
tegre olmasi ve tiiketicilesme genel olarak
saglik cevresinde bitytiik degisikliklere neden
olmustur. Bati toplumunun ekonomik iceri-
gi ve saglik sistemine kuvvetli is kiilttriintin
sokulmas; pazar, kar, randiman kavramlariy-
la tip pratigini dramatik sekilde etkilemistir’.

Bu degisim klasik hekim-hasta arasinda-
ki iliskiye sosyal, hukuki ve etik olarak ¢ok
farkl: agihmlar getirmistir. {lave olarak meslek
icindeki bazi hekimlerin yanls davranislar:
sonucu halkin hekimlere olan giiveni ve bu
giiven karsiliginda onlara sagladiklar: 6zerklik
de azalmus, ayni zamanda tedavi kararlarmda
daha aktif rol alma yonitinde tercih gosterme-
leri ve sorgulama eylemleri de artmustir. Bu
ortam i¢inde aydinlatilmis onam tip etiginin
en onemli konularindan biri olarak merkeze
yerlesmistir.

Aydinlahilmig Onam

Tanm ve Ogeleri

Gerek bireye saygi ilkesi baglaminda deger-
lendirilsin gerekse ayr1 bir ilke-deger olarak
kabul edilsin, aydinlatilmis onam tip etigi-
nin en énemli konusudur. Aydinlatilmis
onamuin etik sozligt karsihgy; “hastanin ne-

se¢im yapabilmesi i¢in hastalig1 ve tedavisiyle
ilgili tiim bilgiyi alms olmasi gerekmektedir.
Bilginin agiklanmasindaki sorun, bilginin ne
kadarinm agiklanmasi gerektigidir. Agiklama-
da hekimin, hastanin fiziksel, psikolojik ve
sosyal durumunu, kiltiirtini ve degerlerini
gozeterek verecegi bilginin miktarini belirle-
mesi gerektigi savunulmaktadir. Agiklanma-
larin da 6nerilen tedavinin yarar, zarar ve teh-
likelerini icermesi gerektigi herkesce kabul
edilmesine karsin, tehlikelerin ne kadarinin
agiklanmas: gerektigi tartisma konusudur.
Agiklanmas: gereken bilgi miktarmin doktor-
dan doktora, kurumdan kuruma degisiklik
gostermesi endisesiyle cesitli standartlar gelis-
tirilmistir. Bu standartlardan daha fazla kabul
goren ve pratik oldugu savunulan makul kisi
standardidir. Makul kisi standards; ortalama
bir hastanin karara aydinlatilmis katilimu igin
neyi bilmeye ihtiyac1 olabilecegi diistincesi
tizerine odaklanmaktadur’.

Hekimin a¢iklama 6devinin istisnalari bulun-
maktadir. Agiklamanin sinirlandirildig yada
yapilamadigi ender durumlar sunlardur;

o Hasta eger aydinlatilmayi tercih etmiyorsa,
e Hekim hastanin dogru-makul tibbi hitkme
varacagindan kusku duyuyorsa,

e Bilgi hastanin 6nemli psikolojik zarar gor-
mesine neden olacaksa,

hekimin agiklama 6devini yerine getirmekle
ilgili yiiktimliiltigii ortadan kalkabilmektedir.
Bu gibi durumlar hastanin bilgilenmeden fe-
ragat etmesi ve hekimin tedavi ayricahg hak-

narak bilgiyi sunmasi gerekmektedir. Heki-
min agiklama boyunca hastasini soru sorma-
ya davet etmesi ve kendi ifadeleriyle bilgiyi
tekrarlamasini istemesi de bilginin anlasildi-
gindan emin olmayi saglayabilecek bir diger
yontemdir. A¢iklamadan sonra bilginin anla-
sildigin1 sinamak icin bazi sorularla bilgiyi ge-
riye almali, bilginin kavranildigindan emin
olmalidir.

3. Gonullulik:

Hastanin kendisi i¢in uygun buldugu tedavi-
yi isteyerek kabul etmesi demektir. Hem etik
hem de yasal agidan onamda goniilliliik sart-
tir. Zorlama, yonlendirme ya da bask: hasta-
nin goniilliligiint ortadan kaldiran eylem-
lerdir, hastanin 6zerkliginin bozulmasina
neden olabildigi i¢in etik agidan kabul edil-
memektedir.

Zorlama; hekimin hastaya kararinin ya da
se¢iminin zararlarini ve gergek tehlikelerini
gostermek ugruna, kendi se¢imini kabul et-
tirmek i¢in kasith bir sekilde zorlamada bu-
lunmasidir. Bask; hastanin 6nerilen tedaviyi
kabul etmesi i¢in agik ya da imal tehditler
kullamlmasidir. Yonlendirme; bilginin eksik
ve gercek dist sunumunu igermektedir. Yalan
soyleme, can alici bilgiyi ihmal etme yada ka-
sitl olarak bilgiyi tahrif etme, aldatma, agirt
abartma gibi etik agidan onaylanamayan tu-
tum ve davraniglarla hastanin yonlendirilme-
sidir. [kna; 6nerilen tedavinin yararlarina has-
tanin inandirilmas girisimidir. Hastanin

Aydinlatilmis onam, hekim ile hasta arasinda egitsizlik yaratacak

bilgiyi hastaya vermeye zorlamak ve hekim-hasta iligkisini statliden

kontrole dénltistiirmek anlamina gelmektedir.

ye anlagma yaptigindan haberdar olma-
s”dir. Aydmlatilmis onam tanimina gore;
miidahalenin bi¢imi, tehlikeleri, yararlari,
varsa secenek tedavileri, bu secenek tedavi-
lerin yararlar ve tehlikeleri hakkinda hekim
tarafindan yapilan yeterli agiklamadan son-
ra, hastanin kendisi tarafindan herhangi bir
baski altinda kalmadan, gonalliliikle mi-
dahaleyi kabul etmektir. Onam terimi ¢o-
gunlukla tedavinin kabul edildigini ima et-
mesine karsin, esit olarak tedavinin
reddedilmesi anlaminda da kullanilmakta-
dur.

Aydmlatilmis onam, bilginin agiklanma-
s1 ve bilginin anlagilmasini igeren bilginin
ogeleriyle goniilliiliik ve yeterliligi iceren
onamin 6geleri olmak tizere toplam dort
6geye sahiptir.

1. Bilginin aciklemmasi:
Ozerk birey olan hastanin aydinlatilmis—6zerk

ka kapsaminda degerlendirilmektedir. Hasta-
nin gondillilikle agiklama kapsamindaki
bilginin tiimii ya da bir kismuini almaktan vaz-
gecmesi, bilgilendirmeden feragat olarak isim-
lendirilmektedir. Tedavi ayricahg: ise bilginin
agiklanmasimin hastaya zarar verecegine ya da
ac1 gekmesine neden olacagina inanildiginda
onam siireci boyunca bilginin hekim tarafin-
dan tutulmasin, gizlenmesini ve acil durum-
larda bilgilendirmemeyi de ifade etmektedir.

2. Bilginin anlagiimasi (kavremmast):
Agiklanan bilginin anlasilir kilinmasi aydin-
latilmis onamun etik ve yasal agidan gecerli ki-
linmasi i¢in esastir. Hekim verdigi bilgiyi ge-
cerli kilmiyorsa, agiklama 6devini yerine
getirdigi sdylenememektedir. Hekim bilgiyi,
hastanmin durumunu, egitim diizeyini hesaba
katarak agiklamak yiikiimlaliigtindedir. Bu
baglamda hekimin hastanmn anlayabilecegi bir
terminoloji ile tibbi-yabanci terimlerden kagi-

seciminin makul, akilci olmast icin hekim
kendi bilgi ve deneyimi dogrultusunda 6neri-
sinin dogru oldugu konusunda higbir yalana,
aldatmaya, abartmaya, asir1 baskiya bagvur-
maksizin, hastanin endise yada reddetme ge-
rekeesini anlamaya calisarak ikna etmeye ca-
lismasidir®.

4 Yeterlilik:

Hastanin belirli bir zamanda belirli bir teda-
vi secenegi hakkinda anlamli bir se¢im yap-
ma kapasitesi olarak agiklanan yeterlilik daha
¢ok hukukgularin tercih ettigi bir terimdir.
Yasal aidan yeterli bulunmayan bir hastanin
kendi tedavisiyle ilgili kararlar alma kapasite-
sine sahip olabilecegi inanci, etik agidan kapa-
site teriminin kullamlmasma neden olmakta-
dur. Bu baglamda hasta onami kapsaminda
kapasite kavrami ile hastanin 6nerilen teda-
vinin olast sonuglarini ya da reddettiginde do-
gabilecek sonuglarim makul bir sekilde anla-
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etik

Dishekimliginde aydinlcahlmis onam
Dishekimligi tedavilerinin tespiti ve sunumu
meslegin egitimi, uygulamasi, isgiicii, hastahk
ierikleri ve hepsinden 6nemlisi hastalarin
dishekimligi ve genel saglik ihtiyaglarini alg-
lama seklindeki farkliliklar yiiztinden tipta
oldugundan degisiktir".

Hastalar icin ag1z bolgesinin gerek fiziksel
gerek psikolojik olarak 6zel bir bolge olmast
", agizda yapilan invaziv calismalarin diger
tip dallarindaki cerrahi operasyonlarin ¢o-
gundan farkli olarak bilingliyken ve ¢ogun-
lukla kendilerinin de isleme katihmryla yapil-
masi, dis agrilarinin dayanilamaz olmast,
teshis koymanin gogunlukla islemsel bir stireg
gerektirmesi, dishekimliginin dogas: geregi
teknolojiyle olan yakun iliskisinin aym durum
icin tedavi segeneklerini ¢ok artirmasi ve bu-
nunla birlikte fiziksel sagliklar1 i¢in zorunlu
olmayan fakat hastalarin yiiksek estetik bek-
lentilerinin kargilamasina yonelik uygulama-
larin da dishekimligine girmesiyle beraber da-
ha uzun ve pahali tedavilerin giindeme
gelmesi, ayni zamanda estetik beklentilerin
hekim ve hasta i¢in farkl olmasi, sosyal gii-
vencelerin ve hatta 6zel sigortalarmn dishekim-
ligi tedavilerine diger tibbi miidahalelerden
farkli yaklasmasi konunun ayrintili irdelen-
mesi gereken kasimlaridir>'>%,

Ayrica dishekimlerinin ¢ok biiyiik kismi mes-
leklerini biiytik bir 6zerklik icinde kendi 6zel
muayenehanelerinde uygulamaktadirlar. Ca-
hisma ortamlariny, cahisma felsefelerini ve po-
litikalarini, caligma saatlerini, beraber ¢alisa-
caklar1 kimseleri, kullanacaklar1 ekipmanlari,
hastalarini ve hatta uygulayacaklari tedavi se-
killerini kendileri belirlemektedirler. Her bi-
ri hastalara tedavi hizmeti sunarken, meslegin
biiyiik bir otonomi iginde siirdiiriildiigii bu
muayenehanelerin isletmecisi durumunda-
duir. Ciinki dishekimligi muayenehaneleri;
teknisyenler, malzeme ve cihaz saticilary, tek-
nik adamlar ve yardimci personelin disheki-
minin idaresinde en son teknolojiyi yakindan
takip ederek ¢alistiklar1 birer kiigiik ticaret-
hanedir ayn1 zamanda'"*.

Iste dishekimliginde her bir muayenehane-
nin ayr1 hizmet politikasi, her bir dishekimi-
nin farkh uygulamalar siradan hekim-hasta
iliskisindeki giiven faktériini ve emniyet ih-
tiyacini dogal olarak da aydinlatilmis onami
bir kat daha 6ne ¢ikarmaktadir®>.

Tipta gogu zaman daha hayati konularla il-
gili olan tibbi karar vermede hasta genellikle
bir tedaviyi kabul etme yada etmeme duru-
mundadir ve ¢ok fazla tedavi segenegi yok-
tur. Oysa dishekimliginde nadiren hayat: teh-
dit eden durumlar vardir ve bu ytizden
dishekimligindeki karar alma siireci ¢ogu za-
man hasta i¢in az ¢ok yeni bir araba almak
yada bunun gibi bir isleme karar verme siire-
cine benzer. Hangi secenegi uygulamaliyim,

ne kadar tutar, nasil 6deyebilirim seklinde so-
rular1 vardir. Yani tiim bu siire¢ hasta tara-
findan iki kisa soruya indirilebilir: Ne kadar
actyacak? Ne kadar tutacak'? Teknik detay-
lar ytiziinden hastanin alternatif tedavi yakla-
stmlarini degerlendirebilmesi oldukea giictiir
ve doktoruna giivenmek zorundadir. Dishe-
kimi hastasina temel bilgileri ve konu hak-
kindaki kendi samimi fikirlerini soyleyerek
hastaya yardima olur. Dishekimi kararlarin-
da kendinin degil hastanin ¢ikarini dikkate
almali ve hasta da bunun boyle olduguna gii-
venmelidir".

Tiim bu maddelerin 15181 altinda bakildigin-
da dishekimleri ve hastalar1 arasinda diger tip
dallarindaki hekim hasta iliskisinden daha
kapsaml ve iletisimin 6n planda oldugu bir
iliski gerekliligi agiktir. Diger tip alanlarinda
¢ok calisiimakla birlikte, hasta-hekim arasin-
da daha fazla sorun ¢ikabilme ihtimali olan
dishekimliginde ¢ok daha az ¢alisilmis olan
aydmlatilmis onam kavraminin hayata geci-
rilmesiyle bu iletisimin baslatilmasi mtimkiin
olabilmektedir. Boylelikle hastalarin 6zerkli-
gi ve haklar1 korunurken tedavinin degisik
yonleri agisindan ¢ikabilecek sorunlar da 6n-
lenmekte, hem hasta hem de hekim i¢in da-
ha biiyiik bir giiven ortaminda ¢aligma im-
kant yaratilmis olmaktadir’*. Eskiden oldugu
gibi mesleki olarak hastalarin giiveni garanti
olarak gériilemez. “Bana giivenin, ben bir dis-
hekimiyim” demek yeterli degildir”. Dishe-
kimligi etiginde ¢aligmalar yapan Mohamed
Tahir(1995)’e gére onam siireci zaman al-
makla birlikte tedaviye ait tiim detaylarin tar-
tistlmast, hastanin spesifik ihtiyaglarma kars
bilgilendirilmesi ve anlamasimin saglanmasty-
la, dishekimi i¢in iyi bir hekim- hasta iligkisi
yaratilmasi adina firsat saglar. Ayni zamanda
hastanin goriis ve katihmlarmin da dikkate
almmasimi temin eder. Bu durumda tam ola-
rak bilgilendirilmis ve kendi tedavisinin ka-
rarlar1 tizerine kontrol sahibi oldugunu his-
settiginde hastanin giiveni ve hekime inanci
saglanmus olur®.

Boylelikle hasta, hekim ve devlet tiggeninde
tim gerekliliklerin ve taleplerin yerine geti-
rilmesini hayata gegirebilecek kavram olarak
merkezi noktada bulunan aydimlatilmis
onam; hastalarin tedavi gerceklerinin tespit
edilerek taleplerinin yerine getirilmesini ve
ayni zamanda dishekimi-hasta iliskisine is
etigi kurallarmim da uyarlanmasini saglaya-
rak hekime duyulan giivenin yeniden kaza-
nilmasi ve dishekimliginin etik ve yasal ag1-
dan prestijinin korunmasinda faydal
olacaktir. Fakat aydinlatilmig onam uygula-
malarinin yerlesebilmesi i¢in, 6ncelikle dis-
hekimlerinin konuyla ilgili etik ve yasal bil-
gilerinin yeterli olmast ve konuya
yaklasimlarinda duyarh olmalar1 6nem tagi-
maktadir.
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elestiri

Arahk 2006 tarihli 97. saryimizda yer alem TDB 11. Olagean Genel Kurulu haberiyle ilgili olarak Bursa Dighekim-
leri Odas! Genel Sekreteri Emel Cogkun'dem bir elestiri aldik. Gelen yazinin tamamuin ve dergimizin Genel Yayin
Yonetmeni Tatyos Bebek'in elestiriyle ilgili aciklamasini birlikte sunuyoruz.

Meslek orgttleri ve yayincilik

Emel Cogkun
Bursa Dighekimleri Odasi

Genel Sekreteri ve Delegesi

aymlar, meslek orgiitlerinin tarihi ge-

Y lisiminin belgeleridir. Yaymn organla-

rinda yer alan her yazi, meslek 6rgii-

tinde yapilanlarm, yapilacak olanlarin,

savunulan ilkelerin, ulasilmaya ¢aligilan he-
deflerin yazili kayitlaridur.

Her yaymun isaret ettigi temel bir hedef
vardir. Bu hedef meslek 6rgiitlerinde daha da
one ¢ikar. Miimkiin olan en genis kitleye ulas-
mak, okunmak, etkilemek, aidiyet duygusu
yaratmak, katillimcihiga zemin hazirlamak, ya-
ni kisaca, orgiitsel yapiyla tiyesi arasinda ha-
yatta karsihigini bulan bir iletisim kurulmasi-
n1 saglamak, yaymnlarin amacini olusturur.

Meslek 6rgiitii yaym organlari, hem kendi-
sini egitir hem de tabanu ile iliskisini gelistirir.
Bundan bagka iki 6nemli islevi daha yerine
getirmeye ¢ahsir: Bir, kendini ve meslek gru-
bunu topluma tanitmak; iki, 6rgiit ile érgiiti
var eden meslek grubu arasinda iliski kurmak
ve bu iliskiyi saglamlagtirmak.

Bu yaziy1 meslek 6rgiitii yaymlarinim, ya-
ymncihik anlayisinin nasil olmast gerektigini an-
latmak amactyla yazmiyorum. Istegim, bu ko-
nuda yeni bir tartisma a¢mak ve yeni
agilimlara zemin hazirlamaktir.

TDB Dergisi’nin Aralik 2007, 97. sayist eli-
me ulastiginda, her zaman yaptigim gibi, oku-
maya basladim. Ellinci sayfada, Bursa delege-
si olarak katildigim TDB 11. Olagan Genel
Kurulu’'na ve segimlere iliskin yaziyla kargi-
lagtim. Bagligindan itibaren yazinin tiimii be-
ni saskinliga diistirdii. Basligi “Miicadele Igin
Giiven Tazeledik” olan yazi, bir haberin degil,
bir yorumun duyurusuydu. Yazida, Genel
Kurul’un acihist ve konuklarin konusmalari
alintilarla verilmis, ¢calisma raporu, mali ra-
por ve denetleme kurulu raporlarnin okun-
dugundan bahsedilmis ve “raporlarn ardin-
dan delegeler konusmalarini yaptilar”
bigiminde bir 6zetle ikinci giine gecilmis.

Ikinci giin yapilan ¢aligmalar, “TDB Mer-
kez Yonetim Kuruly, ilk giin kendi konula-
riyla ilgili yapilan elestirileri yanitladi” seklin-
de kestirmeden 6zetlenerek, konusmacilarin
fotograflar esliginde konugmalarindan alinti-
lar verilmis.

Bu Genel Kurul, katildigim dérdinci
TDB genel kuruluydu. Genel Kurula katilma-
mus olsam ve bu yaziy1 okusam, kafamda ya-
sadigim genel kuruldan ¢ok farkl bir genel
kurul canlanird.

“Raporlarin ardindan delegeler konusma-
larini yaptilar.” ifadesi, ilk giin 6gleden 6nce-
ki oturumda baslayan ve aksam neredeyse
19.00’a kadar siiren, farkl illerden yaklasik 20
delegenin ¢alisma raporuna iliskin elestiriler
iceren konusmalarini kapsamaktaydi. Bu ka-
dar uzun siiren ve bu kadar 6nemli olan bir
stireci, boylesine bir ciimleyle gecistirmek, bu
stireci yok saymaktir.

“Raporlarin ardindan delegeler konusma-
larini yaptilar.” ifadesi, ti¢ ayr1 listeyle secime
giden TDB’nde, diger iki listede bagkan ada-
yrolan Dog. Dr. Melih Baykara ve Dr. Adnan
Glinnar’in tiim delegelerin yaklagsik tigte biri-
nin oyunu almasiny, yani yaklasik alt: bin dis-
hekiminin tercihini grmezden gelmek anla-
min1 tasimaktadir.

Bunun disinda yazida bir de yanls bilgi
yer almaktadir. Calisma raporu, mali rapor
ve denetleme raporlarinin oybirligi ile kabul
edildigi yazilmustir. Oysa, calisma raporu oy-
¢oklugu, mali rapor ve denetleme raporlar
da oybirligi ile kabul edilmistir. Caligma ra-
porunu onaylamayanlardan ikisi Bursa dele-
gesidir ve durum tutanaklarla kayit altina alin-
mugstir; bakildiginda goriilecektir.

Habercilikte ¢ok bilinen bir formiil vardur:
Bir haberin, 5 N (Ne, Nerede, Nicin, Ne za-
man, Nasil),1 K (Kim) sorularimin karsiligint
tasimast gerekir. Bu yaziya bir haber olarak
baktigimizda nasil ve kim sorularinin kargih-
ginin ¢ok eksik kaldigini goriiyoruz. Genel
Kurul tablosunun bir béliimii 6zenle kapatil-
mus, gozlerden uzaga itilmis gibi duruyor.

Bunun nedenleri tizerine kafa yordugum-
da karsima hig de hos, kabul edilebilir seyler
¢tkmiyor. Basit bir gozden kagirma, dikkat-
sizlik olarak algilamaya calistyorum ama, ak-
lim bunu kabul etmekte zorlaniyor. Sonugta
bu bir meslek 6rgiitiintin dergisi. Basili hale
gelene kadar bir¢ok kisinin denetiminden ge-
giyor, dogal olarak. S6z konusu olan tiim ki-
silerin dikkatsizligi ise, bunu nasil agiklayaca-
8122 Bir yorgunluk olabilir mi? Yiiksek olasilik.
Ayni gérevi uzun yillar siirdiirmek bu tiirden
bir dikkatsizlige, genis acili elestirel bakis kay-

bina ve sorgulamanin eksikligine neden olabi-
liyor. Hadi boyle oldu diyelim. Coziim ne ol-
mali o zaman?

Akla gelen ikinci olasilik daha kotii: Ha-
berde maniptlasyon.

Genel olarak yonetimde olan iktidar sa-
hipleri, bilingli ya da bilingdist bir yonelmey-
le sahip olduklar erki korumaya odaklanir-
lar. Bu haber, bu yonelimin disavurumu
olabilir mi? Yoksa, se¢imi miicadeleye bir do-
nem daha devam etmek i¢in giiven tazeleye-
rek kazanan bir ekip, demokratik isleyisin do-
gal sonucu secimde farkl: listelerle ortaya
¢ikan meslektaslarini ve onlarin temsil ettigi
dishekimlerini neden yok saysin; adlarini bi-
le anmayarak neden gilliik giilistanhik bir
TDB manzarasi sunmaya ¢aligsin ki? Sorun
tam da bu zaten!

Dogru olan, yapilmas: gereken suydu: Ge-
nel kurul her yoniiyle haberlestirilir; tiim ko-
nuklar, konusmacilar, konugmalar herhangi
bir ayrimcihiga gidilmeden yazilir, aday listeler
belirtilir ve se¢im sonuglar1 yaziya eklenirdi.
Boyle yapilsaydi, TDB yonetimine segilenler-
de eksilen bir sey olurdu muydu? Tam tersi-
ne, bu yaklagimlar tazelediklerini soyledikle-
ri giivene katki saglardi. Demokratik isleyise
duyduklari sayg: ve “kars” duran meslektas-
larma gosterdikleri olgunluk nedeniyle hane-
lerine arti puanlar yazdirirlardi.

Yo6netime secilenlerden biri, adini da belir-
terek, secimle giiven tazeleyenler adina bir ge-
nel kurul degerlendirme yazisi yazar, orada
istedigini yok sayar, istedigi kisiyi ve konus-
may1 one ¢ikarirdi. Boyle bir yazi kisisel deger-
lendirme yazis1 olacag i¢in, kimseye itiraz
hakk: dogurmazdi. Ama haberleri birer yo-
rum yazisina donistiiriiyor ve maniptile edi-
yorsaniz oturup bir ozelestiri yapmanizin za-
man gelmis demektir. Tiim dishekimlerinin
“Birlik” oldugu iddiasinda bulunan bir 6rgiit
ve tim dishekimlerinin sesi olmay1 hedefle-
yen bir derginin bir tiir sansiire ev sahipligi
yapmast onemli bir sorundur.

Orgiitsel biitiinligiin gozetilmesi dogru
bir yaklagimdir. Ancak, genel kurul dahil tiim
toplantilarda yapilan elestirilerin, karst durus-
larin yok sayilmas, “birligimizi bozmayalim”,
“birlik olahm” ifadeleriyle elestirilerin torpii-
lenmeye calisilmast ¢ok farkli amaglari tagir.
Konusmalarda, elestirilerde tabii ki tislup cok



onemlidir. Mesleki politikalarinin kisisellestirilerek tarti-
stlmasi, hakaretlere varan ifadeler nedeniyle saghikli tartis-
ma zemininin kaybedilmesi elbette dogru degildir. Ancak
gerginlik yaratilmamas talepleriyle bunun digindaki eles-
tirilerin de ontinii kesmeye calismak, sadece gerginligin
farkli bir sekilde daha da artmasina hizmet eder. Insanla-
r1 daha tepkisel kilar.

Ote yandan, secimlerde aday olanlar, elbette bir hayat
goriistind, bir ideolojiyi, tilke giindemine ve saghk alani-
na iliskin belli bir bakisi temsil ederler. Verilen oylar, sa-
dece kisilere degil, temsil ettikleri goriise de verilir. in-
sanlar, hedefleri ve ilkeleri farklihklar gosterdigi i¢in farkls
listelerde yer alirlar. Dolayisiyla yonetime segilenler bu
goriislerini yonetime tasirlar ve yayinlarda da ifade eder-
ler. Yani, dogal olarak, bir diinya gorisiine taraftirlar.
Uygulayacaklar politikalar, sdyleyecekleri sozler, elbette
bu goriistin uzantis1 olacaktir. Ama bu yukarida elestirdi-
gim yaymcihk anlayisin gerektirmez, bu anlayist icermez.

* %k k

TDB dergisindeki genel kurul yazismna iliskin bunlar
diistinmiisken ve bir yaziya dokme distincesindeyken
Ege Bolgesi Odalarinin Dishekimi Dergisinin 19. sayist
geldi. Genel Kurul haberinin TDB Dergisi'ne gore ok
daha 6ncelikli olarak yer almis olmast sevindiriciydi. Bag-
lig1 ve giris boliimii tarafsiz ifadeler iceriyordu. Ancak,
konusmacilar ve konusma metinleri dergi sahipligini tist-
lenen odalarm bagkanlariyla sinurli tutulmustu. Genel Ku-
rul’un ikinci giinti, TDB Dergisi’nin yaptigi muameleyi
gormiis ve “Genel Kurul'un ikinci giiniinde ise, TDB y6-
neticileri sirayla kiirsiiye ¢ikarak yapilan elestirilere yanut
verdiler” ciimlesiyle kisaca gecistirilmisti. Yani, TDB Der-
gisindeki diger “taraf”1 gérmezden gelmeye dayal ya-
yncilik anlayigt, bu dergide de goriilityordu. Bu durum
karsilikli bir restlesme gibi duruyordu ve ne yazik ki 6r-
glittimiize bir katki saglamiyordu.

Dergilerde yapilan yaymlar, basta da belirttigim gibi
iiyeleri, meslektaslar1 bilgilendirme, egitme, siireclere da-
hil kilma amacini tagtyorsa ve bu dergilerle meslek 6rgii-
tii tarihine birer not diistilityorsa, yaymcihik anlayisin
boylesine sadece savunmaya odakl dar yaklagimlarin di-
sina tasimak, tagirmak gerekiyor. Secilmigler, hayatin do-
gal seyrini, yasananlari, yayn organlarinda eksik bilgiler-
le ve manipiilasyonlarla degistirebilecekleri yanilgisina
diismemeliler. Tablonun bazi béliimlerini kapatmadan
tiimiinii sunmak, dogru bilgi vermek ve degerlendirme-
leri tiyelere birakmak, gercekten igsellestirilmis demokra-
tik bilincin dogal bir sonucu olmalidir. Gergek bir mes-
lek 6rgiittintin temel hedeflerinden biri de budur, bu
olmalidir. Meslek 6rgtitlerindeki varhigimizi bu amag an-
lamli kilacaktir. Bu, direng gosterilmesi gereken nokta-
lardan biridir. Meslek orgiitlerini kamuoyunda ve tiyele-
ri arasinda giivenilir ve giiglii kilmanin yolu, 6rgiitsel
tabanda “gergek giiveni”, “dogru” yontemlerle saglamak
ve demokratik isleyisi ve katilimu siirekli canli tutmaktan
geemelidir.

TDB tarihini en azindan bundan sonra eksik yazma-
yahm diistincesinde 1srar ederek, her iki dergiden de bun-
dan sonraki sayilarinda, Genel Kurullar, Bagkanlar Kon-
seyl toplantilari, Meslek Sorunlar1 Sempozyumlar: gibi
TDB ¢atisi altinda yapilan tiim toplantilara iligkin bilgile-
1, gercek habercilik anlayisiyla vermelerini, tiyelerine duy-
dugu saygya ve giivene inanarak bekleyecegim. <

Elestiri ve Ozelestiri
hepimiz i¢cin gerekli

Tatyos Bebek
TDB MYK tiyesi ve

TDBD Genel Yayin Yénetmeni

rim. Bu yaziya iki nedenden dolay: cevap verme ihtiyaci duydum.
Biri Genel Kurul haberinin yapilmasidaki mantigimiz.

TDB’nin yaym organinda bugiine kadar izlenen ¢izgi hi¢ kimseyi yok
saymak tizerine kurgulanmamustir. Genel kurul haberinde iki yillik ¢alisma
doénemine yonelik yapilan elestiri, onama ve dnerilerin haber olarak yer al-
mamast bir eksikliktir. Bu eksikligin birilerini yok sayma anlayast ile yapil-
digmnin diisiintilmesi ise haksiz ve agir bir elestiridir. Genel Kurul’da yap:-
lan tiim konusmalarmn ¢oztimleri eksiksiz olarak odalarimiza gonderilmistir.
Gegmis donemlerdeki Genel Kurul haberlerine bakildiginda haberin omur-
gasinin ayni sekilde olusturuldugu, bu yéntemin bu sayida da devam ettigi
anlasilacaktir. Bu kadar detaysiz verilen bir haberin eksik oldugunu séyleye-
bilirsiniz, hakli da olabilirsiniz. Ama en azindan buradan bakildiginda bir
onyarginin olmadigr anlagiimalidur. Bir 6nceki donemde yapilan ¢alisma-
larla ilgili olumlu goriis beyan eden delegelerin konusmalarinin da yer alma-
digin1 hatirlatmak isterim.

Haberde eksiklik ve bir tane de maddi hata (Calisma Raporu’nun oybir-
ligiyle onaylanmasi ifadesi) oldugunu kabul ediyorum. Ama manipiilasyon
elestirisini kabul etmem miimkiin degil. Hicbir objektif veriye dayanma-
dan yapilan boyle elestiriler inanm ¢ok yikict oluyor. Birbirimizi bu kadar ko-
lay ‘suclamamaliy1z’.

Bu yaziya cevap verme ihtiyacini duymamun diger bir nedeni de sudur:
Sayin Coskun 6nemli bir konuya parmak basti. Meslek kuruluslarinin ya-
yn politikalar: nasil olmahdir tartismasina gergekten ihtiyacimiz oldugu
ortada. TDB ve oda dergilerinde neleri haber olarak kullanacagiz? Haber ve
yorumlarimizda nelere dikkat edecegiz? Degerlendirmelerimizi yaparken
kullanacagimiz sozciikler ve ifade bicimimiz nasil olmali? Dishekimlerinin
ortak taleplerini ifade ederken nelere dikkat edecegiz?

Bagkanlar Konseyi toplantilarinda ve Genel Kurullarda alinan kararla-
riyada Genel Kurul'un segtigi yoneticileri tiyelerimize duyururken nasil bir
ierik ve ifade bi¢cimi kullanacagiz?

Dergilerin katihimeciligr ve demokratik yaym ilkelerine uymas sadece
farkli diistincelerin yer almasimdan mu ibarettir? Farkh diistincelerin ifade bi-
¢iminin 6nemi yok mudur? Bu ve buna benzer sorularin sorulup nereler-
de eksik ve yanlis yaptigimizin tartisilmast gerekir.

Diinyanin en énemli basin yaymn kuruluslarinda oldugu gibi TDB’nin
dergisinde, web sitesinde de ¢esitli zamanlarda eksik ya da hatal bilgiler yer
almistir ve bundan sonra da hata yapma ihtimalimiz vardir. Ama TDB’nin
yaymn organlarinda hicbir zaman, hi¢ kimse asagilanmads, suglanmadi. Oda-
larda ¢alisan tiim yoneticilerimizin ¢abalar1 6nemsendi, takdir edildi.

Saymn Coskun’a bir kez daha tesekkiir ediyorum. Bu uyarisindan yola
cikarak gegmiste ve giiniimiizde baz1 odalarimizin yayn organlarinda TD-
B’nin ¢alismalar1 ve TDB Merkez Yonetim Kurulu'nda gorevli olan tiyeler-
le ilgili yer alan yazilarin bize nasil bir yarar1 oldugunu sizlerin degerlendir-
mesine birakiyorum.

Son olarak da sunu belirtmek istiyorum. Yogun ve yipratici bir dsnem-
den geciyoruz. Ulkemiz ve meslegimizle ilgili 6nemli kararlarin alinacag
bir dsnemde birbirimizi anlamaya calismaliyiz. Enerjimizi ve bilgi biriki-
mimizi verimli kullanarak her tiirlii iletisim aracini kullanarak iletisim ek-
sikliginden kaynaklanan sorunlar1 giderebiliriz.

S aymn Emel Coskun’un oneri ve elestirilerine oncelikle tesekkiir ede-
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i. Melih Bas*

Ekonomi-politik agidan hangisi daha nesnel.

Mutluluk mu yoksa
Yasam kalitesi mi?

Tuarkiye'de yaygn ilgi alomni olmasa da, dunyada yogun bicimde tartisimakta olom bir
kavram oldu yasom kalitesi. Bu kavramdam hoglonmayom kimi liberal ve at goézlukla
iktisatcilar srarla mutluluk kavramma tokih kalmis durumda gozukuyorlar.

trkiye’de yaygin ilgi
Talam olmasa da, diin-

yada yogun bi¢imde
tartisilmakta olan bir kavram
oldu yasam kalitesi. Bu kav-
ramdan hoglanmayan kimi li-
beral ve at gozliiklii iktisatgilar
srarla mutluluk kavramina
takili kalmis durumda gozii-
kityorlar. Diinyada liberal
ekonominin bas tellallarmdan
olan The Economist adli der-
gi liberal ekonominin hamam
sahibi ve tellaklarina cift say1-
lik Christmas (23.12.2006 —
5.1.2007 tarihli) sayisinda
‘mutluluk’ konusunu ve 6l¢ii-
miini kapak konusu yapmus.
Dosya konusunu olusturan
yazinin alt bashg ise sGyle:
‘Kapitalizm bir toplumu zen- e
gin yapabilir, onu 6zgiir ola-
rak koruyabilir. Ondan sizi
ayn1 bicimde mutlu yapmasi-
n1 da istemeyin’. lging bir alt baslik degil mi?
Yani zengin ve 6zgiir olduktan sonra mutlu-
luga kim bakar ki? Dogru geldi mi bu tiimce?
Akila bir tiimce kurmak i¢in mutluluk kav-
ramu yerine yasam kalitesi kavramina yonel-
memiz gerek... Zaten The Economist’in pi-
yasadaki  bir iki hafta  sonraki
sayisinda(6.1.2007) bir baska yazi var ve ad:
Iyilik Patlamast. Tyilik derken iyilik endiistri-
si kastediliyor tabii!

KAVRAMLARA GENEL BiR BAKIS

Yasam kalitesi, insanlarin biyolojik durum-
lari, yasam bicimleri, iliskileri ve i¢inde bu-
lunduklar1 ¢evrenin nicel ve nitel degerleri-
nin toplamidir. Eger bu niceliksel ve niteliksel
ozellikler ‘kalite’ kavraminin 6lgtitlerine uyu-
yorsa o zaman hem bireyin, hem kurumun,
hem toplumun kalitesinden soz edebiliriz.
Birey tek bagina kaliteli yagam kurgulayamaz.

e, g
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Bu insanin dogasina aykiridir. Ciinkii insan
ve gevresi tiim boyutlariyla siirekli etkilesim
durumunda ve i i¢edir. Farkli boyutlar bir-
birinden ayiran sinirlar yoktur.

Kaliteli yasam, yasama bitiinsel bakisla ve
onun tiim boyutlariyla tstiin nitelikli olma-
styla olanakh olabilir. Yasam standardh ile ya-
sam kalitesi farkh kavramlardir. Yagsam stan-
dards, yasam kalitesinin boyutlarindan sadece
biridir. Yeri gelmisken diger kavramlara da
goz atalim. Yagam standard, toplumlara, si-
niflara ve tarihsel donemlere gore degisen,
insanlarca tiiketilen mal ve hizmet miktari-
dur. S6zgelimi, satinalma giicii paritesine go-
re kisi bagina ulusal gelir. Yasam doyumu, ki-
sinin yasam kalitesi unsurlarindan elde
ettikleriyle, beklentileri arasindaki farka bag-
I olarak hissettigi duygusal durumdur. Mut-
luluktan farki daha somut temellere dayan-
masidir. Mutluluk, kisinin yasamini dolu,

anlamli ve huzurlu olarak algi-

lama siirecidir.

THE ECONOMIST'IN
KAPAK DOSYASINDAKI
TARTISMA

Gegmisteki kimi iktisatgilar,
Bentham’in ’yararci felsefe-
si'nden esinlenerek yarar1 ya da
mutlulugu soyle 6lgmeyi 6ner-
diler: Iyi hislerin ve kotii hisle-
rin cebirsel toplamu. Bu iktisat-
¢ilar, hazzin devamhhg ya da
acidan-agridan kaginmak gibi
sorunlara iligkin tartigtilar. Hat-
ta bir tanesi bir psiko-fiziksel
makine olarak bir ‘hazélcer
(hedonimetre)’ icat edilmesini
bile 6nerdi. Tabii ki, béyle bir
makine asla icat edilmedi. 19.
yy. m son ¢eyregi ile 20. yiizy1-
lin son ¢eyregi arasinda bu ko-
nuda sessiz kalan iktisatgilar,
son yillarda yine Bentham’dan
yararlanarak yarari, hazzin ve acinin bir ku-
antumu olarak 6l¢ebileceklerini soyliiyorlar.
Onlara gore, bireyler haz durumlarin: ifade
edebilirler ve sifirdan ona dek 6l¢ekleyebilir-
ler. 2002 yilinda Nobel Ekonomi Odiili alan
Princeton Universitesinden psikolog Daniel
Kahneman’a gore, insanlar iktisat¢ilarin san-
dig1 kadar gizemli degiller.

Derginin dosyasinda bu konuda ¢alisan isim-
ler arasinda, Liiks Atesi adli 1999 tarihli ki-
tabryla Robert Frank, George Mason Univer-
sitesinden Bryan Caplan, London School of
Economics’den Mutluluk kitabiyla tinlenen
Richard Layard, Biiytimenin Toplumsal Si-
nurlari adh 1977 tarihli kitabiyla Fred Hirsch,
Claremont Lisanstistii Okulu’ndan Mihaly
Csikszentmihalyi, New York Universite-
si'nden Amy Wrzesniewski, Londra Univer-
sitesinden tarih¢i Negley Harte ve Burjuva
Erdem adli son kitabiyla Deirdre McCloskey
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goze garpan isimler...
Bunlarm i¢inde ‘konumsal mallar’ deyimini
iktisat alan1 yazinina kazandiran Hirsch’i an-
maliyiz, ama en popiiler olanlardan biri de
Layard. Belki mensup oldugu okuldan, belki
de Tony Blair'in damismanlarindan olmasim-
dan dolay1 tinlenen Layard’in ¢aligmalarina
gore, gelir artisi, yasam
standardin yiikseltmesi
nedeniyle mutluluga
onemli bir katk: sagli-
yor. Ancak bir tilke yok-
sulluk ve geri kalmuslik-
tan kurtulup simf
atladiktan sonra gercek-
lesen gelir artisinin,
mutluluguna higbir kat-
kas1 olmuyor. Yani belli
bir gelir diizeyine erisen
birey ya da iilkelerde
bundan sonraki zengin-
lik higbir ek-sinirsal
(marjinal) yarar saglamuyor. 1950’lerden bu
yana yapilan aragtirmalar1 da inceleyen La-
yard, durumun ABD, Ingiltere ve Japonya’da
boyle oldugunu vurguluyor. Layard’a gore
mutlulugu etkileyen bes ana faktor, aile, ma-
li durum, is, sosyal gevre ve arkadasliklar, sag-
lik. Layard bunlarin yani sira, ek olarak kisi-
sel ozgiirliik gibi faktorlerden de soz ediyor.
Layard’n vurguladigi 6nemli bir baska hu-
sus da su: kendi yaptiklarimizi iyi yapryor ol-
mast mutlu olmamiza yetmiyor, baskalari-
nin nasil yaptiklaria da kafay: takiyoruz.
Csikszentmihalyi ve iki arkadag: yiirtittik-
leri ‘Iyi Is’ adh projede piyasay1 zanaatcilig:
oldirdugi icin sugluyorlar. Mitkemmellik,
etik ve kazancin yarisan talepler olarak di-
stniildiigi projede ‘akis’ kavramini profes-
yonel yasamda yaygmlastirmak amaglaniyor.
Layard’in sylemini kullanirsak insanlarin
yapmayt sevdigi iste kendilerini kaybetmele-
rine Csikszentmihalyi ‘akis’ adin1 veriyor.
Siuflar arasinda yasam standard: farklihgim

Liberal mutluluk bilimcilere gére bu para-
doks iki sekilde aciklanabilir.

Birinci agiklamaya gore kapitalizm liiksleri
gereklilikler haline getiriyor. Yasam standar-
d1 yiikselen bireyler o diizeye uygun gerekli-
likler olmaksizin yapamayacaklarini disiin-
diiklerinden, o gereklilikler onlarin mevcut

mutluluklarinda ciddi bir artisa yol agmiyor.
Ikinci agiklamaya gére, kapitalizmin her seyi
piyasaya getirip sunmas bir takim sinirhlik-
lara sahip. Sozgelimi, tepe diizey isler, en iyi
egitim, seckin semt ya da evler vb. Bunlar ko-
numsal mallar’ olup, arz: sabittir ve siz an-
cak digerleri yapamadigi zaman haz alirsiniz.
Kapitalizm, insanlara istediklerini diisledikle-
ri seyleri sunarken, hem de daha 6nce hig bil-
medikleri ve tatmadiklar: seyleri sunuyor.
Buna sanatsal olarak ‘6zgiinlik’, ticari olarak
da ‘yenilik’ diyoruz. Buiytiytip gelisen bir eko-
nomide ‘bogluk pazarlarin karigik bir banka-
st vardir ve bunlarin arasinda siraerki (hiye-
rarsi) yoktur: miizik, spor, gorsel sanatlar...
vb.

Ekonomideki yavas biiytimeye kars1 Ang-
lo-Sakson diinyada ‘yasam kalitesi’ kavrami
glindeme geldi. Britanya’daki Muhafazakar
Parti onderi David Cameron gayrisafi yurti-
¢i hasila kavramina kars1 ‘genel iyilik hali’
kavramim giindeme getirdi. Amerika’da ya-

mist’teki tartiyjma dosyasina ayrintih goz at-
mak isteyenlerin heyecanini daha da fazla ka-
cirmayahm ve sunus yazisinin son ctimlesini
alint1 yapalim: Kapitalizm sizi daha iyi yapa-
bilir. Seciminize gére mutsuz fakat ozgiir de
yapabilir. Bundan daha fazlasini istemek gok
sey istemek olacaktir. (The Economist, s.11)
Ne demek istiyor sizce The
Economist’in editorii acaba?
Peki Benjamin Franklin
sunlar1 soylerken haksiz
muydu:

‘Bilge kimdir? Herkesten 6g-
renen. / Giiclii kimdir? Thti-
raslarini yonetebilen./ Zen-
gin kimdir? Hosnut olan.
Behi¢ AK'm gecenlerde
Cumhuriyet gazetesinde ya-
ynlanan karikatiiriinde iki
kisi konusuyorlar. Biri soru-
yor: Sen, gelecek projesi olan
romantik bir insandim. Nasil
oldu da degistin1 Digeri yanithyor ama iki eli
havada sikidim ya da son deyimle ¢akkid: ya-
par halde: stirekli eglenerek.

Sanki sozlesmisler gibi ayni gazetede alttaki
karikatiir de Kemal Urgeng’e ait ve bir adam
digerine soyle diyor: Agabeycim adamin bir
kredi kart: var. Nefis. Adam kalite, adam ka-
lite.

MUTLULUKTAN YASAM KALITESINE

DOGRU UZUN INCE BIiR YOL

Yasam kalitesini (YK) ele alan ¢calismalari iki

obekte toplayabiliriz:

a. YK’y1 kismi olarak ele alan ¢aligmalar (6r-

negin saglk alaninda yapilan ve salt saglik

boyutunu goz éniine alan yaklagim vb.)

b. YK’y1 biittinsel olarak ele alan ¢aligmalar

(6rnegin, Birlesmis Milletler’in Insani Gelisme

Endeksi, M. Yilmazer ve H. Civi'nin Yasamin

Yetkinligi Endeksi, Bag&Bas modeli vb.)
BM’nin Insani Gelisme Endeksi (IGE) ye-

terli ve dogru bir yontem degil, hatta gercek-

Calismalarin sonu¢larina bakarsak, zenginler yoksullara gére daha

mutlu ¢ikarken daha zengin toplumlar, zenginlestikce mutluluklar ayni
oranda artmiyor. Amerika’dan Japonya'ya durum boéyle!

getiren ‘gagalama diizeni'ni etkileyecek olan
maliye (vergi) politikast konusunda bu ya-
zarlar arasinda goriis birligi yok. Cogu gaga-
lama diizeninin devamindan yana, kimileri
de ¢iban izlerini fondatenlemekten yana go-
ziikityor. Calismalarin sonuglarina bakarsak,
zenginler yoksullara gore daha mutlu ¢ikar-
ken daha zengin toplumlar, zenginlestikce
mutluluklari ayni oranda artmiyor. Ameri-
ka’dan Japonya’ya durum boyle!

pilan son ara segimlerde esitsizlik, asir1 galig-
ma, yoksullugun gizli maliyetleri tartisilirken,
saglik kavramina kars: ‘fyilik’ kavramu ciddi
bir endiistri haline geldi.

Ornegin, ABD’li Virgin grubu Virgin Yasam
Bakimu Kiosk’lart agryor, Wal-Mart organik
gidalar satiyor, hatta komik ama Coca-Cola
bile iyilik igecegi ¢ikartiyor (ayrintili bilgi icin
bkz. The Economist, 6.1.2007)

Oziinti aktarmaya ¢alisigimiz The Econo-

leri orten bir hesaplama. Endeksin i¢inde or-
talama yasam siiresi, satmalma giici
paritesine gore kisi bags1 gelir, egitim diizeyi
gibi gostergeler var. Ulkeler bu gostergelere
gore ve topluca siralamaya tabi tutuluyorlar.
Yontemle ilgili elestirilere gecersek, 6rnegin
Tirkiye’de kisi basina gelir SAGP’ne gore
7753 ABD dolar1 ama kisi basi borg da yakla-
sik (agir1 degerli YTL konusu!) 4991 ABD do-
lar1. Neti eder kisi bagina 2600 ABD dolar1.
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Esas buna bakmak gerekir. Ya gelir dagiliminin bozuklugu? Gelir diizeyine
gore en tist yiizde 5’lik dilim ile en alt ytizde 5’lik dilim arasinda 23 kat fark
varsa, her bes kisiden biri yoksulluk smnirinin altinda yastyorsa, her bes ki-
siden bir issizse hangi ekonomik yasam kalitesinden soz edebiliriz? Iste
IGE’de bunlar ihmalen (yoksa kasten mi1) gérmezden geliniyor.

IGE’de baska bir elestirmek istedigim konu, okuryazarlik diizeyi gelis-
mis tilkelerde okuma-yazma aligkanhig1 olarak olctliirken, gelismekte
olan tilkelerde okuma-yazma bilme olarak dl¢iilityor. Su meshur ‘dogu
i¢in iyidir’ hikayesi! Oysaki Ttiirkiye’de okuma-yazma bilme orani, ytiz-
de 87,4 iken, diizenli okuma aliskanlig1 olan insanlarin orani ytizde 4,5!
Peki ne oluyor sonugcta? Tiirkiye’de 2005’te bir giinde 1500 sug islenir-
ken, 2006’da bu rakam 2000’e dayanmus; Istanbul’da uyusturucu kulla-
nimu ve satist ylizde yiiz artmis. Uluslararas: yolsuzluk siralamalarinda
durumumuz igler acisi, 60’hi siralarda ileri-geri ¢aga yapiyoruz.

Mercer Danigmanlik sirketinin yaptigi kentsel yasam kalitesi sirala-
masinda Istanbul gerileme kaydetmis ve 108. siraya inmis, yani gevresel
kalitemiz de bozuluyor. Eh, birinci simif tarim arazisini Amerikan sirke-
ti Cargill’e veren hiikiimetlerle daha ¢ok bozulur...

Celal Bayar Universitesi’'nden Mine Yilmazer ve Halil Civi'nin gelistirdik-
leri Yasamun Yetkinligi Endeksi icinde 14 gosterge mevcut. Bu gosterge-
ler ti¢ 6bekte toplanmis: ekonomik, politik ve sosyal. Sosyal bek de iki
alt 6bekten olusuyor: Saglk ve egitim.

Bas&Bas modeli ise Dr. Fikriye Inang Bas ve Dog.Dr. I. Melih Bas tara-
findan gelistirilmistir. Bu modelin gelistirilmesi siirecinde ¢ok sayida
uluslar arasi ¢aligma incelenmis ve goz éniine alinmigtir. Yasam kalitesi
bu modelde bir dizey (matris) olarak ele alinarak tanimlanmugtir. Di-
zeyde yer alan yagam kalitesi parametreleri sunlardir:

. Ekonomik cevre,

. Is yagamu ve giivenlik

. Bog zamam efkinlikleri

. Fiziksel cevre

. Saghk

. Egitim

. Siyasal yénetim(yasama-yliritme ve yargi)

. Kamusal hizmetler-sosyal yapi.

O NO O WDN =

Yasam kalitesi parametrelerinin, {i¢ katmanda él¢tiimi éne-
rilmektedir:

a. Bireysel kalite (biyo-psiko-sosyal boyutlar itibariyle)

b. Kurumsal kalite (aile, is vb kurumlar itibariyle)

c. Toplumsal kalite (bslgesel, ulusal, uluslar arast)

Her katmanda istenirse ve olanakli oldugunda 6l¢iim nesnel ve 6znel
gostergeler olarak ikiye boliinebilir ve agiklayicilik diizeyi artar.

Elbette ki, her konuda oldugu gibi bu dizeyde de ii¢iincii boyut ‘zaman’
olup, bu boyutun adlandirilmas: ya da kavramlandirilmas: ‘siireklilik’
bigiminde yapilmugtir. Ornegin, siirdiiriilebilir olmayan bir fiziksel gev-
renin kalitesinden soz etmek olanakl degildir.

Sonséz

Edward Gibson’un bir deyisini animsatmak istiyorum: ‘Elbette zengi-
nim. Gelirim harcamalarimdan yiiksek, harcamalarim da isteklerimle
esit.” Bu soze bir ek yapmak gerek ve ‘isteklerim ihtiyaglarim kadar.” El-
bette ki, Amerikanca deyisle wantmakers (istekyapicilar) olarak adlandi-
rilan etikten bihaber ve kimi pazarlamaci-satis¢ilar buna kars: ¢ikabilir-
ler ama bakmayin siz onlara ve onlarin temsil ettigi vahsi liberal
yaklasima ve onun 1518inda ortaya ¢ikan ‘daha fazla toplumu’na. Hz. Ali
soyle demis: akil gibi zenginlik, cehalet gibi yoksulluk yoktur. Hz. Al-
’nin bu s6zii bize ‘sahip olarak mutlulugu’ degil de ‘olarak mutlugu’
gosteriyor. (Ayrintih bilgi i¢in bkz. Erich Fromm’un Tiirkceye de gevril-
mis olan ‘Sahip olmak veya Olmak’ adli kitab1) >

Degerlerin yitimi

ski Ttrk filmlerinde izlerdik, zengin kiz babasinin tim
Elsrarlarlna ragmen okula arabayla, soforiiyle gitmeyi red-
dederdi... Zenginligi gostermek ayipt... Aksam isten donen
Ahmet Bey amcanin yanindan son siirat kosarak, ¢carparak
ge¢mez; hizimizi biraz keser hafifce hazirola geger “iyi
aksamlar” dilerdik... Basimiz agrir, gonliimiiz daralr,
komsumuz vardi... Dili, dini, irki degil komsulugu 6nem-
liydi... Onlar boyanmis yumurtalarim: getirir, biz asuremizi
gotiriirdiik... Ayr dillerde, ayr1 peygamberlere, ayni tanriya,
ayni anlama gelen dualar edilirdi...
Degerlerimiz vardi onlara sahip ¢ikar, korur, abartmazdik...
Simdi hersey alt tist oldu. “Stirii geriye donddi, ayaklar bas
oldu”.

Simdi hersey alt tst oldu. Gorgiistizce zenginligi goster-
mek, hayatin hizina uyup, degil “iyi giinler” dilemek,
carparak, yikarak gecmek, komsularin varligini unutmak...

Herseyin para’ya, gii¢’e, oy’a tahvil edilmeye ¢alisildig1 bir
déneme girdik...

Yasamimuzi kusatan televizyon bunun en iyi araci oldu...

Oy isteyenlerin hepsi vatani ve bayrag: bizden daha ¢ok
sevdi... Daha ¢ok para kazanmak isteyen isveren ihrag ettigi
kotlarla diinyaya Tiirkiin giictinii gosterdi... Diinya pazarinin
devi ramazan ayina ait en iyi igecegin “cola” olduguna ikna
etti insanlarimizi...

Hedefe varmak i¢in her sey mubah anlayisi bizi nereye
gotiirecek? Daha ¢ok kazanmak i¢in daha ¢ok tiretmek daha
ok tiretmek icin dogay1 yok etmek. Sonrasi kiiresel 1sinma,
peki sonrasi ne?

Dogay1 ve degerleri yok ederek nereye varacagiz. Etik ku-
rallar; ticaretin saglik hizmetlerinin, yaymciligin ve reklamin
etik kurallar1 neden olusturuldu? Ne diisiiniilerek kaleme
alindr?

Yasamun her alanmna ntifuz eden bu anlayis1 dis macunu
reklamlarinda da goriiyoruz... Daha fazla pazar pay i¢in, daha
fazla kazang i¢in koruyuculuklar: tigten bege, besten yediye
yediden onikiye ¢ikti... Yetmedi misvak 6z1i, misvak beya-
zlaticil oldu...

Evet, DSO koruyucu saglik iiriinlerinin daha yaygin kul-
lanilmast i¢in yapilacak tanitimlarda tilkelerin yerel moti-
flerinin, sembollerinin kullanilabilecegini séyliiyor.

Atilan adimlardan yaratilan kazamimlar bagka kayiplara
yol agiyorsa ve bu kayiplar kar topuyken gelecekte ¢1g olarak
tistimiize diisecekse ve herkes kaybedecekse, semboller ve
degerler tizerinden siyaset ve ticaret yapmamaliy1z.

Degerler, semboller, kavramlar olduk olmadik yerlerde ve
zamanlarda  kullanilirsa ~ 6nemsizlegirler.  Sadece
onemsizlesmekle kalmaz, bumerang gibi kullananlara zarar
verebilir.

Insanlarin inanglari, degerleri, kimlikleri tizerinden yapilan
siyasetin tilkemizi nereye tasidig1 ortada.

Biraz sagduyu, yagamin satmak ve satin almaktan ibaret
olmadigy, degerlerin ve doganin korunmasimin yagamin ta
kendisi oldugu bilinmeli.

Dishekimi Ayten Yildimm
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Fotograflar ve Derleme: Dishekimi Cengiz Tomtunali

Meke Golu

Diinyanin nazar boncuéu

Dunyanin "nazar

boncugu" olarak bilinen

Meke GAld, son yillarda
kuraklik yiziunden
batakhiga dondu.
Yaklasik 5 milyon yil
once volkanik patlama

sonucu olusan ve taban

suyuyla beslenen Meke
Golu'nde su seviyesi,
kendisini besleyen
Hotamis, Akgdl ve
Sultanhani sazliklarinin
yeterli yagis
dlmamasindan ve
yeraltl sularnin cifciler
tarafindan
kullaniimasindan
dolayi iyice dustu.

tirkiye’nin 30 yillik miicadele sonu-
Tcunda biiyiik boliimii ormana gevri-

len tek ¢6lii olan Konya'nin 96 km.
dogusundaki Karapmar ilgesi ayn1 zamanda
bugiine kadar pek fark edilmemis acik hava
miizesi 6zelligi tastyor. Volkanik patlamalarin
yarattigy garip tepeler ve ¢ukarlarla kapli olan
Karapmar ilcesi etkileyici golleri de iginde ba-
rindirtyor. Karapiar’in giiney dogusunda ve
Karapinar’a 8 km uzakliktaki Meke krater g6-
lii de bunlardan birisidir.

Binlerce yil once (Plaistosen) volkanik
patlama sonucu olusan kraterin (piroklastik
koni) i¢inin zamanla su dolmastyla olusmus-
tur Meke Krater Golii. Bir efsaneye gore; ev-
vel zaman i¢inde, ¢camagir yikayan kadindan
su isteyen yash dedeye; “su yok!” diyen kadi-
nin Meke Goli'ntin tam gobegindeki garip
tepeye doniismesi anlatilsa da binlerce y1l geg-
tikten sonra yanardagin bir kez daha patla-
mastyla olusmustur Meke Goli'niin ortasin-
daki tepe. Bilimsel olarak bu tepeye “maar”
deniliyor. Daha sonra yine ¢esitli patlamalar
sonucu, bir boliimii ana koniye bitisik, bir
bolimii de ada halinde olmak tizere yedi kii-
¢iik meke daha ortaya ¢ikmus. Meke’ nin bigi-
minin binlerce y1l bozulmamasinin nedeni
ise aday1 olusturan volkanik kiitlenin en sid-

Yok olma tehlikesi ile kars1 karsiya kalan gél
2006’da artan yagislarla kendine gelmeye basladi.

detli yagmurlar1 bile hemen emecek yetene-
ge sahip olmasidur.

Deniz seviyesinden 981 m yiikseklikteki
Meke Golit'niin (ana mekenin) ortasinda bu-
lunan ve su seviyesinden 50 m ytikseklikte
olan volkan konisindeki gol 25 m derinlikte-
dir ve suyu tuzludur. Bir ara bu sudan tuz el-
de edilmek icin Tekel Idaresince kullanimis-
tir. Ayn1 zamanda Meke Goli ve gevresi,
“Konya Kiiltiir ve Tabiat Varliklarim Koruma
Kurulunun 6 Ekim 1989 tarih ve 565 sayili
karariyla 1. derecede dogal sit alani ilan edil-
mistir.

Diinyanin "nazar boncugu" olarak bilinen
Meke Golii, son yillarda kuraklik yiiziinden

batakliga dondii. Yaklasik 5 milyon yil 6nce
volkanik patlama sonucu olugan ve taban su-
yuyla beslenen Meke Goli'nde su seviyesi,
kendisini besleyen Hotamus, Akgol ve Sultan-
hamn sazliklarinin yeterli yagis almamasindan
ve yeralt1 sularinin cifciler tarafindan kulla-
nilmasindan dolay iyice diistii.

Doga harikasi olan Meke Goli bir kus
cennetiydi ayn1 zamanda... Kizil kahverengi,
mor, kirmizi ve siyah renkli volkanik tas par-
calari ile kapli Meke Krateri ytize yakin kus
tiirtine ev sahipligi yapryordu. Angut, Suna,
Uzunbacak, Su Cullugu, Ibibik, Kaya Karta-
11, Misir akbabalarimin yani sira krater yamag-
larinda yuva yapan Kerkenez, Kizil Sahin, Ki-



Cesitli volkanik patlamalar
sonucu, bir bélimi ana koniye
bitigik, bir bélimi de ada
halinde olmak lzere yedi
kii¢lik meke daha ortaya
¢ikmis.

nali Keklik, Yesil Karga, Kaya Givercini, Kil-
kuyruklu Sakrak Kusu diinyada ender gorii-
len kuslardan. G6¢ zamanlar Karakulak ve
Kuyrukkakan ile birlikte Orta Afrika’dan ge-
len ince, kirmizi, narin bacakl flamingolar,
kanatlarin actiklar1 zaman beyaz tizerindeki
turuncu ve siyah renkli tiiyleriyle muhtesem
bir goriintii olusturuyordu. Meke’nin yesil
renkli, tuzlu suyunun ytizeyinde siiziilen fla-
mingolar, goliin kiyisinda kiigiik su bocekle-
ri ile besleniyor ve bir tehlike hissettikleri za-
man goliin ortalarma dogru dans eder gibi
sessiz bir sekilde stiziiliiyordu. Sadece Meke
Goli'nde yasayan ve adin1 Meke’den alan
Meke kuslari, filamingolar ile birlikte, golin
yiizeyinde yastyordu. Gol, suyunun azalmast
nedeniyle eski giizelligini kaybederken, bir-
ok kus tiirii artik bolgeye gelmez oldu. Da-
ha 6nce 12 metre derinlige ulasan Meke G6-
ld, 2005 yilinda sadece ¢amurdan ibaret

su yonetimine gecilmesi gerekiyor.

Yok olma tehlikesi ile kars1 karstya kalan
g6l 2006’da artan yagislarla kendine gelmeye
basladi ve kuruma tehlikesi biraz azald. Te-
mennimiz Konya’nin en az yagus alan bolge-
si olan Meke Goli'niin yagslarin etkisi ile
tehlikeyi tamamen atlatmasi.

Meke Golir'niin 4 kilometreye yakin olan
cevresini dolagabilirsiniz. Giristeki metruk
evin yanindan inen patika yol sizi gol kiyisi-
na getirir. Evin dogu ve batisindan devam
eden komiir tozuna benzer yol, bir yandan
sizi krater agzinda oldugunuza inandirirken,

giriste, yolun sonunda ve biraz i¢erde bulu-
nan tepeler yoldan dikkat ¢ekmese de, “Ketir-
lik” adiyla aniliyor ve ilging bir kaya kiitlesi
barindiriyor. Doganin bir hayli bonkér dav-
randig1 bolgedeki dogal kir ¢igekleri, yosun
yizlii kayalar makro fotograf ¢ekimlerine
merakh olanlarn ilgisini ¢ekecektir.

Meke Goli'nden 2 km daha giineydogu-
da bulunan ve sadece bu bolgeye 6zgii diin-
yann hi¢bir yerinde bulunmayan obruklar
vardir. Obruk; oyuk, ¢okmiis, cukur anlami-
na geliyor. Yer altinda kalker gibi eriyebilen
kayaglarin zamanla magara tarzinda bosluk-
lar meydana getirmesi ve bunlarin tavanlari-
nin ¢okmesiyle olusuyor. Kenarlar1 yirtil-
mus gibi keskin olan ve 6zellikle obsidyen
parcalarindan meydana gelen bir halka ile
gevrili olan bu ¢ukurlar goriilmeye deger ta-
biat harikalaridir.

Tepeden bakilinca bir nazarlik gibi gori-

Doga harikas! olan Meke Gdlii bir kus cennetiydi ayni zamanda... Kizil

kahverengi, mor, kirmizi ve siyah renkli volkanik tas parcalari ile kapli
Meke Krateri ylize yakin kus tiiriine ev sahipligi yapiyordu.

kalmugti.

Havzanin diger sulak alanlar1 gibi kuru-
ma siirecinde olan Meke Golii pargalara
ayrilmus durumda. Goliin kiigtilmesinde aza-
lan yagislardan daha ¢ok havza bazinda sii-
rekli diisen yeralt1 su seviyesinin etkili oldu-
gu gozleniyor, diististin nedeni ise asir1 ve
plansiz tarimsal sulama amagh kullamlan ka-
cak su kuyulari. Coziim i¢in havza bazinda
Entegre Havza Yonetimi prensiplerine uygun

goliin manzarasinin en giizel seyredildigi ar-
ka ytizeyine gotiriip, ¢evresini dolagmaniza
ve milyonlarca yillik kiillere, curufa ayak bas-
maniza imkan verir. Cevreyi dolasirken bir-
kag fosil yatagina rastlamaniz miimkiin. Ki-
rik komiirti andiran tozsuz yolun disi,
“off-road” zevkini tatmin edecek engebeli bir
arazide bodur otlar arisinda yol alma olanig
da sunuyor. Doga tutkunlarina ayri bir gor-
sel lezzet sunan Meke Goli'nden Karapinar’a

nen ve bu nedenle “diinyanin nazar boncu-
gu” denilen Meke Golii'ne Karapinar’da ko-
naklamaya miisait tesislerin bulunmamasi
nedeniyle Konya’dan giintibirlik turlar di-
zenleniyor.

Yerli ve yabanc turistlerin yani sira klip,
sinema ve reklam filmi ¢ekenler icin cazibe
merkezi olan Meke Goli'nii, gtizelligini kay-
betmeden ziyaret etmelisiniz. <
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Baset Demirbuga*
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Ticari kazanglarin
vergilendirilmesi ve beydani

2006 yili beyan dénemi yaklasti. Ticari gelirlerini ve tasarruflarini degisik en-
strimanlarda degerlendirenlerin nasil beyan edeceklerini, neleri beyan edip
neleri etmeyeceklerini TDB Mali Musaviri Baset Demirbuga 6zetledi.

Gelirlerin Beyan ve Sinir

Ticari, Zirai ve Serbest Meslek kazanglari
ne olursa olsun mutlaka beyanda buluna-
caklar.

Birikimlerini ¢esitli yatirim araglari tize-
rinden degerlendiren miikelleflerin beyana
tabi olup olmadig ise, 2006 yilinda elde et-
mis oldugu gelirlerinin stopaja tabi olup ol-
madigina bagl olarak irdelenmesi gerekir.
1- Beyana Tabi Olmayan Stopaja
Tabi Menkul Sermaye iratlan

Gelir Vergisi Kanunu Gegici 55. Madde-
sine gore; “Menkul sermaye iratlari, men-
kul kiymetler yatirim fonlari katilma belge-
lerine 6denen kar paylar1 veya bu fonlarin
katilma belgelerinin Istanbul Menkul Kiy-
metler Borsasinda alim satimindan elde
edilen kazanglar ile Tiirkiye de kurulu va-
deli islem ve opsiyon borsalarinda yapilan
islemler sonucunda elde edilen kazanglar
i¢in yillik beyanname verilmez. Diger gelir-
ler nedeniyle beyanname verilmesi halinde
de bu gelirler beyannameye dahil edilmez.
Ticari isletmeye dahil olan bu gelirler bu
kapsamin digindadir.” GVK Gegici 55.
maddesine gore elde edilen gelirlerden ke-
silen stopajlar ise nihai vergi olup mahsup
konusu yapilamaz. Bunlar i¢inde beyanna-
me verme yiikiimliiligii yoktur.

2- Beyana Tabi Olan Menkul Serma-
ye Iratlan

Gelirin toplanmasi ve beyani, Toplama
yapilmayan hallerle ilgili Gelir Vergisi Ka-
nunu 85, 86. Maddesine gore; iizerinden
stopaj kesintisi yapilmayan Menkul serma-
ye kavramu i¢inde yer alan her tiirld men-
kul sermaye iratlari i¢in beyanname verme
zorunlulugu vardur.

GVK Gegici 67/1. maddesine gore bu
gelirler; Eurobond alim satim gelirleri, eu-
robont faiz geliri, alacak faizleri, menkul
kiymet yatinm fon geliri, portféylintin
%51’i IMKB’da islem goren hisse senetle-
rinden olusan yatirim fonlarimnin bir yildan

fazla stire elde tutulan katilim belgelerinin
elden ¢ikarilmasindan elde edilen gelirler. ..

3- Beyana Tabi Gelirlerin Beyan Si-
nin.

> Birden fazla isverenden vergi kesinti-
sine tabi olarak ticret geliri elde edenlerin
beyan smiri, birinci isyerinden almis ol-
duklar ticret hari¢ diger isverenlerden al-
mus olduklari ticret gelirleri toplami 18.000
YTL’yi gegerse beyan edilecek. 2007 yili i¢in
bu miktar 19.000 YTL olmustur.

> Konut kira gelirleri 2200 YTLyi as1-
yorsa beyan edecek, asmiyorsa beyan etme-
yecek. 2007 yili i¢in bu miktar 2300 YTL ol-
mustur.

> Igyeri kira geliri 18.000 YTL’yi gecen-
ler beyan edecekler. Ancak kira gelirlerin-
den kesilen stopajlarin mahsubu dolayisty-
la 113.000 YTLye kadar elde edilen is yeri
kira gelirlerinden vergi ¢ikmamaktadir.
2007 yihinda bu miktar 19.000 YTL olmus-
tur.

> 4 y1l elinde bulundurulan gayri men-
kulliin satisgindan elde edilen kazang 6300
YTLyi astyorsa beyana tabi. 2007 i¢in bu
miktar 19.000 YTL olmustur.

> Limited Sirket Kar Pay1 ya da Anonim
Sirket Temettii gelirinin 1/2’si 18.000 YTL’
yi gegenler. 2007 yilinda bu miktar 19.000
YTL olmustur.

> Hazine Bonosu ve Devlet Tahvili Ge-
lirlerinde 1 Ocak 2006 tarihinden sonra
(GVK Geg. Mad. 67) beyan usulii kaldirila-
rak stopaj uygulamasi getirildi. 2005 yilin-
dan once Hazine Bonosu ve Devlet Tahvili
Gelirlerinden elde edilen gelirlere uygula-
nacak enflasyondan arindirma orani %
46.5 olarak belirlendi. Bunun disinda gelir-
lerde uygulanacak 191.089 YTL'lik istisna
tutari ise (GVK Geg. Mad. 59) 2007 yili igin
205.994.16 YTL’ olarak belirlendi.

Yapilan hesaba gore 1 Ocak 2006 yilin-
dan 6nce 390.820 YTL nin tizerinde Hazine
Bonosu ve Devlet Tahvili Geliri elde eden-

ler beyanda bulunacaklar.

1 Ocak 2006 tarihinden sonra elde edi-
len Hazine Bonosu ve Devlet Tahvili Geli-
rine % 10 stopaj uygulandigi igin niha-
i vergi olacak ve beyan edilmeyecek.

Vergi Usul Kanununda Degisik-
likler

1 Subat 2007 tarihinde yayimlanan 367
sira nolu Vergi Usul Kanunu Tebligine go-
re "Ticari, zirai ve mesleki faaliyetlerinden
dolay1 gercek usulde vergilendirilen Gelir
Vergisi miikelleflerinden; 31 Aralik 2006
tarihi itibariyle aktif toplam1 50.000 YTL’yi
veya 2006 takvim yilina ait cirolar1 toplami
100.000 YTL’yi aganlar Yillik Gelir Vergisi
Beyannamesini ve Gegici Vergi Beyanna-
melerini,

Kurumlar Vergisi miikellefleri ise higbir
hadle sinirli olmaksizin Kurumlar Vergisi
Beyannamesini ve Gegici Vergi Beyanna-
melerini elektronik ortamda gondermek
zorundadirlar."

Kurumlar Vergisinde Yapilan De-
gisiklikler

Sanayi ve Ticaret Bakanliginin 26 Aralik
2006 tarih 2006/1 sayih I¢ Ticaret tebligine
gore sirketlerde sermaye artirimu siiresi 31
Aralik 2007 tarihine kadar tekrar uzatildi.

Sermayeleri 50.000 YTL’den az olan
anonim sirketler ile 5000 YTL’den az olan
limited sirketlerin sermayelerini yeni asgari
miktarlara yiikseltmek amaciyla en geg 31
Aralik 2007 tarihi mesai bitimine kadar sir-
ket merkezinin bulundugu yer ticaret sicili
memurluguna miracaat etmeleri gerek-
mektedir. Bu sekilde miiracaat eden sirket-
lerin sermaye artirimina iliskin tescil islem-
leri 31 Mart 2008 tarihine kadar sonuclan-
dirilacaktir.

Cekle Odemelerin Diizenlenmesi ve Cek
Hamillerinin Korunmas1 Hakkinda Kanu-
na Iligkin Tiirkiye Cumhuriyet Merkez
Bankasinin 17 Ocak 2007 tarih 2007/1 sira
numarah tebligi ile “370 YTL” ibareleri
“410 YTL” olarak degistirilmistir.

* TDB MAL! MUSAVIRI
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SUREKLI DISHEKIMLIGI EGITIMI

TURK DISHEKIMLERI BIRLIGI

Ankara Dighekimleri Odasi  Tel: 0312.435 90 16
Meslek ici Egitim Semineri 2007 Ocak -2

25 Ocak 2007
Bursa Dishekimleri Odasi Tel: 0224.222 69 69
Ocak 2007 Egitim Semineri
27 Ocak 2007
Adana Dighekimleri Odas1  Tel: 0322.457 24 67
SDE Etkinligi Ocak 2007
27 Ocak 2007

Edirne Dighekimleri Odasi  Tel: 0284.212 09 81
Bilimsel Toplanh Ocak 2007
27 Ocak 2007

Istanbul Dighekimleri Odast Tel: 0212 296 21 06
Bélgesel Bilimsel Toplantilar Mart 2007
10 Mart 2007

T.C. Sag. Bak. Kecidren Tel: 0312.325 36 36
Osmanl Agiz ve Dis Saghg: Merkezi
Egitim Semineri Mart 2007
16 Mart 2007

S.B. 75. Y1l Ankara Agiz ve Dis Saghd: Merkezi
Tel: 0312.595 98 00
Egitim Semineri Mart 2007
30 Mart 2007

S.B. 75. Y1l Ankara Agiz
ve Dis Saghdg: Merkezi
Egitim Semineri Niscn 2007
27 Nisan 2007

Tel: 0312.595 98 00

TDB-SDE Yuksek kurulunun 15 Ocak 2007 tarihli toplentisinda degerlendirilen etkinlikler:

Samsun Dishekimleri Odas1 Tel: 0362.435 44 78
SDO Egitim Seminerleri Mart 2007
13 Mart 2007

Istanbul Dishekimleri Odasi
Merkezi Bilimsel Toplantilar Mart 2007
25 Mart 2007
Tel: 0212 296 21 06

Samsun Dishekimleri Odas1 Tel: 0362.435 44 78
SDO Egitim Seminerleri Nisan 2007
10 Nisan 2007

T.C. Sag. Bak. Kegitéren Tel: 0312.325 36 36
Osmanl Agiz ve Dis Saghdg: Merkezi
Egitim Semineri Nisan 2007
13 Nisan 2007

Istanbul Dighekimleri Odast Tel: 0212 296 21 06
Bélgesel Bilimsel Toplantilar Nisan 2007

13 Nisan 2007
ANKEM Tel: 0212.258 60 20
6. Dishekimligi Kursu: Periodontal
Baslangi¢ Tedavisi

29 Nisan 2007

T.C. Sag. Bak. Kegitéren Tel: 0312.325 36 36
Osmanlh Agiz ve Dis Saghg: Merkezi
Egitim Semineri Mayis 2007
11 Nisan 2007

Samsun Dishekimleri Odasi Tel: 0362.435 44 78
SDO Egitim Seminerleri Mayis 2007
15 Nisan 2007

22. ANKEM Antibiyotik ve Kemoterapi kongresi

Kongre tarihi
29 Nisan - 03 Mayis 2007
Antedon De Luxe

Periodontal hastalik tanimi ve simniflondirilmasi
Serdar CINTAN
Periodontal hastalik tanisi ve tedavi yaklagimi

Hotel/Beldibi-ANTALYA | 2lan G,J"]"{‘iBgGE,T et e
. . =2 eden 1 eaqavl secenedl AdnilolyollK OINAINAIl:
6. DISHEKIMLIGE RURSU | o Oon oo

PERiODONTAI._.
BASLANGIC TEDAVISI
29 Nisan 2007, Pazar
10.00 - 13.15

Diizenleyen:
Guven KULEKCI

Periodontal bagslangi¢ tedavisi-gerekli alet, arag ve gereg¢
Serdar CINTAN

Periodontal baslangi¢ tedavisi-uygulama-tedavinin izlenmesi
Aslan GOKBUGET

Endo-perio ve perio-endo lezyonlarda tani ve tedavi

Oktay DULGER, Aslan GOKBUGET

Kursa katiim her yil oldugu gibi Ucretsiz. Ancak Antalya’don guinubirlik gelecek katiimcilar icin toplant paketi bedeli
gunlik 34.-EURO + KDV'dir. Gunlik kullaniim bedeline dahil olan servisler: A¢ik bufe kahvalt, Acik bufe égle yemegi, Ac¢ik bufe aksom

yemegi, Kahve molalan ve Limitsiz yerli icecektir.

kulekciguven@yahoo.com

www.ankem?2007.org
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T.B.R Biomuaterialleri

GRAFTEK GREFT:

Kalsiyum Fosfat Kemik Grefti
NEOMEM MEMBRAN :
Yenilenebilen Kolajen Membran

raftek grefti, bir seramik

Tri-Kalsiyum Fosfattan

(TCP) yapilmighir. TCPin
kimyasal formiili Ca3 (PO4)2'dir.
TCP bilesimi, ¢ok ¢abuk yenilenen
ve seramigin en iyi osteoentegras-
yonun olmasini misaade eden
Ozellikler igerir.

Graftek bilesimi %100 Tri-Kalsi-
yum Fosfat icerir. Piirtiz Detaylar:
Yaklasik % 60 ile % 85 arasinda
purizlaliga vardir.Gézenek ebah
her ¢ap lizerinde yaklasik 150pm
ile 400pm arasindadir.Kemigin ek-
sik oldugu yerleri doldurma
amagclh kullanilir. Sentetiktir, insan
ve hayvan organizmalar icermez,
bulasicihign yoktur Biyolojik tutucu-
lugunda, zehirli toksit ve biyolojik
raksiyon bulunmamaktadir. Oste-

Apex locator + Endo mikromotor...

Kanal preparasyonu i¢in 6zel kombine =

cihaz...

F——___E'

L

oentegrasyon’da kemik hiticreleri
ile uyum saglanlar. Kemik doku-
suyla miikkemmel derecede biitiin-
lesmektedir. Uygun tedavi kulla-
nim alanlan, dental implant ve
periodontal cerrahi: Dental imp-
lantlar, sinus lifting, kemik eksik-
liklerinin doldurulmasi, post ¢1-
kartma, periodontal dis ¢ukurlari,
kistlerin doldurulmasi.

Neomem membran, yliksek me-
kanik tutuculugu olan membranin
her iki tarafi da kullanilir. Uzun si-
reli sabitlik ve dis eti yenilenme
sliresi 26 ile 28 haftadir. Membra-

nin her iki tarafi da kemige ve yu-
musak dokuya yakin yerlestirilebi-
lir. Kolay bir sekilde kesilerek yer-
lestirilebilir. Islak ve kuru kullani-
labilir. Isnli Gama Sterilizasyon
yéntemi uygulanarak steril edil-
mistir. Yanic1 degildir. Dikiste ay-
nlma-yirtilma giicti yaklasik 290
gr ve 350 grdir. Hiicre kaybi ol-
mamaktadir. Makromolektler gé-
zenekleri, besin ve vitamin alimi-
na misaade eder. 2 ebah bulun-
maktadir. 15x20 mm ve 20x30
mm'‘dir.

Giliney Dental Tel: 216 420 90 09

SIROEndo

= stenen her tiurli gsekilde programlama

yapilabilen, otomatik durma ve ters yéne
hareket edebilen piyasadaki tiim NiTi kanal

sistemi.

aletleri ile kullanilabilen ve reflektdr diregine
monte edilebilen miikkemmel bir yardimci.
Cihazin kendisi ile tlimlesik Apex Locater 6zelligi
sayesinde kanal élciimlerinde optimum derecede
dogru élgim yapabilirsiniz.

= Cihazla tiimlesik Apex locator ézelligi

= 6:1 Endo &zel Sirona angldruva

= Motor ve kablosu steril edilebilir

= Otomatik durma ve ters yéne hareket

= Tuam Niti kanal aletleriyle uyumlu

= Tork ve devir ayar

= Sesli ve ekran Uizerinden gérintild uyan siste-

= Dijital ekran
= Reflektér diregine monta edilebilen 6zel kol

= Ayarlan saklayabileceginiz 6zel USB bellek.
Benlioglu Dental 0312 468 05 25



GUM Caries Protect

Dis Macunu

" GUM Caries Protect Dis Macunu sodyum florid,

¢inko oksit ve izomalt icerir.

= Sodyum florid ve ¢inko oksit kombinasyonu den-

tinin kék yiizeyini giiclendirir.

= Cinko oksit dental proteinlere yapisarak sodyum
floridin etkisini gli¢lendirir, kalsiyum kaybim énler.

= [zomalt, floriiriin mine ve dentinin tzerindeki
remineralizasyon etkisini gli¢lendirir. fzomait,
¢urtige yol agmayan, dogal bir tatlendiricidir. Digler

icin glivenlidir.

= Aktif icerik: Cinko oksit, izomalt, sodyum florid

%0,21 (950 ppm)
Scala Tel: 0212 387 51 75

Apex locator +
Endodontik
kémiirstiz
mikromotor

Nouvag
TCM ENDO V

tnyesinde Apex locator bulunduran push but-

ton sistem angulduruval, endodontik amagh

kémiirstiz mikromotor sistemidir.
Hiz ayarn ve tork seviyeleri énceden segilebilir:
hiz ayan: 150-2000 rpm aras. Ayarlanabilir tork
degerleri: 2, 4, 6, 10, 15, 20, 25, 30, 40, 50 Nmm
arasl. Cihaz otomatik tork kontrol 6zelligi ve ege
sikishginda otomatik geri dénme 6zelligne sahiptir.
Ege Apex i¢in segilen mesafeye ulashginda sesli
olarak ve dijital ekranda doctoru uyarmaktadir.
Onceden secilebilen 3 degdisik program vardir: Auto
Slow /Down, ayarlanan apex mesafesine
gelindiginde, se¢ilen hiz1 diigiiriir. Auto Reverse,
ayarlanan apex mesafesine gelindiginde otomatik
olarak geri doniis yapar. Auto Stop, ayarlanan
apex mesafesine gelindiginde otomatik olarak
durur. Cihaz, pedalla veya pedalsiz kullanilabilir.
Mikromotor ve anguldurva ayn ayn otoklava kon-
abilir. Bitlin nikel titanyum sistemlere uygundur.
ISVICRE NOUVAG Firmasinin iiretimi olan cihaz,
ISO,CE ve TUV belgelerine schiptir.
Giiloguz Dis Deposu TEL: 0312. 433 10 12

Kristal - X Wifi

ristal-x wifi digital sensér ile

bilgisayara herhangi bir

kablo baglantis1 gerektirme-
den goérintii alabilir ve goriintiile-
rinizi aninda ekraninizda gorebilir-
siniz. Elektirik baglantisi, kontrol
kutusu, usb baglantisi olmayan
gercek wireless sensér olan Kristal
X Wifi sizi kliniginizdeki koblo yo-
gunlugundan kurtanp kab-
losuz sade bir ortamda
¢alismamiz sagla. Kristal-
X Wifi sensér bluetooth
teknolojisinin karsilashg:
elekiromanyatik parazit-
lerden etkilenmez ve her
kosulda size mitkemmel |
bir gérintisunar. 100 met-
relik bir kapsama lanina sahiptir.
2,255,400 pixel sayisi, 20 pl/mm
tizerinde gergek ¢oziiniirligi ile

oral diagnoz ve tedavi esnasinda
kullanilan hassas bir yardimcidar.
816 milimetre kare hassas alan
sensoriin dis sinurlarn ile neredeyse
ayni hatta yer aliyor. 'Paro' mo-
dunda,Kristal-X Wifi sensér biitiin
periodontal doku teshisi i¢in ideal
4,096 gri tonda ¢ok detaylh bir gé-
rintd sunuyor. 'Endo' modunda,
kanal ici tedavilerde post operatif

KAYSTAL X WiE
UiwArichy

kontroller icin gerekli ézellikle kon-
trasti artinlmis goérintiiler olugturu-
yor. Biyouyumlu poliamid madde-
sinden yapilmig olan sensér tama-
men sugegirmez kalite standardi-
na sahip olup dezenfekte edebili-
yor. Senséri kobloya baglayan ki-
sim ise dzellikle yogun kullanmm
disiiniilerek mekanik zorlanmala-
ra kars1 koyacak sekilde dizayn
edilmigtir. Tam entegre Tiirkce
Quickvision yazilimi sa-
yesinde Kristal-X Wifii
kullanima hazir ola-
rak satiliyo. Basit
ve yalin simgeler
fonksiyonlar goste-
riyor.

Triadent Tel:
0212 523 25 10



Bu saymin armagani:

GC Tooth

Mousse

Topikal krem

Dogru yanit

6 Nisan 2007
aksamina

kadar

0.212.327 84 43 nolu
faksa génderen
okuyucularimiz arasinda
yapacagmiz ¢ekilisle
10 okuyucumuz
Gluney Dental’den

GC Tooth Mousse
Topikal krem
kazanacak.
Hediyeleriniz kargoyla
adresinize

teslim edilecek.

SOLDAN SAGA

1. 19 Occk 2007 gunu bir saldinda
yitirdigimiz Agos Gozetesi Genel Yo-
yin Yonetmeni = 24 Ocak 2007 de vyi-
tirdigimiz eski Disisleri Bakcmi ve TRT
Genel Muduru 2. Geri verme = Ura-
nusun bes buyuk uydusundan en
dis yéruingede doloncmi = ... Arif
(1927-1991), Hasretinden Promgalor
Eskittim'in sairi 3. Belcika'da bir kent
= Erden basgedikliye dedin askerle-
re verilen genel ad = Bir siringen =
... Guler, “foto muhabiri” 4. Tolstoyun
basyapitlormdon = Olup biten her
seyin ruhlor alcrunin gizli guglerince
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yonetildigine incmaom ilkel cmlayis 5.
Ursula K. ... Guin, ABD1i fantastik ro-
monct = Sik gozla balik adr = Ekono-
mi » Tarlonin dinlenmeye birakil-
mast 6. Kalitmsal = Gliney Ameri-
ka'da siradag = Eski Misir'da bir tom-
n 7. .. Jale (1902-1941), Ik musli-
man Turk kadin tiyatro oyuncusu =
Egzama olarck da bilinen deri iltiha-
b1 8. Murat Uyurkulok’in son roma-
n1 = Eski dilde ¢ocuk bakicisi, dadi =
‘Burasi da ... degdil Halilim, amcm Bi-
tez Yahist’ 9. Mardin‘in bir ilcesi = No-
bel adaylam crasinda da adi gegen
Suriyeli sair 10. Kaba, kalin bir tir
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kumas = Tersi, ftalycarmin plaka isore-
ti = Entelekttel, munevver » Kalsiyu-
mun simgesi 11. Liksemburg Radyo
Televizyon kurumu = Kendinden
gecme hali = Bir mulk ya da esyo-
nin belirli bir stre i¢cin pora korsihign
baskasmin kullcmmmina verilmesi =
... Vicious, Sex Pistols punk muzik
grubunun geng yasta olen gitaristi
12. Genellikle igne ve tgla yapilon
ince dantel = Sekiz bacakh bir mu-
rekkepbalidn tart = James Edward
... (1907-1995), 1977'de Nobel Ekono-
mi Odili'nt kazomom Ingiliz iktisortc
13. 1571'de Osmanl ve Hagh do-
nonmalar crasida gergeklesen de-
niz savasl = Anadolu Ajansini sim-
geleyen harfler = Ispcnyanin kuze-
yinde 6zerk bir bdlge = Satramcta bir
hareket 14. Disprosyumun simgesi =
. Izzetbegovig (1925-2003) Bosna-
Hersek eski Cumhurbaskcmi = Metin
..., futbolun tagsiz krah = Rusya'da
bir nehir 15. ... Haseyin, gectigimiz
Kurbon Bayrami éncesi idam edilen
Irak diktatdri = Gectigimiz gunlerde
son romcni Muincrl yayimlayon
kadin romancimiz.
YUKARIDAN ASAGIYA
1. Kizlay'n eski ach = Iki yilda bir Al-



mcnyanin Kéln kentinde duzenle-
nen dunyonin en buyuk dishekimli-
gl fuom 2. ... Werner Fassbinder
(1945-1982), gen¢ yasta Olmesine
ragmen sinema tarihine gecen bir-
¢ok onemli filme imza atcn Almon
yénetmen = Uluslarcrast Af Orgu-
T'nun simgesi » Trabzonun bir ilcesi
3. Kuzildeniz'i Hint Okyanusuna
baglayom kérfez = Hamsi'ye benze-
yen bir balik 4. Matematikte sifir-
dom kuictik sayilom ifade eder » fter-
biyumun simgesi = fhya 5. Yonk: =
Boyun egme = Kamsik renkli 6. Bir
nota = Yaser ..., Filistin'in efsomevi li-
deri » Délyatadn 7. Ispenya ve Por-
tekizin Uzerinde bulundugu vyar-
mada = Uflemeli bir calgn = Dtz ola-
rak bicilmis agac porcast 8. Nep-
tinUn bilinen sekiz uydusundom bi-
1i » Bir yaziya baska bir yozidon ali-
ncm kicuk parga 9. Motorda bilye-
lerin almasik hareketini dairesel hao-
rekete ceviren dingil = Nozi Parti-
si'nin hucum birimi = Tipta Osteoar-
tritin kisaltmast 10. Orta kulak ilti-
habi = Antlasma 11. Yabon hay-
vanlornin borndidn kovuk = Ni-

Beach Club &

Girne - KIBRIS

S MR
'l{ﬁerva5yan ve diger bilgiler igin

233 web sitemizden
o "b’ taydalanabilirsiniz.

BILIMSEL PROGRAM /

kelin simgesi = Amerika kitasinda
yasayan rakun benzeri bir hayvan
12. Matem = Kdpek = Bagislema
13. OECD Cok Tarafl Yatmnm An-
lasmast ®= Von Golu'ndeki ayni ad-
I adada buluncn tarihi kilise = ...
Turkce, Oktay Sinanoglunun eseri
14. Van'n bir ilgesi = Notada du-
rakloma zamaomni = Delik, yirtik bir
yeri uygun bir parcayla kapoama
15. iInang = Burhan ... (1910-1994),
Alnimdaki Bicak Yarasi, Bir Istan-
bul Var Idi gibi eserleriyle tcninom
edebiyatcl » Arapcada 1 ve i harfle-
rini gosteren isaret 16. 1917 Ekim
Devriminin lideri Vliadimir ilyic Ul-
yonovun tokma adi = Yesil yap-
rokli, 1spcmaok gibi yenilebilen bir ot
17. Kadmiyumun simgesi = Yakla-
sik 42 kilometrelik bir atletizm kosu-
su » Lityum'un simgesi 18. Odenti
Yelkenli gemilerde, Uizerine dért ko-
se yelken acmak, isaret kaldirmak
icin direge yatay bir bigimde bag-
lonmis olom génder 19. Kimi Turk
topluluklornda bir soyluluk somi =
Dualist = Bir say1 20. Adiyaman'in
bir ilgesi = Baghlik.

{olel

wwac_ia.érg.hr
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Seramik Laminats
Frat. . Dariz Gemsimaz
Giingal Estatik

Uygula il

Gazi UDF

82 mezunlan
biraraya geliyor

Gazi

Universitesi Dishekimligi
Fakiiltesi
10.
Mezunlar
(1982 Yili
mezunlar)

Gunt etkinlikleri 8 Haziran
2007 Gazi

Universitesi

Dishekimligi Fakiiltesi'nde
gergeklegecektir. Programin
detaylan ikinci duyuruyla
iletilecektir.

Detisim:

Prof.Dr. Belgin Bal (Gazi
Universitesi Dishekimligi
Faktiltesi Dekan Yard.)

Tel : 0.312.213 83 44

CANAKKALE

GUNLERI

05-08 NISAN 2007
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Implant
= Flaniama
- Fredikasin v RonEend kasyon
- Insizyon ve Siivur Teknikieri
= Implantin Bakit ve: Karutias
Vo, Ur; Bahadi Girsyy
Nesil Metsl Destekaiz Restoranyonlsrds Entetik
Dighekin! Bhlenc Yerdcier » Borsimist. Hilsl Kudsy
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kongre - kurs

Kurs
Kongre
Sempozyum

32. Avustralya

Dishekimligi

Kongresi

16-19 Mart 2007

Sydney Convention and

Exhibition Centre Sydney, Australia
t: + 61 2 9265 0700

f: + 61 2 9267 5443

Email: ada2007@tourhosts.com.au
www.adacongress2007.com

IDS - Uluslararas:
Dishekimligi Fuan
20-24 Mart 2007
Kéln-Almanya
www.ids-cologne.de

Temporomandibular
eklem internal dizensizlikleri
ve ¢agdas tedavi konseptleri
Sempozyum

4 - 15 Nisan 2007
Ankara U. Dighekimligi Fakiltesi
2.tmebasvuru@gmail.com
www.tmesempozyum.com.tr.tc

2007 British Dental
Conference & Exhibition

24 - 26 Mayis 2007

Harrogate International Centre
(HIC) Harrogate / ingiltere
www.bda.org

TDB 14. Uluslararasi
Dishekimligi Kongresi

1 - 16 Haziran 2007
Litfi Kirdar Kongre Merkezi / istanbul
t: 0.212.219 66 45
f: 0.212.232 05 60
www.tdbkongresi.com
E-mail: bilgi@tdbkongresi.com

Avrupa Endodonti Dernegi

13. Kongresi

06 - 08 Eylil 2007

Hilton Convention Center / istanbul
t: 0.212.292 88 08
www.eseistanbul2007.org

Dinya Dishekimligi Birligi
(FDI) 95. Kongresi

24 - 27 Ekim 2007

Dubai Diinya Ticaret Merkezi
Dubai - Birlegsik Arap Emirlikleri
www.fdiworldental.org

Fransa Ortodonti Dernegi (SFODF)
79. Kongresi

31 Mayis - 2 Haziran 2007

Versailles - Fransa

Tel: +01 43 80 72 26

Faks: +01 48 88 04 66

website: www.sfodf.org

3. Taskent Uluslararasi Dighekim-
leri Forumu

3. Ozbekistan Uluslararas: Fuari 2007
25-27 Nisan 2007

Taskent, Ozbekistan

IUDF
83 mezunlar
biraraya geliyor

Umil GUNEYSU

umitguneysu @ gmal. com

Barna AYTAC
P
134G

bemaayiac&gmal.com

@EMW“[U

Program

28 - 29 Nisan 2007
Cumartesi +10.%-19.
Pazar : 10, - 19,0

Katilim Ucreti £ 50,00 71615 disan 2007 ye kedtar
15 Nisandan ltibaren 75.00 ym.

Giinlik Katilim : 15.00 m.

Hes.Mo: Fortis Samsun Subesi 304250003

Katilimlara Dahil Olan Hizmetler
Canta

Bilimsel Programa Katilim

2 Ogle Yemegi

Balo Yemegi

Expodental

Cay kahve ikrami

Sertifika

SDE kredisi verilecektir

lletisim :

Samsun Dishekimleri Odasi
Tel.; 0.362 435 44 7B - 43595 47
Fax:0.362 43595 21

e-mail: oda@samsun-dho.org

FPH. lmE. Tle_ BAX LFR. §TL




