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14- CUMHURBASKANLIGI BIRLESTIRICI BIR MAKAMDIR TDB Genel
Baskani Celal Yildinm bir basin aciklamas: yaparak toplumun
daha fozla gerilmemesi i¢in uzlasmaomnin temel alinmast
gerektigini ifade etti.

15- 1.ULUSAL OGRENCI KONGRESI Tiirk Dighekimleri Birligi
Ogrenci Kolunun organize ettigi TDB 1. Ulusal Ogrenci Kongresi
21-22 Nisan 2007 tarihlerinde Istombul Stirmeli Otel'de yapildi.
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24- HOSGORU KENTINDE HOSGORUSUZLUK ORNEGH Hortory
Dishekimleri Odasinin Hatay Tabip Odast ile birlikte faaliyet gos-
terdidi mekon 8 Mart 2007 tarihinde Hatay Belediyesince yikild.

2 6- ELAZIG'DA ILK GENEL KURUL TDB 11. Olagcm Genel
Kurulu'nda kurulmasma kcror verilen Elazig Dishekimleri Odasi 4
Mart 2007 tarihinde 1. Olagon Genel Kurulu ve segimlerini
gerceklestirdi.

2 8- SAGLIKCILAR MEDYAVYA TESHIS KOYDU Istombul Dishekimleri
Odast diger saglik meslek odalcmyla birlikte 11 Mart 2007'de
Ankara'da gergeklestirilen Beyoz Miting sonrast medyayl mercek
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ve DISK /Dev-Saglik Isin orgomize ettidi “Saghk Hakhr’ mitingi, 11
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katilimiyla gergeklesti.

44- TDB BASKANLAR KONSEYI Dishekimliginin giindemindeki
konulam tarhsmok ve yénelim belirlemek tizere belli craliklarla

yapian Baskanlar Konseyi Toplantisi 9-10 Mart 2007 tarihlerinde
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DISHEKIMLIGININ GUNDEMI

52- TABELA STANDARTLARI YENIDEN BELIRLENDI TDB Baskomlor 5
Konseyi toplontisinda  yeniden ele alinon tabela stamdartlon gunun
kosullarina gére yeniden duzenlenerek yurtrluge girdi. 5

56- KONGRE YAKLASIYOR TDB 14. Uluslararast Dighekimligi
Kongresinde sosyal program da netlesti. Gala gecesi MFO, sosyal
konferansta Zulfi Livaneli bizlerle olacak.

62- BALKAN DISHEKIMLERI ISTANBULDA BULUSTU 12. Balkan
Dishekimleri Kongresi 12-14 Nisan 2007 tarihleri arasinda Istanbul
Grand Cevahir Kongre Merkezinde yapildu.

66- IDS 2007'DEN IZLENIMLER Dishekimligi aloninda diinycmin en
buyuk ticari orgomnizasyonu olan IDS (International Dental Show) 20-
24 Mart 2007 tarihleri arasinda Almanyanm Koéln kentinde gercek-
lestirildi. Fuarda Turkiye'den de 23 firma stand act.

BILIMSEL

68- KAS ISKELET SISTEMI BOZUKLUKLARI VE DISHEKIMLIGI Prof.Dr.
Nermin Yamalik'in FDI-Dental Practice Komitesi projesi olarak
hazrladign makale dizisinin ilk bélimunu sunuyoruz.

76- PERIODONTAL TEDAVIDE SISTEMIK ANTIBIYOTIKLER Prof.Dr.
Belgin Ball, Dishekimi flkim Demirel

82- BASARIYI ETKILEYEN YENI YAKLASIMLAR Prof.Dr. Inci Oktary bu
sayida sosyal guvenlik sistemleri acisindon da énem tasiyacak
muayenehane akreditasyonu ve dishekimligi hizmetlerinde kalite
guvence standartlam tizerinde duruyor.

CESITLI

96- DUNYA EDEBIYATINDA DISHEKIMLIGI Bu scryimuzdan itibaren
edebiyattaki dishekimlidi ile ilgili yozilan sunmaya ¢alisacagiz.
Yaymn Kurulu yemiz Nese Inceodlu Dursun'un hazrladigt bu bdélum
sizlerden gelecek katkilarla zenginlesecek.

102- HAKAN SON QONEME(;TE Meslektasimiz ve Atlas Dergisi
fotografcis: Hakan Oge dinya turunun ug¢uncu yilini doldurmaya
hazrlonirken Mardek de artik tanicign sulara yoklasmaya basladi.
Niscn aymnda Kizldeniz'deydi.

106- ALLIANOI: TANRICA'NIN HUZNU Anadolu arkeolojisinde saryist
bir elin parmaklonni gegmeyen saglik yurtlorma 1997'de bir yenisi
daha eklendi. Bergama yakinindoki Allionoi su i¢in kurulmustu
ama bugun su icin yok olmak Utzere.
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nlarca sorun ve insanin nefesini daralton

olaylar... Hamgi birinden séz etmeli? Cumhur-

baskani se¢ciminden mi, Malatya'daki insom-

Ik dist olaydem mu? Birilerinin iddia ettidi gibi
iki Turkiye'nin varhgndan mi? Bitmeyen ve buguinler-
de giderek artma riski tasiyan terérden mi? AKP'nin
bes yillik iktidar déneminde dishekimligi hizmetleriyle
ilgili onlarca soruna el atmamasindcm mi1? Ve onlarca
‘', 'mi’li sorular. Sorunlardan birini dile getirsen di-
gerlerini Snemsemez duruma dusuyorsun. Ya da boy-
le algilaniyorsun.

Cozulemeyen ve giderek daha da agirlason baz so-
runlarn altinda yatan temel nedenin bir anlayis soru-
nu oldugu ortada.

Ulkemizde siyasi kimliklerin tonimlamasinda kullani-
lon sagci, solcu, liberal, muhafazakar, milliyetei, ulu-
salcl, dindar, laik, tarikatel, sivil toplumcu vb. sifatlor
birbirinden ne kadar uzak gériunse de hepsine sirayet
eden bir hastalik var. Bu birbirinden ¢ok farkli sézcik-
lerle kendilerini tanimlayanlarin demokrasi ve farkh
olana yaklasim agisindan birbirine olduk¢a benzedigi
géruluyor. Gunun moda deyimi ile 6za ile sdzu bir ol-
mayanlar siyasi, kultarel, ticari, sportif; her aloanda ya-
scmimiza hukmediyor.

Ulkemizin geldidi yere bakalim: Siyasi, etnik, dini vb.
kimliklerin bir digerini yok etmeye ¢abaladign bir siya-
set yapma anlayisi. Laik olanlar ve olmayanlar, cum-
huriyetten yana olan ve olmayanlar... Bunun sonu-
cunda dis basin ‘iki Turkiye'nin varhdindon bahsetti-
ginde ise iktidom ve muhalefeti ile hemen “asla boyle
bir sey yok ve olamaz” yonitini yapistinyoruz. Ne kadar
bize dzgu: Isleri icinden ¢ikilmaz hale getirmek icin eli-
mizden geleni yapiyor, bunun vahim sonuglar ortaya
cikhdmda da gérmeyi reddederek ‘vatanseverlige’ sigi-
n1yoruz.

Spor karsillasmalarnnda birbirine tahammul edemeyen
‘taraftarlar’, farkli etnik kimlige sahip olamni kursunla-
yan ‘vatomi i¢in kendini feda edenler’.

Kendi inanci disinda olanlarin bogcazini kesen ‘incngl
kisiler’. Yapilanlan ‘ulkenin hassasiyetleri’ agisindon
uygun goren siyaset¢iler ve bunun sonucunda da orta-
ya ¢ikon kamplasmay1 yok sayan aciklamalar.

Ulkemizde demokrasi algisimin son derece sorunlu ol-
dugu ortada. Herkes korun fili tarif ettigi gibi tarif ediyor
demokrasiyi. Parmak sayisi ile alinan kararlarn de-
mokrasi oldugu sdyleniyor. Demokrasinin kurumlor ve
kurallar rejimi oldugu, siyasetin en énemli ilkesinin etik
degerler oldugu, demokraside uzlas: kultirinun ege-
men olmasi gerektigi hep arka plema itiliyor.

"Bugun cogunluk bende, 6tekinin ‘burnunu surterek’
karar alacagim ve uygulayacagim”. Bir ddnem sonra
‘burnu surtulen’ cogunlugu kazendiginda o da benim
burnumu surtecek. Siyasi yasamimiz bdyle mi surup gi-
decek? Sezen Aksunun sarkisindaki gibi “eller gunah-
kar, diller gunahkaor” olmaya devam edecek mi?

Gitmevyecedi ortada. Deniz bitti. Gemi karaya oturdu.
Uzatmalar oynanmaya baslandi. Simdi herkes basini
ellerinin crasina alip disinmek zorunda.

Bugtn yanls dedigini iktidar oldugunda dizeltmiyor-
sa, iktidara gelitken vaat ettiklerinin tersini yapiyorsa,
etik kurallarn yaoni siyasetin ahlaki degerlerini hice sa-
yiyorsa ve bunun sonucunda da ‘iki Turkiye'nin varl-
g tescil ettiriyorsa bu siyasi anlayist ve bu siyasetci-
leri yasomimizdan ¢ikorip atmaliyiz.

Hak ve adalet duygusunu yitirmemisler olanlar, ‘sol
memesinin altindaki’ vicdan kaslar calismaya devam
edenler artik sessizliklerine son vermeli.

Vakit gok gegmeden, zoman daralmadom, umutlar -
kenmeden, emegdin, 6zgurlugun, esitligin, adaletin,
kardesligin, paylasmanin, barsin egemen oldugu;
forkh Turkiyelilerin zenginligine schip ¢ikorak “tek Tir-
kiye'nin varhigy” icin caba géstermek hepimizin gérevi
ve sorumlulugu olmali.

Saygilarmla.

Sorunlanmiz siyasi yetkililere ve kamuoyuna duyurmak i¢in 11 Mart'ta Ankara'da alanlara ¢iktik. Bu gérkemli eylem-
de bizi yalniz birakmayaomnlara, Ankara’da olamasa da gonulden bizi destekleyen meslektaslanima tesekkir ederiz.



haberler

“Cumhurbaskanhigu;

tlke insanini ayristiran degil,
birlestiren bir makamdir”

Cumhurbaskanlign secimi konusunda kamuoyunda suren tarhismayla ilgili olarak TDB Genel
Baskarni Celal Yildinm bir basin aciklomast yoparak toplumun daha fazla gerilmemesi icin
wzlasmonin temel alinmast gerektigini ifade etti.

umhurbagkanlig1 se¢imi tartis-
‘ malarinin  odak noktasini, top-
lumsal mutabakat ve mutabaka-
tin temelini olusturan demokratik deger-
ler olusturmalidir.
Demokrasinin sadece se¢im olmadig1 ve
gogunlugun destegini alanin her istedigini
yapma hakkinin demokrasi olamayacag:
ve demokrasinin “uzlast” rejimi olugu bi-
linmelidir.
TBMM’deki bilesimin se¢im yasas1 nede-
ni ile halkin siyasi tercihini temsil etmedi-
gi bir gercektir. Meclisteki parmak sayisi
ile yapilacak bir se¢imin yasal olacag: ke-
sindir.
Ancak, 6nemli olanin kamu vicdani oldu-

gu ve kamu vicdaninin da sadece bir par-
tinin milletvekili ve se¢meni acisindan
distntilmemesi gerektigi bilinmelidir.
Cumbhurbaskanmin tiim toplumsal-sosyal
ve siyasal kesimlerin “genel kabuliinii”
goren vasiflarda bir kisi olmasinin, yasa-
nilacak gerginliklerin 6niiniin kesilmesin-
de 6nemli olacag bilinmelidir.
Demokrasinin temel ilkelerinden biri
olan kuvvetler ayriliginin giderek yok
edilmeye calisildigr tilkemizde, “laiklik
tizerinde yapilan

~ %

yandaslig1 ve karsithig
tartismalarin hi¢bir siyasi partiye yarar
olmayacag: gibi, tilkemize ciddi zararlar
verebilecegi iktidar muhalefet ve diger si-
yasi aktorler tarafindan goriilmelidir.

AKP’yi ve diger siyasi partileri; sagduyulu
olmaya, demokrasinin kurallarini ve de-
gerlerini siyasi ihtiraslarma kurban etme-
meye, toplumun daha fazla gerilmesine
yol agan bu siirecin bir an énce sonlandi-
rilmasina yonelik duyarli olmaya davet
ediyoruz.

Cumhurbaskanlig1 se¢imini; “var olmak
ve yok olmak” anlayisina indirgeyen siya-
si yaklasimlarin ve “ben istedigimi yapa-
rim” gibi dayatmaci siyasi anlayisin bir ag-
maz oldugunu, toplumun duyarh ve di-
namik kesimlerinin uyarilarinin dikkate
alinmasinin gerekliligini kamuoyunun
dikkatine sunariz.

Kaselerde, diploma numarasl
verine tescil numarasi

Saglik Bakanhg bir genelge yayimlayarak dishekimligi diplomas: tescil numaralornin receteler

Uzerinde yer almasini istedi.
aghk Bakanlig1 Bilgi Islem Daire Bas-
S kanliginca yayinlanan 26 Mart 2007
tarihli ve 2007/21 nolu genelgeyle
doktor bilgi bankas: veri tabaninda tutulan
tip diplomast tescil numaralari ve dighekim-
ligi diplomast tescil numaralarinin regeteler
tizerinde yer almast istendi.
Bilindigi gibi, Tiirk Dishekimleri Birligi'nin
11.0lagan Genel Kurulunda, dishekimi ka-
selerinde “diploma numarasina” yer veril-

mesi karar1 alinmisti. Ancak, Saglk Bakan-
11g1 tarafindan yapilan diizenlemede diploma
tescil numarasi istenmesinin nedeni, diplo-
ma numaralarinin fakiiltelere gore farkli
standartlarda verilmesi nedeniyle kontroliin-
deki zorluk ve kasede her iki numaranin yer
almasina gerek bulunmamasidir. Bu diizen-
leme, TDB Genel Kurul kararinin dziine de
aykirt olmadigindan, kaselerde bundan boy-
le dishekimligi diplomast tescil numarasi-

nin(diplomalarin arka yiiziinde bulunmak-
tadur.) yer almasi gerekmektedir. Eski kage-
lerin kullanilmas1 durumunda ise diploma
tescil numarasinin elle yazilmasi gerekmek-
tedir.

Meslektaslarimiz diploma tescil numarala-
rint http://sbu.saglik.gov.tr/drbank linkin-
den veya www.saglik.gov.tr web sitesi, “web
uygulamalar1” altinda bulunan “Doktor Bil-
gi Bankas1” linkinden 6grenebilirler.



TDB 1.Ulusal Ogrenci
Kongresi Istanbul'da yapildi

Turk Dishekimleri Birligi Ogrenci Kolunun orgemize etti§i TDB 1. Ulusal OJrenci Kongresi 21-22
Nison 2007 tarihlerinde Istombul Surmeli Otel'de yapildi. Dergimiz baskiya girdigi gunlerde
gerceklestirilen Kongre'yle ilgili detayh bilgileri gelecek sayimizda sunacagiz.

ilindigi gibi, Ttirk Dishekimleri Bir-
B ligi Ogrenci Kolu, Tiirk Dishekimle-
ri Birligi’nin yayinladigi Ogrenci
Kolu Yonergesi cercevesinde, dishekimligi
fakiiltesi 6grencilerinin tanisip, kaynasmala-
rini, 6grencilerin mesleki bilgi ve gorgilerini
arttirmalarmi saglamak, dishekimligi egitim
sistemi ile ilgili sorunlarin tartisilmasi ama-
cryla faaliyette bulunmak, ulusal ve uluslara-
rasi diizeyde 6grenci degisimini organize et-
mek amacryla kurulmustu.
Tiirk Dishekimleri Birligi Ogrenci Kolu bu
gorevi dogrultusunda galismalarimi stirdiirdii
ve bu yil ilk defa ulusal diizeyde bir 6grenci
kongresi diizenledi. 21-22 Nisan 2007 tarih-
lerinde Istanbul’da Stirmeli Otel’de gercek-
lesti.
Kongre Organizasyon Komitesi'nde; Celal
Korkut Yildirim(Kongre Bagkani), Mehmet

Temizkan(TDB Ogrenci Kolu ve Kongre

Ciriik Onleme ve
Arastirma Merkezi agildi

Istombul Universitesi Dishekimligi Fokultesi Dis Hastaliklom ve Tedavisi Ancabilim Dy
binyesinde kurulom Curtik Onleme ve Arastrma Merkezi 21 Mart 2007 torihinde acildh.

U Dishekimligi Fakiiltesi Dekani Prof.Dr. Hasan Merig, Prof.Dr. Taner
Yiicel, Prof.Dr. Betiil Tuncelli ve Prof.Dr. Fatma Koray’in hazir bulun-
dugu agilis torenine Istanbul Universitesi Rektérii Prof.Dr. Mesut Par-
lak, Istanbul Dishekimleri Odasr’nin ilk Baskam Prof.Dr. Yilmaz Mani-

salt ve IDO Yonetim Kurulu iiyeleri katild.

Agilis téreninde Ciiriik Onleme ve Aragtirma Merkezi'ni kuran Prof.
Dr. Taner Yiicel bir konusma yapti. Prof. Dr. Taner Yiicel konusmasin-
da Ciirik Onleme ve Aragtirma Merkezi'ni kurarak hastalarin agiz-dis
saghg konusunda bilgilendirmeyi, dishekimligi 6grencilerinde koruyu-
cu tedavi konseptini gelistirmeyi ve dis ¢iirtigti konusundaki aragtirma-
lar1 yogunlastirmayr hedefleyerek, bu konuda genis kapsamh hizmet

vermeyi planladiklarin ifade etti.

Ogrenci Bagkani), Sarkis Sézkes( TDB Kon-
gre Sorumlusu), Aret Karabulut(Istanbul
Dishekimleri Odasi Kongre Sorumlusu), Fe-
rit Bayram(Kongre Genel Sekreteri), Ezher
Hamza Dayisoylu(Mali Komite Bagkam),
N.Zeynep Aktag(Kayit Komitesi Bagkani),
Tugba Bekgi(Sosyal Komite Bagkani) gorev
aldi.

Kongrede, dishekimligi fakiiltesi 6grencile-
rini yakindan ilgilendiren “Dishekimligi Li-
sans Egitiminde Ogrenci Beklentileri”, “Ak-
reditasyon”, “Lisans Ustii  Egitim
Olanaklarr”, “Uluslararasi Ogrenci Degisim
Programlan” “Mezuniyet Sonrast Alternatif-
ler” konulu panellerde sorunlar ve ¢6ziim
onerileri tartigildi. Ulkemizin gesitli illerin-
den gelen katilima 6grenciler kongrenin sos-
yal programuyla yorgunluklarini atarak eg-
lenme olanag buldular.

£



haberler

Yesil Karthlar mercek

aliinda

Yesil Kart kullonimminda suistimallerle ilgili olarak baslatilon
denetimlerde ilging sonuclar ortaya ¢ikt.

aliye Bakanhg1, Ankara'dan son-
I \ / I ra Istanbul, Izmir, Bursa, Adana
ve Gaziantep'de de yesil kartlilar1
mercek altina ald1.
Ankara'daki denetimlerde, sirket ortaklari ile
dort evi olanlarin bile yesil kart sahibi olduk-
lar1 anlasildi.Maliye Bakanligi Muhasebat Ge-
nel Midiirligiinden edinilen bilgiye gore,
muhasebat kontrolorleri, pilot bolge olarak
sectikleri bagkentte genis caph bir yesil kart
denetimi yapti.
Ankara'daki yesil kart sahiplerinin T.C. kim-
lik numaralar tespit edilerek, capraz kontro-
le tabi tutuldu. Motorlu tasity, vergi miikelle-
fiyeti ve sirket ortakligi bulunanlar ile
bankalarda 10 bin YTL ve iizerinde parasi
olanlar tarand1. Ardindan da bu kisilerin gay-
rimenkul sahibi olup olmadiklar1 aragtirildi.
Bu ¢aligma sonunda, Ankara'daki 220 bin ye-
sil kartlidan 17 bin 638'tiniin, ekonomik ag1-
dan ¢ok iyi durumda oldugu ve yesil kart sis-
temini suistimal ettigi saptandi. Bu kisilerin
aileleri de dikkate alindiginda, haksiz yere ye-
sil kart kullanan kisi sayismin 40-50 binleri

bulabilecegi tahmin ediliyor.

Denetim sonucunda, Ankara'da yalan beyan-
la yesil kart alanlarm 2 bin 600'tniin 1 ile 4
arasinda gayrimenkulii bulundugu saptands. 5
bin 200 kisinin, 1 veya birden fazla tasit1 oldu-
gu anlagilirken, bu tagitlar arasinda son model
litks otomobillerin de oldugu belirlendi.

S6z konusu arastirma, 2 bin 400 kisinin tica-
ret erbabi, 693 kisinin sirket ortags, 1.166 kisi-
nin ise bankada 10 bin YTL ve {izerinde para-
st oldugunu da ortaya koydu.

Bankada parast olanlarin 600'tiniin hesabinin
50 bin YTL'ye kadar ulastig1 gozlenirken,
70'inin banka mevduatimin 50 ile 100 bin YTL,
14'tintin 100 ile 150 bin YTL arasinda bulun-
dugu, 12'sinin ise 150 bin YTL'nin de tizerin-
de bir paraya sahip oldugu belirlendi.
Muhasebat kontrolérleri, bagkentin ardindan
Istanbul, Izmir, Adana, Bursa ve Gaziantep'de
de yesil kart denetimlerine bagladi.
Muhasebat Genel Midiirliigiinden, yanhs be-
yan ile haksiz vere yesil kart alanlara yonelik
idari ve adli siirecin baglayacag bildirildi.

Saghk harcamasinda
ilk iki ayda hedefler asildi

IMFnin saglik harcamalormin kisitlommasi icin tedbir alinmasini istemesine ragmen saglik har-
camalarmda ilk iki aylik veriler hedeflerin asildigin ortaya koyuyor.

aghk harcamalarinda ilk iki ayhk ve-
S riler, IMFnin kisitlanmast igin tedbir
alinmasin istedigi hedeflerin agildi-
g ortaya koydu. Saglik i¢in biitcede hedef-
lenen harcama 165 milyon YTL olmasina
ragmen, ilk iki ayda saghga yapilan harcama
1.2 milyar YTL'ye ulast1.
Biitce 6deneklerinin %16.51, faiz dis1 6de-
neklerin ise %14.3’ti yilin ilk iki aymnda kul-
lanildi.
Sosyal Giivenlik Kurumu’nun, Ocak’ta 1
milyar 519 milyon YTL’lik harcama 6ngo-
riistine karsin gerceklesen rakam 1 milyar
834 milyon YTL, Subat ayinda ise 1 milyar
525 milyon YTL’lik harcama 6ngoriistine

ragmen ger¢eklesen rakam 1 milyar 406 mil-
yon YTL oldu. ik iki ayhik hedef 3 milyar 43
milyon YTL iken, harcama 3 milyar 240 mil-
yon YTL’ye ¢iktigindan 197 milyon YTL'lik
bir sapma gergeklesti.

Merkezi biitcede ise hedeflenen miktar 165
milyon YTL olmasina karsin iki ayda 1 mil-
yar 221 milyon YTL'lik saglik gideri gergek-
lesti. Ancak bu hedef sosyal giivenlik refor-
munun  uygulanacagi  varsayimiyla
belirlenmisti. Saglik harcamalar1 Sosyal Gii-
venlik Kurumu biitesinde gosterildigi ve ku-
rumlar arasinda 6denek kaydirmasina gidil-
digi i¢in agik rakami kamu hesaplan
biilteninde net olarak gosterilmedi. Biitgede-

Ege U.D.F.
Dekanligina
Prof.Dr.Serhat
¢inarcik
atandi

Ege Universitesi Dishekimligi Fakiil-
tesi dekanligina atanan Prof.Dr. Ser-
hat Cimarcik 1951 Hopa dogumlu.
1974’te Ege Universitesi Dishekimli-
gi Fakiiltesinden mezun olan Cinar-
cik, aynu Giniversitede 1980°de doktor,
1985’te yardime1 dogent, 1989°da do-
gent ve 1995’te profesor tinvanim ka-
zandi. Tiirk Periodontoloji Dernegi
ve Avrupa Periodontoloji Dernegi
tiyesi olan meslektasimiz 1995-2006
yillar: arasinda Ege Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesi Dekan Yardimci-
Ligrm ytrittii. Prof.Dr. Cinarcik, ev-
li ve iki gocuk babast.

ki saglik harcamalarinin 875.8 milyon
YTL’sini yesil kart, 107.8 milyon YTL’sini ge-
nel ilag ve 237.4 milyon YTL’sini de genel te-
davi giderleri olusturdu.

Ayrica, Meclis’in yeniden goriisecegi vergi
diizenlemelerindeki bir maddeyle sosyal gii-
venlik kurumlarmin Saglik Bakanhg’na olan
borglarina yeni diizenleme getirilecegi, fatu-
ralarda belli bir oramn bloke edilerek kon-
trole gidilecegi, belirlenen fazlaligin silinme-
siyle de yaklagik 1 milyar YTL kesinti
saglanacagy belirtiliyor.
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Bakanlik nihayet
hatasini duzeltti

TDBnin uyarnlcm sonucunda Saglik Bakemhdn
dishekimlerini “Yordimci Saglik Personeli” olorak

gosteren listeleri duzeltti.
S personeli” basligi altinda gosteren bilgi, duyuru ve dokiimanlarn
yer almasi tizerine Ttirk Dishekimleri Birligi tarafindan, saglik ala-
ninda hizmet veren bagimsiz meslek grubu olmamiz nedeniyle, bu yanlis-
igin diizeltilmesi konusunda ¢esitli girisimlerde bulunulmustu.
Bu konuda TDB’nin son yazisina cevaben Saglik Bakanligi’'ndan gelen ya-
z1da, dishekimlerini yardimcr saglik personeli olarak gosteren bilgi, duyu-
ru ve dokiimanlarda gerekli diizeltmelerin yapilacag: belirtilmisti. Nihayet
bu girisimler sonug verdi ve Saglik Bakanligi web sitesinde dishekimlerini,
“yardimci saglik personeli” olarak gosteren dokiimanlarda gerekli diizelt-
meler yapilarak dishekimleri, “2007 Yili Unvan ve Branslar I¢in Personel
Dagilim Cetveli’nde yer alan “yardimci saghk personeli” listesinden gika-

aglik Bakanligrnin web sitesinde dishekimlerini “yardimer saglik

Bilirkisi ve Hakem
Atama Yonergeleri
vayimlandi

TDB 11. Genel Kurulu'nda alnan kararlardan biri de Bi-
lirkisi ve Hakem Atama Y6nergelerinin giincellenmesiydi.
Bu konuda ¢alisma yapmak tizere TDB Merkez Yonetim
Kurulu Dishekimliginde Mevzuat ve AB Miiktesebati
Uyumlastirma Cahismalar1 Komisyonu’na gérev verdi. Ko-
misyon yonerge taslaklarmi hazirlayip MYK’ya sundu.
MYK’da goriisiilen taslaklar daha sonra odalara gonderi-
lerek goriis ve onerileri istendi. Gelen oda goriisleri de dik-
kate alinarak taslaklar yeniden diizenlendi.

9-10 Mart 2007 tarihlerinde Ankara’da yapilan TDB Bas-
kanlar Konseyi'nde yonerge maddeleri tartisilarak son se-
killeri verildi. Daha sonra redakte edilen TDB Hakem Ata-
ma Yonergesi ve TDB Bilirkisi Atama Y6nergesi 21-22
Mart 2007 tarihlerinde yapilan MYK toplantisinda kabul
edilerek yiiriirlige girdi.

rildi

Torba yasa delinerek gecti

Cumhurbaskori Ahmet Necdet Sezer tarafindon TBMMne bir kez daha gérasulmek uzere geri
godnderilen torba yasa, TBMM Genel Kurulu'nda kabul edildi. Torba yasonin, Cumhurbaska-
ninca iade edilmeyen maddeleri Resmi Gazete'de yayimlanorak yurarluge girdi.

umhurbagkan1 Ahmet Necdet Se-
‘ zer tarafindan TBMM’ne bir kez

daha goriisiilmek tizere geri gon-
derilen torba yasanin, Cumhurbagkanhgin-
ca iade edilmeyen maddeleri Resmi Gaze-
te’de yayimlanarak yiirtirliige girdi
Yabanc hekim, zorunlu mali sorumluluk
sigortas, sef ve sef yardimciligi atamalari,
anestezi teknisyenlerinin uzman gozetimi
olmadan ameliyata girmesi ile ilgili diizenle-
meler Torba Yasa’dan ¢ikarilirken, Aile He-
kimligi ve Tipta Uzmanlk Kurulu ile ilgili
maddeler kabul edildi.

Uzmamlik egitimi kurulun yetkisinde
Yasada yer alan ve Saglik Bakanhiginm sii-
rekli kurulu niteliginde olacak “Tipta Uz-
manlik Kurulu”nun gorevleri arasinda; egi-
tim kurumlarina egitim yetkisi verilmesini
ve bu yetkinin kaldirilmasina iligkin teklifle-
ri karara baglamak, uzmanlik ana dallarinin
rotasyonlarini belirlemek, uzmanlik sinavi
jurilerini belirlemek, yabanci tilkelerde asis-
tanlik yapanlarin bilimsel degerlendirmesi-
ni yapacak fakiilteleri ve egitim hastaneleri-

ni tespit etmek, tipta uzmanlik egitimi ve
uzman insan giicii ile ilgili goriisler vermek,
uzmanlarin gelismeleri izlemesini saglayici
inceleme ve aragtirmalar yapmak, yer aliyor.
Tipta Uzmanlik Kurulu; bakanlhik miistega-
11, ilgili genel mudiir ve birinci hukuk miisa-
viri, biri dis tabibi olmak tizere egitim hasta-
nelerinden Bakanligin segecegi 5, 4 tip, 1 de
dis hekimligi fakiiltesinden YOK {in segece-
gi 1’er, Guilhane Askeri Tip Akademisi ve
Fakiiltesi, Tiirk Tabipler Birligi ve Tiirk Dis
Hekimleri Birliginin sececegi 1’er tiyeden
olusacak. Kurul, Bakanligin davetiyle yilda
2 kere ve tyelerin tigte ikisinin katilimi ile
toplanacak. Kararlarmn oy ¢okluguyla alina-
cagi1 kurulda; Ttirk Tabipleri Birligi temsilci-
si yalnizca hekimlerle ilgili, Ttirk Dishekim-
leri Birligi temsilcisi de yalnizca dis hekimleri
ile ilgili konularin goriistilecegi toplantilara
katilabilecek ve kendi meslek alanlar: ile ilgi-
li konularda oy kullanabilecek.

Kurulun ¢alisma usul ve esaslari ile ilgili di-
ger hususlarla, ihtisas belgelerinin alinmasi
ve uzmanlik egitimi ile ilgili diger usul ve
esaslar Saglik Bakanlhiginca hazirlanip Ba-

kanlar Kurulunca yiiriirliige konulacak y6-
netmelikle diizenlenecek.

Zorunlu aile hekimligi

Zorunlu hizmete tabi hekimler, bulunduk-
lar1 illerde sozlesmeli aile hekimi olarak
caligabilecek veya ihtiya¢ halinde aile hekim-
ligi uygulamalari i¢in gorevlendirilebilecek.
Aile hekimliginde alinan gérevler de zorun-
lu hizmetten sayilacak. Aile hekimliginde,
birinci basamak saglik kurumlarinda gorev
alan hekimlerin, il iginde yerleri degistirile-

bilecek.

Calisma stiresi 45 saat

Kamu saglik hizmetlerinde ¢alisan persone-
lin haftalik kanuni ¢aligma siiresi 45 saat,
meslegini serbest olarak icra etme hakkina
sahip olanlar icinse 40 saat olacak. Ancak,
iyonlastirici radyasyon ile teshis, tedavi veya
arastirmanin yapildig: yerler ile bu is veya
islemlerde calisan personel, Saglik Ba-
kanhgimca ¢ikarilacak yonetmelikte belirle-
nen radyasyon dozu limitleri i¢inde

calistirilabilecek.



Sosyal
Guluvenlik
Reformu

Yasasi 2008'e

erteleniyor

Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakam
Murat Bagesgioglu, bir sendikanin
genel kurulu sirasinda basin men-
suplarinin Sosyal Giivenlik Reformu-
na yonelik sorularmi yanitlarken, ya-
sama takviminin ¢ok sikisik
oldugunu, bu nedenle kapsamli bir
degisikligi yasalastirma imkaninin
gorilmedigini belirterek, Sosyal Gii-
venlik Reformu'nun ytirrlik tarihi-
ni 6 ay ertelemek durumunda kal-
diklarini  ifade etti. Bakan
Baseskioglu, yeni secilecek parlamen-
tonun ilk a¢ilisinda yasa tasarisini
Meclise sunacaklarini, bu stireg igeri-
sinde de yasa tasarisi tizerindeki calis-
malarin siirdiireceklerini ve yapilan
degisikliklerle Sosyal Giivenlik Yasa-
sinin 2008 de yiiriirliige girmesinin
daha makul oldugunu soyledi.
Bilindigi gibi, Sosyal Givenlik Refor-
mu Yasa Tasarisinin bazi maddeleri
Cumhurbagkam Ahmet Necdet Se-
zer ve CHP'nin bagvurusu iizerine
Anayasa Mahkemesi tarafindan iptal
edilmisti. Bunun iizerine 1 Ocak
2007'den itibaren uygulanacag: plan-
lanan yasanin yurirliik tarihi 1 Tem-
mugz 2007 tarihine ertelenmisti. An-
cak, Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakani: Murat Bageskioglu'nun de-
mecinden yasanin Temmuz’da degil,
2008’de yurirliige girecegi anlasili-
yor.

TDB Tuketici Haklan

Komisyonu toplandi

DB Tiiketici Haklar1 Komisyonu, 11

Nisan 2007 tarihinde Istanbul Dishe-
kimleri Odasr’'nda ilk toplantisini gercek-
lestirdi. Nebil Seyfettin, Biilent Oztiirk,
Emre Imamoglu ve Berrin Recepoglinun
katildig1 toplantida Komisyon Baskanhgi-
na Emre Imamoglu, Raportorliige Berrin
Recepoglu secildi.
Toplantida TDB ve DISSIAD arasinda én-
ceki donemlerde imzalanan ve siiresi dolan
“Dishekimligi'nde Tiiketici Haklar1 Proto-
koli”, giindemli ve kampanyal satislar,

teknik servis sorumluluklari, garanti belge-
leri vb. konulariin da goriisiilecegi bir
toplant1 yapilmasi karar1 alindi.

Ayrica, 4077 sayili yasa ve yonetmeliklerin
meslegimize uygun yorumlanarak firmala-
rin da bu konularda bilgilendirilmesi ve
meslektaglarimizin Tiiketici Haklar1 yasa-
sindan faydalanabilmeleri i¢in yaptiklar
alimlarda dikkat etmeleri gereken konular1
iceren bir brosiiriin en kisa zamanda hazir-
lanip dagitilmasi toplantida alinan karar-
lardan bazilariydi.

Basin aciklamasina
15 ay hapis cezasi

T el ¢

Genel

K E SKBaska- 3
n1 Ismail Hakki Tom-
bul, Egitim-Sen Genel
Bagkani Alaaddin Din-
ger, SES Genel Baskan
Koksal Aydin, BTS Ge-
nel Bagkani Fehim Ku-
tan ve KESK’e iiye sen-
dika yoneticileri yaptik-
lar1 bir basin agiklamasi nedeniyle 15 ay
hapis cezasina ¢arptirildilar.

Yargitay’in yaklasik on yildir bu konuda
verdigi kararlar ve ictihatlarda sendikala-
rin, demokratik kitle 6rgiitlerinin bu tiir
basin agiklamalarinin siddet ve saldiri
igermedigi siirece su¢ olusturmayacagini
ifade etmesine ragmen sendikacilara veri-
len hapis cezas: tepkilere neden oldu.
Demokratik kitle orgiitleri ve sendika
temsilcileri tarafindan yapilan agiklama-
larda, verilen hapis cezalarinin Anaya-

sa’nin  disinceyi
aciklama o6zgurlii-
gl olmak {zere
toplantt ve gosteri
yuriytst hakk: ile
tilkemizin taraf ol-
dugu uluslararas:
sozlesmelere acikga
aykirilik tegkil etti-
gi belirtilerek; de-
mokrasinin baginin iizerinde demoklasin
kilic1 gibi sallanan, biitiin sendikacilarin,
yazarlarin ve aydinlarin sik sik bu tiir ey-
lemlerinden dolay1 yargilanmalarina yol
acan, 12 Eyliul donemi anlayisinin tirtint
olan 2911 sayih Toplant: ve Gosteri Yiirii-
yusleri Yasasrnin yiirtirltikten kaldirilma-
s1, diisiince ve kanaat aciklama; basini ve
kamuoyunu aydmlatma; toplant1 ve gos-
teri yiirtytst; hak ve 6zgirliiklerini ga-
ranti altina alacak yeni bir yasa ¢ikarilma-
st talep edildi.
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Objektifin ardinda
dishekimi var

o

a

P AN

Dr. Objektif Fotograf Yansmas: Birincilik Odiilii / Dishekimi Anil Giirten Ozgiic

“Her Fotograf Bir Ani Simgeler” temasiyla gergeklestirilen Doktor Objektif Fotograf Yarsmasinin
ucuncusu sonuclandi. Serbest kategoride meslektaslarnmiz, Istonbul'don Anil Gurten Ozgug
birincilik 6dulunu alirken ve Eskisehirden Alper Elitok da mansiyona layik goruldua.

ra Giiler, Erdal Yazici, Haluk Cobanog-

lu, [zzet Keribar, Nadir Ede ve Hasan
Senytiksel’in jiiri tiyeliklerini yaptig Doktor
Objektif Fotograf Yarismasi’nda bu yil Istan-
bul’dan meslektasimiz Anil Giirten Ozgic bi-
rincilik 6diiliinii alirken Eskisehir’den Alper
Elitok da mansiyona layik goriildii.

Anil Giirten

Ozgii¢: Hastayla
kurdugum iletisim
gibi...

1997de 1.U. Dishekim-
lig Fakiltesinden me-
zun olan 1972 dogumlu
meslektasimiz Amil Giir-
ten Ozgiic yaklasik 1,5 yildir fotografla ilgilen-
digini soyliyor. Subat 2006'da Fotografe-
vinde temel fotograf egtimi aldktan sonra
sokak ve an fotografina ilgi duymaya bagadi-
giny, sokaklardaki hayatin dinamizminin ha-
yat1 ve kendini o giine kadar bilmedigi yanla-
riyla alglamasina neden oldugunu belirten
Ozgiig, dishekimi olmasinin fotograf i¢in ge-
rekli olan icsel disiplini kurmasina, insan ilis-
kilerini daha rahat ve saglikli olusturmasina
yardma oldugunu ifade ediyor: “Nasil bir
hasta sizin koltugunuza otururken rahatsizsa
ve kalkarken mutlu kalkmasi sizin onunla

kurdugunuz iletisime ¢ok bagliysa, objektifi-
nizi yonelttiginiz insanlar da ilk anda benzer
bir huzursuzlugu yasar. Onunla ne kadar iyi
iletigm kurarsamz o kadar gergek fotograf-
lar elde edersiniz bana gore”.

Alper Elitok:
Insanlonn hayat
tarzlomm
anlatmaya
calistyorum

1971’de Isvigre’de dogan
meslektasimiz Alper Eli-
tok da I.U. Dighekimligi
Fakiiltesinden 1995’te mezun olmus. Kendi-
si gibi dishekimi olan esi Esra Elitok ile birlik-
te kendi muayenehanelerinde ¢alisan Alper
Elitok fotografa tiniversite yillarinda basla-
mus. Eskigehir’de EFSAD(Eskisehir Fotograf
Sanati Dernegi)la tamgmasi sayesinde tekrar

Mansiyon / Digshekimi Alper Elitok

fotograf cekmeye baglayan Elitok’un fotog-
raflan gesitli karma sergilerde yer almus. Seya-
hat etmeyi ¢ok sevdigini belirten meslektasi-
muz 6diil kazanan fotografim da gectigimiz
yil yaptig1 40 giin siiren Katmandu yolculu-
gu sirasinda ¢ekmis. Elitok, “Fotograf ceker-
ken daha ¢ok insanlarin yasamlarini, hayat
tarzlarini, diinyaya bakiglarmi, insan-mekan
iligkisi kurarak anlatmaya ¢alistyorum. Bunu
yapmak i¢in insanlarla mutlaka iletisim kuru-
yorum, yani gizlice gekmektense, fotograf
gekmeden once yaptigim kisa bir sohbet o
insanlar1 biraz olsun tanimami sagliyor”

diyor.
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Hatay Dishekimleri Odasi
binasi yikildi

Hatay Dishekimleri Odasimin Hatay Tabip Odast ile birlikte faaliyet gosterdigi mekan

8 Mart 2007 tarihinde Hatay Belediyesi ekiplerince yikildi.

g -:- "h-.-k\'f‘!'-'-. by

atay Dishekimleri Odasi, yaklasik
H 17 yildan beri Hatay Tabip Odasi

ile birlikte Belediye Parki icinde Be-
lediyeye ait bir mekanda faaliyet gosteriyordu.
Belediye ile ilgili gecen yila kadar hi¢bir sorun
yasamadiklariny, hatta o mekanda bulunma-
larina sempati ile bakildigini belirten Oda y6-
neticileri, Belediyenin ilk olarak gecen y1l ken-
dilerine birkag kisi gondererek “belediye
parki igerisinde bir peyzaj diizenlemesi yapi-
lacagmn, kira kontratin yenilemeyeceklerini,
binay bosaltmalarim” sozlii olarak ilettigini
ifade ettiler.
Zaten bu mekandan ¢ikmak diisiincesinde
olduklarindan bu talebi olumlu karsiladikla-
rin1 sdyleyen Oda yoneticileri, iki tane Oda-
nin ayrilip baska bir yere tasinmasinin pek
kolay olmayacag gerceginden hareketle du-
rumu Belediye Baskanina anlatmak istedikle-
rini ancak defalarca randevu alinmasina rag-
men Belediye Bagkanr'nin hi¢bir randevuya
katimadigina dikkat ektiler.
Durum béyle devam ederken Ankara’da ya-

pilacak olan 11 Mart Beyaz Miting siireciyle
ilgili olarak Hatay Dishekimleri Odas1 5
Mart’ta bir basin agiklamasi yapti. Bu agikla-
mann ardindan Belediye’nin tavri birden
degisti. Hatay Dishekimleri Odas1 Bagkani
Kemal Kaya stireci soyle aktartyor:

“7 Mart 6gleden sonra saat 16.00 siralarinda
belediye ekipleri geldi ve 8 Mart sabaln Oda-
y1 bosaltmamuzi, aksi taktirde esyalarla bera-
ber yikacaklarim soylediler. Biz gergekten sok
gecirdik. Siz bir gecekondu yrtkmiyorsunuz
veya tapusuz, ruhsatsiz bir bina yikmryor-
sunuz. Yikimak istenen yer, kamu kurumu
niteliginde meslek odalarinin bulundugu bir
¢alisma alani. Goriismelerimiz sonucu
belediye baskani bize ‘on giine kadar
bosaltirsaniz tamam, ama bosaltmazsaniz
yikacagim’ dedi. Peki dedik. Zaten bosaltmak
niyetindeydik. Fakat 8 Mart sabahi bir baktik
ki kepgeler yikima baglamig. Bunun sebep-
lerini biz siyasi olarak algilamak istemiyoruz
ama 14 Mart Tip Haftasi’'na gelmesi. 11 Mart
eylemi i¢cin tim oda yonetimlerinin
Ankara’da olmasi ve yaptigimiz basmn agikla-
malarinin hemen ardindan bu isin alelacele
yapilmasi aklimiza bundan bagka bir sey ge-
tirmiyor.

Yani bir yildan beri sesi solugu ¢ikmayan
belediyenin bir giin i¢erisinde yikima karar
verip ikinci giin apar topar yikmasi ve hi¢bir
yonetimin orada olmadig: giine denk ge-
tirmesi bizler i¢in de, Antakya i¢in de tziici

bir sey. Antakya’y1 sevgi ve hosgorii kenti
olarak tiim diinyaya Tirkiye’ye anlatmaya
calisirken béyle bir olaymn bizim basimiza
gelmesi bizleri derinden yaraladi. Belediyenin
yeridir, yikabilir ama biz isterdik ki oda
baskanlarini ¢agirsin; yapacagl peyzaj
calismalarini anlatsin, biz de gikabilecegimiz
tarihleri ona soyleyelim. Bu olay da biiytime-
den kapansin, ¢ikalim. Ondan sonra da
istedigi calismayi yapsin. Herhalde hayvanat
bahgesi yapacakmis yiktigi yerlere. Fakat
zannedersem belediye bagkanimizin aklindan
gecen boyle bir sey degil. Bir nevi siyasi sova
dondiirdi olayr. Biz avukatlarimiza danisip
hukuki olarak yapabilecegimiz bir sey varsa
yapacagiz. Sonugta bir saglik kurulusunu,
saglik odasini ytkmak herhalde bu kadar basit
olmamal”. <

Antalya'da
sahte
dishekimine
hapis

Antalya Dishekimleri Odas: tarafin-
dan, meslek diplomas: olmadig halde
dishekimligi yaptig1 gerekeesiyle Giir-
sel Yesilkaya isimli sahis aleyhine a¢1-
lan davada, Antalya 7. Asliye Mahke-
mesi, Giirsel Yesilkaya isimli sahsa 2
yil 6 ay hapis ve 833 YTL adli para ce-
zas1 verdi.

Antalya 7. Asliye Mahkemesi, diplo-
masiz dishekimligi yaptig1 taniklarin
beyanlariyla tespit edilen ve is yerinde
yapilan aramada dishekimliginde kul-
lamilan cihaz ve aletler bulunan Giirsel
Yesilkaya’nin isyerinde ele gegirilen
dishekimligi meslek icrasmda kullani-
lan cihaz ve aletlerin de 1219 sayil ka-
nunun 41. maddesi geregince miisa-
deresine karar verdi.




Elazig Dishekimleri Odasi
ilk Genel Kurulunu yapti

tirk Dishekimleri Birligi 11. Genel Ku-
T rulu’'nda kurulmas karari aliman Elazig
Dishekimleri Odasi, Birlik tarafindan atanan
bes kurucu tiyenin olusturdugu yénetim ku-
rulu ile ¢alismalarina basladiktan sonra
hazirliklarimi tamamlayarak 4 Mart 2007 tar-
ihinde 1. Olagan Genel Kurulu ve se¢imlerini
gergeklestirdi.
Segimler sonucunda Oda organlarina segilen
meslektaslarimizi kutlar, calismalarinda
bagarilar dileriz.
Elazig Dishekimleri Odasi Yonetim,
Denetleme, Disiplin Kurulu tyeligine ve
TDB Delegeligine secilen meslektaslarimizin
isimleri ve gorev dagilimi yandaki sekilde
olustu.

onguldak Dishekimleri Odasi,
17 Mart 2007 tarihinde Dog.Dr.
Hatice Altundal’m konusmaci oldu-

gu “Implantoloji Kursu” diizenledi.
Zonguldak Belin Medikal'in katkila-
riyla Oda merkezinde 5 saatlik bir
teorik kursun ardindan Zonguldak
Ag1z Dis Saghg Merkezi’nde bir has-
taya implant uygulamasi yapildi.
Katilimailarin yogun ilgiyle izledigi
pratik kurs bitimde Zonguldak Tica-
ret ve Sanayi Odas’nda y6netim ku-
rulu ve kurs katiimcilar ile birlikte
yemek yendi.

Balikesirde Mart ay1 yogun gecti

alikesir Dishekimleri Odast’nin diizen-

ledigi ve Dr.Kayhan Ozogul ile Dr.Ne-
zih Yiiksek’in egitmenligini yaptigs, “Temel
Yasam Destegi-{lk Yardim Kursu”na 20
meslektagimiz katildi. Katilimer sayisiin si-
nirli olmasi nedeniyle temel yasam destegi,
ilk yardim ve acil yardim konularinda dishe-
kimlerinin bilgilerinin giincellendigi bu kur-
sun belirli araliklarla tekrarlanmas: ve tiim
meslektaslarimizin bu konulardaki bilgile-
rinin giincellenmesi amaglanmaktadir.
18-24 Mart Yaghilar Haftas: etkinlikleri cer-
cevesinde 18 Mart 2007’ de Balikesir Huzu-
revinde dis taramasi ve agiz dis saglig1 egiti-
mi ¢alismasi yapildi. Cok sayida yashinin
barindig1 huzurevinde biitiin yaghlarin tek
tek dis ve agiz i¢i muayeneleri yapildi. So-
runlar tespit edildi, kendilerine agiz ve dis

saghg ile ilgili egitim verildi. Protez kulla-
nanlar protezlerinin bakimu ile ilgili bilgi-
lendirildi ve 6nerilerde bulunuldu. Ayrica
huzurevi yetkilileri de konu ile ilgili bilgi-
lendirildi.

Balikesir Dighekimleri Odas’'nin siirekli dis-
hekimligi egitimi kapsaminda diizenledigi
bilimsel toplant1 31 Mart—1 Nisan 2007 ta-
rihlerinde Erdek’te yapildi. Bilimsel prog-

ramda; Prof.Dr. Aslan Gokbuget “Muaye-
nehane Pratiginde Periodontoloji Uygula-
malar1”, Prof. Dr. Raif Erisen, “A’dan Z’ye
Endodonti”, Prof.Dr. Tayfun Giinbay “Im-
mediat Implantlar ve Dental Implantasyon-
da Son Gelismeler”, Prof.Dr. Selim Pamuk
“Zirkonyum Alt Yapili Tam(Tiim mii? Tam
mi?) Seramik Kronlar”, Prof.Dr. Cetin Se-
viikk “Laminate Veneer Uygulamalar1” ko-
nusunda sunumlarni yaptilar ayrica RF Sys-
tem Bilgisayar Donanim ve Danigmanlik
Genel Miidiri Cihan Halil, djjital cihazla-
rin se¢imi konusunda meslektaslarimizi bil-
gilendirdi. 100 civarinda dishekiminin ilgiy-
le izledigi etkinlik 2 giin stirdii. Dental
sektorden 32 firmamn katildig fuar alanin-

daki stantlar da yine meslektaglarimiz tara-
findan ilgiyle izlendi.
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Saglikc¢ilar medyaya
teshis koydu

Istcmbul Dishekimleri Odast difer saglik meslek odalartyla birlikte 11 Mart 2007'de
Ankara'da gerceklestirilen Beyaz Miting sonrasi medyayi mercek altina aldi.

stanbul Tabip Odasi, Istanbul
I Dishekimleri Odas1 ve Istanbul Veter-

iner Hekimleri Odasy, 11 Mart 2007’de
Ankara’da gerceklestirilen Beyaz Miting son-
ras1 medyayr mercek altina aldi. 70 milyon
insanin sagligim ilgilendiren ve yaklasik 10
bin saghk ¢alisaninin katildigi mitingin hangi
gazetede nasil yer aldig1 arastirildi. Yapilan
degerlendirme sonrasinda mitingin birgok
gazetede yeterince yer almadig ortaya ¢ikt1.
Bunun tizerine, ti¢ saghk meslek odasi durum
degerlendirmesi yaparak bir basin biilteni
hazirlach ve medyaya not verdi. Ayrica mit-
ing haberine gazetesinde hig yer vermeyen
Hirriyet Gazetesi Genel Yaym Yonetmeni
Ertugrul Ozkék’e de bir yazi gonderilerek,
evrensel gazetecilik ilkelerine ve Hurriyet
yayin ilkelerine uygun davranmasi istendi.

IDO 14 Martita Beyaz Gorev eylemine
destek verdi

Saglik galisanlar 14 Mart’ta Istanbul’da
hikiimetin saglik politikalarim elestirmek ve
9zliik haklarini savunmak amaciyla eylemler
yapti. Giin boyunca siiren eylemlere Istanbul
Dishekimleri Odasi da destek verdi.

Saglk calisanlar1 14 Mart sabahi Cerrahpaga
Tip Fakiiltesi Hastanesi bahgesine toplandi.
Burada, Istanbul Tabip Odasi Genel Sekreteri
Hiiseyin Demirdizen, DISK/ Dev Saglik {s
Sendikast Baskan1 Dogan Halis, Istanbul
Dishekimleri Odas1 Genel Sekreteri Ahmet
Guirbiiz, Tiirk Tabipler Birligi Merkez Yone-
tim Kurulu dyesi Ali Cerkezoglu birer
konusma yaparak, saghkta yasanan sorunlara
ve saglik ¢alisanlarinin 6zlik haklarindaki
hak kayiplarina dikkat gektiler. Istanbul
Dishekimleri Odast Genel Sekreteri Ahmet
Giirbiiz yaptigi konusmada 11 Mart 2007 tar-
ihinde Ankara’da gerceklesen “Beyaz Mit-
ing”e 1000 dishekiminin katildigini, saglikta
gelinen noktaya dishekimlerinin de “Artik
yeter” dedigini vurguladi. Genelde saghgin
kotiiye gittigine dikkat ¢eken Giirbiiz, 6zel
anlamda da Bakanlik yapilanmasi i¢inde
dishekimlerinin ivey evlat muamelesi
gordiigtinii belirtti.

Saglik calisanlar1 6gle saatlerinde Galatasaray

IDO 14 Mart giinii diger saghk
¢alisanlanyla birlikte Galatasaray’dan
Taksim’e yuridti(istte). “Endodondik
Cerrahide Yenilikler” baghkl konferansa
250 meslektagimiz katildi(yanda).

Lisesi ontinde toplanarak Taksim’e kadar
yiiriidiiler. Saghk meslek odalar ve sendika
yoneticilerinin de hazir bulundugu yiirtiytise
Istanbul Dishekimleri Odas: Baskan: Mustafa
Diigencioglu, Baskanvekili Kadir Ogiit, Genel
Sekreter Ahmet Giirbiiz ve baz1 IDO aktivist-
katildi.  Saglik ¢aliganlarinin
yurtytstne tip fakiilteleri 6gretim tiyeleri,
tip fakiltesi 6grencileri, meslek 6rguti
tiyeleri, siyasi partiler, vatandaglar, sanatgilar
ve yazarlar da destek verdi. Yiirtiyiis, Taksim
Atatlirk Amitr'na konulan gelenk ve yapilan
konugmalarla sona erdi.

leri de

Bilimsel etkinlikler

10 Mart 2007°de Yalova ilindeki tiyelere
yonelik dizenlenen “Dishekimliginde Beya-
zlatma” konulu konferansin konusmacisi
Prof.Dr. Hasmet Ulukap: idi. Uygulama
Oteli’'nde
meslektagimiz katildi.

Dénemin son merkezi bilimsel etkinligi 25
Mart 2007 tarihinde, Taksim Ceylan Inter-
continental Otel'de gerceklestirildi. Prof.Dr.
Kemal Siibay'm konusmaci oldugu konfer-
ansin konusu “Endodondik Cerrahide Yeni-
likler”di. Yogun ilgi goren konferansa 250
meslektasimiz katildi.

diizenlenen konferansa 70

IDO’dan DisK’e ziyaret

Istanbul Dishekimleri Odas1 Bagkam Mustafa
Diigencioglu ve Baskan Vekili Kadir Ogiit,
DISK’in kurulusunun 40. yili nedeniyle 27
Mart 2007 tarihinde Disk Genel Sekreteri

Musa Cam’t makaminda ziyaret ederek kut-
ladi. Cesitli konularda karsilikli goris
aligverisinde bulunulan ziyarette, Tirk
Dishekimleri Birligi'nin ve Odalarin
muayenehanelerin kamudan agiz ve dis
saglig1 hizmeti satin almasi talebi ve yapilan
cahismalar hakkinda bilgi verildi.

IDO Afet ve Cevre Komisyonu YOTA
Egitimi diizenledi

Istanbul Dishekimleri Odasi Afet ve Cevre
Komisyonu 27 Mart 2007 tarihinde IDO
Merkezi'nde YOTA (Yapisal Olmayan
Tehlikelerin Azaltilmast) egitimi diizenledi.
Seminere YOTA Egitmeni Omer Caliskan
konugmaci olarak katildi. <
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Birlikten glic dogdu

Turk Dishekimleri Birligi, Turk Tabipleri Birligi, Saglik ve Sosyal Hizmet Emekgileri
Sendikasi (SES) ve DISK /Dev-Saglik Isin organize ettigi “Saglik Haktir” mitingi, 11 Mart
Pazar gunu Ankara'da 10 bini askin saghik emekcisinin katiimiyla gerceklesti.

iirk Eczacilar Birligi, Tirk Hem-
T sireler Dernegi, Istanbul Eczact

Odasi, KESK, TMMOB gibi ¢ok
saylda sivil toplum ve meslek 6rgiitiinin
ve ODP, CHP, SDP ve Anavatan Partisi
gibi siyasi partilerin destek verdigi miting-
de, on bini askin saglik emekgisi saghk
hakki ve meslek onuru i¢in yiirada.
Miting diizenleme komitesinin belirledigi
ortak sloganlara ek olarak her meslek gru-
bu kendi 6zel sorun ve taleplerini dile ge-
tiren pankart ve sloganlarla alandaki yer-
lerini ald1.

Dért bir yandan Ankara'ya aktik

Tiirk Dishekimleri Birligi ve dighekimleri
odalar1 yapilacak eyleme son derece iyi
hazirlanmisti. Eylemden iki giin 6nce bas-
layan TDB Bagkanlar Konseyi toplantisin-
da da eyleme katilimin artirilmasi ve 6r-
giitlenmede aksaklik yaganmamasi igin

her tiirlii ¢aba harcanmisti. TDB adina
Miting Organizasyon Komitesi’nde
Prof.Dr. Murat Akkaya, Sitha Alpay,
Nebil Seyfettin ve Cengiz Tamtunali yer
aliyordu. Gorevli MYK iiyesi Nebil Seyfet-
tin’in toplantinin basinda ve sonunda
yaptig1 sunumlar da Oda delegasyonlari-
nin eylem hakkinda bilgilenmesi ve dishe-
kimlerinin kortej olarak eyleme daha ha-
zirlikll katilmasinda biiytik rol oynadi
Tirkiye’nin dort bir yanindan sabahin er-
ken saatlerinde otobiislerle Ankara’ya va-
ran meslektaglarimiz kendi Oda baskanla-
r1 ve TDB gérevlileri tarafindan karsilana-
rak hosgeldiniz denildi ve birlikte kahval-
t1 yapildi. Eylem hakkinda son bilgilendir-
melerin yapilmasi ve dontsle ilgili detay-
larin da konusulmasmnin ardindan Ankara
Tren Garrnda toplanilmaya baslandi.
Toplanma noktasma pankartalarini aga-
rak giren her Odamiz daha 6nce gelenler

tarafindan coskuyla alkislandi. Mitingin
yapilacagi Sthhiye Meydant’na dogru yii-
riyiise gecildiginde meslektasglarimizin
sayist bine ulagmig, toplam kitle de 10 bi-
ni bulmustu. Once agir agir siraya giren
sonra da kararli bir sekilde yiirtyisiine
baglayan kortej, “Sermayenin ticretli is¢i-
si olmayacagiz”, "Savasa degil, saghiga biit-
¢e", "Saglik haktirsatilamaz", “Saglikta pi-
yasalastirmaya hayir!” sloganlarm dile
getiriyordu.

Saglik ¢alisanlar yanhz degildi

Mitingde saglik ¢alisanlar1 yanhz degildi.
Toplumsal muhalefetin gesitli bilesenleri
de mitingi orgiitleyen dort ana orgiitiin
ardindan yiiriiyiis koluna katildilar. Kara-
deniz bolgesi i¢in kanser arastirmasi iste-
yen Karadeniz Halkevleri, parasiz egitim
taleplerini parasiz saglik talebine ekleyen

tip 6grencileri, Rodin’in Diisiinen



Adam’mi pankartlarina yerlestirip ‘Dii-
stinme Degil Eylem Zamanr’ diyen Bakur-
koy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi
calisanlari, tabutlu pankartlariyla “Kanser
Olmak Istemiyoruz’ diyen Radyoloji Tek-
nisyenleri Dernegi gibi bir¢ok grup miting
alanina renk kattilar.

Dighekimleri

Ornek bir kortej olusturdu

Tirk Dishekimleri Birligi Merkez Yone-
tim Kurulu tiyeleri ve mitinge katilacagini
aciklayan 30 dishekimi odasinin yonetici
ve tiyelerinin hazir bulundugu yiiriytse,
Tirkiye'nin ¢esitli bolgelerinden gelen
dishekimligi fakiiltesi 6grencileri de
katildi. Yaklagik iki saat siiren yiiriiyiis bo-
yunca disiplinli ve kararli bir sekilde slo-
ganlarini haykiran meslektaslarimiz mes-
lek grubu olarak ilk kez bu nitelikte bir ey-
leme katilmalarina ragmen 6rnek bir dii-
zenlilik i¢erisindeydi. “Kamu muayeneha-
nelerden hizmet satin almalidir”, “Saglikta
sagliksizlagtirmaya hayir”, “Saglk Piyasa-
lastirlamaz”, “Dishekimligi hizmetleri
ivey evlat mi?”, “Sermayeyi degil, saglig
koruyun”, “Sermayenin iicretli is¢isi ol-
mak istemiyoruz” yazili déviz ve pankart-
lar egliginde yiiriiyen meslektaglarimiz,
muayenehaneleri sistem dis1 birakan hig-
bir diizenlemeyi kabul etmeyeceklerini de
yiiksek sesle dile getirdiler.

Mitinge katilan tiim gruplarin Saglik Ba-
kanlhg binasinm da bulundugu alanda
toplanmasinin ardindan Tiirk Tabipleri
Birligi (TTB) Genel Bagkani Prof.Dr. Gen-
cay Giirsoy, Tirk Dishekimleri Birligi Ge-
nel Baskani Celal Korkut Yildirim, Saglik
ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi
(SES) Baskani Koksal Aydin ve
DISK/Dev-Saglik Is Baskan1 Dogan Halis
birer konusma yaptilar.

Gilirsoy: Miicadelemiz sadece
saglk ¢alisanlan icin degil

TTB Genel Bagkan: Prof. Dr. Gencay Gir-
soy yaptig1 konusmada, Hiikiimetin saglik
politikalarmni elestirerek, saglik alaninin
izlenen tutarsiz politikalar nedeniyle tam
bir ¢ikmaza girdigini ifade etti. Giirsoy,
kadin meslektaslarin 8 Mart Diinya Ka-
dinlar Guint’nii kutlayarak bagladigi ko-
nusmasmda “miicadelemiz sadece saglik
¢alisanlarina yonelik bir hak arama miica-
delesi degildir. Neoliberal sistemin giderek
yagamumizin her alanina miidahale ettigi
bugiinlerde hekimlerin, dishekimlerinin,

Sabahin erken saatlerinde Ankara’ya varan otobilislerden yorgun ve a¢ inen meslek-
taglanmiz énceden TDB’'nin organizasyonuyla hazirlanan mola yerlerinde bir yandan
kahvaltilarinil yaparken bir yandan da eylem i¢in hazirliklarini tamamladilar.

Toplanma yerinde yuriylsin bagslama saatini bekleyen meslektaglarimiz zaman
gegirmenin en giizel yolunu buldular: Tirki séyleyip halay ¢cekmek.

Kortejler olusturulmaya basladik¢a yavas yavas katilimcilar yerlerinden dogruldu;
pankartlar gerginlestirildi, talepler haykinlmaya baglandi.



eczacilarin, saglik calisanlarinin 6zlik
haklar ile yoksul halkimizin saglik hakk:
ayni tekelci gii¢ odaklar: tarafindan gasp
ediliyor.” dedi. Hitkiimetin tiim saglik sis-
temini piyasa ve rekabet kurallarina gore
isleyen kurumlar haline getirmeye ¢alisti-
gin1, bunun 6zellikle tiniversite hastanele-
rini bir ekonomik ¢ikmaza soktugunu ve
bu durumun iilke tibbinin gelecegi adina
kaygi verici oldugunu da aktaran Giirsoy,
hiikiimetin Anayasa Mahkemesi'nin iptal
kararma ragmen GSS’de israrli oldugu-
nun gorildigini belirtti. GSS mutlaka
uygulanacaksa prim tabanmmn yoksulluk
sinirinin iizerine ¢ikarilmasi gerektigini
aksi taktirde yoksullarin elinden saglik
hakkinin alinmis olacagini ifade eden TTB
Genel Bagkani konusmasini hekim istih-
dam1 konusunda meslek odalaryla birlik-
te ¢dziim aranmasi, saglik ocaklarinin ye-
niden canlandirilmasi, hekim emeginin
piyasa mekanizmalariyla degil cagdas 6l-
gekler i¢inde emeklilige yansiyacak bi¢im-
de hakea karsilanmas: gerektigine iliskin
talepleri dile getirerek tamamladi.

Yildinm: Aynimcihgi asla

kabul etmeyecegiz

TDB Genel Bagkan1 Celal Korkut Yildirim
“Biz; saglik ¢alisanlari olarak, isteklerimi-
zin halkimizin saglik hakki ile ortiismesi
gerektigine inananlar olarak; saglik hiz-
metlerinin piyasalagtirilmasina, saglik
calisanlarinin  emeginin sémiiriilmesine
kars1 sesimizi yiikseltmek i¢in buradayiz”
diyerek basladigi konusmasinin ilk bolii-
miinde en degerli sey olarak goriilmesi ge-
reken insan saghginin Tirkiye’de onem-
senmedigini, insanlarimizin dere yatakla-
rinda, rogar ¢ukurlarinda can verdigini
hatirlatarak insana deger vermeyen, insani
mal gibi goren bu zihniyetin yillardir ya-
samlarimizi ¢aldigini ifade etti.

Bu anlayisin dishekimligi hizmetlerine ba-
kisini da katilimecilarla paylasan Yildirim,
“DSO’niin diinyada en fazla goriilen dort
hastaliktan biri ve en sik tekrarlanan has-
talik olarak tanimladig: dis ve dis eti has-
taliklari, ilkemizde siyasi iktidarlar ta-
rafindan dnemsenmemektedir.
Dishekimlerinin kamuda istihdam edilme
talepleri kabul edilmiyor... Dishekimleri-
nin muayenehanelerinde hizmet verme is-
teklerine kulaklar tikaniyor...

Devlet, vergisini ve saglik primini 6deyen
vatandasina agiz ve dis saghig1 hizmeti ver-
miyor. Kamu, hastanelerinde 6 ay son-

Yariyus kolu dizilip meslektaglarimiz korteje girmeye baslarken TDB ydneticileri de

bir yandan korteji yoénlendirmeye ¢alisirken diger yandan da basinin sorularini
yanitladi.

Mitinge organizasyonu yapan TTB, TDB, SES ve Dev-Saglik i§'in yani sira, Tark
Eczacilar: Birligi, istanbul Eczaci1 Odasi, Ankara (;a@da§ Eczacilar Dernegi, Eczaci
Teknikerleri Dernegi, Tiirk Medikal Radyoteknoloji Dernegi, TMMOB, KESK Ankara
Subeler Platformu, Devlet Tiyatrosu ¢alisanlari, Halkevleri ve bazi siyasi partiler de

destek verdi.
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TDB'nin muayenehanelere bagvuran yurttaslarin bilgilendirilmesi amaciyla
muayenehanelere ydnelik olarak hazirladigi ve dergimizin 98. sayisiyla birlikte
meslektaslarimiza ulastirilan afis de tasinan materyallerden biriydi.



34

rasina, 1 yil sonrasina randevu vererek
hizmet verir gibi yapryor.

Dishekimligi hizmetleri, tiim bireylere esit
bir sekilde verilmelidir. Bunu gergeklestir-
menin tek bir yolu vardir. Bir yandan ka-
muda dishekimlerinin istthdamu
yapilirken, diger yandan da muayeneha-
nelerden dishekimligi hizmeti almanin
sistemi kurulmaldir.” ifadeleriyle dishe-
kimlerinin elestiri ve taleplerini dile getir-
di.

Yidirim; “Bugiin dishekimi muayeneha-
nelerinin kapsam dist birakilarak; dishe-
kimligi hizmetlerinin 6zel hastanelerden
alinmasi hazirliklari, saghik hizmetlerinin
ozellestirilmesi ve piyasalastirilmast igin
atilan yeni adimlardir” diyerek, muayene-
hanelere  karst  yapimak istenen
ayrimciligin asla kabul edilemeyecegini
ifade etti.

Yildinnm’in sozleri sik sik “Sermayeyi De-
gil Sagligi Koru”, “Sermayenin Degil Hal-
kin Hekimiyim” sloganlariyla kesildi.
Yidirim’in ardindan konusan Saglk ve
Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi (SES)
Genel Bagkani Koksal Aydmn bu iilkenin
aydinlik gelecegi icin meydanlara ¢iktikla-
rin1 sdyledi. Her gegen giin miisteri haline
getirilen 70 milyon i¢in alanda olduklari-
n1 kaydeden Aydin, hiikiimetin, saglik
hizmetlerini metalastirilmaya ¢alstgini
kaydetti. DISK/Dev Saglik-Is'in Genel
Baskani Dogan Halis ise sagliktaki tase-
ronlagtirmaya karsi Adana, Mersin, Di-
yarbakir ve Ankara’dan tageron iscilerle
birlikte alanda olduklarini ifade etti.
Konusmalarin tamamlanmasinin ardin-
dan Suavi ve Grup Gogebe kisa birer din-
leti sundular. Miizikle tekrar hareketlenen
binlerce katilimci miting alaninda dalga
dalga halaylar olusturdu.

11 Mart bir doniim noktasi oldu

Mitingin tamamlanmasinin ardindan ayni
giizergahtan otobiislerinin bekledigi alana
ytrtyen meslektaslarimizin yiizlerinde ta-
leplerini birlikte haykirmis olmanin verdi-
gi mutluluk ve bir giin boyunca ayakta
durmus olmanin verdigi yorgunluk vardu.
11 Mart eylemi saglik emekgilerinin birlik-
te eyleminin giiciinii ortaya koyarken dis-
hekimleri agisindan da, ¢ogunlukla miin-
ferit ¢alisan bir meslek grubu olmasina
ragmen gii¢li bir orgitliilik, iyi bir orga-
nizasyon ve a¢iga ¢ikarilan dayanisma po-
tansiyeliyle bagsarabileceklerimizi goster-
mesi agisindan bir déniim noktasi oldu.<

Pankartlarin rizgar direnciyle karsilagmamasi i¢in agilan deliklerden meslektaglari-
miz kafalarini ¢ikarinca ilging gériintiler olustu. Basin mensuplar: da bu anlarn ka-
¢irmadi. Aksam haberlerinde biitiin televizyon kanallar: bu gdriintiilerle doluydu.

TDB Genel Baskani Celal Yildirim, hiikimetin sivil toplum dérgiitlerine bakisini da
elestirerek “bu ilkenin sivil toplum érgiitleri sadece sanayi ve ticaret odalari,
TUSIAD, TiSK degildir. Bizi sadece dinlemekle yetinip bildiginizi yapmaya devam
edecekseniz liitfen yorulmayin, bizi de yormayin” dedi.

Miting dagilmadan énce son kez biraraya gelip sloganlarimizi hep bir agizdan
haykirdik.
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Oda olarak kalabalik bir kortejle

katildiniz mitinge... Bunun igin
yaphgmiz ¢alismalardan biraz
bahseder misiniz?

Evet, cesitli nedenlerle ulasamayan
messlektaslarimiz hari¢ 107 kigiyle alan-
daydik 11 Mart eylemiyle ilgili olarak 3
Mart’ta bir toplanti yaptik, biitiin tiyeler-
imize yapilacak mitingle ilgili SMS gon-
derdik ve arkadaslara meslekle ilgili prob-
lemlerimizi aktardik. Yine mitingden 6nce
bbir basin toplantis1 diizenledim ve ézel-
likle bugiinkii hiikiimetin bu ithal hekim-
lerle ilgili yaklagimini dile getirdim. Bir
giin sana da sira gelir diye meslektaslari-
miza mesaj verdik o toplantida.

Adana Dishekimleri Odasi olarak. Miting
olayr giindeme geldiginde Genel Bas-
kanmz Celal Yildirim beni aradi ve ‘bu
tip bir eyleme nasil bakarsiniz’ diye sordu.
Ben de ‘biz boyle zamanlarda boyle yerler-
de olmadigimiz zaman gorevimizi yap-
mamis oluruz; orada olmaliyiz’ dedim.
Hazirlidarimizi yaptik Toplant: sonrasin-
da katilacak arkadaslann odayr arayarak
isimlerini yazdirmalarmi istedik ki kag ta-
ne otobiis ¢ikaracagimizi belirleyelim.
Olusan sayrya gore iki otobis tuttuk. O
sekilde meslektaslarimiz Adana’dan Anka-
ra’ya intikal ettiler. Bir kism1 da 6zel oto-
mobilleriyle geldiler.

Ben Cukurova Universitesi'ndeki 6grenci-
lerimizi de organize etmistim ama maale-
sef dekanlik engel oldu. Celal Bagkamn da
devreye girmesine ragmen izin vermediler.
Universite 6grencilerinin dekandan izin
almasi gerekmez tabii ama bir aba altindan
sopa gosterme durumu soz konusuydu.
Geng nesillerin haklarini hukuklarini ara-
malarmaengel olmak bana gére gegmiste n

ders amamaktir.

Adana Digshekimleri Odasi Baskani

Asim Savas:

‘Bunddn sonrasi
icin de hazinz’

Mitinge katilan tiyelerinizin eylem
sirasinda ve sonrasinda tepkileri
nasil oldu?

Geng arkadaglarimizdan tutun da kalp kri-
zi gecirmis bir arkadagima kadar iyi bir
katihm saglandi. 60’mna yakin Osmaniye
temsilcim vardi ki annesi komadaydi ve
dondigiinde annesini kaybetti. Bu meslek
haysiyetini korumak i¢in yapilan bir
miicadele. 600 km yolu tepip gelen insan-

kiminin, 100 binin iizerinde hekimin, bu
alanda caligan onbinlerce insanin sesinin
iletilmemesinden ¢ok biiytik bir rahatsizlik
duydular.

Mitingdeki cosku sonraki eylemler
icin heyecan yaratti mi?

Meslektaslarimiz her zaman bu tip bir ey-
leme hazir olduklarini belirttiler. Gelen ar-
kadaslarimizin bir kisminin bazi kaygilart

larin meslek hay-
siyetini korumak
igin ¢ok hassas
olduklarini séyleye-
biliriz.

Miting sonras: arka-
daslarimiz ~ basinin
tavrindan  rahatsiz
oldu. Biz oraya kalktik
gittik, o kadar ytriyis
yaptik, televizyonda da dogru diirtist yer
almadi, basinda da yok gibiydi. Buna tepki
gostermek icin arayan ¢ok arkadagimiz ol-
du. Tirkiye’de 20 binin tzerindeki dishe-

vardi ama eyleme katilan
arkadaglarimizin ~ ¢ok
mutlu olduklarmi gor-
diik.
Biz Turkiye genelinde
Istanbul, Ankara, Iz-
-} mir, Bursa da dahil;

oransal

olarak

tiyelerinin dortte birini oraya ge-
tiren tek odaydik. Ben bundan 6viing duy-
dum. Tek basina yiirtiyen oda baskanlar
vardi. Biz katilmayacagiz diyen odalar ol-
dugu gibi katilacagiz diyenlerden de
tyelerini mitinge getiremeyenler oldu. <



® °t lkemizde tim meslek grupla-
l | rinda oldugu gibi, meslegimi-
zin sorunlar1 da her gegen giin
artiyordu. Acilan yeni dishekimligi fa-
kiilteleri, dishekimlerinin dengesiz cog-
rafi dagilimi, halkin agiz dis saglig: hiz-
metlerini alamamasi, saglikta oldu bitti-
ye getirilip ¢ikarilan yasalar, performans
sistemi dishekimlerini yeterince rahatsiz
etmis, is yapamaz hale getirmisti. Umit-
ler ¢ikacak olan dishekimligi hizmetleri-
nin GSS kapsamu igerisinde verilmesin-
deydi. Bu yasa cercevesinde dishekimligi
hizmetlerinin disaridan satin alinmasi ve
bundan dogacak aksakliklar1 genis bir
sekilde tartistik. Bu konuda TDB MYK
tiyesi Ttimay Imre arkadasimiz Sam-
sun’a gelerek bizleri bilgilendirdi. Bu ya-
saya Uimit bagladik. Hatta baz1 hastalar
bile ‘bir yasa ¢ikacakmis, istedigimiz
doktora disimizi yaptirabilecekmisiz’ di-
ye soruyorlardi. Bizlerde kendi bolgemiz
olan Ordu, Sinop ve Amasya’da GSS ya-
sastyla ilgili olabilecek 6zelden satin al-
ma konusunda bilgiler verdik. Bu arada
arkadaslara olasi bir olumsuzluk karsi-
sinda sesimizi duyurmamiz gerektigini,
eylem yapabilecegimizi belirterek onla-
rin da bu konuda desteklerini istiyorduk.
TDB nin “dishekimi muayenehaneleri-
nin kapsam dis1 birakilarak; dishekimligi
hizmetlerinin 6zel hastanelerden alin-
mast” hazirliklar: oldugu ve saglik hakk:
i¢in 11 Mart’ta Ankara’da eylem karar1
alindigini 6grenince o hafta hizli bir se-
kilde orgiitlendik. Saglik ¢alisanlarinin
emeginin somiriilmemesi i¢in, saglik
hizmetlerinin piyasalasmamasi i¢in An-
karaya gitmemiz gerektigini, sermayenin
ticretli is¢isi olmamak icin mitinge katil-
mamiz gerektigini soyledik. Cep telefon-
larina mesajlar gonderdik, dogrudan te-

Samsun Dishekimleri Odas1 Bagkani

Abdullah Ilker:

‘Muazzam bir
manzaraydr’

lefonla arayarak ulastik ve arkadagslarin
biiyitkk kisminin istekli oldugunu gor-
diik. Bir otobiis kiraladik. Elliye yakin
arkadagimiz 11 Mart Pazar sabahi saat
4’te oda oniinde toplandi ve Ankara’ya
hareket etti. Biz Bagkanlar Konseyi top-
lantis1 i¢in iki giin 6ncesinden Anka-
ra’daydik. Bizler sabah saatlerinden iti-
baren Ankara’da otobiislerin park edece-
gi hipodrom alaninda bekledik. Muaz-
zam bir manzaraydi. Otobiisler pesi pe-
sine geliyor, inen arkadaslar siralar ha-
linde pankartlarini acarak Gar’a dogru
yiiriiyorlardi. Bizimkiler saat 10 gibi gel-
diler. Hepsinin yiiziinde seving, azmin
zaferi, birlikteligin verdigi kuvvet vardi.
Odamuzin flamasini acip kortej olustura-
rak toplanma yeri olan Gar’a yoneldik.
Ankara’dan katilan Samsunlu 6grenci-
lerle 60 kisi kadar olduk ve TDB korte-
jinde yerimizi aldik. TDB’nin hazirladig1
dovizleri ve sapkalar1 arkadaslara dagit-
tik. Havanin da glizel olmasi herkese

muhtesem bir giin yasatti. Sabahin erken
saati olmasina ve uzun yoldan gelmeleri-
ne ragmen arkadaslar neseli ding ve zin-
de idi. Agiz ve dis saghgi hizmetlerinin
muayenehanelerden satin alinmasini is-
teyen yaklagik 1000 dishekimi. TDB Ge-
nel Bagkani Celal Yildirnm konusmaya
baslayinca, “Saglik Haktir!” sloganlarim
tekrar ytikseltti.

Miting sona erip geri doniis i¢in yola ko-
yuldugumuzda giiniin esprilerini say1-
yorduk. Otobiiste mikrofondan miting-
den o6nceki giinlerde gergeklestirilen
Bagkanlar Konseyi toplantisinda goriisii-
len konularla ilgili arkadaslara bilgiler
verdik. Geceyarisindan sonra Samsun’a
vardigimizda meslegin menfaatleri i¢in
bir seyler yapmanin, sesimizi ilk kez boy-
le meydanlarda duyurmanin hazzi, hu-
zuru ile evlerimize dagildik. Sunu anla-
dik ki, haklarimizi korumak, almak i¢in
gerektiginde biraraya gelebiliriz ve daha
biiyiik yiginlara ulasabiliriz. <



Istanbul Dishekimleri Odast Bagkani Mustafa Diigencioglu:

‘Diger Beyaz Eylemlere de destek verdik’

damiz 11 Mart 2007 tarihinde Anka-
O ra’da diizenlenen Beyaz Mitinge ka-
labalik ve coskulu bir sekilde katildu.
Yo6netim Kurulumuz ve aktivistlerimiz 11
Mart mitingi 6ncesi ve sonrasinda [stan-
bul’da gergeklestirilen Beyaz Eylemler’e
katildi. Bu eylemlerde Torba Yasa’ya, ithal
hekim getirilmesine, saglik sistemindeki
olumsuzluklarin  saglik ¢alisanlarinin
omuzlarina yikilmasmna karst oldugumuzu
ifade ettik. Ayrica, devletin agiz ve dis sag-

ogru zamanda ve ¢ok hakli gerekgeler-
le yapildigini diistindigtimiiz 11 Mart
mitinginin amacina ulastigina inantyoruz.

Odalarimizin hemen tamaminin yonetim
kurulu bazinda temsil edilmesi, digshekim-
lerinin mesleklerine ve Birliklerine sahip
¢ikmasi noktasinda biiyiik anlam ifade edi-
yordu...

Bine yakin dishekiminin katildigi mitinge
Hatay Dishekimleri Odasi olarak tiim yo-
netim kurulumuzla birlikte 70’ten fazla
iiyemizle yani iiye sayimizin tigte birinden
fazlasiyla destek verdik. Boylesine biiyiik

ig1 hizmetleri sunumunun yetersizligine,
bakanlik yapilanmasi iginde dishekimligi-
ne yeterince 6nem verilmedigine dikkat
cektik.

11 Mart mitingi i¢in de ciddi bir organiza-
syon yaptik. 5 Mart giinii Beyaz Miting’e
gidisle ilgili basin agiklamasi yaptik. Basin
aciklamasinda tiyelerimize ve kamuoyuna
mitinge katilim gerekgelerini anlattik. Hal-
kin ag1z ve dis saglig1 gostergelerinin iyiles-
medigini, dishekimlerinin ekonomik du-
rumlarimin diizelmedigini belirterek, Be-
yaz Mitinge hekimlik onuru ve saglik hak-
ki i¢in katilacagimizi agikladik. Bununla

SMS yoluyla duyuruldu. Orgiitlenme Ko-
mitesi mitinge gitmek isteyenlerden olusan
listeyi tek tek arayarak teyid aldi. Biri
ogrencilerimize ayrilan otobiisler 10 Mart
2007 aksami, Kadikoy, Bakirkoy ve Meci-
diyekoy olmak ti¢ noktadan kalkti. Her bir
otobiiste bir sorumlu gorev aldi Sabah
Ankara’ya  ulasan  yaklagk 200
meslektasimiz  kahvaltilarin1  yaptiktan
sonra toplanma yeri olan Ankara Garr’'nin
ontinde diger illerden gelen meslektasla-
riyla bulustu. Beyaz 6nliik ve sapkalarimizi

giyerek bu 6nemli uyar1 eyleminde yerim-

izi aldik. <

birlikte miting igin
orgiitlenme komitesi
olusturduk. Miting-
de giyilmek tizere be-
yaz onliik ve sapkalar
yaptirdik.

Orgiitlenme Komite-
si mitinge gidis i¢in
dort otobiis tuttu.
Toplanma bilgileri

tiyelere e-mail ve

Hatay Dighekimleri Odas1 Baskani Kemal Kaya:

‘Alnimizin akiyla ¢iktik’

bir organizasyonda yer almak ve destek
vermek hem meslegimiz, hem birligimiz
hem de odamiz adina ¢ok onemliydi. Sesi-
mizi duymak istemeyenlere giictimiiz yetti-
gince duyurmaya caligtik.

11 Mart Pazar giinii doviz ve pankartlar es-
liginde Ankara Garindan baslattigimiz yii-
riyids asi coskunun yasandigi Sihhiye
Meydanr'nda son buldu. Ankara’nin gébe-
ginde, diger katihmailarla birlikte, muaye-
nehaneleri sistem dist
birakan higbir uygula-
may1 kabul etmeyece-
gimizi bir kez daha di-
le getirdik.

Genel  Baskanimiz
yaptigt  konusmada
sorunlarimizin ve bu-
gin tlkede mevcut
saglik sisteminin car-
pikliginin  altin1 bir
kez daha ¢izdi.

TDB’nin ilk kitlesel eylemi olmasina karsin,
Merkez Yonetim Kurulu ve Organizasyon
Komitesi'nin 6zverili ve basarili ¢alismalar
sayesinde miting boyunca higbir sorun ya-
sanmamig olmast hepimizi ¢ok mutlu etti.
TDB Genel Bagkan: Celal Yildirim ve orga-
nizasyon Komitesi Baskani Nebil Seyfet-
tin’in sahsinda bu mitingin hazirlanmasmn-
da emegi gecen herkese Hatay Dishekimle-
ri Odasi olarak tesekkiir ediyoruz. <




TDB Baskanlar Konseyl

Ankara'da toplandi

Dishekimliginin gindemindeki konular tartismak ve yénelim belirlemek tzere belli araliklar-
la yapilan Baskanlar Konseyi Toplantisi bu defa Ankara’'da yapildi. 11 Mart'ta yapilacak Be-
yaz Eylem dusunulerek 9-10 Mart 2007 tarihine ertelenen toplantida eylemin hazirhiklor da
gobzden gecirildi.

orba Yasa’mn TBMM’den gegirilme-
T sinin ardindan 9-10 Mart 2007 ta-

rihlerinde Ankara’da yapilan TDB
Baskanlar Konseyi toplantisi bir yandan giin-
demdeki konularin tartisiimasiyla diger yan-
dan da soz konusu yasay1 protesto i¢in yapi-
lacak 11 Mart mitinginin hazirhiklariyla son
derece yogun gecti. TDB Merkez Yonetim
Kurulu tiyelerinin ve 30 dishekimi odasinin
baskan ve genel sekreterlerinin katildig1 Bas-
kanlar Konseyi toplantist 6nce TDB adina mi-
ting organizasyon komitesi ¢alismalarina ka-
tilan Merkez Yonetim Kurulu tiyesi Nebil
Seyfettin’in organizasyonda gelinen son du-
rumla ilgili yaptig1 bilgilendirme konusma-
styla bagladi. Seyfettin, kararlastirilan yiirtyiis
giizergahiyla ve zamanla ilgili baz1 bilgiler ver-
dikten sonra oda bolgelerinden Ankara’ya ge-
lecek dishekimlerinin organizasyonu konu-
sunun onem tagidigini belirterek odalardan
gelecek katilimci sayisinin yaklasik olarak be-
lirlenmesinin isleri kolaylastiracagim aktard.
Bunun tizerine tek tek oda baskanlarina yak-
lagik olarak kag tiyeyle yiirtiytise katilabilecek-
leri soruldu. Eyleme katilmayacaklarini agik-
layan ti¢ oda haricinde diger odalardan alinan

bilgilerle katilimci sayist hakkinda fikir sahibi
olundu. Miting ¢ahsmalari bu dogrultuda bir
taraftan stirdiiriiliirken Baskanlar Konseyi'nin
onceden belirlenmis giindemi de goriistilme-
ye basland1.

GSS'de gelinen nokta

Anayasa Mahkemesi tarafindan iptal edilen
Sosyal Sigortalar ve Genel Saghk Sigortas: Ka-
nunu’yla ilgili mevcut durum ve gelecege y6-
nelik hukuksal siire¢ hakkinda TDB Hukuk
Damismani Mustafa Giiler’in yaptig1 sunu-
mun ardindan konunun dishekimligi hizmet-
lerini ilgilendiren yonii ele alind1. Yasanin ge-
rekli degisiklikler yapilarak 2007 yilinda
yiirtirliige sokulmasmin pek miimkiin gortin-
medigi tizerinde birlesildi. Agiz dis saghg: hiz-
metlerinin disaridan ahnmasiyla ilgili girisim-
ler de bu baglamda ele alinarak atilmasi
gereken adimlar goriisildi. Halkin agiz dis
sagligr hizmeti hakkini devletten talep etmesi-
nin bu konuda adim atilmasini kolaylastiraca-
gindan hareketle halkin ve 6zellikle sigortali-
larim agiz dis saglhig: haklar1 konusunda
bilinglendirilmesine yonelik ¢alismalar yapil-
masi gorisiinde birlesildi.

Agiz dis saghgr hakki hatirlahlacak
TDB Merkez Yonetim Kurulunun bu amaca
yonelik olarak sendikalar ve meslek orgiitleri-
ne yaptig1 ziyaretlerle ilgili olarak bilgi veren
MYK iiyesi T{imay Imre yaptiklar1 6n gahsma
hakkinda da katllimcilara bir sunum yapti.
Kitle 6rgitlerine yonelik yapilacak bilgilen-
dirme calismalarinin diginda afis ve brosiir-
lerin hazirlanabilecegini, giinlikk gazetelerde
halki bilgilendirecek ilanlar yayimlanabilece-
gini, TDB’nin web sitesinde, saghikla ilgili di-
ger web sitelerinde ve TDBD’de siirekli du-
yurular yayimlanabilecegini belirten imre
hazirlanacak materyallerin ierikleri hakkinda
da 6n bilgiler verdi. Bu konuda genis kapsam-
I1 bir proje yiirtitiilmesi fikrinde ortaklasild.
Ozellikle agiz dis saglig hizmetlerinin 90 giin
ierisinde kamu saglik kurum ve kurulusla-
rinda verilememesi halinde disariya sevk edil-
mesini ongoren diizenleme tartisilarak 90 giin
rakaminin herhangi bir bilimsel temele da-
yanmadg], ayrica 90 giin gegmesine ragmen
disariya sevklerin yapilmadig: dile getirildi.
Bu konunun da yiirtitiilecek projede ele alin-
mast istendi.

Daha sonra hazirhklan énceden yapilan “Bi-



lirkisi” ve “Hakem” atama yonergeleri Merkez
Yonetim Kurulu tiyesi Ali Guirlek tarafindan
sunuldu. Gerekli goriilen diizeltmeler ve ila-
veler yapildiktan sonra yonergelere son hali
verildi.

Tabela stamdartlar yeniden belirlendi
Toplantinin ikinci giinii, daha 6nce TDB’nin
gesitli toplantilarinda ele alinan tabelada iin-
van kullanimy, tabelala standartlar ve yaban-
a dilde tinvan kullanmmu gibi konular bu yon-
de gelen cesitli talepler nedeniyle yeniden ele
alind1. Isikh tabela kullanilmasi ya da tabela-
nin 1s1kla aydmlatilmast gibi uygulamalarin
kabul edilmemesi yoniinde uygulamanin
stirdiirtilmesine karar verildi. Ozellikle turis-
tik bolgelerdeki dishekimlerinden gelen ya-
banc dilde iinvan kullanimuyla ilgili talepler
de tartisma giindemine getirildi. Bu konuda
dishekimini tabelada ifade edecek bir grafik
sembol kullanilip kullanilamayacagina iliskin
bir 6n ¢alisma yapilmasina karar verildi. Aka-
demik iinvan sahibi dishekimlerinin bunu ta-
belalarinda belirtmelerinin dogru olup olma-
dig1 konusu da ele alind.

Tabela Standartlarina iliskin diizenleme daha
sonra Merkez Yonetim Kurulu tarafindan
yapilarak yiriirliige girdi.

Glindemin tamamlanmasinin ardindan An-
kara Dishekimleri Odas1 Bagkan: Melih Bay-
kara katilimc1 oda basgkanlarina Ankara’nin
sembolii olan Hitit Giinesi heykelciklerinden
birer adet hediye etti.

Ertesi sabah yapilacak eylemle ilgili hazirlikla-
rin son durumu hakkinda bir sunum daha
yapan Nebil Seyfettin, oda bélgelerinden Pa-
zar sabahi Ankara’ya varacak dishekimlerinin
kargilanarak kahvalt: ihtiyaglarinin giderile-
cegini aktardi ve bu konuda oda bagkanlari-
nim yardimmni istedi. Toplu fotografin ¢ekil-
mesinin ardindan toplanti sona erdi. <

Toplantida tabelada Ginvan kullanimi, tabela standartlar: ve yabanci dilde in-
van kullanimi gibi konular yeniden ele alindi. Isikli tabela ya da tabelanin
1sikla aydinlatilmas: gibi uygulamalann kabul edilmemesi konusunda ortak
bir gériig olustu.

TDB adina miting organizasyon komitesi calisgmalarina katilan Merkez Yoénetim
Kurulu tyesi Nebil Seyfettin zaman zaman mitingle ilgili bilgilendirmeler yap-
ti(solda). Toplant: sonunda Ankara Digshekimleri Odas1 Bagkani Merih Baykara
katilimc1 oda baskanlarina Ankara’nin semboli olan Hitit Giinesi heykelcikle-
rinden birer adet hediye etti(sagda).



eni kurulan Odamizin Bagkani ola-
Y rak katildigim ilk Bagkanlar Konse-
yi toplantistyd. Tartismalar olum-
luydu. En 6nemli gindem maddelerimizden
biri kamunun agiz dis sagligi hizmetlerini di-
saridan almasi konusunda yasanan gelisme-
lerdi.
Bu konuda muayenehanelerin fiziki ve teknik
altyapistylailgili atilmasi gereken adimlar ko-

nusunda bir sorunumuz yok. Sorun buysa su
teknik 6zellikleri saglayin sizden hizmet ala-

er Bagkanlar Konseyi toplantist
H mutlaka yararli oluyor. Fakat ba-
zen ok tekrarlar ve gereksiz ko-
nusmalar oluyor. Bunu daha sonraki top-
lantilarda ingallah asariz.
Toplantinin tabii ki en 6nemli giindem
maddesi GSS igerisinde kamunun agiz dis
saghg1 hizmetini bizden nasil alacagrydi. Go-
rilityor ki muayenehanelerden hizmet alin-
masi kisa vadede degil de uzun vadede de
gerceklesmeyecek gibi goziikiiyor. Cinki
gordiigiim kadariyla Saglik Bakanligi bunu
istemiyor. Ve aslinda Anayasa Mahkeme-
si’nin ertelemesine en ¢ok sevinenlerden bir
tanesi Saghk Bakanligi oldu. Benim edindi-
gim izlenim bu. Zaten Aralik sonuna gelin-

Elazig Dishekimleri Odas1 Baskanm Samet Ata:

‘Sesimizi her yolla
duyuracagiz’

lim denir. Bizim bu konuda bir sitkintimiz
yok. Ama bu agidan muayenehanelerden
herhangi bir farki olmayan polikliniklerden
hizmet alimp muayenehanelerin kapsam di-
s1 birakilmasma kesinlikle karsiyiz. Sesimizi
duyurmak i¢in de bu tiir mitingler de dahil
olmak tizere her tiirlii ¢abay: gosterecegiz.

Yetkililerle kamuoyu 6niinde, basin éniinde
karsihikh gortismeler yapilabilir. 33 Odamu-
zin baskanlarinin biraraya gelip yetkililere
soracad sorularin cevaplari eminim ¢ok da-

ha farkli olacaktir basin éniinde.

Uyelerimiz bu konuda ¢ok tepkili, ama bu
tepkilerin ifade edilmesi biraz zaman istiyor.
Elbette ki genel egilim boyle. Poliklinigi, has-
tanesi olanlar farkli diistinebilir ama onun
disinda hi¢ kimse kesinlikle boyle bir olay:
kabul etmiyor. Uyelerimiz bu konuda bize
destek veriyorlar fakat biz yeni oda oldugu-
muz i¢in tiyelerimizin hepsinin bir araya ge-
tirilmesi biraz zaman istiyor. <

Eskisehir Dishekimleri Odasi Bagkani Metin Aktan:

‘sonu¢ almak
istiyorsak katilimi
artirmamiz gerekiyor’

diginde ¢ok fazla hazirliklar1 yok gibiydi ve
ertelenmesi kagimilmazdi. Once biliyorsu-
nuz bir sene erteleyip sonra Temmuz’a gek-
tiler ama y1l sonuna kadar tekrar ertelene-
cegini zannediyorum.

Biz baslangictan beri hizmetin muayeneha-
nelerden de alinmasini savunuyoruz. Biz
bundan vazge¢memeliyiz. Zaten 11 Mart
mitingindeki sloganlarimizin da birgogu bu-
nunla ilgiliydi. Muayenehanelerden satin al-
may1 ¢ok fazla 6n plana ¢ikarmayalim gibi
goriigler var ama ben ona katilmiyorum.
Muayenehanelerden almmasmin tizerinde
durmaliy1z. Ciinkii bizim meslektaglarimi-
zin %851 muayenehanelerde ¢alistyor. Ta-
biplerle biz burada biraz ayrisiyoruz. Ciinkii
onlarin %90’dan fazlasi kamuda ¢alistig1 i¢in
biraz daha farkh diistintiyorlar. Bizim ¢ogu-
muz serbest olarak ¢alistyoruz. Madem dev-

let bizi yetistirdi o halde bu kaynagin verim-
li kullanilmasim saglayacak adimlari atmasi
gerekir.

Toplumsal hareketlerin basarisi elbette kati-
limin ytiksekligiyle miimkiin. 11 Mart'ta her
ne kadar ilk kitlesel eylemimiz oldugu gz
ontine alindiginda katilim ytiksek gibi go-
riinse de veterli degil. Kendi bolgem agisin-
dan s6yleyeyim. Bir¢ok kez konusmalar yap-
tik, bolgemize Kiitahya da dahil, oraya da
gittik konustuk. Gerekli ¢calismalar1 yaptigi-
muz1 diistintiyorum bu eylemle ilgili. Fakat
ne yazik ki arzu ettigimiz diizeyde bir katili-
mi saglayamadik. Insanlarimiz sadece bu tiir
eylemlere degil bilimsel ya da sosyal faaliyet-
lere de ilgisiz. Calismalarimizin ilgi gormesi
i¢in ¢ok ugrastyoruz fakat katihm gok yeter-
siz. Geng meslektaslarimizin daha ilgili ol-
malarini bekliyoruz ama degiller maalesef.<



askanlar Konseyi'nde 6nemli karar-
B lar alindu. Bir kere su ¢ok net olarak
anlagild: diye diisiiniiyorum ben:
Haklarimizi savunmak i¢in birlikte hareket
etmemiz gerekiyor. Sadece dishekimleri ca-
miasi degil saghik alaninda hizmet veren bii-
tiin kesimlerin bir araya gelmesi konusunda
fikir birligine vanldi. Haklarimizi daha iyi sa-
vunabilmek agisindan bunu da ¢ok énemli
buluyorum. Aslinda gok ayr1 konular i¢in ¢ik-
muyoruz alana. Ortak sorunlarimz var ama
her kesimin bazi 6zel sorunlar da var. He-
kimlerin hizmet verebilmesi ve hastalarin bu
hizmete rahathkla ulasabilmesi, ortak ama-
cimuz. Saglik hakkimiz igin toplantyoruz.
Saglik hakkinin hem hastalar agisndan hem

osyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigor-
S tast yasasinin iptalinden sonra gelinen
noktay tartistik. Almamiz gereken
6nlemleri tartistik. Onun disinda sigortalila-
rin haklar1 ve bu haklarmn iyilestirilmesi adi-
na neler yapilabilecegi hakkinda konustuk.
Hakem atamas1 ve bilirkisi atama yonergele-
ri tizerinde konustuk. Bunlara ek olarak bi-
zim klasik giindem maddelerimizden birisi
olan tabela standartlarini ele aldik.
Hiikiimetin agiz dis saglig1 hizmetlerini sim-
diye kadar disaridan almamasi gibi bugiin de
sadece poliklinik ve merkezlerden alma egili-

mine girmesi de tamamen sagma bir uygula-

Kocaeli Dishekimleri Odasi Baskani Nuran Kaya:

‘Hastalara da

haklarini

hatirlatmaliyiz’

hekimler agismdan dogru kullanimi ve anla-
silmasi lazim. Bizim diisiincemiz su: Hiikii-
met muayenehanelerden hizmet satin almak
istemiyor. Bir yandan dishekimligi fakiiltele-
ri agryor ama sonra mezun olanlara is imka-
n1 saglamuyor, kendi biinyesinde hizmet ver-
miyor, muayenehane acanlardan da hizmet
almuiyor, hizmet vermesine yardimeci olmu-
yor.

Bunun sebebi hizmeti daha ucuza almaya
caligmak olabilir. Ithal hekim girigimleri, tor-
ba yasa vs. bunu gosteriyor.

Hiikiimet bizi gézard etmeye calistyor, bu-
na kars1 harekete gegmek zorundayiz. Su an-
da bagka alternatifimiz yok. Saglik meslek
birlikleriyle, saghk alaninda orgiitlenen sen-

dikalarla birlikte 11 Mart’ta yaptigimz gibi
birlikte hareket etmek zorundayiz. Bir sey
daha yapmamuz gerekiyor: Hastalara eger
haklar1 anlatilirsa; tedavisi i¢in saatlerce kuy-
ruk beklemek zorunda olmadig, sagliga
ulasmanin bir hak oldugu anlatilabilirse
haklarina sahip ¢ikacaklarini diistintiyorum.
Hiikiimetin hele de se¢cim doneminde bu-
nu gozardi edemeyecegini diigiintiyorum.
Bir arada hareket etmek ve bu harekete hal-
ki da katmak zorundayiz. Aslinda bence en
onemli sey halkin talebi. Halk isterse bizim
cok biiyiik bir ¢caba harcamamiza da gerek
kalmaz. Biz de 0 zaman bunun nasil gercek-
lesecegini belirtiriz ki TDB bu konuda zaten
hazirlikli. <

Denizli Dishekimleri Odasi Bagkani Metin Hadiml:

‘Hizmetlerin %99'u
muayenehanelerde
verilebiliyor’

ma. Ashnda bu, devletin bu hizmeti tam an-
lamuyla vermek istemediginin bir gostergesi.
Cuinkii hizmeti sadece buralardan alirsa yine
bu hizmeti insanlara yeterli veremeyecek, su
anda oldugu gibi. Ctinkii bunlarin sayilar si-
nirh. Bu durumda ne olacak. Bu hizmeti da-
ha fazla verebilmek i¢in yeni poliklinikler, ye-
ni agiz ve dis saghigi merkezleri agilmasi
giindeme gelecek. Ama polikliniklerin mu-
ayenehanelerden orada yapilan islemler ag1-
sindan bir farki yok. Agiz dis saghg hizmet-
lerinin %99’u muayenehanelerde verile-
biliyor, diger tip branslarindan farkl olarak.
Bunlar anlatmaya calistyoruz.

Benim {iztildtigtim bir nokta var. Ashnda 11
Mart’ta yaptigimiz miting bu anlamda hii-
kiimete hakl sesimizi duyurmak adna ¢ok
giizel bir firsatti. Olabildigince iyi de deger-
lendirdigimizi diistintiyorum. Ancak gordii-
giim kadaryla sadece benim bolgemden de-
gil diger bolgelerdeki dishekimlerinden de bu
eyleme sorunun biiyiikliigti oraninda bir ka-
tihmin olmadigim goriiyoruz. Bu durumda
da ok fazla sikayet etmeye hakkimiz olmad-
g1 diistiniiyorum. Sorunlarmiza sahip ¢ik-
mazsaniz kimse sizin i¢in ¢oziim tretmeyi
gorev edinmeyecektir. <



1k defa katildigim Bagskanlar Konseyi
I toplantisini ¢ok verimli buldum. Geli-
sen kosullarda ¢ok biiyiik sorunlarla

karg1 karstyayiz. Bir yandan yeni sorunlar, di-
ger taraftan hallettik dedigimiz konular tek-
rar gindeme geliyor ve dogal olarak bunlar
giindemimize almak zorunda kaliyoruz. TDB
bu sorunlari ¢ozmek igin gayret sarf ediyor,
gayret sarf ederken de tabii ki odalarin fikri-
ni almak zorunda. O agidan gayet demokra-
tik bir isleyis oldugunu diigtintiyorum.

Cikan yasalarla Emekli Sandig1, SSK ve Bag-
Kur’un ayn1 ¢ati altinda toplanmas giizel bir

Mersin Dishekimleri Odas1 Baskan Biilent Ozdemir:

‘Mucadele disinda
segenegimiz yok’

hadise. Ben 27 yil kamuda ¢alistiktan sonra
emekli oldum. Kamuda bu dis tedavilerinin
nasil yapildigin iyi bilirim. Kamuda yapilan
tedaviler devlete ok pahaliya mal oluyor; ge-
rek malzeme kullanimi, gerek personel du-
rumu, gerek elektrik-su giderleri, gerek per-
formansa dayali 6deme nedeniyle yasanan
bazi usiilsiizliikler nedeniyle... Diger taraftan,
buradan hizmet alan sigortalilarin zaman
kaybi en 6nemlisi. Devletin goz gore gore za-
rar ettigini diistinityorum. Bir¢ok konuda ol-
dugu gibi saghkta da hizmetin disaridan satin
alinmasi gayet dogal. Devletin ayni hizmeti
muayenehanelerden satin almasi kadar man-
tikly, akiler bir is yok. Devletin bu konudaki
gekincesini bir ttirlii anlamiyorum. Hastanin
hekim segme 6zgiirligi agisindan diistinil-

diigtinde de en dogru olani bu.

Kamunun muayenehanelerden hizmet satin
almasi konusunda her ne kadar son zaman-
larda bir umutsuzluk belirse de iimidimizi
koruyoruz. Umarim o sekilde olur. Eger yal-
nuz poliklinik veya merkezlerden hizmet satin
alma yoluna gidilirse bu haksizlik olur, adil
olmaz. Bu, hizmet satin alinmas: meselesinin
meslegimiz i¢in degerini biitiin meslektasla-
rimizin kavramasi, bilmesi gerekir. Gelecek-
te kendilerini bekleyenin ne oldugunu iyi an-
lamalar1 gerekir. Bunun i¢in miicadele
vermezlerse yonetenler tarafindan alinan ka-
rarlara raz1 olmak zorundalar. Hizmetin mu-
ayenehanelerden de satin alinmast hakkini
alabilmemiz i¢in birlikteligimizi gosterme-
miz lazim. <

Hak arama talebi i¢in
calismalar ilerliyor

Gectigimiz aylarda sosyal guvenlik kapsominda bulunon vatandaslarnn agiz dis saghidn
hizmeti haklamni talep etmeleri icin sendika ve meslek kuruluslaryla yapilon gorusmelerin
ardindan konuyla ilgili cahsmalar genisletiliyor.

irk Dishekimleri Birligi Genel
T Bagkani Celal Korkut Yildirim,

TDB Merkez Yonetim Kurulu
Uyeleri Kadir Tiimay Imre ve Tatyos Be-
bek, gectigimiz Subat aymda sosyal giiven-
lik kapsaminda bulunan vatandaslannmizin
ag1z dis sagligi hizmetlerini hangi kogullar-
da 6zelden satin alabilecekleri konusunda
bilgilendirmek amaciyla; memur ve isci
sendikalar ile bazi meslek kuruluslarinin
genel baskanlarini ziyaret etmislerdi.
Toplantida; Emekli Sandigi, BAG-KUR ve
SSK mensuplarinin agiz ve dis saghg hiz-
meti alirken hangi kosullarda sevk siste-
minden yararlanabilecegi hakkinda me-
mur ve is¢i sendikalar1 ile meslek kurulus-

larinin genel baskanlarna bilgi verilmis ve
konu hakkinda bir rapor sunulmustu. Me-
mur ve is¢i sendikalari ile meslek kurulus-
larinin tabanlarim sahip olduklar1 bu hak-
lar konusunda bilgilendirmeleri gerektigi
konusunda da goriis birligine varilmusti.
Yapilan gortismelerin ardindan TDB Agiz
Dis Saghg Hizmetlerinin Finansmamni ve
Sunumu Komisyonu, ziyaret edilen kitle
orgiitlerinin tiyelerini ve genel olarak top-
lumu bilgilendirmek amaciyla hazirlana-
cak afis, brogiir vb. materyaller i¢in taslak
calismalarina basladi. Olugturulan taslak-
lar MYK tiyeleri tarafindan da incelenerek
katkilar alindi.

9-10 Mart 2007 tarihinde Ankara’da yapi-

lan TDB Bagkanlar Konseyi toplantisinda
memur ve is¢i sendikalar ile baz1 meslek
kuruluslarina gergeklestirilen ziyaretler ve
izlenmesi diigiinillen program hakkinda
oda bagkanlarma bilgi verildi. Hazirlanan
taslak materyaller hakkinda goriileri alin-
di. Daha sonra odalara yazili olarak yolla-
nan taslaklar tizerinde odalar 6nerilerini
yazili olarak bildirdiler. Caligmalar bir
ajansla birlikte strdiriliyor.

Taslak calismalars, bitirildikten sonra sen-
dikalar ve meslek orgiitlerine gonderilecek
ve onaylar1 alindiktan sonra kabul eden
sendika ve meslek 6rgiitlerinin isimleri ¢a-
lismalarin altina yazilarak ortak bir basin
toplantisiyla kamuoyuna duyurulacak. <



standartlar

Tabela Standartlan
Yeniden Belirlendi

@-10 Mart 2007 tarihinde Ankara’da yapilan Baskanlar Konseyi Toplantisinda tabela

standartlan gunun kosullarina gére yeniden ele alindi. Toplantida muayenehaneler ve
poliklinik /merkezler icin ayrn aymn belirlenen standartlar daha sonra TDB Merkez Yonetim
Kurulu tarafindan bir genelgeyle Odalara duyurularak yururluge girdi.

10.
11.

12.

13.

14.

15.

Poliklinik ve Merkezler icin

. Tabelalardaki yazilar “Ozel” kelimesi ile baslayacak ve saghk

kurulusunun uygunluk belgesinde belirtilen adinin
arkasindan “Agiz ve Dis Saghg1 Poliklinigi”, “Ag1z ve Dis
Saglhg1 Merkezi” kelimeleri gelecektir.

Tabelalara ¢alisan tiim dishekimlerinin ad, soyadlari ve
istenirse telefon numarasi yazilabilir.

. Tabelalarda yalmz Tababet Uzmanlk Ttzigiine gore

uzmanhk olarak belirtilen dallar yazilabilir.

. Tabelalarda klinik dallardaki Dr., Dog., Prof. gibi unvanlar

kullanilabilir. Bu tinvanin alindig: “bilimdali” ve/veya
“anabilimdal” yazillamaz.

. Tabelalarda dentist, zahnartz, implant, dental vb. yabanci

dilde higbir s6zciik kullanilamaz.

. *Tabelalarda logo, resim vb degisik hicbir ibare kullamlamaz.
. Poliklinik ve merkezlerin Saglik Miidiirliikleri tarafindan

verilecek uygunluk belgelerindeki ad1 4. maddede belirtilen
kurala uygun olmahdur.

. Poliklinik ve merkezler bu degisikligin yayinlandig tarihten

itibaren 2008 yih Haziran ay1 sonuna kadar tabelalarini 4. ve
5. maddelerdeki kogullara uygun hale getirmek zorundadirlar.

. Tabelalar beyaz zemin tizerine siyah renkli yazlr.
. Isikli tabela kullanilamaz ve tabelalar her ne suretle olursa

olsun 1sikla aydinlatilamaz.

Tabelalarin biiyiiklagii en gok 100 x 250 cm ebadinda olabilir.
Bina cephelerine en fazla 2 adet tabela asilabilir. Ana caddeden
uzakta bulunan poliklinik ve merkezlerin yerlerini gosteren en
¢ok 40x50 cm ebadinda 1 adet yonlendirme tabelas: asilabilir
ve binanmn en ¢ok 100 m uzagma konulabilir. Yonlendirme
tabelalarma dishekimlerinin adh soyad: yazilabilir.
Tabelalardaki harf ve rakamlar 25 cm den biiyiik olamaz.
Poliklinik ve merkezlerin tabelalarinda kullanilan “6zel”,
ibaresi de dahil olmak iizere saglik kurulusuna ait isim ve
unvan ayni yazi karakterinde olacaktir. “Ozel” ibaresi diger
harf ve rakam puntolarinin 1/3 den kiigiik olmayacaktur.
Ticari ortaklik olarak kurulan poliklinik veya merkezlerde
ticari sirketin adh (tiizel kisilerin ticaret sicil gazetesindeki ad1)
11. maddede belirtilen tabelalarda kullanilamaz.

Dishekimligi hizmeti veren tiizel kisiler (sirketler) tiizel
kisiligin ticaret sicil gazetesindeki adinmn yazdigi en ¢ok

15 x 30 cm ebadinda 1 adet tabela kullanabilirler.

Tiizel kisiligin Ticaret Sicil Gazetesindeki adini (Sirketin adin)
tastyan tabelalar yalniz bina kapisina ya da poliklinik veya
merkezin kapisina asilabilir.

* 5. madde; 9-10 Mart 2007 tarihlerinde Ankara’da yapilan TDB

Bagkanlar Konseyi toplantisinda alinan karar geregi yapilacak logo
caligmasi sonucuna gore yeniden degerlendirilecektir. Logo ¢aligmast
sonuglanana dek madde yazildig: sekilde uygulanacaktr.
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Muayenehaneler icin

1. Tabelalarn tizerinde yalniz “Dishekimi” unvam ve dishekiminin
ady, soyadi ve istenirse telefon numarasi yazilabilir. TABELA ORNEKLERI

2. Tabelalarda yalmz Tababet Uzmanlik Tiiziigline gére uzmanhk
olarak belirtilen dallar yazilabilir.

3. Tabelalarda Klinik dallardaki Dr., Dog., Prof. gibi unvanlar
kullanilabilir. Bu tinvanin alindig1 “bilimdali” ve/veya ——
“anabilimdal1” yazilamaz. Lvishekimi

shekimi

4. Tabelalarda dentist, zahnartz, implant, dental vb. yabanci dilde ’
higbir sozciik kullanilamaz.

5. * Tabelalarda logo, resim vb degisik hi¢bir ibare kullanllamaz.

6. Tabelalar beyaz zemin tizerine siyah renkli yazihr.

7. Isikli tabela kullanilamaz ve tabelalar her ne suretle olursa olsun
1s1kla aydimlatilamaz.

8. Tabelalarin biyiikliigi en ¢ok 75 x 150 cm ebadinda olabilir. 4

9. Bina cephelerine en fazla 2 adet tabela asilabilir. Ana caddeden Digh:kimi
uzakta bulunan muayenehanelerin yerlerini gésteren en gok D A E
40 x 50 cm ebadinda 1 tane yonlendirme tabelas1 asilabilir ve Ding. 1. A E
binanim en ¢ok 100 m uzagna konulabilir. Yonlendirme Proflir & E
tabelasina dishekiminin ad: soyad: yazilabilir. 5

10. Tabelalardaki harf ve rakamlar 25 cm den biiyiik olamaz.

11. Ticari ortaklik olarak kurulan muayenehanelerde ticari sirketin
adu (tiizel kisilerin ticaret sicil gazetesindeki adi) 9. maddede 1
belirtilen tabelalarda kullanilamaz.

12. Dishekimligi hizmeti veren tiizel kisiler (sirketler) tiizel
kisiligin ticaret sicil gazetesindeki adnmn yazdig en ¢ok 15x30 cm
ebadinda 1 adet tabela kullanabilirler. LIS ERPRm—

13. Tiizel kisiligin Ticaret Sicil Gazetesindeki adini (Sirketin adini)
tastyan tabelalar yalmz bina kapisina ya da muayenehane Yoénlendirme Tabelast
kapisina asilabilir.

MUAYENEHANELER ICIN
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* 5. madde; 9-10 Mart 2007 tarihlerinde Ankara’da yapilan TDB £
Baskanlar Konseyi toplantisinda alinan karar geregi yapilacak logo ©
calismasi sonucuna gore yeniden degerlendirilecektir. Logo ¢aligma- I
st sonuglanana dek madde yazildig: sekilde uygulanacaktir.
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Sosyal Komite Baskani Berna Aytag:

‘Gala Gecesi'nin konugu MFO’

14-16 Hezirom 2007 tarihlerinde Istembul Liitfi Kirdor Kongre Merkezinde yapilacak TDB 14.
Uluslararast Digshekimligi Kongresi hazirliklanyla ilgili olorck Sosyal, Teknik, Kayit, Halkla
lliskiler ve Dis Iligkiler komitelerinin baskonlonndan son bilgileri aldik.

Berna Aytag, Nermin Erdal, Giil &z, Bora Bilgili

Sosyal programin kongre icindeki
yeri nedir?

Kongreler bilimsel yonden gelismeyi sag-
larken gitintin teknolojik gelismelerini de
yakindan izleme olanagi sunar. Tim bun-
larin yaninda tlkemizin ve diinyanm ge-
sitli yerlerine dagimis arkadaglarimizin
bulusma yeri olarak da ¢ok biiyiik bir go-
rev ustlenir. Diger taraftan yeni dostlukla-
rin olusmasi i¢in de uygun ortam yaratir.
Bu nedenle kongremizin sosyal programi-
nin bu tarz beklentileri en iyi sekilde kar-
silamasina 6zen gosteriyoruz.

2004 yiinda Istanbul'da diizenle-
nen TDB Kongresinde de Sosyal
Komite Bagkamydimz. Tecriibeleri-
nizi géz éniline aldigimizda sizce
bu seneki kongrenin sosyal progra-
minin digerlerinden farki nedir?

flk Istanbul kongresinden itibaren bogaz1
Sehir Hatlar1 vapuru ile dolagarak gala ge-
cesi diizenlemek geleneksellesmisti. Ama
ilk kez 2005 Kongresinde gala yemegini
Dolmabahge Sarayr'nda yaptik. Bu Kon-
gremizde de gala gecemizi bogazin en gii-
zel manzaralarindan birine sahip Kuru-
cesme’de yapacagiz. Gala gecemizin misa-
fir sanatgilar1 ise Mazhar Fuat Ozkan gru-
bu olacak. Kurugesme Arenanm genis
mekanini, muhtesem  manzarasini
MFO’niin her yasa hitap eden sarkilaryla
renklendirirken; Borsa lokantasinin lez-
zetli yemekleri ve dostlarimizin sicak soh-
betleri sayesinde unutulmaz bir gece gegi-
recegiz. Istanbul kongrelerinde katilimci
sayist iki binleri agsmaktadir. Dolayisiyla
bu tiir yogun katilimin oldugu gala gece-
lerinde de mekan el vermeyecegi icin ye-
meklerimiz kokteyl tarzinda olmaktaydi.
Bu sene bir ilk olarak kokteylimizde Ku-
rugesme Arena’da mekanin genisliginin
de bize sagladig kolaylikla konuklarimiza
yemeklerini yerken dostlariyla da sohbet
edebilecegi oturma gruplar1 olusturuyo-

ruz. Bunun saglayacag: rahatlik sayesinde
gecemizin daha da zevk alinabilir olacag-
n1 disiindiik. Gala gecemiz yine bir ilk
olarak kongremizin birinci gecesi gercek-
lesecek. Meslektaslarimizi otobiislerle
Kongre Merkezi'nden Kurugesme Are-
na’ya aktaracagiz.

Bu gtizel geceden sonra ikinci giin
bizi neler bekliyor?

TDB kongrelerinde sosyal konusmaci ol-
mast bir gelenek halini alds, biliyorsunuz.
Bu sene de ikinci giniin 6glen yemegi
molasinda sosyal konusmacimiz olan Ziil-
fii Livaneli ile keyifli bir saat gecirecegiz.

Ikinci giiniin aksaminda bir sey
yok mu?

Tabii ki var. Liitfi Kirdar Kongre ve Sergi
Sarayr’'nin bahgesinde canli miizik esligin-

de bir kokteylimiz olacak.

Istanbul disindan gelecek katihm-
ciar i¢in bu yil ne gibi organizas-
yonlar var?

Sehir digindan gelen dostlarimizin konak-
layacaklar: mekanlar her tiirlti hizmeti ra-
hatlikla alabilmeleri gerekliligi g6z oniin-
de tutularak titiz bir ¢alisma sonucu be-
lirlendi. Bunun disinda da Istanbul’un ta-
rihi ve dogal giizelliklerini yasayabilecek-
leri giinliik ve yarim giinliik turlar diizen-
lenecek.

Son gtiniin programi nedir?

Kongremizin ti¢iincii ve son giniindeki
kapanis seremonisine katilan meslektasla-
rimiz1 gercekten muhtesem siirprizler
bekliyor. Umarim her sey bittikten sonra
tim dostlarimizin yiiziinde keyifli bir gii-
limseme goriiriiz. <




Teknik Komite Baskan: Ali Izar:
‘Teknik Komite’nin varlig: degil
yvoklugu farkedilir’

Ali izar, Burgin Yildiz Agar, Reha Tokgéz

Teknik Komite'nin gérev kapsami
hakkinda biraz bilgi alabilir miyiz?
Teknik Komite’'nin goérevi; kongrenin ve
kongre icindeki etkinliklerin teknolojik
agidan iglerliginin saglanmasi. Goriintii-
niin, sesin, 11510 saglanmastyla ilgili gorev-
leri var. Konferanslarin devamini saglaya-
cak iglevler bunlar. Yonlendirme, bayrak
flama, pankart organizasyonlari, givenlik
isleri de gorev kapsaminda. Katilimcilarin
ortaya cikabilecek saglik sorunlaryla ilgi-
lenmek, acil saghk hizmetlerinin organi-
zasyonu da yine teknik komitenin isi.

Teknik Komite, diger butiin komitelerle
iliski i¢inde ¢alisiyor. Herhangi bir komite
bir sey talep ettiginde o anda o sorunu ¢oz-
meye yonelik bir islevi var. Zaman igerisin-
de teknolojiyi daha fazla kullanmaya basla-
dik. Dialar yerine bilgisayardan sunumlar
yapiliyor, SDE puanlari akilli kartlar saye-

sinde hesaplaniyor vb.
Sorunsuz bir kongre yasanmasl icin

meslektaslarnmiza herhangi bir
uyariniz var mi?

En onemli nokta cep telefonlarini kapal

Kayit Komitesi Baskani Salih Yazicri:

‘Online kayit ¢cok daha

Salih Yazici, Damla Ceren Ozbek, Serdar Bagbek, S. Erman Uskent

ongre caligmalarina Samsun kongre-
K sinin bitimiyle birlikte basladik. Ko n-
gremizi dncekilerden daha ileriye tagiyabil-
mek i¢in biyiik gayret gostermekteyiz.
Avantajli ticretle kayit yaptirma stiresi so-
nunda kongremize olan ilgi ¢ok yiiksek
diizeyde Daha 6nceki kongrelerin ayn: ta-
rihe kadarki katihm sayilarini degerlendir-
digimizde bu yil ulagtigimiz say1 oldukea
yiksek gortintiyor. Meslektaslarimizin da
bu kongreden beklentilerinin yiiksek ola-
cagini diigiiniiyorum.
Bu kongrede de bundan oncekilerle benzer
sekilde kayit hizmeti sunacagiz. Teknoloji
kullanimi gelistikce kayit hizmetleri kolay-
lagiyor ve yapilan hatalar da azahyor. Bir
onceki kongrede bir organizasyon firma-
styla calistyorken bu sene yeniden kayit
hizmetlerin sadece biz verecegiz.

o ||'
AT
|

LA
il |I
..l:llr'r-l .
E |
) ..||

Bu yil kongremize kaydin sadece online

il
] .III I.' Fi |.I ] I|'.III-\,I.\:.

|
| .'I Iy .'I.lI .l'l | | | X
| i "I |lll II. | |III { II. I 'I II LII I"I

odeme sistemiyle yapilmast daha uygun
olacagm dustiniiyorduk. Ne yazik ki {ilke-
mizde hala internete saglikli olarak bagla-

tutmalari. Diger konulara uyuluyor genel-
likle ama stirekli olarak bir telefon trafigi
var. Aslinda kongrelerde telefon konusma-
larmn1 engelleyebiliriz ama meslek icabs,
dishekimi oldugumuz i¢in hasta ihtiyaglar1
vb. gozéniinde tutarak bunu yapmiyoruz.
Ayrica Stirekli Dishekimligi Egitimi puani-
n1 alabilmeniz i¢in TDB’nin yeni kimlik
kartlarini (Akih Kart) yaminizda bulun-
durmalisiniz.

Teknik komitenin énemi surada: Miikem-
mel bir kongre yapilabilir; her sey dort
dortliktiir, ¢ok ilgi ¢ekici konular, inanil-
maz konusmacilar olabilir ama elektrik ke-
sildigi zaman o kongreden herkes onu ha-
tirlar. Teknik komite, igin hi¢ kimsenin bil-
medigi, hi¢ kimsenin farkina bile varmadi-
g1 bir pargasidir Kongrenin. Teknik komi-
tenin farkina igler iyi giderse degil kotii gi-
derse varilir. <

pratik’

nilamayan yerler var. Bu nedenle faksla ka-
yit sistemine de yer verdik. Faksla kayitta
okunamama ya da silik olmas: gibi prob-
lemler olabiliyor. Bu sebeple meslektaslari-
mizdan online 6demeyi tercih etmelerini
rica ediyoruz.

Kayit islemlerinin tamamlanmasimin ar-
dindan kayit numaralar1 katilmalarin e-
posta adreslerine gonderiliyor; internet si-
tesinden de kayitlar sorgulanabiliyor.
Bunun disinda karsilastigimiz en biyik
giiglik, kayitlarin son giine birakilmasi ve
kayitlarin yigilmast. Bir de banka dekontu-
nun kayit formuyla birlikte gonderilme-
mesi sorunlara yol agiyor.
Meslektaglarimiza her anlamda miikem-
mel bir Kongrenin onlar1 bekledigini soy-
lemek istiyorum. <
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Halkla ili§kiler Komitesi Baskani Emel Bakan:
‘Bizim gundemimizle
toplumun ilgisini
bulusturmaya

calisacagiz’

Emel Bakan, Bora Ocal, Deger Ozyazgan, Evin Say

Komitenizin gérev kapsamindan ve
yaptiginiz calismalardan biraz bah-
seder misiniz?

Calismalarimizin kapsamini, kongre 6n-
cesinde ve sirasinda kamuoyunu bilgilen-
dirmek ve bu vesileyle toplumun dikkatini
agz dis sagligina cekmek olarak tanimlaya-
biliriz. Bu anlamda gorsel ve ya-
z1l1 basinla saghikli bir iletisim
kurmak ve kongrenin basili ma-
teryallerinin
yardimci olmak da gorev alani-
mizda.

hazirlanmasina

Bu kongrede daha etkin ve ve-
rimli ¢aligabilmek i¢in halkla
iligkiler ve basim yayin komitesi
olarak caligmalarmmizi iki ayr
komite olarak yiiriitiiyoruz. El-
bette ki birlikte ¢alisilacak konu-
lar da var. Sonugta her iki komi-
tenin de ¢alismalan kongrenin
tanitimina yonelik.

Calismalarimiza gelince; 6nce-
likle kongreyi meslektaslarimiza
ve ilgili diger kurumlara duyur-
mak amaciyla birinci duyuru
hazirlandi. Dishekimlerinin di-
sinda devlet hastanelerine, agiz
dis saghg1 merkezlerine, teknis-
yen oda ve derneklerine, dis de-
polarma, fakiilte dergilerine ve
fakiiltelere, ayrica saglikla ilgili
tim yayinlara, dishekimlerinin
olusturdugu mail gruplarma
hem kongre duyurusunu hem
tanitict yazilan yolladik. Tkinci

duyuru i¢in de yine aym ¢aligmalari tekrar-

ladik.

Kongrenin medyada daha genis
ver bulmasi igcin ne tiir ¢alismalar
yapiyorsunuz?

Biz Kongre siirecinin ayni zamanda toplu-
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Zilft Livaneli de Kongrenin ikinci gtint bizlerle olacak. '

mumuzda agiz ve dis saghigina olan duyar-
liginin artirldigy bir stireg olmasini hedef-
liyoruz. Bu hedefimiz dogrultusunda daha
saglikli adimlar atabilmek i¢in basinla ilis-
kilerimizi profesyonel bir basin danigma-
niyla birlikte yiiriitiiyoruz.

Bizim i¢in 6nemli olanla halk i¢in énemli
olani bulup, basina onu sunmak
cabasindayiz. Zaten Kongrelerimi-
zin amaglarindan bir tanesi de su
degil midir: Dishekimligindeki ge-
lismeleri Tirkiye'deki dishekimle-
rinin de yakalamasimni saglamak.
Okunur haber, halkin kendi agiz
dis saglhgyla ilgili sorununu da go-
rebilecegi, dishekiminin kendini
yenileyebildigini hissedebilecegi
haberdir. Burada komitemizin go-
revi de bu kongre vesilesiyle bu or-
taklig1 yakalayp onu sunabilmek-
tir diye disiniyoruz. Haberin
dogru sekilde sunulmasini sagla-
mak da, miimkiin oldugu kadar
¢ok yer almasmi saglamak kadar
onemli. Nasil bir ¢alisma yiiriite-
cegimize dair bir plan da hazirhyo-
ruz. Ulusal basinla, saghk dergile-
riyle, saglik siteleriyle nasil irtibat
kuracagimiz1 da sekillendiriyoruz.
Ug bine yakin dishekiminin katila-
cag1 bu kongre vasitasiyla agiz dis
saghgini daha konugulur hale getir-
mek, Tirkiye'deki dishekimligi dii-
zeyinin Avrupa tilkeleri kadar yiik-
sek oldugunu hissettirmek de basa-
rimiz olacaktir. <



D1s lligkiler Komitesi Baskan Sarkis Sézkes:

‘Uluslararasi boyutumuz gugleniyor’

Sarkis Sézkes, Ayse Kogak, Julide Agiléni

Komitenizin ¢alismalarindan biraz
bahseder misiniz?

Dis Tligkiler Komitesi TDB Kongresinin
uluslararas: diizeyde tanitimi, Kongreye
mimkiin oldugu kadar ¢ok uluslararasi
katilimcinin gekilmesi ve bu 6nemli orga-
nizasyonun oncelikle bolgesel olarak daha
sonra tim diinyada taninmasini saglamak
i¢in ¢aligtyor.

Bu y1l on dordiincii Kongremizi yapiyoruz
ve bu siireg icerisinde 6ncelikle ulusal bo-
yutta ve kendi i¢ organizasyonumuz anla-
minda ¢ok ciddi deneyim kazandik. Orga-
nizasyonc gorev alan meslektaglarimiz bir
firmada profesyonel olarak bu isi yapabile-
cek deneyim ve tecriibeye sahipler. Biz
uluslararas1 boyutta da her gecen yil biraz
daha citayr yiiksege tasimaya calisiyoruz.
Su anki hedefimiz oncelikle bolgesel bir ¢ e-
kim merkezi yaratmak Bu yonde de Bal-
kan iilkeleri, Tiirki Cumhuriyetler ve kom-
su Ortadogu tilkelerinin birlik baskanlarmni
davet ettik. Bir¢ok iilkenin birlik baskani
kongremize katilacagini deklare etti. Diin-
ya Dishekimligi Birligi (FDI) Bagkan1 Mic-
hele Aerden de kongremize katilacak.
Bunlar bizim orgiitsel anlamda kurmus ol-
dugumuz iligkiler. .. Yabana katihmcilarin
kongremizden faydalanmasi i¢in iki buyiik
salonda hem Ingilizce’den Tiirkge’ye hem
de Tiirk¢e’den Ingilizce’ye simiiltane ter-
ciime yapma karari aldik. Tabii ki biitiin
kongre yonlendirmelerinde ve brosirle-
rinde de Ingilizcéye yer verecegiz.

Uluslararasi etkinliklerde ne ftiir ¢a-
lismalariniz oldu?

Oncelikle Eyliil 2006’da Cin’de gerceklesti-
rilen FDI Kongresine katildik. Orada tim
tilke birliklerine ve ayrica salonlarda da
dishekimlerine yonelik tanitim ¢aligmala-
rinda bulunduk. Gegtigimiz Mart aymnda
Avrupa bolgesinin en biiyiik fuari olan IDS
Koln Messe fuarinda da bir tanitim faaliye-
ti icerisinde olduk. Tiirkiye’den katilan
tiim firmalar Kongremizin posterlerini as-
tilar ve brostirlerimizi dagittilar. Orada go-
rigtigimuz firma temsilcilerini de Kongre
biinyesinde organize ettigimiz EXPODEN-
TAL2007-IDEX’07 fuarinda stand almaya
davet ettik.

Cabalarimizin yavas yavas sonug getirmeye
basladigm: soyleyebiliriz. Bolgesel olarak
hem Irak, Iran, Suriye, Filistin, Urdiin gibi
tilkelerden hem de Baltik iilkelerinden

kongremize ilgi var. Yunanistan, Bulgaris-
tan ve Romanya gibi tilkelerden de sadece
temsilci diizeyinde degil aym1 zamanda
muayenehanesinde ¢aligan dishekimleri de
kongremiz hakkindaki duyurular: edindi-
ler ve kongreye katilmak istediklerini be-
lirttiler.

Yurtdisindan gelecek dishekimleri
organizasyonlarini yaparken tatil
planlanyla da birlegtirmek istiyor-
lar. Bu konuyu da géz éniinde bu-

lunduruyor musunuz?

Evet, bu dogrultuda Almanya’da ¢ok yay-
gin bir turizm agina sahip olan Oger Tur’la
bir baglanti kurduk. Oger Tur Almanya’da
herhangi bir tur acentesinin sahip oldugu
kodlardan birini bize tanimladi. Biz bunu
web sitemizde duyuracagiz ve herhangi bir
Alman dishekimi bizim web sitemiz aracir-
ligryla Oger Tur ile ¢ok uygun fiyatlarla
ugak ve konaklamasim ¢oztip kongremize
katilma sansina sahip olacak. Buna benzer
diger tilkelere 6zgii organizasyonlarimiz da
olacak.

TDB'nin Tiirkiye’'de bir FDI Kongresi
diizenleme hedefi var. Bu dogrultu-
da da iligkileri gliclendirmeye y6-
nelik ¢calismalar var mi?

Bu hedef dahilinde FDI Bagkani Aerden’in
disinda FDI Kongre Mudiirii de kongre-
mizi ziyaret edecek ve hem kongre aktivi-
telerini yerinde gozlemleyecek hem de bi-
zimle baz1 deneyimlerini paylagarak gele-
cekteki projemiz i¢in bize fikirler verecek.
Kongremiz su anda FDI'min aktiviteler
programinda da yer aliy o r. Uluslararasi ta-
nitiminda FDI da bize destek oluyor.

FDI ¢ercevesinde Prof.Dr. Nermin Yamalik
ve ProfDr. Taner Yiicel'in FDI komitele-
rind ek basarili caligmalar1 FDI icerisindeki
etkinligimiz artird: ve bu ¢aligmalarimizda
bize biiytik bir destek oluyor. Bu ¢alisma-
larda bugiine kadar emegi gecen birgok
meslektagimizin st tste koymus oldugu
tuglalarla, biz bugiin, saglam ve direngli bir

duvar olusturmus durumdayiz. <

TDB Dus iligkiler Komitesi FDI Senzen Kongresi'nde TDB 14. Uluslararas: Digshekimligi

Kongresi’'nin tanitimini da yapti.



Balkan dishekimleri
Istanbul’da bulustu

12. Balkan Dishekimleri Kongresi 12-14 Nisan 2007 tarihleri arasinda
Istanbul Grand Cevahir Kongre Merkezi'nde yapildi. Balkan Stoma-
toloji Derne@inin yeni yonetiminin de géreve basladigr Kongrenin
acilis téreninde Kongre Baskani Prof.Dr. Hamit Boskanci ve TDB Genel
Baskani Celal Yildinm birer konusma yaptilar. Kongre sonrcast TDB Dig
iligkiler Komitesi uyesi Sarkis Sdzkes konuk birlik baskanlariyla TDBD
icin soylesiler yapti.

TDB Genel Baskan Celal Yildinnm'in acilis térenindeki konusmasi:

Meslegimizi korumak i¢in uluslararasi
dayanismaya ihtiyacimiz var

alkan Dishekimleri Dernegi gelecegi
B goren ileri goriislii meslektaslarimr-

zin Urtnd. Yogun katiimin oldugu
kongrelerin 12 sinin iilkemizde yapiliyor ol-
mast da bunu gosteriyor. Bu 6ngoriiye sahip
meslektaglarimi ve Kongrenin gerceklesme-
sinde yogun emek veren Organizasyon Ko-
mitesi'ni Ttirk Dishekimleri Birligi adina go-
niilden kutluyorum.
Kongreler sadece bilimsel ve teknolojik yeni-
liklere ulagmayi saglamiyor, aymi zamanda es-
ki dostlarin anilarini yad etmesine ve yeni
dostluklarin kurulmasina da araa oluyor.
Bir yandan bilime ulasiyor, diger yandan in-
san olmanin hazzimi yasamaya ¢alistyoruz.
Hekim olmak, insan olmak... Bu iki kavram
birbirini tamamlayan biri olmadan digerinin
anlamini yitirdigi kavramlar. Iyi bir hekim
olabilirsiniz, el beceriniz ve bilginiz bir ok
meslektaginiza gore daha yetkin olabilir. An-
cak etik degerleriniz, yani insani yaniniz zayif-
sa iyi bir hekim degilsiniz.
Saglik ¢ahisanlan sadece iyi saglik hizmeti ve-
ren profesyoneller midir? Dis ve dis eti hasta-
liklarin olmamast i¢in gaba gosteren, ortaya
¢ikan hastaliklari tedavi eden dishekimi, mes-
leginin, iilkesinin ve giderek kiigtilen diinya-
nin sorunlarina karsi nasil tepki vermeli?
Evet bu sorudan kalkarak bir konuda dikka-
tinizi gekmek istiyorum. Ciinkii soyleyecek-

lerimin tam da burada karsilik bulacagina
inaniyorum. Diinyada ilerleyen kiireselles-
me stirecine karst meslegimizin gelecegi ac1-
sindan gerekli duyarhligin ve dayamsmanin
gosterilmesi gerektigine inanryorum .
Burada bulunan iilke dishekimleri bir-
lierinin yoneticilerinin bildigi gibi FDI ve
EROnun toplantilarinda dishekimligi hiz-
metlerinde sermayenin egemenligine karsi ne
yapilacag tartisiliyor.

Yani kiiresel kapitalizmin dishekimlerini de
kendisi i¢in ¢alisan pozisyonundan bagskalari-
nin yaninda emegini satan duruma diistirme-

si stirecine kars1 alinmasi gereken 6nlemler
konuguluyor.

Kita Avrupa’st ve onun bir pargast olan Bal-
kan tilkeleri saglik hizmetlerini piyasa kural-
larma gore kurgulamanus, aksine piyasanin
egemenligini onleyen diizenlemelerde bulun-
muslardir.

Kiiresel kapitalizm sadece saglik alanina el at-
madi. Saglik alani onlarin en son saldirida
bulundugu alan. Yagamun her alanim satmak,
satin almak, kazanmak, daha ¢ok kazanmak
tizerine kurguluyor. Higbir etik kural tani-
madan emegiyle yasamumi siirdiirenlerin hak-
larm: kisitlamaya ¢alistyor.

Diinyada esen bu riizgara kars: yapilmas: ge-
reken, birlikteligimizi gelistirmektir. Hayatin
her alanin1 sermayenin istemlerine gore di-
zenlemek isteyen siyasetgilere kars: yerel de-
gil evrensel diistinmek zorundayiz. Onlar ye-
rel degerleri yok ederek egemenliklerini
kurarken bizim sadece yerel degerleri koruya-
rak gelecegimizi giivence altina almamiz ola-
nakli degildir. Biz de evrensel diisiinmeli,
uluslararas: dayanigma icerisinde olmaliy1z.
Gelecek ile ilgili kaygilarimizi ve beklentile-
rimizi sizlerle paylastik. Diigtincelerimizi ifa-
de etme olanag taniyan BASS Konsey heye-
tine ve Kongre Organizasyon Komitesine
tesekkiir eder, Kongrenin bagarili gegmesi
dilegiyle saygilarimi sunarim. <



Kongre'de BASS Bagkanhgina segilen Sirbistan Dishekimleri Birligi Bagkani

Marko Vulovic:

Bélgesel toplantilar ve Balkan
dishekimlerinin birlikteligi hakkinda
diistincelerinizi égrenebilir miyiz?
BASS ¢ok iyi bir fikir olarak basladi. Bu fikrin
olustugu yillarda, benim de kurucularn
arasinda oldugum ¢alismalarda amacimiz
din, dil ve rk ayrim1 gozetmeksizin bolgesel
olarak dishekimlerini bir araya getirmekti. Ve
bugiin neredeyse tiim Balkan tilkelerinden
gelen yaklagik 1000 dishekiminin Istanbul
kongremize katildigin1 goriiyoruz. Bu, her tl-
keden dishekimlerinin bilimsel bir aktivite-
de biraraya gelerek mesleki sohbetler yapma-
sina, ayni zamanda kiltirel alisveris
neticesinde de yeni dostluklarin kurulmasina
vesile oluyor. Bolgesel olarak dishekimligi
hizmetlerinin sunumu hakkindaki sorunlar
ve gelismeleri de komsularmmzla degerlen-
dirme sansin yakahyoruz.

Bélgedeki dishekimligi birlikleri ara-
sindaki iligkileri nasil buluyorsunuz?
Ulkelerin birliklerinin 6rgiitsel yapilarinda
farkliliklar var. Bu farkliliklar kiiltiirel bazi
farkhliklarla da birlesince birliklerin biraraya
gelmesini zorlastirryor. BASS'1n kurulus fik-
rinde bunun 6niine ge¢mek i¢in bireyleri 6n
plana tasidik. Temsilciler, ulusal birligin tem-
silcisi olabildigi gibi fakiilteleri temsilen de

BASS igerisinde yeralabiliyorlar. TDB’nin ya-
pisy, Sirbistan Dishekimleri Birligi'nden fark-
I;, Romanya’da ise daha farkli bir yap: var.
Biz BASS’ta bunu biraz daha genis cercevede
tutarak kisiler tizerinden bu problemleri as-
maya ¢alistik. Ama her zaman i¢in ulusal bir-
liklerle de temas halinde ve ortak ¢alismalar

yuriitiiyoruz. Kongre organizasyonlarimizda
ulusal birliklerden destek aliyoruz.
Srbistan’da agiz dis saghigi hizmet-
lerinin sunumuyla ilgili biraz bilgi al-
abilir miyiz?

Ulkemizde tedavi hizmetleri 1999 yilina ka-
dar devlet bunyesinde veriliyordu. 1999 yihi-

Bosna Hersek Digshekimleri Birligi Baskan :

‘Savas oncesini yakalamaya ¢alisiyoruz’

Bolgedeki dishekimligi birlikleri ara-
sindaki iligkileri degerlendirir misiniz?
Bu gorevde ¢ok yeniyim, Birlik Bagkanligi-
na bu yil segildim. Tletisim ve iliskilerin gelis-
tirilmesine biiyiik 6nem veriyorum. Gegen
sene Sarajevo da gergeklestirilen BaSS kon-
gresi ok basarih gegmisti. Bu seneki Istanbul
kongresi de gercekten ¢ok profesyonelce
hazir-lanmus, ¢ok giizel geciyor. Burada
BaSS’a Konsey tiyesi olarakta se¢ildim. TDB
ile Birligimizin ortak ¢alismalarimnmn gelisme-
si icin ¢aba sarfetmemiz gerektigini diisiinii-
yorum.

TDB Haziran ayindaki Kongresine Bosna
Hersek Dishekimleri Birligi’ni temsilen
katilmam i¢in bana nazik bir davette bulun-
du. Ben de Haziran ayinda tekrar bu giizel
kente gelerek Tirk dishekimi meslektas-

-

larimla bu kongre vesilesiyle daha yakin ilis-

kiler kurmay1 arzuluyorum.

nan itibaren dishekimligi hizmetlerinin su-
numunda 6zellesmeye gecildi ve dishekim-
leri hizmet sunumunu kendi adna gercek-
lestirmeye basladi. Su anda kamuda ¢aligan
meslektaglarimiz olugu gibi, kendi adina ¢a-
lisan meslektaslarimiz da var. Cocuklar ve
ekonomik durumu yetersiz olan kisilerin te-
davi masraflar1 devlet tarafindan kargilaniyor.
Sirbistan’da yaklasik 6 bin dishekimi var ve
bunlardan yaklasik yaris1 kamuda ¢alistyor.
Su anda saglik sisteminde yaglilar i¢in de prim
odemek kaydiyla dishekimligi hizmetlerin-
den yararlanma sans1 taniniyor. Bunun di-
sinda kalan tiim kesimler tedavi masraflarini

kendileri karsiliyor.

BASS bagkarn olarak hedefleriniz ve
projeleriniz hakkinda bilgi verebilir-
misiniz...

BASS oganizasyonu gittikee biiytiyen ve geli-
sen bir yapiya sahip. Biz bireysel tyelikleri
esas alan bir yapiya sahibiz. Amacim bu ko-
nuda Balkan tilkeleri arasindaki genisleme-
miz tizerine ¢alismak. Ayrica Balkan tilkele-
rinde farkh egitim sistemleri var. Bu konuda
bir standart getirilmesi i¢in ¢ahsmalar yapil-
mast gerektigini diistinityorum. BASS’n or-
ganize edecegi kongrelerde de ulusal birlik-
lerin daha etkin yeralmasi yonitinde
calisacagiz. <

Bosna Hersek’te dighekimlerinin
calisma standartlar: hakkinda bilgi
alabilir miyiz?

Ulkemizde ne yazik ki meslektaglarimizin
calisma kosullar1 ¢ok iyi degil. Biliyorsunuz
biz gok yeni bir savastan ¢iktik. Ulkemizde
her sey yikildi, simdi savag 6ncesi donemde-
ki kosullarimiza tekrar kavusabilmek i¢in
miicadele ediyoruz. Dishekimlerinin ¢ogun-
lugu serbest olmakla birlikte, kamuda ¢alisan
veya hem serbest hem de kamuda ¢alisan
meslektaslarimiz var. Ulkem ekonomik ola-
rak ¢ok kisitli bir giice sahip. Ama temel
prensipte genel saghk sigortasi dishekimligi
tedavi ticretlerini kapsiyor. Cocuklar ve
emekliler i¢in sistem daha iyi ¢alistyor. 18
yasina kadar her sey devlet tarfindan
kargilaniyor. <



Bulgaristan Dishekimleri Birligi Bagkan: Nikolay Serkov:

‘Bizde de issizlik tehlikesi var’

Balkam dishekimlerinin iligkileri crzu
edilen boyutia mi sizce?
Balkanlardaki dishekimligi bir¢ok ortak
noktaya ve soruna sahip. Bolgemizdeki ba-
z1 {ilkeler Avrupa Birligi'ne tiye, bazi tilkeler
aday statiistinde, bazi tilkelerde bunun di-
sinda. Ozellikle Tiirkiye ile Bulgaristan aci-
sindan bakacak olursak, biz iki komsgu tilke-
yiz ve ben bundan sonraki toplantilarimizda
TDB’den temsilciler davet etmeyi ve de TD-
B’nin aktivitelerine de temsilci gondermeyi
planliyorum. Birlikte diisiinerek bir¢ok or-
tak calisma yapabiliriz. Mesela siirekli dis-
hekimi egitimi faaliyetlerinde, meslek son-
ras1 egitimlerde konusmaci konusunda
kargilikh birbirimize destek olabiliriz. Ayri-
ca mesleki problemleri yerinde tespit etmek
tizere meslektaglarimiz arasinda sosyal ige-
rikli degisim programu diizenleyebiliriz. Or-
tak kongreler diizenleyebiliriz. Kanunlar
tizerinde yapmakta oldugumuz taslak ¢ahs-
malar1 paylasarak goriis ahsverisinde bulu-
nabiliriz. Ayrica problemelerimizi paylasa-
biliriz. Su anda Bulgaristan’da 8 bin
dishekimi var ve 7 milyonluk bir topluma
bu say1 ¢ok fazla. Suanda fazla dishekimi ye-
tigtiriliyor. Bu da zamanla meslektaglarimi-
zin gizli issizligine yol agacak. Bu konularda
ortak calisabiliriz. Ayrica Bulgar dishekimle-
rinin Avrupa Birligi'ne gegis stirecindeki de-
neyimlerini TDB ile paylasmaktan mutlu-
luk duyariz.

Siz Avrupa birligine son katilan tilke
olarak, bu stireci nasil degerlendiri-
yorsunuz, katilim énesi ve sonrasi
nasi gecti BDB icin?

AB’ye heniiz 4 ay once girdik, o yiizden son-
ras1 hakkinda heniiz net bir fikrimiz olus-
madi, fakat bu siirecte AB direktifleri konu-
sunda dishekimligi uygulamalarinda
dramatik bir degisiklik olmad1. Temel degi-
siklik isim anlaminda gergeklesti. Biz stoma-
tolog olarak kendimizi tanimlarken, AB ul-
kelerinde stomatologlar tip kokenli
olmaktadir. Bu sebeple bu tammlamanin di-
sinda “dental hekim” olarak tanimlandi. Bu
surecte bizi bachelor olarak tanimlamak is-
tediler. Bachelor derecesi alt seviyede bir dis-
hekimligi egitimi, 3.5 yil siiriiyor, bu sekilde
bir egitim sisteminin taninmasimna izin ve-
rirsek, dental alandaki sonuglar1 iyi olmaya-

caktir. Yeterli bir egitimden gegmemis kisi-
ler hastalar1 tedavi etmeye baglayacaktir, bu
hem hizmet kalitesinin hem de fiyatlarin
diigmesine sebep olacaktir.

Bulgaristan’daki saglik sistemi hak-
kinda biraz bilgi alabilir miyiz?

Bulgaristan’da 8 bin dishekiminin hemen
hepsi serbest olarak ¢alisiyor, kamu olarak
sadece fakiiltelerde bulunan 300 civarindaki
meslektaslarimizi sayabiliriz. 28 tane bolge-
sel digshekimleri odasi var; tiim bu odalar bi-
zim Birligimizde toplaniyor. 1998’de ulusal
saglik sistemi kuruldu. Dishekimi genel sag-
lik sigortasi ile ¢aligip ¢alismamakta 6zgiir.

Eger katilmak istiyorsa genel saglk sigorta-
st ile yillik s6zlesme imzaliyor. Genel saglk
sistemi dishekimligi hizmetlerine 61,5 mil-
yon Leva ayirdi gegen sene, bu rakam yeter-
siz bence. Hastann yillik olarak bir kontrol,
ii¢ adet de dolgu veya ¢ekim gibi tedavisi
GSS tarafindan karsilaniyor. Tedavilerin ge-
ri kalan kism hastalar tarafindan 6deniyor.

GSS'de ¢ocuklar ve engelliler i¢in ézel
bir uygulama séz konusu mudur?
Evet, GSS sozlesmesine gore ¢ocuklar biraz
daha fazla hakka sahip; bu da bir kontrol ve
dort tedavi seklinde. Birligimiz bes yil once
bir arastirma yapt1 ve ulusal bir rapor sundu.
Bu raporda GSS’nin 450 milyon Leva’hk bir
biitceye ihtiyact oldugunu tespit etti, oysa
hiiktimetin bu konuya ayirdig1 biitce sadece
61,5 milyon Leva. Parlamento’da da bu ko-
nuda konugma yaparak dikkati bu konuya
gekmeye calistim.

Verdiginiz bilgiler icin tegekkiir ede-
rim, son olarak Tlirkiye'deki meslek-
taslanmiza vermek istediginiz bir me-
saj varmi?

Tiim Tiirk dishekimi meslektaglarima mut-
luluk ve saglik diliyorum. Ozgiirliiklerine sa-
hip ¢tkmalarini ve TDB’ye destek olmalarim
diliyorum. Birlikte olmakla ¢ok daha fazla
kazanimlar elde edilebilir. <

Kongre sirasinda tlilke temsilcileri arasinda ¢esitli temaslar kuruldu. (Soldan saga)
TDB Dxs iligkiler Komitesi iiyesi Sarkis Sézkes, TDB Baskan Vekili Prof.Dr. Murat
Akkaya, Bulgaristan Digshekimleri Birligi Baskani Nikolay $erkov, TDB Genel Bagkani
Celal Korkut Yildirim, BaSS’in yeni Bagkani Marko Vulovic.
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IDS 2007’den izlenimler

Dishekimligi alaninda dunyanin en buyuk ticari organizasyonu olan IDS (International
Dental Show) 20-24 Mart 2007 tarihleri arasinda Almanyanin Koln kentinde gerceklestiril-

di. Fuarda Turkiye'den de 23 firma stand acti.

u yil 32. kez diizenle-
B nen Uluslararasi Dis-

hekimligi Fuar1 IDS
(International Dental Show)
dishekimligi cihaz sarf malze-
melerindeki son gelismelerin
sergilendigi, sektorde kiiresel
capta soz sahibi olmak isteyen
firmalarin standlarina ilgi ¢ek-
meKk i¢in ilging yontemler de-
nedikleri bir ‘show’ olarak ger-
ceklesti.
Koln Messe fuar alaninda ger-
geklesen organizasyon iki yilda
bir yapiliyor. Fuar organizasyo-
nunun verdigi bilgiler 2005 y1-
lina gore fuarin daha da biiyii-
diigiinii ve katilimer sayisinin
da buna paralel olarak arttigini
gosteriyor. 107 bin m”den 130
bin m”ye ¢ikarilan fuar alanin-
da 54 iilkeden 1742 firma stand
satin almis. Bu firmalardan 1078’1 Almanya
digindan katilanlar. Bu arada belirtmemiz
gerekir ki 23’1 de Tiirkiye’den katilan fir-
malar. Tiirkiye bu sayiyla firma katilimi sira-
lamasinda 14. iilke konumunda.

Yaklagik 100 bin oldugu belirtilen kati-
limear sayisinin %35’ini Almanya disindan
150 farkh iilkeden gelen dishekimleri olustu-
ruyor. Bu say1 da 2005’e gore %6’lik bir ar-
tis1 ifade ediyor. Almanya Dental Ureticiler
Birligi'nin (VDDI) organize ettigi fuar Den-
tal Endiistriyi Gelistirme Dernegi (GFDI) ta-
rafindan da destekleniyor.

Dental sektoriin en biiyiik firmalarinin
boy gosterdigi fuarda ilgi gekmek icin yapi-
lan animasyon ¢alismalarina ragmen, daha
onceki yillarla kargilagtiran kimi katilhimei-
lar etkinlik agisindan bu yil fuarin eskisi ka-
dar senlikli olmadigin: ifade ettiler. Yine de
ylriiyen merdivenlerin basinda Elvis Pres-
ley’e rastlamak (benzerine tabii), camekan-
11 bir ameliyat odasinda yapilan islemin de-
taylarin1 LCD ekrandan izlemek ya da genis
stand alani alan firmalarin yerlerinin 6nem-
li bir boliimiinii cafe-pub gibi organize etti-
gini gormek ilging olabiliyor. Fuar alanimn-
daki lokanta ya da biifelerin fiyatlan
Tirkiye’deki fiyatlara gére ucuz olmasa da
Almanya 6l¢eginde makul bir bedel 6deye-
rek karninizi doyurabiliyorsunuz.

Bu yil IDS’te Tiirkiye’den katilan firma-

larin sayisinda ciddi bir artis
gozlemlendi. Cesitli alanlarda
faaliyet gosteren 23 firma dort
bina ve sekiz salondan olusan
IDS fuarma dagildi. Tiirki-
ye’den sadece firma diizeyinde
degil, izleyici diizeyinde de yo-
gun bir katilim oldugu gozle-
niyordu. Bu katilimin bir kis-
mint dishekimleri
olusturuken bir kismini da
gesitli firmalarin Tiirkiye dis-
tribiitorliginit almak tzere
goriisme yapan girisimciler
olusturuyordu. Tiirkiye’den
katilan firmalarin dental init
ve laboratuvar hizmetleri ko-
nusunda yogunlagtigini da be-
lirtelim. Goristiigimiiz firma
yetkilileri fuar esnasinda kur-
duklari iligkilerden memnun
olduklarin ifade ettiler. TDB
Dis liskiler Komisyonu’nun
girisimiyle firmalarimizin
standlarinda 14-16 Haziran
2007 tarihlerinde yapilacak
TDB 14. Uluslararasi Dishe-
kimligi Kongresi’nin afigleri-
nin asili oldu- gunu gérmek
de giizeldi. <



bilimsel

Nermin Yomaohk*

Kas Iskelet Sistemi (1Viuskuloskeletal)
Bozukluklan ve Di§hekim1i§;i

Mesleki saghga yonelik tehditler (tehlikeler) bircok sektérde yaygmdir ve gittikce crtmaktadir. Kas
Iskelet Sisteminin problemi olom Kass Iskelet Sistemi Bozukluklom (MSD’ler), mesleki saghdn, verim-
liligi (Uretkenlidi) ve calisom nufusun kariyerini etkileyen énemli ve masrafh is yeri sorunlandir.
Bu bozukluklar hakkindaoki stondart tibbi bilgilerin yeterli olmamasina, bu hastaliklann dogasi-
nin net olarak cnlasimameasma ve teshiste bu hususlern bircok yonuyle ilgili olarak devemb tor-
tisma yaraton dnemli zorluklara ragmen tarmmlommis gesitli risk faktdrleri ve koruyucu énlem-
ler mevcuttur. Is yerinde gtivenlik ve sadlik gercede uygun (memtkh) bir hedef oldugundon ve
tehlikeden koruma, acgikca en iyi yaklasim sekli oldugundan koruyucu felsefe, 6zel bir ilgiyi hak
etmektedir. Bu inceleme, Kas Iskelet Sistemi Bozukluklem (MSD'ler) genel ézellikleri, belirlenmis risk
faktdrleri ve korunmaonin temel felsefesi Uizerine temel bilgi saglomak comacindadir.

esleki sagligim, verimlilik (iiretken-

lik) ve sosyoekonomik gelisim iin

¢ok 6nemli olmasindan dolays,
mesleki sagliga olan ihtiyag evrenseldir. Her-
kesin is yerinde giivenlik, en yiiksek derecede
korunma, verimli bir is ortam ve mesleki sag-
lik hakk: vardir'”. Ancak, mesleki saglik teh-
likeleri (6rnegin: fiziksel, kimyasal, biyolojik
etkilenimler, ergonomik sorunlar ve psikolo-
jik asir yiik) birgok sektorde yaygindir** ve
gittike artmaktadir. Mesleki saghk gereksi-
nimleri, oncelikleri, ¢alisan niifusun saghk
durumu ve mesleki hastaliklarin yénetimi
diinya genelinde farkliliklar gostermektedir'.
Ayrica, is hayatindaki izl degisimler mesle-
ki saglik ihtiyaglarmin seklini ve karmasikligi-
n1 degistirmektedir'.

Kas Iskelet Sistemi Bozukluklom
(MSD’ler)

Kas-iskelet sistemi (MSS), kemiklerden, kas-
lardan, tendonlardan, bag dokularindan, ki-
kirdaktan, sinirlerden ve kan damarlarindan
olusmaktadir’. Bu dinamik sistem, viicuda
gelen yiikleri absorbe edip dagitarak viicudu
desteklemektedir”’. MSD’ler, kas iskelet sis-
teminin (MSS) bir veya daha gok kismun et-
kileyen cesitli rahatsizkliklarla ve bazen ayni
anda birden fazla hasarin gelisimiyle birlikte
bu sistemde ortaya ¢ikan bozukluklardir>**.
Burkulmalar, zorlamalar, iltihaplanma, deje-
narasyon, yorgunluk, yirtiklar, sinirler ve kan
damarlarinda sikisma, kemik catlamalar1 ve
stres kiriklar siklikla yasanabilir*'*. Baz1 MS-
D’ler, hafif, gecici, asemptomatik ya da teshis

edilmemis olabilirken bazilar1 da siddetli, ka-
lic1 ve sakat birakia niteliktedir'”*". MSD’le-
re baglh olarak ortaya ¢ikan siddetli ve siirek-
li agr, islevsel kisitlamalar ve sakatlik, bu
rahatsizliktan etkilenenlerin giinliik faaliyetle-
rini, yasam kalitesini, para kazanma (bir iste
calisma) yeteneklerini ve bagimsiz bir yagam
stirebilmelerini etkileyebilmektedir®*"***°
(Tablo 1).

Torhgmali Hususlor

MSD’lerin patalojisi yeterli derecede anlagil-
mamaktadir, bununla beraber bu bozukluk-
larn bir patojeni olmadigindan, hastalik teri-
mi uygun degildir”. Bu genel karara ragmen
MSD’lerin farkli yonleri (6rnegin: termino-
lojisi, tanimy, etiyolojisi) tartisilabilmekte-

Tablol Genel MSD’ler, genel belirtiler ve semptomlar®'''****

Genel MSDler

Kiibital tiinel sendromu
Rotator kol agz1 sendromu
De Quevain hastalign
Parmak durtiisti

Siyatik

Epikondilit

Tendinitler

Raynoud fenomeni

Hali désemecinin dizi
Fihkh spinal disk

Alt sirt agnsi

El-kol titremesi sendromu

Genel semptomlar

Agnl eklemler

Bileklerde,omuzlarda, énkolda, dizlerde agn
Ellerde /ayaklarda agn, titreme veya hissizlik
Parmaklar veya ayakuglarinin beyaza donmesi
Kollarda/bacaklarda ani ve keskin agrilar
Omuz ve boyun agrisi

Sisme veya iltihaplonma

Sertlik

Kramplar

Yanma hissi

Aguhk

Gunlik rutin isleri yapamama

Genel belirtiler

Azalms hareket aralign
Deformasyon, bozunum
Kavrama gigligt

Kas iglevinin kaybi
Parestezi

Ellerde zayiflik ve sakarlik, eldeki nesneleri diigtirmek

* Bu makale dizisi FDI-Dental Practice Komitesi projesi olarak Prof.Dr. Nermin Yamalik tarafindan hazirlanmistir. International Dental Journal'da basimina

baslanmis olan ve 2 béltimden olusan bu makale

moaktadir (Yamalik N.

erginin editériinden alinam izin dogrultusunda terciime edilerek dergimizde de ay
skelet Sistemi (Muskuloskeletal) Bozukluklam ve dishekimligi uygulamasi 1. Bolim Genel terminoloji bilgisi, is (calisma sekliyle) ile

iliskisi, problemin buyUtkligu ve koruma. Int Dent J. Aralik 2006:56 Number:6 :359-366).

sua ile yaymlan-




dir***?. MSD’ler terimi tercih edilenlerden bir
tanesidir ancak diger terimler de kullanilabil-
mektedir (Tablo 2). Birgok tanima ragmen,
MSD’ler basitce “ kaslarin, sinirlerin, tendon-
larn, bag dokularnin, eklemlerin, kikirdak
ve spinal diskin “hasarlar1 veya bozuklukla-
11”'"*" veya kas iskelet sisteminin bir veya da-
ha fazla bolimiinii etkileyen bozukluklar ve
hasarlar olarak tanimlanmaktadir. Sorun eger
is yerindeki tehlikelerle ortaya ¢iktrysa bunla-
ra ise baglt MSD’ler denir™. WMSD’ler teri-
mi ise, calisani etkileyen ancak bir rahatsizhik
olarak muhakkak ise bagh olarak ortaya ¢ik-
mamis olan, ¢alisana iliskin kas iskelet sistemi
bozukluklan i¢in kullanilmaktadir.”.
MSD’ler, “Klinik olarak iyi tanimlanmus
bozukluklardir” (6rnegin karpal tiinel sen-
dromu - Carpal tunnel syndrome-CTS-, ten-
dinitis ya da tendon iltihaplanmalari, el-dir-
sek titremesi sendromu- daha ¢ok elle
kullarulan titresimli is aleti kullanan ¢ahsan-
larda goruliir-, “Klinik olarak iyi tammlan-
mamus rahatsizliklar” (6rnegin: boyun gerili-
mi sendromu) ve “Spesifik olmayan”
(6rnegin: Tekrarlayan Zorlama Hasarlari,
Bagdoku Bozukluklari (CTD’ler), ¢ok fazla
kullamm sendromu, boyun ve kola ait Ra-
hatsizliklar)*. Mesleki Saglik ve Giivenlik Y6-
netimi (OSHA), kas iskelet sistemi hastalikla-
i1 “tekrarlanan travmaya bagh bozukluklar”
olarak kategorize etmektedir. Biitiin bel bo-
zukluklar ve hasarlan tek ve genis bir “Hasar
kategorisi” nin i¢ine koyulmaktayken, MS-
D’ler ayni zamanda “Giirtiltiinin meydana
getirdigi isitme kaybina bagh hastaliklar™
icinde de genis bir oran tegkil etmektedir. Si-
nir siteminin hastaliklar1— G-56" ve MSD’ler
ve bag doku —-MO00-M99” kategorileri

DSO’niin siiflandirmasinda mevcuttur.
Farkli tanimlama, terminoloji ve siniflan-
dirmalarin olmasmin baglica sebepleri; ko-
nuyla ilgili yeterli standart tibbi bilgi olma-
masi, MSD’lerin dogasmin net olarak
kavranamamus olmasi ve objektif klinik test-
lerdeki yetersizlige bagh olarak 6nemli teshis
zorluklari gibi goriinmektedir**'**+******, Ta-
nimlamalar da oldukga genistir ¢iinki kasla-
r1, tendonlan ve sinirleri etkileyen gesitli bir
¢ok hastalik bu kategori iginde yer almakta-
dir** (Tablo 1). Bazen tammlamalar, (6rne-
gin, Kiimdilatif Travma Bozukluklari (Cumu-
lative Trauma Disorders —CTD-), tibbi
teshisten ziyade subjektif agr1 algilamasi icin
nitelendirici bir isim (etiket) olabilir’. Kiimii-
latif Travma Bozukluklari (CTD), kabul edil-
mis tek tanimlama olarak goriinmektedir,
clinkii Karpal Tiinel Sendromu (CTS) agik
semptomlarla, objektif bulgularla ve isle bag-
lantili olusunun ispatiyla tibbi bir teshistir’.
MSD’lerin karmagik etiyolojisinin de ko-
nuyla ilgili tartigmalara (Tablo 3) katkida bu-
lundugu goriilmektedir, ¢iinkii gesitli risk
faktorlerinin (6rnegin: mesleki ve bireysel fak-
torler) goreceli onemi tartismalidir™**'0122,
MSD’lerin hasarlarinin ¢ogunun akut trav-
madan farkh olmasindan (bazilarimin gelis-
mesi aylar veya yillar alir)° ve bunun yan si-
ra isle iligkili ya da iligkili olmayan faaliyetlerle
(6rnegin: spor, evdeki faaliyet-ev isleri) ve ce-
sitli ibbi durumlarla (6rnegin: kanser, diya-
bet, romatoid artrit, troid fonksiyonlar, lo-
kal enfeksiyon) ilgili olabileceginden dolayr
tam sebebi belirlemek zordur”>****>»**, Ba-
z1 mesleki faktorlerin saptanmasina ragmen
birgok MSD’nin tek bir tehlike ve belirli bir
hastalik arasinda (farkli 6rnegin, asbest-as-

bestozis) dogrudan sebep-sonug iliskisine sa-
hip olmadig: goriilmektedir®*.

Konuyla ilgili ¢ok sayida literattir bulun-
mastna ragmen, MSD’ler ve mesleki faktorler
arasindaki nedensel iligki belirsiz kalmakta-
duir”, giinkii bilgi kaynaklar1 da detay ve nite-
likte genis olciide degismektedir”. Bazi ¢alis-
malar, risk faktorlerinden daha ¢ok
semptomlarla mesgul olurlarken bu ¢ahsma-
larin ¢ok az1 bilimsel gegerlilik kriteri tagimak-
tadir'**. Caligana iliskin kas iskelet sistemi bo-
zukluklarmin (WMSD’lerin) taniminin;
yapilan ¢alismanm amacina, ¢alisilan niifu-
sun kompozisyonuna ve soz konusu toplu-
luktaki saghk verilerinin seyrekligi veya yay-
ginhigina dayandigi goriilmektedir®'. Diger
taraftan, birgok ¢alisma tekniginin yayilimi
veya “fiili ¢ahsanlar” kullanarak “gercek ha-
yat sartlart”nin olusturulmasindaki zorluk-
tan dolay, beklenen, randomize ve kontrol-
la is yeri ¢alismalart ve isle baglantih
durumun tanimini yapmak kolay degildir™".
Psiko-sosyal faktorlerin etki analizi i¢in ob-
jektif 6l¢im metodu gelistirmedeki zorluk-
lar, ek sorunlar getirmektedir®. Farkli tazmi-
nat sistemleri ve hukuken ve tibben taninmus
mesleki hastaliklarin listeleri, sorunu daha
giiclestirmektedir (6rnegin: Avrupa’da)”. Ay-
rica gesitli tedavi seceneklerine ve sonuglari-
na iligkin verinin de yetersiz oldugu goriin-
mektedir’.

Isciye lliskin Kas Iskelet Sistemi
Bozukluklar: (WMSD’ler) ve
saptanmig mesleki risk faktérleri
Farkh epidemiyolojik olgtitler kullanan ¢alis-
malar bulunmasma ragmen, ¢aligmalar en

Tablo 2 MSDler in yaru sira kullanilan terimler®“*'*'2%

Kumiilatif Travma Bozukluklan - Kuzey Amerika’da21, Mesleki Saghk ve Glivenlik Yonetimi (OSHA tarafindan
ve Amerika Ulusal Stemdartlar Enstitiisii tarafinden kullamimaktadir (ANSD'

Repetitive trauma disorders
(Tekrarlayici travma bozukluklar:)
Repetitive strain injuries (RSIs
(Tekrarlayici zorlanma hasari)
Repetitive motion disorders
(Tekrarlayici hareket bozukluklar)
Regional musculoskeletal disorders

ingiliz Milletler Toplulugu kullanmaktadir

10,21

Romatoloji uzmanlan tarafindan kullanmlmaktadir'

(Bdlgesel kas iskelet sistemi bozukluklar)
Occupational cervikobrachial disorders
(Mesleki servikobrakiyal rahatsizliklar)
Work-related musculoskeletal disorders
(se iligkin kas iskelet bozukluklar)
Worker-related musculoskeletal disorders
(Galisoma iliskin kas iskelet hastaliklar)
Overuse syndromes

(Asim kullonim sendromlari)

Repetitive stres injury

(Tekrarlayici stres hasari)

Iskandinavya tilkelerinde ve Japonya'da kullamilmaktadir'®®

Diinya Saghik Orgiitii tarafindan kullamlmaktadir (DSO)™°

Spor hekimliginde kullamimaktadar’




bilimsel

gok boyun ve iist ekstremiteyi etkileyen bo-
zukluklar tizerine odaklanmaktadur®">%%>%
¢tinkii isciye iligkin kas iskelet sistemi bozuk-
luklar1 ¢ogunlukla sirtta, st ekstremitelerde
ve ana eklemlerde lokalize olmaktadir’.

Bu bozukluklar, ¢ok farkli mesleklerde™ ge-
nellikle cesitli risk faktorlerine kiimiilatif ola-
rak maruz kalmanin bir sonucu olarak™*"*"
(6rnegin: fiziksel, organizasyonel, pisko-sos-

yal, bireysel, sosyo-kiiltiirel *'""*%2%%2) ve bir
isin fiziksel talepleri (istemleri) bir ¢aliganin
biyomekanik kuvvetini astig1 zaman’ gelis-
mektedirler. Yaygin 6rnekler; ellerle tekrarla-
yici, kuvvetli veya uzun siireli ¢ahsma yapil-
masl, stk veya agir kaldirma, itme, ¢ekme veya
agir nesnelerin taginmasim ve uzun siiren ve
uygunsuz duruslar gerektiren isler genel or-
neklerdir*****. Hatta bazi MSD’ler meslege

gore isimlendirilirler (6rne§in: marangozun
dirsegi, hali dosemecisinin dizi, duvarcinin
omzu). Ancak, bu, s6z konusu bozukluklarin
sadece bu islere 6zgii oldugunu gostermez'**.
Ayrica, yeni meslek tiirleri (6rnegin, veri giri-
si) calisana iliskin oldukga yeni bazt MSD’le-
rin ortaya ¢ikmasina neden olmustur".
Etiyoloji, karmagiktir******'* (Tablo 3). Ca-
lisana iliskin kas iskelet sistemi bozuklugu

Tablo 3 Genel risk faktdrleri ve olasi ¢ézimi

= 5,7,9,11,18-21,26

Guglulik
(Kuvvetli
Olma)

Statik
Yikleme

Tekrarlayiciik

Koéti cevresel
kosullar

Titregim

Temas stresi

Is yerinde
stres etkenleri

Digerleri

Kuvvet
gerektiren
goérevler,
Yikleri uzun
siire tasima

Statik muskuler|
yuk, sabit

durus veya
bicimsiz, bir

yana dénmiis

veya anormal
duruglarda

kalmak

Rutin
tekrarlayici
hareketler yiik-
sek
tekrarlayici
gi¢
harcamak
veya
kullonmak

Olduk¢a
yuksek veya
disiik sicakhk,
yetersiz
havalandirma,
ses, tehlikeli
hava kalitesi,
yetersiz gorsel
kosullar, zehirli
kokular,
yalitim,
ideileioloilld

Segmental
veya tim
vicutla
titresim
uygulamasi

Viicudu sert
veya keskin
bir kenara
kars1 itmek.
Dar (ensiz)
arac geregler
ve uygun
gelmeyen
eldivenler
(hissi veya el
¢abuklugunu,
yetenegini
azaltan
eldivenlerin
giyilmesi)

Calisma
organizasyonu,
agr is yukd,
vardiya,
yetersiz aralar,
iyilesme
zamaninin
yetersizligi,
zihinsel stres,
s stresi ve
devamlilik,
otonomi
eksikligi,
gercekei
olmayan
teslim tarihleri
ve lretim
hedefleri,
biligsel
talepler,
yetersiz,
kaynaklar, is
glvensizligi,
yetersiz
iletigim,
aynmcilik,
maddi
baskilar,
bilgisayarla
izleme, sosyal
destek
eksiklidi,
psikososyal
faktérler vb.

Kazalar, tibbi
rahatsizliklar,
¢oklu risk fak-
térlerinin
bulunmasi,
muskuler
hareketsizlik,
bireysel risk
faktorleri

Artan farkindalik v

e egitim & 6grenim

Azalmus giic,
agir nesnelerin
elle
kaldinlmasind
an kaginma,
nesnelerin hac-
minde veya
gunlik elle
tasinan
esyalann
sayisinda azal-
ma

Kot calisma
kosullarnin
dizeltilmesi,
nétr durusta
¢alisma,
pozisyonlar
arasinda
degisiklik
yapma,diizenli
olarak ayaga
kalkma,
kaslarn
esnetilmesi,
iyilestirici

Azaltilmig
tekrarlama
sikha, tekrar-
layan isler
arasinda ara
verme,
faaliyetin
tekrarlanan
durdurulmasi
ve ara verme,
degisimli isler

Ergonomik
oneri, is yer-
lerinin yeniden
diizenlenmesi
eldiven kul-
lanimi ve
disiik dere-
cede 1sitmal
aletler, iyilestir-
ilmis fiziksel
kosullar

Titregim gideri-
ci araglar ve
koltuklarn kul-
lanilmas, sik
ara verilmesi

Uygun eldiven-
lerin giyilmesi,
elle kullanilan
gereclerin
uygun hacimli
olmasi, el alet-
lerinde
cesitlilik

Is rotasyonu, is
zenginlestir-
ilmesi, olumsuz,
sosyal faktor-
lerin
azalhlmasi,
stres giderici
stratejiler,
gercekei
kisisel /mesleki
hedefler, idari
kontroller

Kazalardan ve
yaralanmalar-
dan kaginma,
periyodik tbbi
kontroller,
kaslarin belirli
fei(eiilidleiglo
¢alistinimas
ve din-
lendirilmesi,
saglikh yasam
tarzlan, birey-
sel tedbirler,
tibbi bakim




(WMSDs) olasiligin artiran risk faktorleri,
yapilan isin unsurlaridir® ve bazilar1 digerle-
rinden daha iyi taninmaktadir'. Cesitli islere
iligkin faaliyetler ve MSD’lerin gelisimi (6zel-
likle tist ekstiremitelerde kas iskelet agrist®)
arasinda bir nedensel iligki varhg ileri siirtil-
mektedir ve bu rahatsizhklara gogunlukla isin
neden oldugu veya siddetlendirdigi diisiintil-
mektedir*>'*""*"*. Ancak, agn, yetersizlik ve
sakatlik gibi istenmeyen sonuglara gotiirebile-
cek olan, dis ytikler, organizasyonel faktérler
ve isin sosyal ortamu arasindaki iligki oldukg¢a
karmagiktir”*. Kaslar, genellikle kuvvetin ¢o-
gunu absorbe ederek, gegici olarak saklar ve
dagtirlar’. Nétral durus (pozisyon), rahat ¢a-
lisma durusu olmasma ragmen, statik ytikle-
me nedeniyle, nétral pozisyon bile uzun bir
zaman stirecinden sonra problematik hale ge-
lebilirler™”, ¢tinkii bir kasin/kas grubunun faz-
la kullamilmasi veya bedenin bir kismina kuv-
vetin tekrarlanan uygulamasi kas iskelet
sisteminde problemler yaratabilir’. {s ortamin-
daki dis ytikler, viicudun zorlanmasina, ka-
pasitesinin {izerinde ¢alistirlmasina ve strese
maruz kalmasma’ neden olarak anatomik ya-
pilarda i¢ yiiklere neden olabilir*. Fiziksel is
yiikii ve ergonomik olmayan ¢alisma kosulla-
r1 (ornegin, tekrarlanan el isleri, statik mis-
kiiler (kasa ait) yiik, uygunsuz duruslar, agir
nesneleri kaldirma/hareket ettirme, lokal ve-
ya segmental titresim**'*****!) araciligryla or-
taya gikan bir “stres ytikii"niin biyomekanik,
fizyolojik ve psikolojik sonuglari olabilir®. Sag-
lik problemleri genellikle mekanik is yiikii kas
iskelet sisteminin yiik kaldirma kapasitesinin
iizerinde oldugunda meydana gelmektedir™
°, Risk, bedenin bazi boliimleri igin daha mii-
himdir ve kuvveti ve diger is istemlerini kar-
stlamak i¢in maruz kalma sikligina, siiresine,
yogunluguna, farkli risk kombinasyonlarina
ve bireysel kapasiteye baghdir*******. Ergo-
nomik olmayan ve ayarlanamayan cihaz/alet-
ler ve techizatin yanlis kurulumu ve ¢aligma
alaninin tasarimi da beden tizerinde zorlama
yapabilir*” Ergonomik problemler, is ytikii-
nii, is tatminsizligini artirabilmektedir ve sag-
lik ile iiretkenligi etkileyebilmektedir""*** Bir
kez gelisti mi, MSD’lerin kendisi de durus
(pozisyon) hakimiyetini etkileyebilmektedir
ve agr1 ve yorgunluk yaratarak bagka tehlike-
lere yonelik riski artirabilmektedirler™.
Duygular da bireysel, sosyal, psikolojik ve
kiltiirel faktorleri onemli hale getire-
ek ergonomik saglig: etkileyebilmek-
tedir’", Is ortamina iliskin psikolojik faktorle-
rin, ozellikle iist ekstremitelerde ve sirtta,
caligana iliskin kas iskelet sistemi bozukluk-
larinin gelisiminde 6nemli bir rol oynadigin
gosteren kanitlarda artis vardir. *. Kisisel
ozellikler, bas etme kabiliyeti, sahsin kendi
sagligma karsi tutumu ve is disindaki faktor-
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ler 6nemli bir paya sahip olabilmektedir™.

Monoton ve tekrarlayici gorevler, yogunlasti-
rilmis is ytikiintin algilanmasy,sinirh is kon-
trolii, diisiik is tatmini, diisiik is agiklig (net-
ligi) ve diisiik sosyal destek, psikolojik stresin
ve ¢alisana iliskin kas iskelet sistemi bozuk-
luklarinin gelisimi ile iliskilidir™'***. Yone-
tim yapis1, otonomi diizeyi ve kisiler arasi ilis-
kiler, ¢alisanin isi hakkindaki tutumlarini
etkileyebilmekte veya fiziksel stresin aciga ¢ik-
masinda etkili olabilmektedir*.

Bir meslekte yas, cinsiyet, agirhk, uzunluk,
spor, beden kitle indeksi, sigara kullanim, tib-
bi hikaye, sosyoekonomik statii, egitim diize-
yi ve bilgi seviyesi de ¢alisana iligkin kas iske-
let sistemi bozukluklari ile iligkili
olabilmektedir***'*'***** Baz1 mesleklerde
kadmlarn erkeklerden daha fazla kas iskelet
sistemi sikayetleri vardir*”. (6rnegin: erkek-
lerden iki kat daha fazla karpal tiinel sendro-
mu (CTS) hasar vardur®). Cerrahi tedavi go-
ren hastalarin da ¢ogunlukla orta yash ve
kadinlar oldugu rapor edilmistir”. Mesleki
saglikla ilgili sinirli farkindahk ve belirti ve
semptomlarin ihmali diger 6nemli faktor-
diir**®. Her ¢alisan, yaninda ¢alisanlar déhil
kendi giivenliginin sorumlulugunu tasimak
zorundadir’.

MSD’ler gibi kronik durumlar, gogunlukla
stirekli tedavi gerektirirler ve bireylerin, ailele-
rin, uluslarmn saglik ve ekonomik statiilerinde
dikkate deger etkiye sahiptir”. Global rakam-
lar belli degildir ve problemin bitytikliigii tam
olarak bilinmemektedir'®. Bununla beraber,
geleneksel mesleki hastaliklar, yaygim bir prob-
lem olusturmaktadir'. OSHA ve Isci Istatistik
Biirosuna (BLS) gére, MDS’ler her yil AB-
D’de 600.000 den fazlas: ciddi olmak tizere™
1.8 milyon Amerikah ¢alisam etkileyen ve sag-
lik harcamalarinda artisa yol agan 6nemli
problemlerdir*”. Ancak, hala yaygin olmakla
beraber i¢ ve dis kontrol mekanizmalarina
bagl olarak ABD’de bu rahatsizliklarda azal-
ma egilimi mevcuttur®. Is yerlerinde yapilan
onemli degisikliklere ragmen, diger tilkelerde
MSD’lerin yaygmhginda belirgin bir degisim
yoktur® ve tiim gelismis tilkeler (6rn:Avru-
pa) ve gelismekte olan iilkelerde yiikseliste ol-
dugu goriilmektedir™”.

Calisana iliskin kas iskelet sistemi bozuk-
luklari, bir¢ok endiistrilesmis iilkede dnemli
bir saglik sorunudur. Bu tilkelerde saghk so-
runlarindan dolay1 ise devam etmeme sebebi-
nin yaklagik olarak tigte biri MSD’lerden, 6zel-
likle belkemigi hasarlarindan (%60) ve onu
takiben boyun ile iist ekstremitelerin hasarla-
rindan kaynaklanmaktadir®. ABD de belke-
miginin alt kisnunin ve {ist ekstremitelerin kas
iskelet sisteminin bozukluklarindan dolayz y1l-
da yaklasik 1 milyon insanin i zamamn (me-
sai saati) kaybetmesiyle sonu¢lanmaktadir',

Ise devamsizlik yapilan giinlerin sayis, yiik
kaldirmada ve tekrarlayict hareketlerde (6r-
negin; karpal tiinel sendromu®) olusan agi-
n zorlanmadan dolayr daha yiiksektir (Isci
Istatistik Biirosu)*. Karpal tiinel sendromu
ise iliskin tiim hasarlarin %50 sinden sorum-
ludur®. Bu sendromun yaygmlgi, ABD’de
yilda 300,000-500,000 operasyonla 1,9 mil-
yon insana kadar ulasabilmektedir. MS-
D’ler ayn1 zamanda birinci basamaktaki
konstiltasyonlarin dortte birini olusturmak-
tadwr”, Amerikalilar, bu nedenle her yil yak-
lasik 70 milyon hekim ziyareti yapmaktadir-
lar*. Elle tedavi kliniklerinde goriilen
hastalarin gogunun mesleki faktorlerle ilgili
kas iskelet sistemi bozukluklar1 vardur*.
MSD’ler, maddi ve manevi 6nemli kayip-
lara neden olan kisa veya stirekli is géremez-
ligin baghca sebebidir**'***** ( $rnegin; yal-
nizca ABD’de yillik 45-54 milyar ABD $14)
ve masraflar artmaya devam etmektedir’. Is-
ve¢'te uzun siiren kas iskelet sistemi bozuk-
luklarina sahip (¢ogunlukla kadinlar) hasta-
larin sayisindaki artis, tibbi, sosyal ve
ekonomik agidan toplumda énemli bir yii-
ke neden olmaktadir”. Tam maliyetin belli
olmamasina ragmen, problem, hem saglik
hem de ekonomi agisindan biiyiiktiir (6rne-
gin; tibbi masraflar, tazminat tutarlari, tim
kayip ticretler, kayip tiretim, ¢alisanin yerine
gegici olarak alinan kisinin egitim tutari, ra-
hatsizhktan zarar gormiis calisanin sagalti-
mu i¢in harcanan tutar)**'*** Bu para koruma

icin kullanilabilirdi®.

Iste giivenlik ve saglik gercekgi bir hedeftir
ve koruma en iyi segenektir*%, Isciye iliskin
kas iskelet sistemi bozukluklarinin olus sik-
ligmin ve buna bagh ekonomik masraflarin
ve tiretim kayiplarinin artist etkin mesleki
saglik ve giivenlik programlarim daha 6nem-
li hale getirmektedir****. Calisma ve dinlen-
me siireleri arasinda denge kurulmast, ergo-
nomik prensiplerin uygulanmasi, uygun is
performansi stratejilerinin gelistirilmesi ve
kaza ve yaralanmalardan kaginilmasi yoluy-
la ¢alisana iligkin kas iskelet sistemi bozuk-
luklar1 &nlenebilir*#14212520323353% (Tablo 3)
Basit ve maliyet etkin programlar ile is ye-
rinde olusabilecek zararlarin ve MSD’lerin
siklik ve siddetinin azaltilmasi miimkiindiir.

Etkili tedaviye ragmen aym risk faktorleri-
ne maruz kalndiginda MSD’ler tekrar orta-
ya ¢ikmaktadir. Bu nedenle, hem semptom-
lara hem de sebebe odaklanmak onemlidir’.
Calisana iliskin kas iskelet sistemi bozukluk-
larmin sistematik degerlendirmesinin yapil-
mast ve hem etiyolojisinin hem de klinik sey-
rinin net bir bigimde kavranmasi korumanin
tiim agamalarinda (ilk, ikincil, tigiinciil) ge-



rekmektedir®>>*.

"Temel koruma, risk altindaki nufusun
gelismesinden endise edilen problemle
karsilasmaden énce mudahalenin yapil-
dig1 zaman gergeklesir (drnedin, editim
programlan). Ikincil Koruma, bireyler bu
probleme maruz kaldiktan sonra gercek-
legir (Grnedin; semptomlu ¢alisanlar i¢in
I yerinin yeniden tascrlommasi). Uctincul
koruma stratejileri, kronik olarak sakatla-
yan (Is géremez hale getiren) MSDlere sa-
hip kisiler i¢cin plonlommushr; amag, birey-
sel sakatliklarin (bozulmalarn) smirla-
malar icerisinde azommi islevsel kapasite-
ye ulasmakhr™,

Calisma tekniginin gelistirilmesi, idari kon-
troller, yeterli mekanizma ve arag tasarimlar,
donatim ve stirelerin degistirilmesi ve gelis-
tirilmesi, iyi ¢alisma uygulamalari, daha iyi is
organizasyonu, uygun bilgi, egitim ve bireysel
faktorlerin degistirilmesi, Is yeri saglig ve gii-
venligi agisindan ¢alisanlarin ¢ikarlarimn dik-
kate alinmasy, ilgili diizenlemelerle ve stan-
dartlarla uyum, stresi diistik bir sosyal
atmosfer yaratma ve ergonominin iyilestiril-
mesi gibi unsurlarn hepsi koruma i¢in 6nem-
lidirts7oomas2025% Onleyici tedbirlere da-
ir oneriler, ¢alisma ve dinlenme arasindaki
denge, dinlenme siireleri, asir1 yiikten kagin-
ma ve bireysel yiik tasima kapasitesindeki
farkliliklarin dikkate alinmasi ve ergonomik
ve organizasyonel tedbirlerin uygulanmasini
da kapsamaktadir’.

Tanimlamalarin degismesine ragmen, er-
gonomi “insanlarin ¢alismalariyla ilgili olarak
fiziksel ve zihinsel kabiliyetleri, calisanlarin ka-
pasitesi ve arag geregler, techizat, gorevler ve is
metotlar1 dahil is ortamiyla olan etkilesimle-
ri dikkate alnarak yapilan bilimsel ¢alisma”
olarak kisaca tanimlanabilmektedir’. Bu di-
siplin, aslinda “isin gerektirdigi kosullar ve
insanlarin fiziksel ve zihinsel yeteneklerini he-
saba katarak igleri, is yeri sartlarini ve is talep-
lerini ¢alisan niifusun kapasitelerine uygun
hale getirme bilimidir””. Ayni zamanda “do-
nammun (techizatin) tasariminy, sistemini ve
isleri etkileyen insan yeteneklerinin ve ozel-
liklerinin incelenmesidir” ve ergonomi ve in-
san faktorlerinin birbiriyle degistirilebilir bi-
¢imde kullanilmas1 6nerilmektedir”.

Ergonomik tasarimda veya ¢alisma organi-
zasyonundaki bir eksiklik ¢ahsan niifus igin
gesitli risk faktorleri dogurabilmektedir’. Biyo-
mekanik stres, ekonomik zararlara yol agabi-
lecek 6nemli bir faktordiir ve ergonomik ag-
11, viicudun mevcut gevre igerisinde uygunsuz
kullanimi sonucunda ortaya ¢tkmaktadir®*>.
Aligkanhklarin degistirilmesi, is kosullarinin
tekrar tasarlanmasi ve ergonomik miidahale-
ler uzun dénemde rahatlama i¢in gok 6nem-
lidir". Bu nedenle, is ortamu ve isin organi-
zasyonel faktorleri (6rnegin; fiziksel beceri,

risk, is tasarimy, is talepleri, zaman talepleri,
organizasyon tiirii, ydnetim rejimleri), psiko-
sosyal ortam (6rnegin: zihinsel is ytikii, sosyal,
kiiltiirel, yasam tarzi, motivasyon), fiziksel
cevre (ornegin; fiziksel, kimyasal, biyolojik
ajanlar, cevre kogullari, nesneler), teknoloji
(6rnegin; tiriin tasarimi, donanim ara yiiz ta-
sarmmy, yazilim ara yiiz tasarimi), antropomet-
ri (6rnegin; viicut boyutlarimn dl¢timii, viicut
kapasitesi (giicti), sinirlar))** ve insanla maki-
ne arasindaki ortak ytizey, ara ytiz, bu disipli-
nin siurlar iginde yer almaktadir*”. “Ergo-
nominin antropometri bransi insan bedeni,
sekli ve giicii ile ilgilenir ve antropometrik ve-
ri tablolar1 ergonomi uzmanlan tarafindan ta-
sarlanan mekan ve nesnelerin kullanicilar ile
uyumlu olmasini saglamak amaciyla kullamil-
maktadir™. Koruyucu ergonomi, bir proje-
nin tasarimi ve kavramsal yapust ile ilgiliyken,
diizeltici ergonomi, hatalar1 analiz eder ve dii-
zeltir. Geometrik ergonomi ¢ogunlukla du-
ruslar (postiirler) ve hareketler, gevresel ergo-
nomi ise cevresel Ozellikler (6rnegin;
aydinlatma, ses, sicaklik, nem) iizerine odak-
lanmaktadir. Zamansal ergonomi, zamanla
ilgili faktorlerle mesgul olmaktadir (6rnegin;
aralar, calisma saatleri)”.

Ergonomi, ¢alisma kogullarin ¢ahsanin ka-
pasitesine uyumlayarak, verimliligi, etkinligi
ve istenen belirli is degerlerini gelistirerek (6r-
negin; giivenlik, rahatlik, yasam kalitesi) ve
uygulamalari, kuvvetleri, isi ve konumlamay1
dengeleyerek, ilgili diizenlemelerle uyumu ar-
tirarak ergonomi kazalari, mesleki hasari, sag-
lik harcamalariny, ise devamsizhg engelleme-
yi/azaltmay1 ve is kalitesini, tiretkenligini ve
givenli (kisisel) performansi gelistirmeyi
amaglamaktadir>**>"***7* Arag gerecler, do-
natim, ¢calisma metotlari ve siiregleri ile calis-
ma ortamunda degisikligi icerebilen* giivenli
ve rahat is yerleri tasarlamak mesleki hasarla-
r1 ve devamsizligy azaltabilmekte ve tiretken-
ligi artirabilmektedir’. Ergonomik egitim
programlar1 ve is basinda 6grenim, ¢aliganla-
rin risk faktorlerine ergonomik oryantasyo-
nunu saglayabilmektedir®*. Temel 6nlemle-
rin alnmas ve giinliik rutin durus ve ¢alisma
aliskanliklari ile prosediirlerin daha fazla far-
kinda olunmast yoluyla beden saghgmin du-
rumunu degerlendirmek ve korumaya yone-
lik sahsi koruyucu programlar isle ilgili
biyomekanik stresi azaltabilmektedir’. Bu ne-
denle, MSD’lerin olus sikhigin, siddetini ve
sonuglarini ve bu bozukluklari arttiran (sid-
detlendiren) semptomlar1 engellemek/azalt-
mak ve saghk harcamalarimi azaltmak, ise de-
vamsizlig1 en aza indirmek, daha erken is
basina doniisti saglamak ve tiretkenlikle tat-
mini en st diizeye ¢ikarmak i¢in ergonomi-
nin dogru sekilde uygulanmas: gerekmekte-
diIﬁ,5,7,9',14,22,30,33.

Bir ergonomi programy, sistematik bir ko-

runma, degerlendirme ve ¢alisana iligkin kas
iskelet sistemi bozukluklarinin idari unsuru
olup, programm boyutu ve tipi yapilan isin
boyutuna dayanmaktadir®. Birincil ve ikincil
miidahaleler, dis yiikleri azaltarak, organizas-
yonel faktorleri degistirerek, sosyal ortamu dii-
zelterek, stresle bireysel bas etme becerilerini
gelistirerek veya isin fiziksel taleplerini ¢aliga-
nin fiziksel kapasitesiyle uyumlu hale getirerek
caligana iligkin kas iskelet sistemi bozukluk-
larini azaltabilmektedir'*®. Idari kontroller,
biyomekanik ve psikososyal risk faktorlerine
maruz kalmanin siiresini azaltabilirken ¢alis-
ma metotlarmn iyilestirilmesi psikolojik ¢alis-
ma ortamum etkileyebilmektedir®. Bu yakla-
stmlarin bazilan, digerlerinden daha basaril
olabilmektedir".

Hem isverenin hem de ¢alisamn sorumlu-
luklarna hitap eden™"” ulusal ve bolgesel is
yeri kanunlari, yénetmelikleri ve standartlan
(6rnegin; Amerika Ulusal Standartlar Ensti-
tiisit (ANSI)/Ulusal Giivenlik Konseyi, OS-
HA standartlar1 ve AB iilkelerinin ilgili yoner-
geleri®****) bulunmaktadir. OSHA nin alt:
6geli ergonomi programi yonetim, liderlik ve
isveren katilimini, tehlike tanimlamasi ve bil-
gilendirmeyi, is tehlikesi analizi ve kontrolii-
ni, egitimi, MSD’lerin y6netimini ve prog-
ram degerlendirmesini yurirlige
koymaktadir™>®, Igverenlerin de, calisanlari-
nin, ¢alisana iliskin kas iskelet sistemi bozuk-
luklarryla ilgili bildirimlerini dikkate almalari,
saghk uzmanlariyla iletisim kurmalarim sag-
lamalari ve gerekli oldugunda alisma kisitla-
malar1 yapmalar, is analizi yapmalar1 ve ay-
rim yapmadan MSD’lerin tehlikelerini
azaltmasim gerektirmektedir'*. Diger yan-
dan, caliganlarin kendi saglklar ile ilgili so-
rumluluklar yerine getirmeleri ve goniillii ka-
tilimlari, bagarili olmak i¢in biiyiik 6nem
tagimaktadir™'>>*,

Calisana iliskin kas iskelet sistemi bozuk-
luklarmin karmasikhgy, teknik, tibbi ve bilim-
sel bilgi ve uygulamalari birlestiren ¢oklu mii-
dahaleleri (6rnegin; mithendislik, idari ve
siireg kontrolleri, egitim, ¢alisan katilimy, ¢a-
lisan destegi, tibbi yonetim, egzersiz, psikolo-
jik stresin azaltilmas, farkindalik kampanya-
lar1) gerektirmektedir'**”. Onceligin
ergonomik tesebbiislere verilmesi gerekse de
konu diger is yeri tehlikeleriyle birlikte dikka-
te almmalidir”. Ayrica, duruma 6zel miida-
haleler gerekmektedir, ¢iinkii herhangi bir ta-
sarim, kisitlama, uygulamanin evrensel
gecerliligine dair herhangi bir kanit bulunma-
maktadur.
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Periodontal Tedavide
Sistemik Antibiyotikler

Periodontal hastaliklarin tedavisinde sistemik antibiyotikler uzun vyillardir
kullonilmaktadir. Bu makalenin amaci periodontal tedavide antibiyotik kulloniminin
yerini ve dnemini vurgulamak ve bu konuda yapilan ¢calismalar irdelemektir.

Antibiyotikler, segilen mikroorganizmalan
genellikle diisiik konsantrasyonlarda 6ldiiren
veya durduran dogal veya sentetik organik
maddelerdir. Antimikrobiyal terapinin ama-
a1 terapotik, profilaktik veya pre-empitif ola-
bilir.

= Terapdtik antibiyotik terapi, ortaya
¢ikan Klinik enfeksiyonun tedavisine yardim
eder. Periodontolojideki antibiyotik terapi-
lerin biiyiik cogunlugu terapotiktir

= Profilaktik terapi, profilaksi uygulan-
masini dogrulayacak kadar 6nemli klinik bir
hastalig1 olan bireylerin tiimiine antimikrobi-
yal ajan uygulanmasini igermektedir.

= Pre-empitif terapi, klinik, epidemiyolo-
jik veya laboratuvar endikasyonu konulmus
bir hastalik riski tastyan bireylerde klinik has-
talik baslamadan 6nce uygulanan antimikro-
biyal terapiyi icermektedir.®”

Periodontal hastaliklar, genellikle dis kaybry-
la sonuglanan enflamasyon ve atasman kay-
biyla karakterize bakteriyel enfeksiyonlar-
dir.””® Hemen hemen tiim periodontal
hastalik durumlar1 enfeksiyoz hastahklar ol-
dugu i¢in, bunlar supragingival ve subgingi-
val plak i¢inde yer alan patojenik mikroor-
ganizmalar kontrol altina alinarak temel
olarak engellenebilir veya etkin bigimde te-
davi edilebilir.

Etkin periodontal engelleme ve terapi profes-
yonel kok yiizeyi kazimasi ve diizeltmesi ile-
mi (KKD), supragingival ve subgingival anti-
septikler, uygun agiz bakimi ve bazen spesifik
antimikrobiyal uygulamalari igiren tiim agzin
dezenfeksiyonuna dayanir. Fakat disin ana-
tomisi, interproksimal alanlar ve periodon-
tal cepler, iyl motivasyona sahip hastalar ve
tecriibeli dis hekimleri tarafindan bile uygun
temizligin gerceklestirilmesini zor kilabi-
]jr.(zo,zs,so)

Genellikle dis hekimleri periodontal enfeksi-
yonla basa ¢cikmada agirlikl olarak mekanik
temizlik izerinde durmaktadirlar. Fakat, ya-
pilan calismalarda el aletleriyle yapilan kazi-
ma islemlerinin tamamen kok yiizeyi temiz-
ligi saglamada basarisiz  oldugunu

gostermiglerdir.®** Ayrica cerrahi olmayan
KKD islemi, cep derinligi 5mm’ yi gegen cep-
lerdeki subgingival eklentilerin tamamen
uzaklastinlmasimi saglayamamaktadur. (***”
Derin periodontal lezyonlarin etkin bir bi-
¢imde ortadan kaldirilabilmesi i¢in ek veya

alternatif antimikrobiyal stratejilerin ve /veya
cerrahi yollarin kullanilmas: gerekli goriin-
mektedir.

Periodontitisteki onemli patojenler Actino-
bacillus actinomycetemcomitans (Aa),
Porphyromonas gingivalis, Bacteroides fors-

Tablo 1: Periodontal tedavide kullanilan baz antibiyotikler
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ytus® tur.®* Periodontal patojenler, dental
plakla birlikte aym zamanda dilin dorsumun-
da, bukkal mukozada ve diger agiz bolgele-
rinde de lokalize olmaktadir."” Tedavi edil-
mis periodontal bolgelerin tekrar enfekte
olmasini engellemek igin terapi hedef pato-
jenleri sadece periodontal alanlardan degil
bastan basa biitiin orofaringeal bosluktan
uzaklagtirmalidir.®

Mikrobiyal dental plak, kat1 yiizeylere tutun-
mus veya ara yiizlerle iligkili bir ekzopolimer
i¢inde organize olmus birbirine bagh yapisik
mikroorganizma toplulugu olarak tanimla-
nan bir tip biyofilmdir. Biyofilm mikrooga-
nizmalari, antibiyotiklere, antiseptiklere ve
konak savunmasimin elemanlarina belirgin
bir direng gosterebilirler.

Digeti dokularina mikrobiyal invazyon da an-
timikrobiyal periodontal terapiyi komplike
hale getiren bir faktérdiir. Ornegin; Aa , her
zaman mekanik temizlikle, topikal antibiyo-
tiklerle veya antiseptiklerle uzaklastirilama-
yan ama uygun olarak secilen bir sistemik an-
tibiyotik rejimiyle uzaklastirilabilen, dokuya
invaze olan bir mikroorganizmadir.*”

Furkasyonda lokalize olan periodontal pato-
jenlerin, periodontal el aletleriyle mekanik
olarak temizlenmesi sinirlidir ve ayrica topi-
kal antimikrobiyal ajanlarla o bolgelere ulas-
mak giictiir. Aym sekilde, topikal antimikro-
biyal ajanlar derin periodontal ceplerin derin
bolgelerindeki patojenlere ulasamayabilir.
Bunu aksine, diseti olugu sivisi yoluyla sub-
gingival bolgeye giren sistemik antibiyotikler
ulasmasi zor olan dis yiizeylerinde bulunan
patojenleri kontrol etmede yiiksek potansi-
yele sahiptir.*”

Antimikrobiyal ajan se¢imini, periodontal
klinik durum, periodontopatik mikrobiyal
floranin kompozisyonu, hastanin saghk du-
rumu ve muhtemel ilag etkilesimleri belirler.
Bakteriostatikten ¢ok bakterisid ilaglar tercih
edilmektedir. Antibiyotiklerin kombinasyo-
nu, birgok patojenin sebep oldugu periodon-
tal hastahga sahip bireylerde tek bir antibi-
yotik tiim patojen mikroorganizmalara karst
etkili olmada basarisiz oldugunda endike-
dir'(zs)

Periodontal cep mikrobiyal floras: genellik-
le kullanilan bir¢ok antibiyotige kars: artan

Tablo 2: Tetrasiklinlerle ilgili yapilan bazi arastirmalar

Slots ve Rosling® o 14 gin
+ -

Soxen ve
Asikainen®

1993

Mandell ve
(18)

Socransky
1988

Feres ve ark®
1999

(21)

NG ve Bissada
1998

Linstrén ve ark®”
1984

KKD + Doksisiklin

KKD + Doksisiklin

III. Doks.+ibupro.

1. 10 giin

=0 3x200 mg

+
I. Metronidazol

II. Tetrasiklin L dzepls

4x250 mg

ik glin 200 mg
Daha sonra
13 giin
100 mg/ giin

i1k giin 200 mg
Daha sonra
14 giin
100mg/ gin

KKD

I. iIk giin 200mg
+ Daha sonra

I. Doksisiklin
II. Ibuprofen

100mg/gin

II. 800mg/ giin

IV. Placebo (6 hafta boyunca)

KKD I. 14 glin
+ 100mg/gin

I. Doksisiklin II. 7 glin
II. Metronidazol 200mg (3x1)

LJP: Lokalize Juvenil Periodontitis, EP: Erigkin Periodontitis GP: Generalize
Periodontitis, TP: Tekrarlayan Periodontitis

bir direng gostermektedir, bu da agiz enfek-
siyonlarmin tedavisinde ve endokardit profi-
laksisinde problem olugturur.®” Subgingival
patojenlerin direngli oldugu antibiyotiklerin
kullamlmasi periodontal hastalik ilerlemesi-
nin durdurulmasinda bagarisiziga sebep olur
ve hatta var olan hastahg: siddetlendirebilir.
Antibiyotik direncini ve ters reaksiyonlari s1-
nirlandirmak i¢in temel taslardan biri de uy-
gun olarak se¢ilmis antibiyotiklerin oneril-
mesi ve sadece mekanik temizlikle veya genel
olarak kullarilan antiseptiklerle kontrol edi-
lemeyen periodontal hastaliklarda kullanil-
masidir.”®

Periodontontal tedavide
kullanilen antibiyotikler

Tetrasiklinler:

Genis spektrumlu ve bakteriyostatik etkili an-
tibiyotikler olup daha gok gram (+) bakteri-
lere etkilidirler.”” Tetrasiklinlerin periodon-
tal dokularda yogunlasma ve Aa' 1mn
bitytimesini inhibe etme yetenekleri vardur.
Ayrica doku yikimini inhibe edebilen ve ke-
mik rejenerasyonuna yardim edebilecek an-
tikollejenaz etkileri de bilinmektedir.””

Tetrasiklinler, periodontal hastaliklarm te-
davisinde o6zellikle etkilidirler ¢iinkii diseti
olugu sivisindaki konsantrasyonlar: serum-
dakinin 2-10 katidir.”’ Bu da periodontal cep-
lerde yiiksek ilag konsantrasyonunun olug-
masin saglar.

Lokalize juvenil periodontitis, hizl ilerleyen
inatg1 eriskin periodontitis gibi vakalarda tet-
rasiklinlerin ek tedavi olarak kullanilmasinda
basarih sonuglar gosterilmistir.”” Aa, lokali-
ze juvenil periodontitisin genellikle etken
mikroorganizmadir ve dokuya invasyon 6zel-
ligine sahiptir. Bu yiizden, distasi ve mikrobi-
yal dental plagin kok yiizeylerinden mekanik
olarak temizlenmesi bu bakteriyi uzaklastir-
maz. Sistemik tetrasiklin kok diizeltmesi ve
kazima islemleriyle birlikte dokudaki bakte-
rileri uzaklastirir, kemik kaybini durdurur ve
Aa seviyelerini baskilar.”

Son yillarda, tetrasiklinin uzun dénem kul-
laniminda direngli tiirlerin gelisme olasilig
olmasindan dolay: 6zellikle LJP* de ve diger
agresif periodontitis tiplerinde sikhikla kulla-
nilan tetrasiklinlerin yerini artik daha etkili
kombine antibiyotikler almaya baglamstir.”

Slots ve Rosling, tek basina KKD islemlerinin
Aa enfeksiyonlanni ¢oztimleyemeyecegi ama
bunun yaninda sistemik tetrasiklinin terapi-
siyle bu enfeksiyonlarmn iyilestirilebilecegi 6ne
stirtilmustiir. Ayrica, 14 giinliik tetrasiklin
uygulamast ile Aa, capnocytophaga ve spiro-
ket miktarlarinda belirgin bir diisiis gozlen-
migtir.”” Soxen ve Asikainen, metronidazol
Aa’ nin baskilanmasinda tetrasikline gore da-
ha etkili bulmuglar ve Aa’ nin baskilanmasi-
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Tablo 3: Penisilinlerle ilgili yapilan bazi arastirmalar:

Hasta
Antibiyotik Siire/ Doz
Grubu

Flemming ve
GJ._k((s)
1998

Winkel ve ark®®
2001

Lopez ve ark®®
2000

Lopez ve
Gamonal®
1998

Kleinfelder ve
Gl’k“ 2)
2000

Periodontal cer-

1 8 giin
Amoksisilin 25°mf/ gun
+

Metronidazol S75mg;/gin

7 gun (3x1)

- 375mg
+

Amoksisilin
+

Metronidazol 250mg

7 gun (3x1)
500mg
+

Amoksisilin
+

Metronidazol 250mg
Ik giin 200 mg
Daha sonra
14 giin
100mg/ giin

Amoksisilin
+

Metronidazol

7 giin (3x1)
rahi 500mg amoksisilin

+

Amoksisilin /klav

ulanat

EP: Erigkin Periodontitis

nin da daha iyi klinik sonuglar ortaya ¢ikart-
tiginu gozlemiglerdir.”” Mandell ve Sacran-
sky, cerrahi islem sonras1 3. ve 12. aylarda kli-
nik durum ve atasman kazancinda diizelme
oldugunu gézlemislerdir.”® Feres ve ark.,
doksisiklin verilen grupta, KKD yapilan grup-
la kargilastirildiginda Actinomyces tiirleri gi-
bi belirgin tiirlerin ilag verilmesi sirasmda
azaldig1 goralmiistiir. Antibiyotigin peri-
odontal patojenleri tamamen uzaklastirmasi
beklenmistir ama bunun gerceklesmedigi go-

rilmiigtiir. Ayrica kontrol ve test grubu kar-
silagtirldiginda aralarinda periodontal pato-
jenler agisindan fark olmadig goriilmiistiir.®

NG ve Bissada, doksisiklinin tek bagna veya
ibuprofenle birlikte kullaniminin, distas: te-
mizligi ve kok diizeltmesiyle birlikte kullanl-
masinda, tek bagina distasi temizligi ve kok
diizeltmesinden ¢ok daha iyi sonuglar verdi-
gini bildirmiglerdir.*” Lundstron ve ark, ¢a-
Iigmasinda ,metronidazol terapisi gérenler

Tablo 4: Metronidazolle ilgili yapilan baz calismalar

s ] o o]

+

Soder ve ark®
1999

Linde ve ark®
1983

Jenkins ve ark”’
1989

Loesche ve ark™
1992

+
-

7 gun (3x1)
400mg/giin

14 giin (4x1)

i 200mg

Metronidazol

5 giin (3x1)
200mg

7 gun (3x1)

i 250mg

Metronidazol

EP: Eriskin Periodontitis

tetrasiklin terapisi gorenlere gore daha dii-
siik klinik ve mikrobiyolojik etki gostermis-
lerdir."” Matiska ve Bissada, inatc1 ve ilerle-
yen periodontitis vakalarinda kombine olarak
arka arkaya uygulanan terapiler tek ilag tera-
pilerinden daha istiin sonuglar verdigini be-
lirtmislerdir."” Atilla ve ark, sistemik mino-
siklin terapisinin derin ceplerin oldugu
durumlarda (6zellikle tekrar enfekte olan va-
kalarda) cerrahi olmayan tedaviye ek olarak
uygulandiginda iyi sonuglar ortaya koydugu-
nu bildirmiglerdir.”’ Sakellari ve ark, diseti
olugu stvisinda (DOS) tetrasiklinlerin anti-
bakteriyel seviyelere ulasmay1 basaramadig;-
n1 bildirmislerdir. Minosiklin ve doksisiklin,
tetrasikline gore daha yiiksek konsantrasyon-
lar ortaya koymuslardir. Her zamanki 100
mg doksisiklin kullanim diizensiz ve diisiik
konsantrasyonlara sebep oldugu i¢in yiiksek
dozlarin kullamlmasinin faydah olabilecegini
one siirmiiglerdir,®”

Penisilinler:

Penisilinler tipta ve dis hekimliginde bugiin
de en sik kullanilan antibiyotiklerdir. Selekti-
vitelerinin yiiksek ve toksisitelerinin ¢ok dii-
siik olmasi tercih edilmelerinin baghica nede-
nidir. Kendilerine duyarli bakterilerde hicre
duvari sentezini inhibe ederler.

Beta laktam antibakteriyel ilaglar gelismesi-
ni tamamlamamug ve {iremekte olan bakte-
rilere etkilidirler. Bu gruptaki antimikrobik
ilaglarin hepsi bakterisid etkilidir."**

Amoksisilin ve amoksisilin-klavulanat po-
tasyum (Augmentin) digindaki penisilinler
periodontal tedavideki kullanimlar agisin-
dan degerlendirilmemistir."”

Soder ve ark, Aa, P. gingivalis, P. intermedia
ve spiroketlerle enfekte olmus hasta sayisinin
caligma boyunca azaldigmi bildirmislerdir.®
Lindhe ve ark, metronidazol terapisinin du-
yarli mikroorganizmalarin subgingival flora-
dan uzaklastirilmasi, klinik ve histopatolojik
periodontal hastalik belirtilerinin kaybolma-
styla sonuglandigin 6ne stirmiislerdir.* Jen-
kins ve ark, sistemik metronidazol uygula-
masin erigkin periodontitisli hastalarin
periodontal tedavisinde etkili olmadigin bil-
dirmiglerdir."” Loesche ve ark, KKD islem-
leri tamamlandiktan sonra uygulanan met-
ronidazoliin ilave bir fayda sagladigini
bildirmislerdir. Fakat bunun ayni zamanda
tek bagina KKD islemiyle de saglanabilecegi-
ni 6ne siirmiiglerdir."”

Makrolidler:

Makrolidler protein sentezini inhibe eder-
ler. Gram (+) bakteriler ve anaeroblar mak-
rolidlerin spektrumu igerisinde yer alir. Spi-
ramisin ve azitromisin makrolidlere 6rnek
olarak verilebilir. Azitromisin dishekimli-
ginde kronik enflamatuar periodontal hasta-
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liklarda 6nemli rolii olan porphyromonas
gingivalis, provetella intermedia, Aa gibi
gram (-) basillere ve anaeroblara kars1 etki-
li oldugu gosterilmistir.””

Sefalosporinler:

Penisilinler gibi bakteri hiicre duvar sente-
zini inhibe ederek bakterisid etki gosterirler.
Sefalosporinler gram (+) koklar ve gram (-
) omaklara etkilidir. Genellikle dis kaynak-
li enfeksiyonlar tedavisinde kullanilmaz."”

Siprofloksasin:

Bakteriyal DNA" nin replikasyonunu bo-
zar.” Periodontal saglikla iliskili olan strep-
tokok tiirlerine kargi minimal etki gosterdi-
gi i¢in, periodontal saglikla ilgili
mikrofloranin olusturulmasimni tegvik eder.
Giiniimiizde, siprofloksasin periodontal te-
rapide tiim Aa tiirlerinin duyarh oldugu tek
antibiyotiktir.*”

Klindomisin:

Protein sentezini inhibe ederler. Bakterios-
tatik etkilidirler. Anaerobik bakterilere kar-
s1 etkilidir.”” Klindamisin, dissel ve peri-
odontal  enfeksiyonlarda  patojen
mikroorganizmalar peptostreptokokus, bak-
teriodes melaninogenicus ve fusobakteriu-
ma kars1 yiiksek aktiviteye sahiptir.”” Apse-
lerde hiicre igine penetrasyonlar: iyidir.
Penisiline allerjisi olan hastalarda etkilidir-
ler.(zz)
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Inci Oktery

DiSHEKIMLIGI UYGULAMALARINDA

Basariyl etkileyen
veni yaklasimlar II

Bir 6nceki sayida, muayenehane pratiginde yeni yaklasimlar cergcevesinde, klinik rehberler
ile ilgili &zet bilgi ve bir iki klinik rehber érnedi vermistik. flerideki sayilarda, bu érneklere
devam edilecek olup bu yazimizda ise sosyal guvenlik sistemleri acisinden da énem
tasityacak muayenehane akreditasyonu ve dishekimligi hizmetlerinde kalite guvence
standartlarn uzerinde durulacaktir.

Hizmette Kalite Giivence
Standartlar: ve Muayenehane
Akreditasyonu:
Bilindigi gibi, sosyal gtivenlik sisteminin,
muayenehanelerden hizmet almasi s6z ko-
nusu oldugunda, bazi kriterlerin giindeme
gelmesi kaginilmaz olacaktir. Uluslararasi
diizeyde, ozellikle dishekimligi alaninda
JCAHO (Joint Comission on Accreditation
of Healthcare Organization) gibi hizmetin
kalitesini degerlendirmeye yonelik ¢alis-
malar yapan kuruluslar bulunmaktadir. Bu
kuruluslarin temel yaklagimi, verilen dis-
hekimligi hizmetinin kalitesini degerlen-
diren kriterleri saptayarak, hizmetin her
tirlt kalite unsurunu tam olarak yerine
getirdigine dair glivence saglayabilecegi
‘Kalite Giivence’ sistemini olusturmaktir.
Belirlenen kalite giivence standartlari, mes-
legimizin tim alanlarimi kapsamakta ve
dishekimlerine yol gosterici olmaktadir.
Verilen hizmet dort kalite diizeyinde ince-
lenmektedir;
e Miikemmel kalite diizeyi,
e Kabul edilebilir kalite diizeyi,
o Diizeltilmesi gereken kalite diizeyi
(yetersiz hizmet),
o Timiyle yenilenmesi gereken kalite
diizeyi (kabul edilemez hizmet).
Klinigin verdigi hizmetler biitiintindeki ka-
lite ortalamasi, akreditasyon kurumlarinin
degerlendirmede dikkate aldiklar1 6nemli
bir noktay: olusturmaktadir.
Akreditasyon, bir¢ok iilkede ve bir¢ok sek-
torde topluma sunulan hizmetlerin niteli-
ginin sistematik bir yaklasimla giivence al-
tina alinmas: i¢in gelistirilen bir yontem
olup, muayenehane vb kuruluslarin tigiin-
cii bir tarafca belirlenen kalite kriterlerine
gore calisiginin, bagimsiz ve tarafsiz ku-
ruluslarca onaylanmasidur.

Akreditasyon ayni zamanda, yurt disindan
gelen hasta potansiyelinin arttirilmasinda
da onem tasimakta ve hastalar veya ku-
rumlar tarafindan tercih nedeni olmakta-
dir. Ozellikle de Avrupa Birligi'nde ortak
sosyal giivenlik sistemi ¢alismalarinin ya-
pildig1 gtintimiizde, ontimiizdeki 5 y1l i¢in-
de tilkemizin de bu konudaki ¢calismalari-
n1 tamamlamasi gerekmektedir.

Dishekimligi i¢in hazirlanmus, kalite kri-
terleri daha 6nce de belirttigimiz gibi, ko-
ruyucu hekimlik, konservatif dis tedavisi,
endodonti, periodontoloji, pedodonti vb
tim ¢alisma alanlarimizi kapsamaktadir.
Bu yazimizda sadece tani prosediirii igin
bir 6rnek verecek ve daha sonraki yazilari-
mizda farkli alanlar i¢in kalite kriterleri 6r-

* ) e e e ’ ) » ) o0 w
PROF.DR., ISTANBUL UNIVERSITESI DISHEKIMLIGI FAKULTESI TOPLUM AGIZ DIS SAGLIGI ANABILIM DALI

neklerine devam edecegiz.

Sonug¢

Saglik hizmetlerinde kalite degerlendiril-
mesi, giderek yayginlasmakta ve mesleki
hatalarin hekimlere getirdigi yiik agirlas-
maktadir. Klinik rehberler, kalite standart-
lar1 ise hekimi koruyan 6nemli yaklagimlar
olarak kabul edilmektedir. Bu alanlardaki
orneklerin ve bilgilerimizin artis, iilkemiz
agisindan da 6nem tagiyacaktir. <

Safety Net Dental Clinic Manual,
http://www.dentalclinicmanual.com

Sutton JH: Office-based surgery regulation:
improving patient safety and quality care,
Bulletin of the American College of Surgens,
2001;86(2):9-12.

Tennessee Department of Health Bureau of
Health Seveces Oral health Sevices Section:
Standarts of Practice for Dental Public Health,
Seventh ed. 2006




Tomu Prosediirii Kalite Kriterleri
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Radyografik tominm kurumus
o filmler Uzerinde yaopilmis olmarsi, Gerekli
kliliginin kary k
gere e yardimel tom aroglarinm kullonilmast
bulgulorn raporlonmecist

Gortinur buyuk sorunlomn kaycdh cmcok
o SEENE tedarvi 103111?{ in énemli oljrny Ozden
muayenede bir iki i e <

kacan minor
Kt iklik
BOSGEeE= problemlerin bulunmeaist

[slak ve tutacakta olmayom
radyografilerden tcri konmast ancak
film kurudukton sonra islemin
tekrarlommasi

Gingivitis, nontravmartik
malokllizyon, erozyon, kalnlasnmis

Tedavi plomi icin agz o o
Gunluk radyografilerin
ortamindaoki problemli periodontal ligomamlor v . ¥
incelenmeden hasta dosyasma konmus
durumlormin tcm durumlorn torismin konmaomis olmast '
. . . . olmasi, yetersiz tam cract kullomim,
olcrak kaydedilmemis ve konsultasyon ile sevk durumu crekli sevkin olmas.
kaydimn hasta dosyasinda g yap ?
bulunmaomasi

Periapikal patoloji, kist, neoplazma,
hizh ilerleyen periodontal hastalik vib
ciddi ve tehlikeli durumlomn
tcmisiin konmaommis olmaist ve
degerlendirilmesi ve kaydmin bulunmamasl,

kaydedilmemesi gerektigi halde sevk ve

konsultasyon yopilmomis olmaist

Az icindeki sorunlormn
tomamiyle eksik ve

Radyografi kemtite ve kalitesinin tomt
yetersiz

icin yetersiz olmasi, Yordimecl tomt
craglemnin yetersizligi
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fakiltelerden
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Dishekimligi egitimi ciddi
L] L] L] ,
bir altyapl gerektirir
Dicle Universitesi Dishekimligi Fakultesi Dekani Prof.Dr. Fatma Atakul fakiltesiyle ilgili
sorularimizi yonitlarken Turkiye'de dishekimligi egitimiyle ilgili temel problemlerden

birine parmak bast ve tlkemizde meselenin dishekimi sayisinin azlig: degil
dishekimlerinin cografi dagiiminim dengesizligi oldugunu ifade etti.

Faktltenizin kurulusundan bugu-
ne kadarki tarihsel gelisimini 6zet-
leyebilir misiniz?

1975 yiinda kurulan fakiiltemiz, 1976-
1977 yilinda 6n kayitla 27 6grenci alarak
Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi'ne ait bi-
nalarda egitim ve ogretime basladl. Yer
darlig1 nedeniyle sehir icinde bes kez yer
degistiren fakiilte en son 1993 Haziran ay1
sonlarinda kendi binasina tasindi ve bu
binada hizmet vermeye basladu.
Universitemizin giizel ve cagdas kampiisii
icinde yer alan fakiltemiz gerek egitim
kadrosu, gerekse fiziksel olanaklariyla
benzer egitim kurumlarimiz arasinda 6n-
lerde yer almaktadir. Kurulusundan bu-
gtne kadar onemli asamalar kaydettigine
inandigimiz fakiiltemizde egitim, 6gretim
ve klinik hizmeti en iyi sekilde veriliyor.

Ogrencilerinizin ¢alisacag: hasta
bulma konusunda problem yasi-
yor musunuz? Hasta profilini kim-
ler olugturuyor? (Resmi evrakli,
6zel vb.)

Bir yil i¢inde fakiiltemize yaklasik 25 bin
hasta bagvuruyor ve bu hastalarin agiz-dis
saglig1 yoniinden koruyucu, tedavi edici,
onleyici, fakiiltemize ait lokal ve tip fakiil-
tesine ait genel ameliyathanelerde cerrahi
tedavileri yapiliyor.

Hasta profilimizi daha ¢ok resmi evrakli
hastalar olusturuyor. Bolgedeki konumu
itibariyle ¢evre illerden de ¢ok sayida has-
ta geliyor. Hasta bulma konusunda prob-
lem yasamuiyoruz; aksine, gelen hastalarin
saywisinin oldukga iyi diizeyde olusunun
ogrencilerimizin pratik becerilerini arttir-
digini disiiniiyoruz.

Mezun olan Sgrencilerinizle iletigi-
miniz devam ediyor mu?
Mezun olan 6grencilerimizle iletisimimiz

‘Yeni dighekimligi
faktltelerinin
ac¢lmasinin igsiz
dishekimi sayisinin
artmasina, llke

kaynaklarinin verimsiz
kullanilmasina ve

dishekimligi hizmetleri
kalitesinin diismesine
yol acacagi
kanaatindeyiz.’

mezunlar komitesi tarafindan yuriitil-
tiyor. Ayrica yine mezunlarla iletisimi da-
ha iyi bir sekilde online olarak web sitesi
tizerinden saglamak i¢in altyap: ¢aligma-
larimiz devam ediyor. Bolgemizde mes-
leklerini icra eden mezunlarimizla iletisi-
mimizi kongre, sempozyum gibi gesitli
aktivitelerle pekistiriyoruz.

Mezunlarmmiz is bulma agisindan
sikint1 ¢ekiyor mu?

Dicle Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi
kalifiye egitim kadrosu, uygulama labora-
tuvarlari, ihtiyaglara gore donatilmis staj
ve arastirma klinikleri ve derslikleriyle
mevcut dishekimligi fakilteleri arasinda
saygin bir yere sahip. Elde ettigimiz verile-
re gore mezunlarimizdan mesleklerini ic-
ra etmeyen veya is bulamayan mezunu-
muzun olmadig kanaatindeyiz. Mezunla-
rimiz yurdun dort bir yanma gerek teorik
bakimdan oldukga yiikli, gerekse de yete-
rince pratik uygulama yapmis ve tim
bunlar1 mesleki agidan hayata gecirmis
olarak dagildiklar: i¢in kisa siirelerde is
olanagi bulabiliyorlar.

Dishekimligi faktltelerinin sayisi
hemen her yil artiyor. Buna bagh
olarak mezun olan dishekimi sayi-
s1 da artiyor. Insan gticti planla-
mas! agisindan degerlendirdiginiz-
de bu olguyu dogru buluyor musu-
nuz? Bu durum egitimin kalitesini
de etkiliyor mu?

Dishekimligi egitimi ciddi altyap: yatirim-
lar1 yapildiktan sonra verilebilen bir egi-
timdir. Fiziki kosullar1 yetersiz, 6gretim
tiyeleri bulunmayan yerlerde dishekimligi
fakiiltesi agmak kalitesiz dishekimi yetis-
tirmek anlamimna gelir. Dishekimlerinin
dagilmina baktigimizda Ankara, [stan-
bul, fzmir gibi biiyiik illerde 2 bin kisiye



Sayilarla
Universitesi
Di§hekimli§i Fakiltesi

Tim smniflarda toplam
oégrenci sayisi: 170
2005-2006'da mezun olan
oégrenci sayist: 31
2006-2007 Kontenjani: 40

Akademik kadro
Profesor 11

Docent 4
Yard. Docent 25
Ars. Gor. Dr. 2
Ars. Gor. 18

bir dishekimi, bazi Dogu ve Giineydogu
Anadolu illerinde ise 20 bin kisiye bir dis-
hekimi distigtint istatistiklerden gor-
mekteyiz. Yani tilkemizde dighekimi say1-
sinda eksiklik degil dishekimi dagilimin-
da dengesizlik vardir. Hemen hemen her
yil yaklasik 1000’den fazla dishekimi,
mevcut fakiltelerimizden mezun olmak-
tadur, yeni dishekimligi fakiiltelerinin agil-
masiin issiz digshekimi sayisinin artmasi-
na, tlke kaynaklarinin verimsiz kullanil-
masina ve dishekimligi hizmetleri kalitesi-
nin diismesine yol agacag1 kanaatindeyiz.

Bugiine kadar 888 dishekimi mezun eden Dicle Universitesi Dishekimligi Fakiilte-
si 10 bin m’® alana sahip binasinda 85 {initle klinik ve eJitim hizmetlerine devam

ediyor.

si, Oral Diagnoz ve Radyoloji, Periodon-
toloji, Dis Hastaliklar1 ve Tedavisi, Pedo-
donti ve Ortodonti’yi igeren yedi anabi-
lim dalimiz mevcuttur. Akademik kadro-
muz 11 profesor, 4 dogent, 25 yardimeci
dogent, 20 arastirma gorevlisinden (2’si
doktorali) olusuyor.

kiiltemiz ders programinin Erasmus ile es
zamanl yiritillmesine karsin, AB tilkele-
rinin ¢ogunda denklik problemi yasamak-
tayiz. Yurtdisina giden 6grencilerimizden
aldigimiz bilgilere gore, ilave olarak 2 ve-
ya 3 yil dishekimligi egitimi alma gerekli-
ligini AB iilkeleri zorunlu kiliyorlar.

‘Biiytik illerde 2 bin kigiye bir dishekimi, bazi Dogu ve Gilineydogu Anadolu

illerinde ise 20 bin kigiye bir dighekimi diistiiginii gérmekteyiz. Yani
dishekimi sayisinda eksiklik degil dishekimi dagiiminda dengesizlik vardir.’

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

1993 yilinda 10 bin m* alana sahip yeni bi-
nasina taginan, modern klinik, laboratuar
ve dershanelerde faaliyet gosteren fakiilte-
mizde 85 tinitle klinik ve egitim hizmetle-
rine devam ediliyor. Protetik Dis Tedavi-
si, Ag1z-Dis-Cene Hastaliklar ve Cerrahi-

Fakiiltemizden 2005-2006 6gretim yili so-
nuna kadar 888 dishekimi mezun olarak
saglik ordusuna katildi. 2006-2007 6gre-
tim yilinda 170 6grencimiz bulunuyor.

Fakiiltemiz Avrupa Birligi'nin egitim fa-
aliyet programlarindan birisi olan Eras-
mus programina ilk katilan fakiiltelerden
biridir. Egitim komisyonumuz akreditas-
yon ¢alismalarina devam etmektedir. Fa-

TDB ile iligkilerinizi degerlendirebi-
lir misiniz?

Ulkemizdeki dishekimlerinin haklarmm
savunuculugunda referans birlik olarak
bilinen TDB ile iliskilerimiz her yoniiyle
iyidir. Thtiyag duyuldugunda zaman za-
man TDB ile karsilikli goriis alisverisinde
bulunuyoruz. <
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Necla Aktan”

Aydinlatiimis Onam

Avydimnlatilmis onamin hem etik hem de yasal acidan gecgerli kabul edilen sekli gercek ya
da acik onam olmakla birlikte hastanin ifade sekline ve bildirdigi duruma gore cesitlilik

gosterebilmektedir.

Onamin Cesitleri

Aydinlatilmis onamin hem etik hem
de yasal agidan gecerli kabul edilen sekli
gercek yada acik onam olmakla birlikte
hastanmn ifade sekline ve bildirdigi duru-
ma gore cesitlilik gosterebilmektedir. Ge-
nellikle her hastadan acik onam elde et-
mek istenmektedir, fakat bazi durumlarda
diger onam cesitleri belli sartlarla kabul
edilebilir.

Acik onam yada gergek onam : Tib-
bi iliskide haklar yaratan onam “agik
onam” (Express-explicit consent) olmak-
tadir. Agik onam goniillii ve aydinlatilmis
onam demektir. Bu durumda hasta kendi-
sine verilen bilgileri anlanus ve goniillii-
likkle onam formunu imzalamis dolayisty-
la saglik c¢alisanlar1 tizerinde haklar
yaratilmigtir. Anlamaya dayanmayan bir
onam gegerli onam olarak kabul edilme-
mektedir. Gegerli bir onammn varligindan
s0z edebilmek i¢in asagidaki sorular ce-
vaplandirilmis olmalidir;

e Hastaya anlasilir bir bilgilendirme

formu verildi mi?

e Muayene yada tedavinin yapist
aciklandi m1?
e Herhangi bir alternatif tedavinin

varligindan s6z edildi mi?

e Onemli tehlikelerle ilgili

diisiincelerden soz edildi mi?

e Tibbi yan etkilerin yasam igin

getirecegi sonuglardan soz edildi mi?
o Hastaya sebepleriyle birlikte tedavi

onerildi mi ?'

Sozlti yada yazili olarak elde edilebilen
gercek onam, 6zellikle cerrahi islemler igin,
onemli yan etki yada tehlike oldugu du-
rumlarda elde edilmeli ve mutlak hastanin
dosyasina konmalidir.

Sinirli durumlarda diger onam gesitle-
ri de gecerli olmakla birlikte, tibbi sugla-
ma davalarina kars: olan ¢ekinceler yazili
onam formalitelerini dogurmustur.’ Yine

de bu imzali formlar bile klinisyenler ta-
rafindan aydinlatilmis onam alindigina ve-
ya hasta tarafindan verildigine dair yasal
bir kanit sayilmazlar.’ Ornegin, eger hasta
tedavinin herhangi bir agisindan yanlis bil-
gilendirildigini iddia ederse, hastanin ver-
digi onam imzas1 kanuni bir kanit olarak
kabul edilmeyecektir. Gergekte dishekim-
liginde yasal olarak gegerli onamlarin ¢ogu
sozlii olarak hastadan elde edilmektedir ve
sartlara uygun olarak alimdiginda en az ya-
zil1 olan kadar gegerlidir. Ciinkii tedavi
planlar siireg icinde degisebilir ve siirekli
yazili onamu yenilemek anlamsiz bir eylem
olacaktir. Fakat sozlii onamda da prob-
lemler vardir. Ornegin, hasta gergekten
unuttugu icin yada ¢ikar elde etmek igin
hekimin kendisine yeterli agiklamay1 yap-
madigim iddia edebilir. Bu nedenle dishe-
kimlerine tedavi planlamasinin sonunda
anlagmaya varilan genel hatlar ve bunla-
rin anlagildigi konusunda imza almmasi
onerilmektedir.>*

Dishekimliginde yazili olarak hastanin
onaminin alindigini taahhiit eden zorun-
lu bir form yoktur. Fakat genel anesteziye
ve operasyona alinmada hastane protoko-

* Dishekimi, Kocaeli Unv. Tip Fakultesi Tip tarihi ve Etik Anabilim Dali

lii iginde bu tiir zorunlu formlar vardir.
Ancak dishekimligindeki ¢ok farkh durum
ve hastaya gore tiim durumlarin sinirlari-
i ¢izebilecek bir onam formu olusturmak
miimkiin degildir. Amerikan Dishekimle-
ri Birligi hukuk danigma biriminin sefi
olan Dr. Sfikas’a gore hastaya yazili bir
onam formu sunmanin yani sira sozli
aciklama yapilmalidir. Ciinkii yazili for-
mun hasta tarafindan imzalanmas: hasta-
nin aydinlatilmis bir segim yaptigini ifade
etmez. Gergek bir gegerli onamin elde edil-
mesi Ozellikle dishekimligi gibi yapisi gere-
gi miidahalelerin; gerekli, tedavi edici, acil
ve istege bagl olarak bir gok farkli katego-
riye sokulabilecegi bir uygulama alaninda
daha da 6nem kazanmaktadir.’

Genel/ Ortiilii Oncm; Genellikle, has-
talar hastaneye kabul edildikleri zaman,
kendilerine yapilacak tiim islemlere karst
bir izin formu imzalatilmaktadir. Bu ona-
mu pek ¢ok hastane yetkilisi ve doktor agik
onam olarak kabul etmektedir. Bu her se-
yi kapsayan onam (blanket consent) form-
lar1 yasal agidan gegerli onam belgesi ola-
rak kabul edilmemektedir. Etik acidan ise,




genel onamin hastanin haklarmni devret-
mede istekli olup olmadigim belirleyeme-
digi i¢in gegerli onam olarak kabul edile-
memekte, hatta acil merkezlerde genel
onamin stklikla kullanilmasi yanhs bulun-
maktadur.'

Dishekimliginde aydmnlatilmis onamin
yazih yada sozlii olmasi gerektigi konusun-
daki odaklanma, gercekte bir gok aydimla-
tilmis onamin moral igerigini yansitma-
maktadir. Hangi derecede bilgilendirme
yapildigina bakmaksizin onam, hastanin
koltuktaki fiziksel varlig1 ve tedaviye de-
vam eden kabuliiyle ima edilir. Pratik ola-
rak tiim dishekimligi dokunuslarinin agik
onam gerektirdigini ileri siirmek gergek
dis1 olacaktir. Bir ¢ok dishekimligi tedavi-
sinin ozellikle istege bagh oldugu ortaya
konmaktadir. Ger¢ekten de bir ¢ok hasta-
nin tedavisi sirasinda bilingli olmasi ve eger
isterlerse bunu durdurabilme kapasitesin-
de olmalari, bireysel otonominin bir ifa-
desi olarak dishekimliginde ima edilen
onamin giivenilirligini desteklemektedir.
Yine de agik onama kargi ima edilen ona-
muin uygunlugu arasindaki sinirt ¢izmek
kolay degildir. Ozellikle tedavi devam
ederken plandaki kiigiik sapmalarin yasan-
dig1 durumlardaki ahlaki bakis agilari ol-
dukga ilgingtir. Bu sapmalar; dislerin iyi
arastirilmasi, bazi tedavilerdeki beklenme-
yen basarisizliklar yada hastanin uyumsuz-

durumlarda kabul edilmelidir. Gegerlidir
ve sahitlerle hasta kaydina dokiimii yapila-
rak tespit edilmelidir.

Sozsiiz hal ile ima edilen Onam (Tacit
Consent): Hastanin yapilan 6neriye her-
hangi bir sekilde karsilik vermedigi , tepki-
siz kaldig1 durumlarda dolayl olarak ifade
edilen onamdan soz edilebilmektedir. Ger-
¢ekte makul bir kisinin kendisine uygun
gelmeyen bir isleme kars: ¢ikacag: yerde,
sessiz kaldig1 i¢in hastanmn onam verdigi
imasimin ¢ikartilmasidir.
Kastedilen-ima edilen onam (imp-
lied consent): Zimni riza olarak da ifa-
de edilebilen kastedilen onam, sessiz kal-
mayla ima edilen onamin aksine hastanin
hareketlerinden ¢ikarilan onamdir. Orne-
gin; hastanmn kendini kaybetmeden 6nce
“kurtar beni doktor” gibi ifadelerle yardim
rica ettigi durumlar gibi. ..

Tim bu durumlarda kastedilen onamin
haklar yaratmastyla ilgili tartismalar olma-
sina karsilik acil durumlar i¢in boyle bir
tartisma yoktur."”” Mohamed Tahir ve
ark.’a gore, dishekimligi ve hasta arasin-
daki onamlarin ¢ogu zaten bu ¢esit onam-
dir. Ima edilen onam, acik onam olmasa
bile hastanin hareketlerinden hakli ¢ika-
rimlar yapilarak almir. Hastanin rutin dis-
hekimligi tedavisini talep edip onayladig
durumlardir. Orn; hastanin muayene igin
agzmi agmasi ve islemin bitirilmesine izin

de olmas: gerekir. Ayrica gocugun yarari-
na diistintiyor olmalar1 gereklidir, hekim
boyle olmadigina inandiginda mahkeme-
ye bag vurabilir. Cocuklarla ilgili kararlar
alinirken gocugun da karar islemine kati-
lim1 temin edilmeye ¢alisilir. Vekil onam
kapsaminda siklikla ikilemler yasanan du-
rum 16 yas ve altinda olan geng yetiskinle-
rin ebeveynlerinin kararina katilmadigm-
da, kendi hakkinda karar verme hakkini
kullanmalarina izin verilip verilmemesiy-
le ilgilidir. Yas1 16'nin altinda olan geng
yetiskinlerin gegerli bir onam verebilmesi
i¢in 6ne siiriilen en temel 6lgiit anlama ka-
pasitesi olmaktadir 1.

Onam Formlan

Birey olan hasta tarafindan tibbi miidaha-
leye ozerk yetkilendirme saglayan onam,
haklar yaratan tek dayanak olmaktadir. Bu
nedenle hasta olan bireyin haklarim kul-
lanmasina olanak saglandigmin ve hakla-
rinin korundugunun belgelenmesi 6nem-
lidir. Bu baglamda her hastane yada saghk
kurumu yasalarin 6n gordiigi sekilde bir
onam formuna sahip bulunmaktadir. An-
cak onam formu sadece yasal gereklilik de-
gildir. Hastanin tedavi kararina katilmasi-
n1 saglayan bir ara¢ olarak kabul edilmesi
nedeniyle bir ¢ok durum i¢in ahlak ve etik
agidan da hastanin yazili onanu gerekli bu-
lunmaktadur.

Dishekimlerine li¢ temel bilesenden olusan onam prosedtriint islemlerine da-

hil etmeleri dnerilmektedir. Bu bilesenler hastayla sézlt tartigma, yazili onam

formlarinin kullanimi ve hasta kayitlarinda dékiimdiir.

lugu sonucu olabilir. Bu durumlarda ge-
nel olarak tiim tedavi planinin yeniden
tartisilmasina gerek yoktur. Fakat baglan-
gictaki anlasmadan dolayr hastanin gele-
cekteki degisikliklere gore doktorun uy-
gun buldugu tim tedavi planlarim
onayladigini ima etmesini diisiinmek de
yanlistir. En emin hareket sekli; ima edi-
len onamu basta tartigilmus tedavi planimin
takip edildigi yaklasimlarla iliskilendirmek,
farkli bir tedavi plani 6n goriiliirse bunu
yeniden tartisarak hastanimn s6zlii onami-
nin alindiginin kaydedilmesidir.”
Mohamed Tahir ve ark.’a gore de dis-
hekimligindeki onamlarm ¢ogu ima edi-
len onamdir. Rutinin disinda olan ve ma-
teryal riski tagtyan herhangi bir tedavi i¢in
acik onam elde edilmelidir. A¢ik onam
sozlii yada yazili olabilir. Ama sozlii onam
rutindeki daha ¢ok dolgu, profilaksi gibi

vermesi... Fakat yine de bu gesit onam
dishekimine yasal koruma saglamaz. Mo-
hamed Tahir ve King’in belirttigine gore,
Ingiltere’de de agtk onamdan ¢ok ima edi-
len onam dishekimligi uygulamalarinda
yaygin olarak uygulanmaktadir.

Farz edilen- mefruz onam (presumed
consent): Bu onam da ima edilen onam-
la yakin iligkilidir. Hasta ne yapilacagin
bilseydi mutlaka onam verirdi anlayisiyla
hastaya miidahale edildiginde varsayilir.
Vekil onam: 18 yasin altindaki kiigiikle-
rin ebeveynlerinden elde edilen onamdan
farkl olarak, cogunlukla yakin akrabanin
hasta icin gecerli onam verebildigi durum-
dur. Vekilin yeterli kapasitede olmas: gere-
kir.

Ebeveyn onami: Anne, babanin ¢ocu-
gunun tedavisi i¢cin aydinlatilmis se¢im
yapmasidir. Ebeveynlerin yeterli kapasite-

Onamun gegerli olabilmesi i¢in uygun
onam siirecinin baslatilmasi ve siirdiiriil-
mesi onemlidir. Bu nedenle onam siireci-
nin iki ana 6gesinin yerine getirilmesi ge-
rekmektedir. Ilki , sozlii agiklamadir.
Ikincisi ise yazili onam kismidir. Bunun
gecerli olabilmesi i¢in iki kogulun yerine
getirilmesi gerekir. ki hastanin aydinla-
tilmus karar verebilmesini temin edecek
tiim bilginin forma yazilmasi ve ikincisi de
anlagilabilirliginin temin edilmesidir.
Formdaki bilgiler meslek disindan birinin
anlayabilecegi sekilde yazilmalidir. Form
gerekli agiklamalari icermeli ve 6zel agikla-
malarin yapilmast i¢in bosluklar icermeli-
dir. Ayrica aydinlatilmis onam formlari
anamnez formlar1 yada ticari kontratlar gi-
bi diisiiniilmemeli, aydinlatilmis onamin
tarifi igindeki 6geleri hayata gegirici nitelik-
te olmalidur."”
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En 6nemlisi de hastaya okuma zamani
verilmelidir.Yazih formlarin hastaya veril-
mesi, onlara okumak ve kavramak icin faz-
ladan zaman verilmesini temin edecektir.
Bununla birlikte Dubé-Baril'in de belirtti-
gi gibi onam, hekim ile
hasta arasinda bir diya-
logu ifade eder. Yoksa
bir form tistiine hasta-
nin imzasim alinmasi
hekimin hastay1 yete-
rince bilgilendirmesi
odeviyle yer degistir-
mez. Verheggen
(1996)’in belirttigi gibi
tamamlanmig onam
formu tecriibeli bir kli-
nik¢inin hasta ile iliski
kurmaya gayret goster-
digini ifade eder, fakat
bunun varliginin etik
yada yasal sorumluluk-
larin yerine getirildigi-
ni garantilemesi gerek-
mez® Diger onemli nokta ise form
tizerindeki imza yerinde sadece hastanin
degil hekimin de imzasinin alinmasi igin

SézIli ya da yazili
olarak elde edilen
gercek onam,
Ozellikle cerrahi
islemler icgin,
énemli yan etki

ya da tehlike
oldugu durumlarda
elde edilmeli ve i3

mutlaka hastanin
dosyasina
konmalidir.

yer olmasidir. Ciinkii aydinlatilmis onam
stireci iki tarafin beraber alinmig kararlari-
dur. Sorumlulugun karsilikli paylasildigint
gostermesi agisindan bu dnemlidir. Bazen
onam formu yerine, hastanin dosyasina el-
le yazilan gozlem notla-
rina giivenilmekte ve
bu notlarn hasta ile ko-
nusma yapildiginin bir
kanit1 oldugu ileri sii-
riilmektedir. Ancak bu
gozlem notlarinin etik
ve vasal gecerliligi bu-
lunmasina karsin or-
taklasa imzalanmig bir
form kadar gegerli ol-
madig1 unutulmamali-
Dishekimlerine
kompleks dishekimligi
tedavileri konusunda
ii¢ temel bilesenden
olusan onam prosedii-
riini iglemlerine dahil
etmelerini onerilmekte-
dir. Bu bilesenler; hastayla sozlii tartigma,

yazilt onam formlarinmin kullanimi ve has-
ta kayitlarinda dokiimdiir.’ <
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AIDS

Ulusal AIDS Komisyonu

Turkiye'de HIV /AIDS ve cinsel yolla bulasan diger enfeksiyonlarn kontroli ve yayilimini
onlemek amaciyla kurulan Ulusal AIDS Komisyonunda Turk Dishekimleri Birligi de yer
aliyor. Sekiz yidir Komisyonun calismalarina TDB adina katilan Dishekimi Zerrin Isik
Tufekci'den Komisyon calismalar hakkinda bilgi aldik.

Ulusal AIDS Komisyonu'nun amag-
lanndan biraz bahseder misiniz?
Ulusal AIDS Komisyonu (UAK), Tiirki-
ye’de HIV/AIDS ve cinsel yolla bulasan di-
ger enfeksiyonlarin kontrolil ve yayillimini
onlemek amaciyla, ulusal politikalarin be-
lirlenmesi, bu dogrultuda ulusal eylem pla-
ninin hazirlanmasma yonelik tavsiye ka-
rarlar1 almak, sektorler arasi igbirligini ve
koordinasyonu saglamak i¢in kuruld u.

Komisyonun tarihgesi hakkinda bi-
raz bilgi verebilir misiniz; ne zaman
ve nasll kuruldu?

1996 yilinda Tirkiye Aile Planlamasi Der-
negi tarafindan bir¢ok kurum ve kurulu-
sun temsil edildigi ve taslak aksiyon plan
ile ulusal komisyon kurulmasi ¢aligmalari-
n1 yiriitmek amaciyla “AIDS: Ust Diizey
Politika ve Karar Organlan Projesi” biin-
yesinde bir “Calisma Grubu” kuruldu. Ca-
lisma Grubu toplantilar sirasinda “Ulusal
AIDS Komisyonu” kurulmasmna ve yapti-
rim giici olmasina iligkin tartismalar ya-
puld1 ve Baskanliga bagl bir yapi olusturul-
mast gorlisti ortaya ¢ikt1. Ancak daha son-
ra Bagbakanlik bir 6neride bulundu. Bu
oneri;

HIV/AIDS’in 6nleme ¢alismalari i¢in bir
mevzuat olusturma siirecini beklemenin
gicliigii ve zaman almasi nedeniyle bir an
once cahigmalart hizlandirmak ve uusal
politikalar1 belirlemek i¢in Bagbakanligin
koordinasyon ve izleme, Saghk Bakanli-
grnin Baskanligi ve Tirkiye Aile Planla-
mas1 Dernegi'nin sekreteryayr yiiriitecegi
bir “Ulusal AIDS Komisyonu” olusturul-
mast’yd1

Bu oneri Calisma Grubu tyesi bakanlik,
kurum ve kuruluglarca olumlu karsiland1
ve mevcut Calisma Grubu’nun genisletile-
rek Ulusal AIDS Komisyonu’na dénstii-
rilmesi benimsend i.

Tirkiye Aile Planlamasi Dernegi ve Saglik
Bakanhigr'nin ilgili birimiyle komisyonun
kurulus ve tammu taslagi olusturuldu; bu
taslak Saglik Bakanhgmin gorislerine su-
nuldu. Saglik Bakanligi Hukuk Musavirli-

ginin gorisi alindiktan sonra 7 Haziran
1996 tarihinde Saglik Bakanr'nin onayryla
Ulusal AIDS Komisyonu kuruldu.

Ulusal AIDS Komisyonu'nun koordi-
nasyonunu kim saghyor?
Basbakanlik sagliyor ve Komisyon Baskan-
ligin: da Saglik Bakanhg yuriitiyor.

Komisyon tyeleri kimler tarafindan
belirleniyor?

Basbakanlik, Adalet Bakanhgi, Milli Sa-
vunma Bakanlig, I¢isleri Bakanlig1, Maliye
Bakanligi, Milli Egitim Bakanligi, Saghk
Bakanligi, Calisma ve Sosyal Giivenlik Ba-
kanlig, Sanayi ve Ticaret Bakanhg, Kiiltiir
ve Turizm Bakanligy, Yitksek Ogretim Ku-
rulu, Diyanet Isleri Bagkanhigi, TBMM
Hukuk Miisavirligi, TBMM Niifus ve Kal-
kinma Grubu, Devlet Planlama Teskilati,
Kadinin Statiisii ve Sorunlart Genel M-
dirltigi, Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esir-
geme Kurumu Genel Midiirltigi, Aile ve
Sosyal Arastirmalar Genel Miudirligi,
Genglik ve Spor Genel Miudiirlugi, Tirki-
ye Radyo Televizyon Kurumu Genel Mii-
dirltigi, Sosyal Sigortalar Kurumu Genel
Midirlaga, HATAM, Tirk Tabipleri Bir-

ligi, Tirk Dishekimleri Birligi, Ttrk Ecza-
clar Birligi, Ttrkiye Esnaf ve Sanatkérlar
Federasyonu, Tirkiye Kizilay Dernegi,
Tirkiye 3. Sektor Vakfi, Tirkiye Aile Plan-
lamas1 Dernegi, AIDS Savasim Dernegi,
AIDS ile Miicadele Dernegi, Insan Kayna-
g1 Gelistirme Vakfi, Tiirkiye Gazeteciler
Cemiyeti temsilcileri komisyona katiliyor.
Komisyonun sekreteryas: Tirkiye Aile
Planlamas1 Dernegi tarafindan yiiritdli-
yor.

Bize komisyon toplantilarindan ki-
saca bahseder misiniz?
Ulusal AIDS Komisyonu’nun ilk toplanti-
s1, 33 ulusal kurum / kurulusun temsilcile-
rinin, Diinya Saglik Orgiitii ve Avrupa Bir-
ligi temsilcilerinin katilimiyla 13 Haziran
1996’da yapildy, ulusal hedef ve stratejiler
de 31 Temmuz 1996’da yapilan ikinci top-
lantida belirlendi.
Belirlenen ulusal hedef ve stratejiler uya-
rinca, Ulusal Eylem Plam taslaginin hazir-
lanmas: i¢in Komisyonun, dort ¢alisma
grubuna ayrilmasi kararlastirild 1.
Bunlar;
o Savunuculuk, farkindalik yaratma ve
halkin egitimi,
o Teshis, tedavi ve sosyal destek,
o Bilimsel ¢alismalar,
e Yasalarm hazirlanmast.
Calisma gruplar1 Ulusal Eylem Planr’nin
ayrintilarini olusturacak ncelikli faaliyet-
lerin saptanmasiyla gérevlendirildi ve ¢a-
lisma gruplarindan ayrica; her faaliyet icin
bir sorumlu kurulusu, isbirligi yapilacak
kuruluslari, o faaliyet i¢in finansman kay-
nagmni vb. belirlemeleri de istend i.
Ulusal AIDS Komisyonu’nun tigiincii top-
lantis1 28 Subat 1997’de yapildi. Bu toplan-
tida Ulusal Eylem Planrmin taslag tashih
edildi ve benimsendi Komisyonun dor-
diincti toplantis1 14 Agustos 1997°de 22
ulusal kurum / kurulusun ve BM
HIV/AIDS “Tematik Grubu” temsilcisinin
katilimiyla gergeklestirildi. Toplantida
Ulusal Eylem Planrnin uygulamaya kon-
masi miizakere edildi; Bagbakanlik temsil-
cisi, Tirkiye agisindan HIV/AIDS’in 6ne-



mine dikkat cekerek, geregince uygulan-
mast i¢in bir sirkiiler yayinlanmasimi teklif
etti

Ulusal Eylem Planrnin uygulanmasmin
gozlenmesi i¢in Saglik Bakanhg: ile goniil-
lii ve uzman kuruluglarm katihmiyla bir {z-
leme Komitesi kuruldu. Aymi toplantida,
bilimsel ¢aligma grubunun teklif ettigi, hiz-
I1 test kitleri i¢in ruhsat verilmesi ve pazar-
lanmasinin sinirlanmasina iliskin éneri ka-
bul edildi.

Ulusal AIDS Komisyonu’nun 15 Mayis
2002 tarihine kadar 6nemli sayilan etkin-
liklerinden biri “Cok Sektorli Ulusal
HIV/AIDS Eylem Plani Hazirlik Toplanti-
s1”ydu 5. Tiirkiye AIDS Kongresi'nden he-
men once 9 Kasim 2001°de yapilan toplan-
trya Saglik Bakanlhigi Temel Saglik Hizmet-
leri Genel Miidiir Yardimcisi bagkanlik et-
ti.

Toplantinin amaci, katihmcilarin prob-
lemli konularla ilgili g6zlemlerini ve sagla-
diklar1 hizmetlere iliskin karsilanmamuis
gereksinimleri tartismak ve Ulusal
HIV/AIDS Eylem Planrnin gtncellestiril-
mesi ve uygulanmasyla ilgili olarak Ulusal
AIDS Komisyonu’na bir ¢alisma dokiima-
n1 hazirlamak olarak belirlenmisti.

Ulusal AIDS Komisyonu’nun 9. toplantsi,
gesitli tiye kurum ve kuruluslardan ve BM
HIV/AIDS Tematik Grubu'ndan gelen,
toplam 24 temsilcinin katilimiyla 15 Mays
2002°de gergeklestirildi. Faaliyetleri ko-
ritklemek amaciyla Komisyonun en 6nem-
li 8 iiyesinden olusan bir ¢ekirdek ¢alisma
grubu tesis edildi Ulusal AIDS Komisyonu
yilda iki kez toplanma konusunda karar al-
di ve siirekli gozlemci olarak, BM Daimi
Koordinat6ri’'nitin Ulusal AIDS Komisyo-
nu'nda temsil edilmesi resmen kabul edil-
di

Komisyon ayni zamanda 2003-2005 yilla-
rina iliskin Ulusal Eylem Planrnin hazir-
lanmasma yonelik bir atolye ¢alismasimin
yapilmasina da karar verdi ve atolye calis-
mas1 Ocak 2003 tarihinde Ulusal AIDS Ko-
misyonu tyelerinin katilimi ile gerceklesti-
rildi. Bu ¢alismaya Tiirk Dishekimleri Bir-
ligi olarak biz de katildik.

Saglik Bakanligi, Ulusal Stratejik Eylem
Plan:i cergevesinde temel aktivitelerin fi-
nansman i¢in AIDS, Tiiberkiiloz ve Sitma
ile Miicadele i¢in kurulmus bulunan Kiire-
sel Fon’a bir 6neri hazirlamak tizere calis-
ma baslatti. BM HIV/AIDS Tema Gru-
bu’nun da katkilariyla bu ¢aligmalar sonug
verdi ve Tiirkiye, Kiiresel Fon’dan 3 mil-
yon 891 bin dolar tutarinda kaynak aktari-
mini gergeklestirdi.

Ulusal AIDS Komisyonu’nun faaliyetlerin-
den ayr1 olarak Saglik Bakanligi, tiniversi-
telerin ve Sivil Toplum Kuruluglar’nin is-
birligiyle, KAB [Bilgi, Tutum, Davranis]
alan ¢alismalan yiiriittd. Saghk Bakanlig:
ayrica, halk sagligi hizmetleri i¢inde bir da-
nismanlik hizmeti tesis etti ve bunun yani-
sira, il saglik personeli i¢in AIDS ve cinsel
yolla bulasan hastaliklarin yonetimi egiti-
mini yurittii. Sigortali olmayan hastalara
yesil kart verilerek yoksul insanlarin tibbi
tedavilerinin tcretsiz yapilmasi sagland 1.

Ote yandan ulusal Sivil Toplum Kurulus-
lar1 ve Tirkiye’de ¢alisan uluslararas: ku-
ruluslar da, ilgili kamu kurumlarmi gerek-
li adimlar atmalari igin harekete gecirerek,
epidemiye ulusal ¢apta miidahalenin bo-
yutunu genisletmeyi hedefleyen faaliyetle-
rin itici gici oldular. Dolayisiyla,

HIV/AIDS’e kars1 miicadeleyle ilgili faali-

yetlerin biyik bir ¢ogunlugu, bu alanda
calisan Sivil Toplum Kuruluglar1 (6rnegin
Tirkiye Aile Planlamasi Dernegi, AIDS Sa-
vasim Dernekleri, Insan Kaynagim Gelis-
tirme Vakfi) ve uluslararas1 kuruluslarca
(6rnegin Birlesmis Milletler ve Avrupa Bir-
ligi) baslatild1 ve miigtereken gerceklestiril-
di.

Ulusal AIDS Komisyonu son donemde,
ulusal stratejik planlamanm ardindan
2007-2011 Ulusal Eylem Plani kapsamimnda

caligiyor.

Tiirk Dishekimleri Birligi olarak biz
bu komisyonda neler yaptik?

Her seyden 6nce komisyonun tiim toplan-
tilarina katildik ve ¢alismalarda goris bil-
dirdik. Ayrica dergilerimizde ve kongre-
mizde AIDS ile ilgili konularda meslektas-
larimiza bilgi giincellemeleri yaptik. <

AIDS’le miicadelede ilerleme saglan-
masl toplumda yaratilacak duyarlihik ve
bilince dayaniyor. NewYork’ta 1siklarla
olugturulan AIDS’le miicadelenin simge-
si olan kurdele ya da gizli tehlikelere
kars1 uyaran yandaki afis gibi
¢aligmalar gelismis llkelerde bu
duyarhiligi artirma ¢abasinin trinleri.



Nese Inceoglu Dursun*

Dinya Edebiyatinda Dishekimligi

Dergilerimizde bu konuya daha dnceki sayilarmmizda da yer vermistik. Bu sayimizdon itibaren elimizdeki kaynaklor-
dam sizlere edebiyattaki dishekimlidi ile ilgili yozlam sunmaya calisacadz. Sizlerin de buldugunuz yeni kaynaoklar bi-
ze iletmenizle calismamizin daha da zenginlesecedini disunuyoruz.

Hepimiz romanlarda, sinemada, karikattrde hatta kimi kez haberlerde meslegimize ait tommlomalcrla karsilasiyo-
ruz . Bunlar bazen crtik bizce neredeyse hichir espri icermeyen yomlis dis cekmek |, basa baglonom bir bag ve sis bir
yuzle dolasmak, raki icerek agny: kesmeye calismak gibi sikca duydugumuz yaklasimlor olabiliyor. Amerikom film-
lerinde bir kulube Uye, diizenli tenis oynayom son derece tertipli fozla yakisikl olmayom, hastalar veya yoardimeilor
ile kucuk kacamaklar ile kendince bir yol tutturom tiplemelere ya da “bugun dishekimi ile rondevun var, unutma”
diyaloglorina sikca rastlamissinizdir. Son dénemlerde bizim dizilerimizde de dishekimi tiplemeleri ile karsilasmaya
basladik. Buttin bunlan ilgi ¢ekici bulmusumdur. Meslege genel yaklasimi veren kucuk ipucloridir bunlar.

fik olorak Anartoli Ribakovun Arbcrt Cocuklom adh eseri ile bashiyorum. Bu eserle baslomormin nedeni dishekimi ile Sta-
lin arasmda gegen diyaloglar: ve hekimin mesledini icrasi sirasindaki tutumunu o gintn kosullem da géz énune ali-
nirsa son derece ilgi ¢ekici bulmomdir. Benim amacim burada belgesel nitelikteki bu romami politik veya edebi yon-
den incelemek dedil. Romon hakkinda verecegim tim bilgiler sizin yascmem Ulke, tarih ve kosullan gdz dnunde

bulundurarak mesledimizin o dénemi hakkinda daha somut bir yaklasimda bulunabilmeniz igin...

ARBAT GOCUKLARI (BOLUM 10)

Disi agrimaya basladi. Uzun stiredir sallani-
yordu ama protezin altinda saglam gibi duru-
yordu. Diin aksam protezi ¢ikarinca siziy1 iyi-
ce duyumsadh. Stalin protezi yeniden takti, dis
yerine oturdu ama diliyle dokununca dis oy-
nadi ve sanki disin etleri iyice agriyormus gibi
geldi.

Stalin protezi ¢ikarmadan yatti ve sakin bir
gece gecirdi. Sabahleyin, protezi dikkatlice ¢1-
kards, 6nce diliyle sonra parmagiyla dokun-
du. Dis sallantyordu, diliyle sokmek istedi. Ol-
mayinca, Moskova’dan dis doktorunun
¢agrilmasini emretti. Aksama dogru doktor
Lipman ve protezcinin ugakla geldiklerini, ti¢
nolu yazliga yerlestirildiklerini soylediler.

- Yerlesir yerlesmez gelsinler! diye emretti.

Yarim saat sonra doktor geldi. Kirk yasin
altinda yakisikli, sevecen bir yahudi. Stalin’i
daha 6nce de tedavi etmisti. Stalin ondan
memnundu, hatta birinde “Elleriniz $api-
ro’nun ellerinden daha hafif” demisti.

Sapiro, Lipman’dan 6nceki doktordu. O da
iyi bir uzmandr. Ne ki Stalin, sorular soran, isi
deseleyen, bir siirii ilag veren hicbirsey acikla-
mayan, hastaligini séylemeyen recetelerinin
ne ise yaradigini anlatmayan, kendini fazlasty-
la 6nemseyen ve isini bir bilmeceye doniistii-
ren doktorlar1 sevmezdi. Kisa boylu, suskun
Sapiro’nun bu 6zellikleri hos degildi.

Lipman, $apiro’nun tersine ne yaptigini an-
latir, Stalin’in disleri, protezin durumu hak-
kinda bilgi verirdi. Stalin’in disini ¢ektiginde
Sapiro gibi yapmaz Stalin’e gosterir, dis kokii-
niin ne hale geldigini anlatir ve onu niye mut-

laka ¢ekmek gerektigini agiklardi. Sakin ve iyi
biriydi.

Stalin onun hakkinda giilerek soyle diyordu:
“Hem disi ¢ekiyor, hem de kafa tutuyor.”

Lipman’in kendisinden kortugunu gorii-
yordu. Bunda sasilacak bir sey yoktu, ¢inki
herkes ondan korkuyordu. Ama doktorun eli
korkudan titrerse istenmeyen bir sey yapabilir-
di. Bu yiizden Lipman’a hosgoriiyle davra-
niyordu. Bu giin de her zaman ki gibi sordu:

- Evdekiler nasil? fyi mi?

Oysa Lipman’in ailesi hakkinda tek sey bil-
miyordu.

- Cok iyi, Jozef Vissarionovig, sagolun.

Lipman, neredeyse bir valiz bityiikliigiinde-
ki ¢antasint acty, aletlerini ve koltuga yerlesti-
rilen kiigtik arkahg ¢ikardi. Basim koyacagi
arkalig1 6nceden yerlestirmesi de Stali’in hosu-
na gidiyordu. $apiro ise bunu Stalin oturduk-
tan sonra yapardi. Oysa Stalin oturduktan
sonra arkasinda ugrastlmasini hi¢ sevmezdi.

Arkalig: yerlestiren ve iyi tutup tutmadigimn:
kontrol eden Lipman, Stalin’i oturmaya davet
etti. Stalin oturdu. Lipman boynuna pegete
bagladi, nazik bir hareketle bagini arkahiga da-
yadr.

- Rahat m1?

- Iyi.

- Sikayetiniz nedir?

- Disim sallaniyor, ozellikle de protezi ¢ika-
rinca.

- $imdi bakariz. — Lipman bir bardak su
uzattl. — Agzinizi alkalayin, latfen... Gizel...
Simdi basimzi geriye yaslaym... Evet, ok gii-
zel...

Lipman dikkatle protezi ¢ikardi. Dise do-
kundu. Parmaklan giizel bir sey kokuyordu.
Ozenli doktor... Masadaki aletlerinden birini

seqti, kiiciik aynay: aldy, yeniden disleri goz-
den gegirdi.

- Bu disi ¢ekmek gerek, dedi. Bagka yolu
yok. Bu dis agridan baska sey vermez size. Pro-
tez de tutmaz. Biisbiitiin kotii olmus.

- Ne kadar zaman alir?

- Iki ti¢ giin kadar. Bir giinde protez yapariz.
Her seyin bes giinde yoluna girecegini diisii-
niiyorum.

- Bes giin dissiz dolasacagim, diye Stalin so-
murttu.

Lipman giiliimseyerek,

- Niye dissiz, dedi. Yalnizca tist az1 disleriniz
olmayacak. Bu protez de gegici olarak kulla-
nilabilir. O zaman yalnizca tek disiniz eksik
kalacak. Ama bu durumda saglam disinize de
zarar verebilirsiniz. Ona daha biiyiik yiik bine-
cek. Niye riske atalim? Birkag giin bekleyemez
misiniz?

- Iyi. Ne zaman cekeceksiniz?

- Ne zaman olursa, isterseniz simdi.

- Ya yarm sabah?

- Yarin sabah da olur.

- Bugiin konuklarim gelecek, onlar1 dissiz
karsilamak dogru olmaz, ne dersiniz?

- Yemek istiyorlarsa en énce kendilerinin
disleri olmast gerek dedi Lipman giiliimseye-
rek.

Stalin kalkti. Lipman aceleyle boynundaki
Ortiiyii ¢ozdi.

- Dinlenin. Yarm sabah kahvaltidan sonra
sizi ¢agirirlar.
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Ertesi gtin kahvaltidan sonra, Stalin dokto-
ru gagirtti.

“Dishekimi, TDBD Yaym Kurulu Uyesi



Lipman ¢antasini agip aletlerini yerlestirdi,
Stalin’i koltuga oturttu ve boynuna 6rtityi
baglad.

- Iyi uyudunuz mu? diye sordu Stalin.

- Mitkemmel. — Lipman enjektorii aldi. —
Daha iyisi olamaz, sessiz, sakin. — Yavasca Sta-
lin’in bagim geriye yatird: ve agzini agmasint ri-
ca etti. — Bagkasini bilmem ama denizin ugul-
tusu bana ¢ok iyi geliyor...

Stalin, dis etinde igneyi hisseder gibi oldu.
Belki de 6yle gelmisti. Ciinkii Lipman’in yii-
ziinden higbir sey okunmuyordu. Hep giiliim-
stiyordu, agzina bakiyordu. Sonra geri gekil-
di, ellerini indirdi ve yine giiliimseyerek,

- Biraz bekleyelim, dedi. Narkoz etkisini
gostersin. Isterseniz agziniz1 kapatin. Konusa-
bilirsiniz. Dolasabilirsiniz ama en iyisi otur-
mak.

Dis etleri duygusuzlasty, agirlasti. Stalin, yer-
li narkozla daha once de dis ¢ektirmisti ama
narkozun ne kadar siirede etkiledigini tam
animsayamryordu.

- Cok mu beklenecek?

- On dakika kadar. Agzinizi agmn bir daha
bakayim.

Agzima yeniden bakti. Dis etlerine metalik
bir aletle dokundu.

- Birazdan uyusur, dayanimn.

Sakin sakin Stalin’e bakiyordu. Igneyi cok
iyl vurmus, acitmamisti. Stalin yoldas mem-
nun olmaliyd.

Stalin de gercekten de isini bilen ve giizel
yapan kisileri degerlendirmesini bilirdi. Bu
doktor herhalde yiizyl yasar. Isinden, duru-
mundan, yasamindan memnun. Kremlin’de
calistyor, Politbiiro tiyelerini iyilestiriyor. Her-
halde iyi de bahsis aliyordur. Onu kiskananlar
da vardur. Zaten her zaman bir kiskanan bulu-
nur. Ama goriinen o ki, bu doktor onlart hig
umursamuyor bile: Diinyadaki biiyiik ¢ogun-
luk boyle.

Kendisi daha gengken, onlarin yiiziinden
savaga baglamusti. Simdi bu insanlar1 kendisi
yonetiyordu, bu insanlar ona tanriya inanir
gibi inantyorlardi. Tanriya inanmak ancak ko-
rii koriine olur. Bu insanlar ona baba diyorlar-
d. Insanlar yalnizca giiglii, sert ve giivenilir
baba eline saygi duyuyorlardi. Cevresinde boy-
le insanlar da gerekliydi. Yalmzca kurt kopek-
leri degil, yalnizca yardimcilar1 degil, onu se-
ven, ona bagl, sade, sessiz insanlar da
olmaliyd: gevresinde.

Lipman, Stalin’in karsisinda oturuyor, sa-
atine bakip duruyor ve giiliimsiiyordu. Ara si-
ra ondan agzini agmasini istiyor, bazi aletlerle
dis etlerine dokunuyordu. Béyle dokunmala-
rindan birinden sonra Stalin’e pensin ucunda
duran disini gosterdi.

- Ne zaman becerdiniz? Hig hissetmedim
bile.

- Narkozla ¢ektim de ondan. Zaten dis igre-
ti duruyordu, hani nasil derler, parmakla bile
¢ekilebilirdi.

- Niye 6yle ¢ekmediniz?

- O zaman hissederdiniz.

Stalin oniindeki legene kanl tiikiiragiini
tiikiirdii, agzini calkalads, yeniden tiikiirdi.

Lipman temiz pegete uzatti, Stalin dudakla-
rini sildi.

- Iki saat bir ey yememinizi rica ediyorum.
Bugiin de sicak yemek tamamen yasak.

Lipman masadaki protezi alds, elinde evirdi
cevirdi.

- Giizel protez, iyi yapilmis. Malzeme de
miikemmel. Altin, platin ve palladyum alasi-
mu. $imdi bu isinize yaramaz. Yenisini yapaca-
g1z. Ama Jozef Vissarionovig, en iyisi normal
protez yapmak.

-

~

ANATOLI RIBAKOV

14 Ocak 1911 de Cernigov
kentinde dogdu. 1928'de or-
taokulu bitirdikten sonra
kimya fabrikasinda hamal-
ik ve soférltik yoph.1934'de-
Moskova Ulasim Enstitisint
bitirdi. 1941’e kadar muhen-
dis olarak ¢ahstl. 1941°de or-
duya katildi ve degisik cep-
helerde savash, Madalya ve
nisonlar aldi. Savast 4. Mu-
hafiz Avci Kolordusu nakliye
komutani olarak  bitir-
di.1942'de terhis oldu.
1948'de ik 6yktstini yayimm-
ladi. SSCB ve RSFSC devlet
odultinun scathiloi.

Abrat ¢ocuklarn 1933 kast-
mindon 1934Un sonbahaom-
na uzanon suredeki Sovyet-
ler Birliginde vyasanan
olaylamn belgesel bir dille an-
latiyor. Roman, gercek kisi-
leri ve olaylan kapsiyor. Bu
ddénemi elestiren roman
uzun sure kendi Ulkesinde
yaymlanomamis ve ancok
Gorbagov déneminden son-

ra yaymmlanabilmis.

- Normal protez ne demek?

- Jozef Vissarionovig, bakin, metal protez
dislere su iki ¢engelle tutturulur. Biz onlara
klamer deriz. Sizin protezinizde yedi yapay dis
var, bu epeyce agir. Yeni protezinize bir tane
daha ekleyecegiz, daha da agirlasacak. Plastik
protez ise dogrudan damaga dayanur, tutaca-
g1 dis sayis1 da artar.

- Bana ihtiyar protezi yapmak istiyorsunuz.

- Niye ihtiyar? Thtiyarlar yapay ¢ene takarlar,
disleri yoktur, oysa sizin disleriniz var. Tanr1
saklasin, daha uzun siire dayanur.

Birkag yil 6nce az1 dislerini ¢ektiklerinde
protez énermislerdi. Bozulmustu: Sagmal
Takma disli ihtiyar! Thtiyarlarin takma disleri-
ni yatarken ¢ikardiklarmni, bardagn iine koy-
duklarmi gormustii. Petersburg’da gizli evde
Soltz ile otururlarken o da protezini ¢ikarryor-
du. Protezi ilk kez Soltz’da gérmiistii. Soltz
konustugunda, hep heyecanh heyecanh konu-
surdu, protez diiser, diliyle yerlestirmeye ¢ali-
sir ve sozciikleri anlagilmaz bicimde telaffuz
ederdi. Hig de hos degildi.

Ama doktorlar takma protez degil, yapay
dislerini tutacak altin protez dnerdiklerini
aciklamisti. Protezi takmuglar, o da aligmusti,
hi¢ engel olmuyordu. Dissiz oldugu gibi duy-
guya hi¢ kapilmamustr. Tki disini daha cektik-
lerinde simdi Limpan’m 6nerdiklerini soyle-
misler, ama o reddetmisti.

Lipman yeniden ona ihtiyar protezini dne-
riyordu. Lipman uzag gérmeyen biri, ona yal-
nizca bir miisteri gibi bakiyordu. Bu miisteri-
ye milyonlarin baktigini, onun da diisen bir
protezle onlarm 6niine ¢ikamayacagini, agzin-
da yemek varmus gibi konusacagini anlayam-
yordu.

- Altin yapm!

Lipman daha fazla diretmeye cesaret ede-
medi.

- Hay hay! Eger agr1 yaparsa bir tane pira-
midon alin, gerekirse beni ¢agirtin. Yarm na-
sil olduguna bakmama izin verir misiniz?

- Yarin bu saatte sizi cagirirlar.

Lipman ¢ikt1. Stalin aynaya yaklasti, agzini
ac1p dislerini bakti... Hi¢ de hos bir goriintii
degil, topu topu iistte bes dis. Sararmus...
Onemli degil, Jdanov ona béyle de dayanabi-
lir. Kirov da.

Kirov’u diistindigiinde suratini asti. Savasa
katilmak istemiyor, parti yénetimini giiglen-
dirmek istemiyor!

Stalin o giin hi¢ kimseyi kabul etmedi. Nar-
kozun etkisi gegsin! Doktorun soyledigi gibi
iki saat hicbir sey yemedi. Ogle yemeginde so-
guk pancar ¢orbast ve ik kofte getirdiler. Dog-
rusunu yapmuslardi. Neyle ¢igneyecekti. Disin
yeriyle dis eti agrimadi. Piramidon igmek ge-
rekmedi.
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Sabahleyin gelen Lipman agzina bakti.

- Cok iyi gidiyor dedi. Iki giin sonra baslariz.

- Nasil dinleniyor musunuz? Sikiliyor musu-
zun?

- Siz ne diyorsunuz, Jozef Vissarionovig, si-
kilmaya zaman mu var? Karsinizda deniz, plaj...
Caligma masasinda bir yigin kagit, oturdum
yaziyorum.

- Ne yaziyorsunuz?

- Protez hakkinda.

- Bagarilar dilerim.
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Lipman, dis etlerine bakt1 ve Stalin’e her
seyin yolunda gittigini, iki giin sonra prote-
ze gegebilecegini bildirdi.

- Yarin olur mu? diye sordu Stalin.

- Yarin da olur. — Lipman giiliimsedi. —
Ama en iyisi yarindan sonra.

- Nasil isterseniz 6yle yapin. — Stalin’in
surati asildi. — Isiniz ilerliyor mu?

- Kalip ¢ikarinca ise baglayacagz.

- Kitabiniz1 kastediyorum, diye agiklad:

- Oziir dilerim, birden kavrayamadim... |
Sagolun ¢alistyorum.
Stalin kalkt1.

- Iyi giinler.

Stalin, koltugun kenarmna yumrugunu in-
dirdi.

- Size Rusca soylendi: Altin istiyorum.

- Iyi, iyi. Sizin soylediginiz gibi yapariz. Saba-
ha dogru hazir olur.

Stalin, hi¢ konusmadan Lipman’in titreyen
elleriyle aletlerini yerlestirmesini izledi. Kork-
tu, geveze! Ne halk!

Lipman birden aletlerini yerlestirmeyi bi-
rakt1 ve ¢ekingence konustu:

- Jozef Vissarionovig, dis rengini belirlemem
gerek, liitfen bir dakika daha oturur musunuz

Stalin yeniden geriye yasland1 ve agzini ag-
t1. Lipman uzun uzun érnek disleri denedi. Bi-
rincisi, ikincisi, derken tigtinctsii. Kaygil, hat-

Stalin ve Gorki (19300
g ] &

—

- Yanimda getirdigim yapay dislerin hig bi-
rinin rengi sizinkilere uymuyor.

- Uyani niye getirmediniz?

- Elimizdekilerin hepsini getirdim, hatta si-
zin i¢in daha 6nce kullanilan da.

- Bee?

- Dis rengi, 6zellikle sigara igenlerin dis ren-
gi hep degisir. Getirdigim dis renkleri dislerini-
ze uyuyor, ama yine de ufak bir fark var.

- Cok farkediliyor mu?

- Hayir, ama uzman biri farkeder.

- Uzmanlarla ne isim var?

- Isimi kotii yaptigimu birinin séylemesini
istemedim.

Stalin giiliimsedi.

- Kendinizi diisiinmenizden dolay1
ben dissiz dolagtyorum. Daha ne kadar
béyle duracagim?

- Moskova'ya telefon edip gonderme-
lerini istedim. Katalog numarasini belirt-
tim.

Stalin dikkatle Lipman’a bakt1.

- Hani Moskova’dakilerin hepsini ge-
tirmistiniz?

- Bulurlar...

- Nerden?

Lipman gozlerini kaldirmadan fisildadi:

- Berlin’den.

- Berlin’den?!

- Alman katalogundan isaretledim.

Stalin aynaya yaklasti, agzini ag¢ip dislerini baktl... Hi¢ de hog bir gdriinti

degil, topu topu {istte bes dis. Sararmis...

Stalin’i kizdiran doktor degil, Kirov'un dav-
ranustyd. Bir daha ¢atigmamuglardi. Kirov, tas-
laklarin tartigimasinda dikkatli davrantyor, her
seyl konusmadan onayliyordu, ama ilging ol-
mayan ve yaramaz bir isle ugrasmak zorunda
birakalan biri gibi davraniyordu. Bu goriisme-
ler sikic1 olmaya basladi. Stalin Kirov’'u gén-
derebilirdi, ama agik bir anlagmazlik istemi-
yordu. Dayanmaliyds, Stalin de dayaniyordu.
Ama sinirleri iyice gerilmisti. Gortniisteki bu
sakinliginin, sogukkanliliginin ve sessizliginin
neye mal oldugunu yalmzca kendisi biliyordu.
Kendini tutmasa insanlar1 da tutamazdi. Biri-
sine patlasa bile, o, asil kizdig1 kisi olmazd1. Bu
sefer de doktora patladi.

Lipman belirlenen zamanda geldi ve al¢idan
kalip yapmaya basladu. Stalin, bu isi hi¢ sev-
medi. Doktor agzina al¢1 soktugunda algiyla
birlikte geri kalan dislerini de sokiip alacag:
duygusuna kapilirdi. Al parcalarinin agzina
diismesini sevmezdi...

- Her sey iyi gibi, dedi Lipman. Pek kétii ol-
madi. Yalniz Jozef Vissarionovi¢ yine de size
sade protez mi yapsak diyorum?

ta endiseli bir goriiniimii vardy, isi ¢ok uzun
stirdii. Stalin agz1 acik oturmaktan sikildi.

- Daha siirecek mi?

- Simdi, simdi.

Lipman, dis 6rneklerini hala Stalin’in agzina
sokup ¢ikartyordu. Sonunda bir karara varir
gibi oldu.

- Kalkabilirsiniz, Jozef Vissarionovig. Saba-
ha kadar yapmaya ¢alisacagim.

Lipman ¢antasin kapatt.

Stalin, ertesi sabah doktorun gelmesini em-
retti.

- Stalin yoldas, dedi Tovstuha. Heniiz bitire-
medi, yarina hazir olacagini soyledi.

Stalin kopiirdii:

- Buraya ¢agirm!

Birkag dakika sonra Lipman goriindii.

- Bugiin protezi bitirmeye s6z vermistiniz.
Neden soziiniizii tutmadiniz?

- Olmadi, Jozef Vissarionovig.

Stalin, doktora herkesin korktugu en koétii
bakisla bakiyordu.

- Geciktiren sey ne?

Lipman ellerini agt.

- Dogruyu sdyleyin.

- Neden bana hemen s6ylemediniz?

Lipman susuyordu.

- Soylemenizi mi yasakladilar?

Lipman susuyordu.

- Kim yasakladr?

Lipman susuyordu.

- Tovstuha mr?

Lipman belli belirsiz bagin sallad.

- Sunu unutmayn: Stalin yoldasa her sey
SOYLENEBILIR, her sey SOYLENMELIDIR,
Stalin yoldastan higbir seyi gizlemek OLMAZ.
Bir sey daha: Stalin yoldastan HICBIR SEY
GIZLEMEK OLASI DEGILDIR. Stalin yoldas,
er ya da geg gercegi 6grenir.

Protezdeki gecikme kuskusuz hos degildi,
ama sonugta is yoluna girecekti. Ancak dok-
toru yalan soylemeye zorlamalar1 kotiiydii.
Cevresindeki hi¢ kimsenin en kiigiik bir yala-
n1 bile soylemeye hakki yoktu. Kiigiik yalan,
biiytik yalani getirir. Cevresi 1vir zivir seylerde
ona yalan soyliiyorsa, bu gevre giivenilir degil
demektir. Politbiiro tiyesinden as¢iya kadar
herkes, Stalin yoldasa yalnizca gergegin, gerce-
gin soylenecegini bilmelidir.

Doktoru yolladiktan sonra Tovstuha’y ¢a-



gird.

- Niye doktoru, beni kandirmas igin zorla-
diniz?

- Isin 6zii su: Doktor, diin gerekli renkte dis
olmadigimn ve yalnizca Berlin’den bulunabile-
cegini soyledi. Hemen Litvinov’u arayip kata-
log numaralarini verdim. Litvinov’da Hinguk’a
telefon etti...

- Hinguk hala Berlin’de mi ki?

- Evet, Surits bugiin gidiyor.

- Eee... Sonra?

- Daha sonra Litvinov telefon etti, gerekli
seylerin alindigini, bugiin Moskova’da olacag1-
n1 s6yledi. Bu aksam da burada olacagini sa-
nryorum, doktor bu gece hazirlayabilecekleri-
ni soyledi.

- Birak gece uyusunlar. Gece dogru diiriist
yapamazlar. Sorum baska: Niye doktoru beni
aldatmast i¢in zorladiniz?

Hi¢ beklenmedik bir yamit ald::

- Berlin’den istememizi yasaklayacagimizdan
korktum.

Tovstuha onun al¢akgoniilliigiiniinden ¢e-
kinmisti. Zarif bir dalkavukluk! Belki de her
seyi kendisi diisiinmiis, biitiin korkusuna ve
girdigi riske karsin her seyi tistlenmisti. Denen-
mis ve sadik biri. Yine de yalanla kurtulus ol-
maz!

- Her seyi benim haberim olmadan yapti-
niz. Beni oldu bittiyle karg1 karsiya biraktiniz.
Davramsinizi begenmesem bile, artik degistir-
mek olanaksiz. Ama neden doktoru yalan soy-
lemeye zorladimz?

- Size her seyi anlatmasindan ve sizin yasak-
lamanizdan korktum...

Stalin verandada dolasmaya basladi. Bir an
durdu ve bir tablet daha almanin iyi olacagin
diisiindii. Yenukidze’nin bu al¢ak¢a makale-
sinden sonra uykusu iyice bozulmustu. Kirov
umutlarini bosa ¢ikarmus, yazi yazmaktan ka-
¢inmusti. Kirov’'un Sogi’de bulunmasi da sinir
sistemini yatigttrmryordu. Ama ciddi konulari
wir zivirdan ayirmak gerek. Ufak tefek seyler
i¢in kendini kaybetmemeli. Berlin’e 1smarla-
nan disler 6nemsizdi. Tovstuha ictenlikle ko-
nusmustu, hala inandirici. Yine de yalani dog-
madan yok etmek gerek. Sonsuza kadar.

Stalin yeniden 6fkelendi ve nerdeyse yiiz yii-
ze gelecek kadar Tovstuha’ya yaklasti. Tovstu-
ha kizardy, bir adim geri gekildi.

- Cevremde yalanc ve uydurukgularin ol-
masini istemiyorum. Cevremdeki insanlara so-
nuna kadar inanmak zorundayim! Cevremde-
kiler en kiigiik bir yalan: bile séylemez, hatta
bunu akillarindan bile gegiremezler.

Tovstuha, Stalin’in son tiimceyi daha dost-
¢a soyledigini duyumsadi.

- Oziir dilerim, diisiinmeden davrandm.

Ama Tovstuha yanilmusti. Stalin yine zalim
bakistyla baktu.

- En kiigiik yalani sert bigimde cezalandira-
cagim. Ozellikle gorevli personeli yalan soyle-
meye itenleri. Umarim, anlamigsimizdur.

- Evet, Stalin yoldas. Bir daha yineleneme-
yecek.

Ertesi giin Tovstuha, her seyin hazir oldu-
gunu bildirdi.

- Gelsin!

Lipman suglu suglu giiliimseyerek selam
verdi ve ¢antasini agti. Stalin, doktorun hare-
ketlerini izleyerek dolasirken,

- Diinkii goriismemizi diistindtiniiz mii?

- Elbette, Jozef Vissorionovi.

- Bu konuda Tovstuha yoldasla da konus-
tum, onun sizi yalan séylemeye zorladig izle-
nimini edindim.

Lipman elini yiireginin iistiine koydu.

- Stalin yoldas, size yalan soylemeyi diisiin-
medik. Tovstuha yoldas, sizi rahatsiz etmeme-
mi ve boyle kiiciik seylerle sizin tiziilmemeni-
zi istedi. Tanri, yalandan korusun bizi.

- Rahatsiz etmek, iizmek bunlar ¢ocuk¢a
seyler, biz yetiskin kisileriz.

Stalin koltuga oturup basim geriye yaslad1.
Lipman yeni protezi suya batirds, tistindeki
damlalar sildi ve dikkatle yerine yerlestirdi.
Protez altin kaplamayd..

- Iyi gibi, dedi Stalin.

Lipman ¢ikarken protezi yarn sabaha kadar
¢itkarmamasiny, bir sey olursa onu ¢agirmasim
rica etti.

Cagirmak gerekmedi. Protez tam oturmus-
tu. Stalin memnundu. iki giin sonra Lipman
geldiginde,

- Protez ¢ok iyi, agr1 ve baski yapmuyor, de-
di. Sanki ¢oktandir takiyormusum gibi.

Lipman yine de oturmasin rica etti. Prote-
zi ¢ikards, dis etlerine bakti, yeniden takti.

- Evet, dedi. Giizel olmus gibi.

- Gordiintiz mii, bir de altina karg gtkmugti-
niz.

Lipman bir sey sdylemedi. Bir anhk durak-
lamadan sonra,

- Stalin yoldas, dedi. Cahismamdan madem
memnunsunuz sizden ufak bir ricam olacak.

- Buyrun, dedi Stalin suratin: asarak.

Stalin, dogrudan kendisinden bir sey isten-
mesini sevmezdi. Bunun belirli bir diizeni var-
di. Hangi konulari ona ileteceklerini bilen in-
sanlar ¢alistyordu yaninda. Dogrudan ona
bagvurmak samimiyetsiz bir davranisti.

Ama Lipman’inki beklenmedik bir ricayd.

Lipman cantasim acty, bir paket cikardi. Igin-
de plastik protez vardi

- Stalin yoldas, bu protezi yalnizca bir giin
takmanizi rica ediyorum. Hangisi daha rahat
bakin, sonra karar verirsiniz.

Stalin saskinlikla kaslarini kaldirdi. Oysa ona
acikea altmn istedigini soylemis, hatta koltugun
kenarma yumrugunu indirmis ve doktor kor-

kudan titremisti. Yine de kendi goriisiinde inat
ediyordu. Kimbilir belki de béyle gerekiyordu.

- Peki, dedi Stalin hi¢ istemeden.

Lipman protezi degistirdi. Takma islemi ¢a-
bucak bitmisti. Her sey yolunda gibiydi.

- Lutfen, yarin beni ¢agirn ve hangisinin da-
ha iyi oldugunu soyleyin. Iyi olan1 birakalim.

Ertesi giin Stalin, yemekten once Lipman’
cagird.

- Ozelestiri yapmam gerekiyor galiba, siz
hakliymissiniz. Bu protez daha rahat. Ama ki-
rilabilir, bana yedek olarak birka¢ tane daha
yapin.

Lipman sevingle giiliimsedi.

- Tabil, isterseniz on tane.

- Kahvalt1 yaptiniz mr?

- Evet, elbette.

- Olsun, benimle bir seyler atistirin.

Lipman’1 yandaki odaya gotiirdii. Masada
sarap ve mezeler vard1.

- Votka ve kanyagim yok. Ben igmiyorum,
bagkasina tavsiye etmem. Ama sarap baska sey.
Hangisini tercih ediyorsunuz.

- Saraptan pek anlamam.

- Kotii, saraptan mutlaka anlamak gerekir.
Kahve igmiyorum. Cay igiyorum ama ¢ok sey-
rek. Sarabx tercih ediyorum. Iki-tig kadeh sarap
canlandirir, bagim déndiirmez.

Kiigiik, nerdeyse likor kadehi gibi iki kade-
he sarap doldurdu.

- Yaptiginiz protez uzun yillar, dayansin!
Atistinn.

Lipman ezmeli bir sandvig aldi.

- Sogi’de biraz daha dinlenmek ister misi-
niz?

- Burasi ¢ok giizel ama Moskova’da ise don-
meliyim, tabii size gerekli degilsem.

- Moskova’ya sizi benim geciktirdigimi soy-
lerim. Dinlenin, yiiziin, kitabimz1 yazin.

- Moskova’da hastalarim bekliyor. Bazilari-
nin tedavisine basladim, protezlerini ¢ikardim,
dislerini gektim, agizlart agik beni bekliyorlar.
Kalmam dogru olmaz!

- Haklisiniz, ne zaman gitmek istiyorsunuz?

- Ne kadar erken olursa. Yarin olursa iyi
olur.

Stalin, ¢alisma odasinin kapisini agt1 ve
Tovstuha’y1 ¢agirdi.

- Doktoru yarin ugakla gonderin. Gerekli
her seyi verin. — Siseyi gosterdi. — 6rnegin sa-
rap...

Stalin disar1 ¢ikt: ve igi tiztim dolu biiyiik bir
sepetle dondii.

- Gotiirebilir misiniz? Gotiiremezseniz yar-
dim etsinler. — Tovstuha’ya dondii. — Mosko-
va’da kargilayip evine gétiirsiinler. Hos¢a kalin
doktor! Saglicakla!

Doktoru gonderen Stalin, Kirov ve Jda-
nov’un ¢agrilmasini istedi. <
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Hakan son donemecte

Tekneyle 'tek basina’ dunya turu ucuncu yilini doldurmaya hazirlanirken Mardek de
artik tanmdign sulara yaklasmaya basladi. En son Papua Yeni Gine kiyilarinda biraktigimiz
Hokan, aradan gecen dort ayda Avustralya'yva ugrayip oradan Endonezya‘ya ulasti.

Bu arada Ekvator cizgisini de gecen Hakan Sri Lanka'yva da ugradiktan sonra rotcryil

Kizildeniz'e cevirdi

akan Oge ve yol
Harkadasl Sophi-
e’nin macerasl,

Papua Yeni Gine’den son-
ra Avustralya ile devam
ediyor. ‘Kita iilke’nin ku-
zey kiyilarindaki Darwin
kentinin hayal giictinii zor-
layan, gelgiti su asansoriiy-
le yenen muihendislik hari-
kas1 marinaya giris yapt1
Mardek ilk once. Diinya-
nin en eski kiltiirlerinden
birine sahip Aborijinlerin
diyar1 Kakadu’daki Milli
Parki ziyaret eden Hakan,
parkin diiz arazisindeki

Inozi’yle Avustral-
ya’da tekrar karsilasti
Hakan Oge. Diinya-
nin bir ucundaki
Darwin kentinin ma-
rinasindaki ~ Tirk
bayrakl iki tekne yan
yana gelmisti. Gelis-
mis bir yelkenli tekne
sektoriine  sahip
Avustralya’da carp-
manin neden oldugu
ufak tefek hasarlari
onarilan ve piril piril
yeni bir boya ¢ekilen
Mardek tekrar yola
koyuldu. Carsaf gibi

biiyiik kayaliklara ¢izilen, bazilarimin 40 bin  diigsel havasindan oldukga etkilendi. Mar-  denizde motorla, 450 deniz mili yani ti¢ dort
yillik gegmisi olan, ¢ogu egitim ve torelerin  tinique Adasr’nda tanistigi biiyiik bir gida  giinliik ¢ok rahat bir seyir yapan Mardek,
korunmasini amaglayan kaya resimlerinin  sirketinin eski ortaklarindan olan Ekrem  yerkiirenin en biiyiik ve renkli kitas1 As-




Bali'de kendilerine adanan tapinaklarda maymunlar biiyilik bir rahatlik icinde yasiyor (solda). Mardek, Bali'de
“Lovina Beach” adli koyda demirledi. Balik¢1 tekneleri sabahin erken saatlerinde denize agiliyor, koy yeni gline yogun

bir trafikle basgliyordu (sagda).

ya'daki ilk duragi Endonezya’ya ulast ve
ekvator ¢izgisini ge¢ti. Diinyanin en biiytik
ada tilkesi olan Endonezya’da Mardek’in
kaptanini maymunlara adanmus tapmaklar,
Komodo ejderleri, Miisliman ve Hindu
kilttrlerinin g6z aha eserleri karsiladi. Sik
sik soygunlarin goriildiigi Cava Denizi'nde
riskli bir yolculuk yapan Mardek’e Serutu

diren, yagmurlu ve bol yildirimli borasina
denk geldiler. Guimriiksiiz bolge olan Ma-
lezya’min Langkawi Adasi’'nda vergisiz satilan
ucuz mazotla depolar1 doldurduktan sonra
15 mil uzakliktaki Tayland’in Lipe Adasrna
ulastilar. Uygun konumu yiiziinden tekne-
lerin ugrak yeri olan Tayland’da Ttirk ban-
durali teknelerle bulustular. Yol, My Chance,

Anouk ve Mardek olarak birlikte epeyce va-
kit gegirdiler. Tiirkiye’den dostlarini agirla-
yan Hakan, adim bag1 rastlanan salonlarda
inli Tay masajini da yaptirmayr ihmal et-
medi. Kaziklar iizerinde, denizde kurulmusg
koyleri ziyaret ettikleri, diinyada nam sal-
mus koylarinda, denizden dimdik ¢ikan mi-
nik, mantar bigimli adalarin arasinda dolan-

Diinyanin en blytlik ada lilkesi olan Endonezya'da Mardek’in kaptanini
maymunlara adanmug tapinaklar, Komodo ejderleri ve
Hindu ktlttrlerinin gbz alici eserleri karsiladi.

Adas1 agiginda demirdeyken kiigiik ama gok
zehirli bir su yilan1 tirmandi. Hakan “Bu
korkutucu bir deneyimdi, hayvani hemen
bir sopayla denize ittik” diyor. Fransiz Poli-
nezyast'nda rastladiklar Ttirk teknesi Yol'la
yeniden bulustular ve birlikte korsanhk ac1-
sindan diinyanin en tehlikeli bolgelerinden
biri olan Baewan’a gectiler. Ve Endonez-
ya’nin son durag olan Batam Adasr’na ulag-
tilar. Giris kadar problemli olmayan ¢ikis is-
lemlerini yaptirdiktan sonra hemen karsida
bulunan bizim bogazlarimizin iki yakas: ka-
dar yakin olan gokdelenleri, hizh temposu
ve disipliniyle ‘bilimkurgu filminden firla-
mug’ gibi duran gosterisli metropol Singa-
pur’a ulagtilar. Kigiik bir ada tlkesi olan
Singapur’da on giin kaldiktan sonra giines-
li bir giinde ayrildilar. Uniinii pek de sevim-
li olmayan bir konudan, korsanlardan alan
bir tarafinda Endonezya, diger tarafinda ise
Malezya olan Malakka Bogazi'ndan korsan-
larin saldirisina ugramadan Malezya’ya geg-
tiler. Ama ‘sumatra’ ad1 verilen, aniden bin-

Endonezya’y: olusturan adalarin her
birinde farkli bir yasam tarzi var.
Sumbawa Adasr’nda yasayan
kadinlar basgdrtiilerini ayni zamanda
boh¢a olarak da kullanabiliyorlar.

diklar;, doganmn sasirtict  bicimde
sekillendirdigi tinellerden gegtikleri Tay-
land’da bes hafta kaldilar. Hint Okyanu-
swnun lacivert sularinda Mardek’in yorgun
yelkenlerini doldurup riizgarla tekrar yola
koyuldular. Diizensiz akintilarin, piramit bi-
¢imli dalgalarin arasindan, cay ve fillerle i¢
ice yasayan bir halk ile renkli ve karisik bir
kara yolculugunun bekledigi Sri Lanka’ya
vardilar. Tlging, 6gretici ve fotojenik olan Sri
Lanka’da denizden uzak dort giin boyunca
kara yolculugu yaptilar. “Ug giinlitk hazirlik-
tan sonra tekrar yola ¢iktigimizda i¢imizde
bir hiiztin degil, tam tersine bir rahatlama,
okyanusun verdigi bir sonsuzluk duygusu
vard1 diyor” Hakan.

Uzun yolculugu giin giin takip edebilecegi-
niz www.hakanoge.com’dan 6grendigimiz
kadariyla dergiye hentiz Sri Lanka’ya kadar
olan maceralarini génderse de Nisan ay1 or-
talarinda Kizildeniz’i asip Misir’a ulastigini
gorebiliyoruz. Neyse, onlar1 da bir dahaki
sefere aktaririz. <



Olim tireten hastalikl zihniyet

vet; son zamanlarda insanliga karst
E algakca islenen cinayetlere Malat-

ya’'mizda bir yenisi daha eklendi.
Sorgulamaya yanasmadigumiz bu hastalikli
zihniyet korkarim biitiin toplumu esir ala-
cak. Hig¢ kimse farkl algilamasm ve bahane
iretmesin. Hepimizin bu cinayetlerde so-
rumlulugu var. Bir bedel odenecekse bu
bedeli 6demek durumundayiz.

Tirkiye'de hakim siyaset algisindaki te-
mel anlayis milliyetci kimlik ve mensubiyet
tizerine kuruludur. Bu anlayis, ana hatla-
riyla, milliyetci, batiy 6teki din-kimlik-ge-
lenek olarak algilar.

Evet, 6liim tireten bu zihniyetin beyin-
siz tetikgileri bu tilkenin en yitirekli adami-
n1, Anadolu delikanlisini, karsisina ¢ikma-
ya cesaret edemeden, yiiziine bakmadan,
arkasmdan, ensesinden vurmadi mi?

Tiirkiye Cumhuriyeti vatandas: bir Er-
meninin ait oldugu toplulugun sesi oldugu
i¢in oldiiriilmesine tepki olarak atilan “He-
pimiz Ermeniyiz” sloganini iilkeye ihanet
ilan edenler olmadi mi1?

Bir sehit cenazesinde “Hepimiz Tiir-
kiiz...” diye bagiralm davetiyle tlkeyi ku-
tuplasmaya davet edenler olmad: m1?

Kimse bahane iiretmesin, tahrikten, dis
komplodan s6z etmesin...

Hrant Dink cinayetinin tetikgisi yaka-
landiktan sonra herkesin, “Acaba arkasin-
da kim ya da hangi 6rgiit var” dedigi bir s1-
rada Istanbul Emniyet Miidiirii'niin “Or-
gtt yok, milliyet¢i duygularla islenen bir
cinayet” dedigini biliyoruz.

Hrant Dink'in yazdiklarimi okuduklari-
n1 anlamaktan aciz birkag serserinin vahge-
tine Gylece bakakaldigimiz gibi Malatya’da
islenen bu cinayete de Gylece bakakalaca-
g1z..

Bu hastalikli zihniyetin beslenmesine
g6z yumup ardindan bunun sonuglari or-
taya ¢ikinca bunu tamimmazdan mu gelece-
giz?

Tim bu vahgetin arkasinda ne var, kim
var diye soranlara tek bir cevap yeter: Ikin-
ci Dtinya Savasrnda milyonlar: 6liime sii-
riitkleyen hastalikli zihniyet.

Bu tlkede akli ve diyalogu degil daha
fazla kini, nefreti agilayanlara daha fazla iti-
bar edilmiyor mu? Sizden farkli distinen-
lerin yanhshiklarini delilleriyle gostermek
degil de mutlaka bir de “hainliklerine”,
“memleketi satmighklarina” veya “etnik
kokenlerine” dair komplo teorileri daha
fazla prim yapmiyor mu?

Kendi i¢imizdeki bu hastalikli zihniyet-
le bas edinceye kadar Tirkiye bu bedeli
ddemeye devam edecektir.

Malatya’mizda islenen bu vahsi cinayeti
lanetliyoruz.

Cinayette etnik koken veya din ayrim
yaplyorsaniz;

Eger, herkes sadece kendi dindasmna,
kendi irkdasina aglayabilir, yas tutabilir di-
yorsaniz;

Yuh olsun size...

Yuh olsun sizin kara vicdaniniza...

Olagan stipheli: Dishekimi

TV kanallarinda ve gerekse diger yayin
kuruluslarinda Hepatit C uyarilar ya-
yimlanmaktadur.

Toplumumuz i¢in ¢ok énemli olan bu
uyarilar maalesef meslektaslarimiz, altindan
kalkamayacaklari bir zan altmda birakmakta-
dur. Dishekimine hi¢ gitmemis "bir vatanda-
sin" olabilmesi miimkiin olmadigina gore
Hepatit C teshisi konulan tiim hastalar ister

S ayn yoneticilerim, su giinlerde gerek

istemez gitmis oldugu dishekimince kendisi-
ne bulastirilmis olacagini diisiinmesi ¢ok do-
gal olacaktir.

Bunu maalesef yasamus bir meslektagini-
zim. Mesleki hayatimin en bagindan beri ste-
rilizasyona, dezenfeksiyona ciddi yatirimlar
yapan bir arkadaginizim. Muayenehanemde
otoklav, bunlara ait poset ve sterilizasyon in-

dikatérleri (su anda biolojik ind.) kullanmak-
tayim. Ttim arkadaglarim gibi ben de piya-
saya ¢iktigindan beri tek kullanimlik enjek-
tor kullanmaktayim. Biittin bunlara ragmen
bundan birka¢ y1l 6nce muayenehaneme
uzun zamandir gérmedigim bir hastam endi-
se ve kizginhkla geldi. Kendisine "Hepatit C"
teshisi kondugunu anlatti. O kadar panik
i¢indeydi ki anlatamam. Aglayarak bu hasta-
11g1 kendisine benim bulastirdigimi soylityor-
du. Uzun zamandir goriismedigimizi hatir-
lattim. Bana 5 sene evvel bir dis ¢ektirdigini
ve daha sonra hi¢ bir dishekimine gitmedi-
gini soyledi. Kendisine bu arada herhangi bir
cerrahi miidahale yapilip yapilmadigin, ku-
afére bu stire zarfinda gidip gitmedigini, bu
stire zarfinda cinsel birliktelik yasayip yasa-
madigim sordum. Ogrendiklerim sunlardu:

1- Bu siire zarfinda bir bebek diinyaya ge-
tirmigti

2- Defalarca kuafore gitmisti.

3- Defalarca cinsel iliskiye girmisti.

4- Defalarca KBB muayenesi olmusgtu.

5- Defalarca jinekolojik muayenesi yapil-
muisti.

Biitiin bunlara ragmen suglu bendim. Ben
gok sanshiyim ki bu hastarm takip ederek ile-
ri tetkiklerinde Hepatit C olmadigini 6gren-
me mutlulugunu yasadim. ANCAK HEPI-
MIiZ BU KADAR SANSLI OLAMAYA-
CAGIMIZ GIBI BIR DAHA Ki SEFERE
BEN DE BU SANSI BULAMAYABILIRIM...
Bu uyariy: diizeltin!!! Saygilarimla...
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Baset Demirbuga*

Asgarl gecim indirimi vergi
iadesinin yerini cliyor

Vergi kanunlarindaki yapilan duzenlemelerle alisilagelen uygulomay terk
ediyoruz. Mesela 5615 sayili kanunla yillardir toplamaya ¢alistigimiz
fatura/makbuz gibi belgelerle aldigimiz Vergi Iadesi tarihe karisiyor. Artik

Asgari Gegim Indirimi Vergi Iadesinin yerini aliyor.

1 Ocak 2006 Tarihinden itiba-
ren gecerli olmak tizere yiiriir-
liige giren 5520 sayili Kurum-
lar Vergisi Kanununun uygu-
lanmasina yénelik “1  Seri
No’lu Kurumlar Vergisi Genel
Tebligi ” 03 Nisan 2007 tarihi
26482 sayilli Resmi Gazete’de
yaywmnlandi.

5520 sayili Kurumlar Vergisi-
nin en onemli 6zelligi, eski ka-
nunla ayni gibi gortinse de ver-
giyi doguran konularin ¢6zim
yollari, diger kanunlara atifta
bulunmaksizin daha anlagilir
ve kendi igerisinde olmasidir.
Ozellikle bu kanunla;
Muafiyet konusuna 4. maddesi
ile yeni agikliklar getirilmis,
Uluslararas: gelismeler ve ge-
nel kabul gormiis ilkeler dikka-
te alinarak 12.maddesi ile Or-
tilit Kazang Miiessesesi  yeni-
den diizenlenmis,

Gelir Vergisi Kanunu igerisin-
de gergeklestirilen stopaj ke-
sintisi uygulamalar1 Kurumlar
Vergisi Kanunu igerisine alin-
mus, Kurumlar Vergisi oramt % 20’ ye in-
dirilmistir.

Ayrica 5520 sayili Kurumlar Vergisi Kanu-
nu ile ilgili 03 Nisan 2007 tarihinde yaym-
lanan 1 seri Kurumlar Vergisi Genel Tebli-
gi ve ayni tarihte ve aym gazetede “Vakif-
lara Vergi Muafiyetinin Tamnmas: Hak-
kinda 1 Seri No’lu Genel Tebligi” de yaymn-
land.

Valkaflara Vergi Muafiyetinin Tanmmasi
Hakkinda 01 Mart 2003 tarihinde yaynla-
nan“ 83 Seri No’lu Vakiflara Vergi Muafi-
yetinin Taninmasi Hakkinda Kurumlar
Vergisi Genel Tebligi nin aymisi olan 1 Se-

ri No'lu Genel Teblige gore, Vakiflarin k-
tisadi Isletmeleri diginda diger kanunlar-
dan kaynaklanan, KDV, Veraset ve Intikal
Vergisi, Har¢lar ve Emlak Vergisi ile ilgili
vergisel avantajlarda degisiklikler yapilma-
mis, 01 Mart 2003 tarihinden beri aynen
devam etmektedir.

Yine yeni ¢ikan 04 Nisan 2007 tarihinde
yaymlanarak ytriirliige girmis olan 5615
sayili kanunla da bir¢ok kesimi ilgilendiren
vergi kanunlarinda degisiklikler yapildi.
5615 Sayili Kanuna gore ;

-Asgari Ge¢im indirimi 01 Ocak 2008 tari-
hinden itibaren vergi iadesinin yerini aldu.

-Beyanname siireleri degisti.
KDV Beyan takip eden aymn
24’4,

Mubhtasar Beyam takip eden
aym 23’ i,

Gegici Vergi Beyani takip eden
aym 25’d Gelir Vergisi
Yillik Beyam Mart aymin 25’i
Kurumlar Vergisi Yillik Beya-
nt Nisan aymm 25 i olarak
belirlendi.

-Gelir Vergisinin 94.maddesi
icinde yer alan ve 5520 sayili
Kurumlar vergisi ile uyum
saglamak tizere “ Yabana il-
kelerde yapilacak 6deme ve ta-
hakkuklara %30 vergi kesinti-
si” getirildi.

-Esnaf muaflig1 biraz daha ge-
nisletildi. Evde yapilan bazi is-
ler Esnaf Muafligina tabi tu-
tuldu.

-2007 yilinda iktisap edilen
gayri menkullerin satisindan
dolay1 vergiye tabi olmama sii-
resi 4 yildan 5 yila ¢ikarildi.
-5084 sayili kanun kapsami
icinde olan illerde en az 30 is¢i ¢aligtirma
zorunlulugu ile ilgili “ Stopaj Tesviki ” kal-
dirildi.  Bu kanunla say1 10 olarak tespit
edildi

Tasar1 halinde bekleyen ozellikle bir an 6n-
ce ¢ikmasini bekledigimiz diger bir kanun
da Tirk Ticaret Kanunu.

Sosyal ve ekonomik ihtiyaglar goz oniine
almarak hazirlanan 6 kitap, 34 kisim, 1514
maddeden olusan “Ticaret Kanunu.” ta-
saris1 kokli degisikligin yani sira birgok
yenilikleri de beraberinde getirecektir.
Yasa ¢iktiginda yine burada detayli bir se-
kilde ele almacaktir.

* TDB MALI MUSA VIR
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Ahmet Yaras

Tanrigca'nin huznu

Anadolu arkeolojisinde sayisi bir elin parmaklarnn ge¢cmeyen saglik yurtlanna
1997'de bir yenisi daha eklendi. Aristides'in mujdeledidi, su ve topragin sundugu
hediyeler. Bergama yakimnindaki Allionoi su icin kurulmustu ama bugun su icin

yok olmak uzere.

ntik¢agin bazi gezginleri, 19. ylzyil
Aseyyahlarl gibi gezip gordiiklerini, ya-
sadiklarini, gezi notlar1 halinde tutar-
lardi. Bugiin arkeologlar, kazi ya da yiizey
arastirmalarina baglamadan 6nce antik¢ag
gezginlerinin sonra da gegen yiizyillarda aym
bolgede dolasan seyyahlarin eserlerine basvu-
rurlar. Antik¢agda Anadolu'yu en iyi tanimla-
yan yazarlar arasinda; Strabon, Pausanias, Pli-
nius basta gelir. Antik diinyanin da en 6nemli
konularindan biri hi¢ kusku yok ki saglikti.
Bu nedenle saghk temasini isleyen ¢ok sayida
diistiniiriin eserleri giiniimiize kalabilmistir.
Arkeoloji diinyasinda da pek taninmayan
Anadolulu Aristides, bunlarin i¢inde en
onemlilerinden biridir.
P. Aelius Aristides, IS 2. yiizyilda yasayan,
Hadrianotherai'da (Balikesir) dogdugu iddia

edilen tinlii bir hatipti. Giiniimiize baz1 eser-
leri ulagan Aristides, geng yaginda Roma'ya
yaptig1 bir seyahatinde rahatsizlanir. Cektigi
psikolojik kokenli bir hastalik ytiziinden Per-
gamon Asklepieionu'nda hayatinin geri kalan
kismuni stirdiirmek durumunda kalir. Aristi-
des saglik yurdunda, Istihare (Incubation)
yontemi ile sifa ararken; Hieroi Logoi (Kutsal
Sézler) adinda, orada gordiigii rityalarin top-
lamindan olugan bir kitap yazar. Iste bu kitap,
ozellikle Ege'de bugiine kadar bilinmeyen pek
ok kalintimin bugiin i¢in anahtari durumun-
dadir. Aristides'in kitabinda s6zinti ettigi
saglik yurtlarindan biri de Allianoi'dir.
Bergama Miizesi'nin 1997 yilinda Pasa
Ilicast mevkiinde baslattig1 kazilarla ortaya
¢tkarilan Roma devri yerlesmenin Allianoi ol-
dugu anlasiliyordu. Ancak bu yerlesmenin ge-

rek kazilmasi, gerekse sonuglari Tiirkiye'deki
arkeolojik degerlere verilen 6nemi ve igler acist
durumu tiim ¢iplaklig; ile sergiliyordu.
Yapimu siiren Yortanli Barajy, bir taraftan
kurtarma kazilarini zorunlu hale getirir,
onemli bir yerlesmenin ortaya ¢ikmasina ne-
den olurken, diger taraftan da Allianoi'deki
yerlesmeyi sulara gommekle tehdit ediyordu.
1970'li yillarda projelendirilmeye baglanan
Yortanl ve Caltikoru barajlarinin temeli, 1994
yilinda atild. O tarihe kadar baraj govdeleri-
nin ingast i¢in ¢ok uzun gértismeler yapilmis
ve ardindan bugiinkii yerlerine karar verilmis-
ti. Ancak Caltikoru Baraji'nin tiinel girisinde
Roma devrine ait Bergama'ya su tagtyan su-
kemeri, Yortanh Baraji'min gévdesinin proje-
lendirildigi bogazda ise bir Bizans yerlesimi
bulunmaktaydi. Bu sartlarda her ikisinin de

*Atlas Dergisinin 99. sayisinda yayimlanmistr. Yoz ve fotograflar icin Atlas Dergisine tesekkir ederiz.




korunmast olanaksizdi. Bunla-
ra ek olarak Yortanli baraj gov-
desinin dogusunda tinlii Part-
henion kenti (Asarlik Tepe) ve
golet alaninin tam ortasinda
kalan, Roma devrinin tiim
6zelliklerini yansitan bir kop- §§
rii ve Allianoi yerlesmesi bulu-
nuyordu.

Biitiin bu gergeklere karsin,
1994 yihinda barajlarin temel-
leri gorkemli torenlerle atildi.
Torenlerin ardindan, miize uz-
manlarinca kurtarma
kazilarma baslands. Bir yandan =
dinamitler patlatilir, is maki- =4
neleri harfiyati gekerken diger taraftan kazilar
yapildi. Ne tesadiifdiir ki, Caltikoru Baraji igin
daha ilk yil patlatilan dinamitlerin agagiya sii-
riikledigi kaya kiitleleri, barajin agzindaki su-
kemerini yerle bir etti. izmir L. Kiiltiir ve Ta-
biat Varliklarin1 Koruma Kurulu karar alir;
'Sukemerinin Bergama'da uygun bir yere
taginmasina, ... ve yeniden insa edilmesine, ...".
Universitelerde, Mimarlik, Hidroloji ve Arke-
oloji bilimlerinde drnek gosterilen, Bergama
Su Yol Sistemi'nden birinin taslar ancak baraj
alanindaki DST'nin santiye binasina tastnabil-
di. Kemerden geri kalan kisim ise bugtinlerde
bir bagka dinamit kazasin1 beklemeye baslad:.

Yortanl Baraji'nin temel atma toreninden
sadece dort y1l sonra, yine Bergama Miize Mii-
diirliigii tarafindan bu kez Pasa Ilicasi ve gev-
resinde kurtarma kazilar1 yogunlastirildi. 1998
yilinda baslayan ve sadece {i¢ yillik kazi ve
arastirma sonucunda; Anadolu arkeolojisi bu-
giine kadar lokalize edilmemis yeni bir saglik
yurdu, Tiirkiye yeni bir 6renyeri, Bergama
Miizesi gok sayida arkeolojik eser, bilim diin-
yast ise gok onemli yeni bilgiler kazand.

Hepsi Ege Havzasi'nda bulunan ve sayilar
besi gegmeyen saghk yurtlari (Asklepieion),
Tanr1 Asklepios'un adiyla anulir. Asklepios, an-
tik Yunan mitolojisinde hasta insanlari iylesti-
rip onlara sifa dagitan, hekimligin ve tip bili-
minin Tanristydi. Tanr1 Apollon'un oglu olan
Asklepios ile ilgili degisik yorelere 6zgii ilging
efsaneler vardir. Ancak kesin olan ve biitiin
Asklepios mitlerinin ortak noktasi, onun Oly-
mpos'taki Tannlar panteonunun diginda ka-
lan yar1 Tanrilardan biri olmasiydi. Apollon,
oglu Asklepios'u, yar1 at yar1 insan bir yaratik
olan Khiron adli bir kentaurosa emanet et-
misti. O da okumay1 yazmayz, bilgeligi, degi-
sik hastaliklar1 tedavi eden otlarla hazirladigt
ilaglarin formiillerini Khiron'dan 6grenmisti.
Bu nedenle Asklepios adina kurulmus, igle-
rinde tapinaklari, sunaklari, sagaltim binalar1
olan saglik merkezlerine Asklepieion (Asklepi-
os'un Yeri) deniyordu. 10 6. yiizyilda basla-
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Allianoi'deki termal yap: yaklasik onbir
bin metrekarelik bir alanm kapliyor.

yan Asklepios kiiltii ge¢ antik¢aga kadar de-
vam ediyor, Roma mitolojisinde karsimiza Es-
culapis adryla ¢ikiyor.

Roma devrine ait Pasa Ilicas1 ve Kopriisii
Bergama'nin kuzeydogusunda, Bergama-Iv-
rindi karayolunun 18. kilometresinde yer
alryor. Kazinin daha ilk yilinda, dogu-bat: dog-
rultulu iki yiiz metre uzunlugunda, alt1 metre
genisliginde, stitunlu bir cadde tespit edilmis-
ti. Her iki yaninda; revaklari (stoa), onlarin da
arkalarinda diikk4n ve konutlarin oldugu
anutsal caddenin (decumenus) varhg yerles-
menin kimligini ele vermeye basliyordu. Sto-
anin caddeye dogru egimli ¢atisindan akan
yagmur sulari, yolun ortast bombeli oldugun-
dan kenarlarindaki 1zgaralarda toplamyordu.
Buradan caddeye verev kiiciik kanallarla ge-
len su, decumanusun tam ortasindan gegen
ana kanala ulagtyordu. Ustii sal taslan ile ka-
pali kanallar araciligs ile cadde tizerinde su bi-
rikintisi hi¢ yasanmiyordu. Biitiin bunlar gii-
niimiizde pek gok modern kente 6rnek olacak
bir altyapi sistemi ile karsi karsiya oldugumu-
zu daha ilk yilda gosteriyordu. Caddenin ke-
narlarindaki andezit bloklar ve stitun altliklari
(postamentler), onlarin da iizerinde 2.5 met-

reye yakin mermer stitunlarin
oldugunu ortaya koyuyordu.
Tipki Bergama Ayvaz Ali'deki
asklepieionun girisindeki kut-
sal yolda oldugu gibi.

Ikinci y1l, anitsal cadde ile ke-
sisen, otuz bes metre uzunlu-
gunda sekiz metre genisliginde
kuzey-giiney dogrultulu diger
bir anitsal cadde (Cardo) ile
88 karsilasildi. Digerinde oldugu
b gibi bu caddenin de her iki
yaninda, kisin yagmurdan,
yazin giinesten korunmak
! amaciyla istli kapali genis stoa-
larin oldugu tespit edildi. Stoa-
larin arkalarinda ise diikkénlar ve oturma bi-
rimleri bulunuyordu. Cardonun
baslangicinda ise giintimiize birkag pargasi ka-
lan anitsal giris (Propylon) inga edilmisti. Se-
hir planlamaciligi agisindan merkezde kesisen
iki ana arter ve bunlara dik gelen sokaklar, ba-
sit anlamda Roma devri yerlesmesinin plamni
ortaya koymustu. Kazilar bu diistince dogrul-
tusunda yogunlastirilinca, yerlesmenin plani
onceden belliymis gibi yavas yavas ortaya
¢tkmaya basladi. Artik ¢oktan ilgenin ileri ge-
lenleri ve koyliiler 'Biitiin bu sokaklari, evleri
daha kazmadan nasil biliyorsunuz' demeye
baslamislard: bile. Yok yok, arkeologlarimn elle-
rinde bolgenin plani vardi. Aksamdan bakip
sabah ona gore kaziy1 yonlendiriyorlardi. Hat-
ta kendilerine gore kamit da vardi. Kazi evinin
1siklar1 neredeyse sabahlara kadar sonmiiyor-
du.

Her iki cadde, meydanda (forum) kesisi-
yordu. Meydanin giineyinde ise Anadolu'da
bu kadar korunmus ¢ok az érnegi bulunan,
IS 2. yiizyila tarihlenen eksedra tipinde, anitsal
bir ¢esme (nympheum) yer aliyordu. Cesme-
nin de birgok tarihi eserde oldugu gibi giinii-
miize ulasmasinda rastlantilar rol oynar. Pasa-
koy'de define arama merakuyla tinlii bir
vatandas, araziyi, bugiin ortaya ¢ikarilan ¢es-
me yapisinin Uzerindeki bag eviyle birlikte
satin alir. Yillarca ailesi ile birlikte tistiinde ya-
sar. Yaptig1 kacak kazilarda, ¢esmenin su
dagitim kismu harig zarar vermez. Vatandasin
elinden tesadiifen kurtulan gesme, 1992'de ba-
raj govdesi i¢in kil yatag: aragtirmalarinda,
DSI'nin agtif1 sondaj, gesme yapisinin sadece
1.5 metre giineyine denk diiser. Cesme dev-
letin biiyiik is makinelerinden de kurtulmus-
tur. Ve nihayet ekibimizin yaptig1 arkeolojik
kazilarla, tiriiniin en iyi korunmus ¢esme
yapisl, tist yapist disinda, bilim diinyasina he-
diye edildi. Olympia'da, Aristides'in hocasimin
onuruna yapilan Heredicus Atticus Cesme-
si'nin bir 6rnegi de Allianoi'de giin yiiziine
ctkmustt.
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Halen 45-47 °C arasinda sicakliga sahip, romatizmal hastaliklara ve kadin has-
taliklarina iyi geldigi séylenen, yerli ve yabanci ¢ok sayida uzmanin tahlil ettigi
sicak su, sadece boélge halki i¢in degil, yoéreyi taniyan tim ziyaretgiler i¢in de son

derece dnemlidir.

Geg donem eklemeleri ve degisiklikleri cok
olmasina kargin, yerlesme planmi, degistire-
cek boyuta hicbir zaman gelmedigi goriiliir.
Caddelerin veya stoalarin tabam kullanilarak
tizerine basit mekanlarin yapilmasi, Geg Bi-
zans devrine rastlar. Bizans devrine ait diger
bir yap1, decumenusun giineydogu ucundaki
bazilikal plandaki kilisedir. Ug nefli kilisenin
i¢inde ve kenarinda erken donemden Geg Bi-
zans'a kadar ¢ok sayida mezar bulundu. Ayrica
bu kadar biiyiik bir Bizans yerlesiminin varligs,
cevresindeki nekropoller ve anitsal kilise, bu-
ranin bugiine kadar lokalize edilememis pis-
koposluk merkezlerinden biri olabilecegi stip-
hesini uyandirir. Ancak bu konuda heniiz elde
yeterli epigrafik bilgi bulunmuyor.

Allianoi'deki termal yapi yaklastk on bir bin
metrekarelik alani kaplar. Yerlesmenin yak-
lagik otuz bin metrekare civarinda bir alana
yayildig1 diistiniliirse, termal tesisin tigte bir-

edebilmek, dolayisiyla yerlesmenin ve ilicanin
boyutlarini saptamak i¢cin meveut asfalt kirilds.
Hemen altinda tonozlu bir yap1 vardi. Caymn
getirdigi aliivyon dolgunun atilmasma kargin
bagka bir sey bulunamamisti. Ancak asfaltin
yaklastk yedi metre altinda bir nisin i¢inde ori-
jinal konumunda, ayakta, yar1 beline kadar
ciplak bir heykelle karsilagtik. Ozveriyle atilan
tonlarca topragin sanki bir hediyesiydi. Kazi
evininin altina dogru devam eden tonozlu ga-
lerinin yuvarlak kisminda, {i¢ nisten ortada-
kinde, ayakta, hi¢ kiritksiz bulunan Ve-
niis/Nymphe heykeli pek ¢ok giizelliklerin de
habercisiydi. Ciplak kadin heykeli, 1800 y1llik
giizellik uykusundan uyandirilirken; 'Cag-
dagim daha nice yontular var' der gibiydi. Is-
ciler, arkeologlar daha bir azim ve 6zveri ile
calismaya baslamislardi. Ama bicak gibi kesi-
lerek altinda sekiz metre derinlesilen yol, sii-
rekli aktigindan tehlikeler yasaniyordu. Iskele

vazgecmisti. Ancak yapry: goren herkesin 'Bu-
rast da mi sualtinda kalacak' ciimlesi, sanki to-
nozun duvarlarinda halen yankilantyor gibi.
Ilicanin kuzey sinir1 saptandiktan sonra yeni-
den ¢ayin diger tarafi ile baglantisinin saptan-
masina sira gelmisti. Isgiicii tekrar giineye
kaydirildr. Yapilan ¢alismalar sonucunda; cay
suyunun, yapinin tam ortasinda bulunan to-
nozlar araciligy ile alttan gegtigi saptandi. Ciin-
kii termalin 1hikhk (frigidarium) ve soyunma
yeri (apodyterium) giineydeydi. Glineydeki
binalar ile kuzeydeki kalintilar arasindaki bag
olusturan tonozun da bir ayag1 dere yataginda
saptanmusts. Cayn getirdigi alitvyon dolgu, bu
yikilan tonozun kalintilarini kismen kapatmus
olmalrydi. Bergama'da halk arasina 'ne yerde
ne gokte' diye bilinen Kizil Avlu'nun altinda-
ki ¢ift kemerli tonoz sistemi burada da uygu-
lanmust1.

Ug yillik bu yogun ¢alismalar sonucunda,
ilceye bashi basina yeni bir orenyeri ka-
zandirilmists. Mimari buluntularn yani sira
¢ok sayida kiiciik ancak 6nemli eser de kazi
caligmalarimi taglandirmisti. Ozellikle ele ge-
¢en orijinal konumdaki (in-situ) buluntular,
gec antikcag arkeoloji bilimi i¢in gok 6nemliy-
di. Bunlarin iginde iki heykeltiraghk eseri var
ki, yerlesmenin kimligi agisindan da biiytik
énem tagtyor. IS 2. yiizyila tarihlenen Asklepi-
os baslari, sagaltim i¢in kullanilan mimari
yapilar, sifa i¢in halen kullanilan antik¢agda
Bati1 Anadolu'nun en biiyiik 1hicasi, epigrafik
buluntular, adak sunulari, bronz tip aletleri,
yerlesmenin Asklepios kiilttine adanmus oldu-
gunu ortaya koyuyordu. Yani bu kisa zaman
i¢cinde Bergama ikinci bir asklepieiona kavus-
mus oluyordu.

Arkeolojik ve epigrafik buluntular, bu yer-
lesmenin Aristides'in Hieroi Logoi adli eserin-
de séziint ettigi ve o giin bugiindiir hi¢ aran-

Hepsi Ege Havzasi'nda bulunan ve sayilar begi gegmeyen saglik yurtlan

(Asklepieion), Tanr Asklepios'un adiyla anilir. Asklepios, antik Yunan mitolojisinde
hasta insanlan iylestirip onlara sifa dagitan, hekimligin ve tip biliminin Tannsiydi.

lik kismini kapladigi sonucu ortaya ¢ikar. Bu
da yerlesmenin kurulus gerekgesini kendili-
ginden ortaya koyar. Halen 45-47 °C arasinda
sicakliga sahip, romatizmal hastaliklara ve
kadin hastaliklarina iyi geldigi soylenen, yerli
ve yabanci ¢ok sayida uzmanin tahlil ettigi
sicak su, sadece bolge halk: i¢in degil, yoreyi
tantyan ttim ziyaretgiler i¢in de son derece
onemlidir.

Kopriiden sonra ilicanin kuzeyinden Ivrin-
diistikametine giden asfalt yol kazilmaya bas-
laninca, meslegin en giizel yanlarindan biri ile
karsilagildi. Ilicanin en kuzey sinirini tespit

sistemi kurmak gerekiyordu ve bu nedenle
alandaki ¢alismalar, gelecek yila birakildi. Bu
galerinin hemen dogusundaki agmalarda or-
taya ¢ikarilan ilicanin mekanlari ise bagka il-
ging gelismelere gebeydi. Yapinin en az iki
katli oldugu, bugitinkii dere kotunun da
altinda, yaklasik 70 metre uzunlugunda, en az
6 metre yiiksekliginde her ayrmntisi ile ayakta,
tonozlu bir gegis (kriptoportikos) bulundu ki,
bu eser bugiine kadar drenyerinin en gok go-
riilmeye deger kismini olusturdu. Kaziy: ziya-
ret eden konuklarin degisik fanteziler tiretme-
sine kazi ekibi de engel olmaktan artik

mayan yer oldugunu gosteriyordu. Ciinkii
Pergamon ile Hadrianotherai (Balikesir)
arasinda, Pergamon'a 120 stadia (yaklasik 25
kilometre) uzaklikta bir baska Roma 1licasi
yoktu. O halde bu yerlesme, ¢ok biiyiik bir
olasilikla, Aristides'in sifa aradigi Allianoi'ydi.
Ug yillik 6zverili caismanin ardindan P. Aeli-
us Aristides'in, soziinii ettigi Allianoi antik yer-
lesmesinin kesfi gergeklesmisti. Dolayistyla Al-
man meslektaglarimizin yaptig1 Pergamon
kazilarinin baslangicindan tam ytiz yil sonra
Pergamon'un sayfiye yerlerinden birinin ve-
ya ikinci bir saglik yurdunun varlig1 kesin ola-
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rak kayda geciyordu. Yerlesmenin, 10 1. yiizyilda kiigiik
bir sayfiye yeri olarak kuruldugu, iki yiizyil sonra 6zel- . . .
likle Igﬁzy y?’uzyﬂda Roma Imparatoru Hadrianus'un (IS. .A].llanl'mn kurtUIU§u YCIIg'lda
117-138) Anadolu'yu ziyareti sirasinda, yerlesimde
bayindirlik faaliyetlerinin son derece arttig1 goriiltiyor-

du. Bu tarihten itibaren tinlenen yerlesim, tarihte kesin- A
tisiz kullanima sahne oluyordu.

Allianoi antik yerlesimi, giineydoguda Parteneion, gii-
ney batisnda Pasakoy tizerinden batida Ferizler/Citkoy-
Pergamon, doguda Ayazkent-Zagnos'a (Kadikdy) kadar
uzanan Roma antik yolu, giineybatisinda heniiz lokalize
edilmemis ancak yiizey arastirmalarimiza gore arkaik bir
yerlesme ile sarmalanmus olup etrafindaki yerlesmelerle
yogun baglantis1 bulunan Kuzeybat1 Anadolu'nun antik-
¢agda yiizyillarca kullanilan hatir1 sayilir bir sayfiye ye-
ri/saglik yurdu olmaliydu.

Iste tam bu asamada, kaziya basladigimiz 1998 yilindan
itibaren arayis igcinde oldugumuz ek sponsorluk zorunlu-
luk haline gelmisti. Ciink artik tasinmaz nitelikteki eser-
leri tasimak ¢6ziim degil ancak bir tahribat olabilirdi. Bu
nedenle ancak uzmanlarin goziinde canlandirabildigi mi-
mari elemanlar1 ayaga kaldirarak halka tanitmak zorun-
luluk haline gelmisti. O tarihe kadar sadece DSI'nin ger-
cekten yadsinamayacak ciddi boyutlarda maddi ve Kurulun énceki kararlam
manevi desteginin yam sira bagka kaynaklara ihtiya¢ du-
yuldu. Bu nedenle kazida gorev yapan bir grup geng mes-
lektas tarafindan, Bergama Yortanh Kurtarma Dernegi
adiyla bir dernek kuruldu. Ve bu dernek aracilig; ile bas-
ta Philip Morris-Sabanci olmak iizere degisik kurum ve
kuruluslardan yardimlar gelmeye baslad.

Artik mimari eserlerin restorasyonu da goniil ra-
hathgiyla yapilabilirdi. Ortaya ¢ikarilan bu mimari eser-
lerin konservasyon ve restorasyonlarini da gerceklestiri-
lerek yiireginde sevgi barindiran insanlara bu kiigiik
ancak amitsal yerlesimin gorkemi daha iyi duyurulabilir-
di. Artik okullardan gruplar halinde 6grenciler, tarim is-
cileri eserleri gormek i¢in yarisircasma kazi alanina gelme-
ye baslamuslardi.

Biz arkeologlar boyle bir yerlesmenin kimligini kesfet-
menin riiyasim goriirken; Bakircay Havzasi'min gelecegi
agisindan kimilerince 6nemsenen baraj projesi i¢in her
sey hazirlanmust1 bile. DSI'ye gore bu proje ile birlikte

Antik kentin ge¢cmisi

toplam, 20 bin 30 hektar alan sulanacakti. Bu sisteme go-
re baraj golet alani ise sadece 67.3 hm” idi. Bir kisim ara-
zinin sulanmast i¢in en az o kadar verimli diger araziyi su-
altinda birakan ve gevrenin ekolojisini degistiren bu tip
projeler, Bat tilkelerinde artik terk edilmisken, bizde bu
tiir uygulamalarin hal4 torenlerle temelleri atilmaktayd.
Su, bolge tarimi agisindan hi¢ kuskusuz ¢ok 6nemli. An-
cak Bergama'yr arkeolojik zenginliklerinden dolay: gii-
niibirlik ziyaret eden yilda yaklasik bes yiiz bin turist i¢in
Allianoi belki de son sans. Gelen ziyaretgilerin bir kismimni
bu bélgede konaklatmak suretiyle, Roma devrine ait ter-
mali iyi bir diizenleme ile kullanima sunmak, Allianoi
drenyerini ziyarete agmak, bunlara ek olarak dogay1 boz-
madan Camtepe'de kongre turizmine doniik projeler ile
drenyerine ii¢ islev birden kazandirilmis olacagm disii-
niiyoruz. < Kaynak: CNN Tiirk,/19.01.2007
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TDB-SDE Yuksek kurulunun 14 Mart 2007 tarihli toplantisinda degerlendirilen etkinlikler:

Ankara Dighekimleri Odasi  Tel: 0312.435 90 16
Meslek ici Egitim Semineri 2007 Mart-
15 Mart 2007

Zonguldak Digh. Odasi Tel: 0372.251 56 24
Temel implantolojiye Giris Konferams ve

Kursu
17 Mart 2007
Mersin Dighekimleri Odas1  Tel: 0324.328 93 08
SDE Sempozyumu Mart 2007
24 Mart 2007
EDAD Tel: 0212.230 69 67
EDAD-Anadolu Seminerleri Mart 2007 -
Bursa
24 Mart 2007
Ankara Dighekimleri Odasi  Tel: 0312.435 90 16
Meslek ici Egitim Semineri 2007 Moart-1
29 Mart 2007
Ankara Dighekimleri Odasi  Tel: 0312.435 90 16
SDE Etkinligi Mart 2007
31 Mart 2007

Balikesir Dighekimleri Odas1 Tel: 0266.243 34 29
Bilimsel Toplanti Mart 2007
31 Mart - 01 Nisan 2007

Antalya Dishekimleri Odasi Tel: 0242.237 55 89
Bilimsel Komisyon Toplantisi Nisan 2007
3 Nisan 2007
EDAD Tel: 0212.230 69 67
EDAD Nisan 2007 Etkinligi
06 - 07 Nisan 2007

Adana Dighekimleri Odast  Tel: 0322.457 24 67
SDE Etkinligi Nisan 2007
7 Nisan 2007

-------------------------------------------------------------------

Hepatit B

asisi oldunuz mu?

Adana Dighekimleri Odas1  Tel: 0322.457 24 67
Temel implantoloji

07 - 08 Nisan 2007

Istanbul Dishekimleri Odas1 Tel: 0212 296 21 06
Bélgesel Bilimsel Toplantilar Nisan 2007

13 Nisan 2007
EDAD Tel: 0212.230 69 67
EDAD Nisan 2007 Etkinligi-2
13 - 14 Nisan 2007
Adana Dighekimleri Odas1  Tel: 0322.457 24 67
Geleneksel mi? Adeziv Simantasyon
mu?
14 Nisan 2007
Basmaci Dis Deposu Tel: 0212 529 66 46
Temel implantoloji ve 3 Boyutlu
Planlama
14 - 15 Nisan 2007
EDAD Tel: 0212.230 69 67

EDAD-implentoloji Galisma Grubu Nisan
2007 Etkinligi

16 Nisan 2007
Bursa Dishekimleri Odasi Tel: 0224.222 69 69
Nisan 2007 Egitim Semineri
27 Nisan 2007
EDAD Tel: 0212.230 69 67
EDAD Nisan 2007 Etkinligi-1
27 - 28 Nisan 2007
Mersin Dighekimleri Odasi  Tel: 0324.328 93 08
SDE Sempozyumu Nisan 2007
28 Nisan 2007

------------------------------------------------------------

Satin aldiginiz tiriinlerde

Turke¢e kullanma kilavuzu
oldugunu

kontrol ediyor musunuz?
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GC G-CEM

Self Adeziv Siman

Dunycmin énde gelen simaon firmaist
GCnin adeziv simanlardaki son ye-
niligidir. G-Cem self adeziv ozelligi
ile geleneksel simanlarn kullomim
kolayhgnin yaru sira ve ileri meka-
nik ve estetik ézellikleri ile rezin si-
momlarin karakteristiklerinin birlegti-
rildigi yeni jenerasyon adeziv si-
mandur. G-Cem'de 7. jenerasyon re-
zin adezivlerin &zellikleri ile biyolojik
uyumlu olan rezin modifiye com
iyonomerlerin 6zellikleri birlestiril-
mistir. Hidrofilisity &zelligi ile post-
operatif hassasiyet sorunu ¢dzul-
mustlr. Self-adeziv 6zellidi igin su ve
fonksiyonel monometler iceren (4-
MET ve fosforik ester) bir simomdir.

CEM CAPSULE

50 CAPSULES

= Self-adeziv

= Yiksek baglenma gucu

= Tek adim uyguloma

= Dual- Cure

= Yuksek Flor salinimi

= [slok-Kuru fark etmeyen
kullonim kolayhd

Progeny Preva

Dogru akim (DC)

Periapikal Rontgen Cihazi

= Dogru akim (DC) sayesinde geleneksel réntgenlere
(AC) gdre cok daha dustk radyasyon

= Digital sensorlerle tom uyumluluk ve daha net géruntt

= Ayarlanabilir Kv, mA zaman (60, 65 yada 70 kVp)

» Genis, kolay okunan goésterge
= Essiz sensCr segim Ozellikleri

= Kolay anlasilir ikonlar

= Essiz kol dengesi

= Tescilli fren sistemi

= 0, 4 mm focal spot

Focal spot (0.4 mm) géruntl netliginde direkt bir etkiye
sathiptir. Daha kuguk bir focal spot ¢ézunurlugu arttinr ve
detaylarn keskinlestirir ve daha da belirginlestirir.
Giiloguz Dis Deposu Tel: 0312 433 10 12

= Post-Operatif hassasiyet riski
ortadan kaldirilmig olmast

= 4 forkli renk segenedi
(AQO3 - A2 - BO1 - seffaf)

= Kapsul formunun kullcnim

kolayhd
Gilney Dental Tel: 216 420 90 09

TU TU White

Portatif Beyazlatma
Cihaz

-

Muayenehone ortaminda kisa strede mu-
kemmel sonug icin pratik sorjli her tnit koltu-
guna tokilababilen pratik beyazalatma ci-
haz.

TUm ofis tipi urin ile kullcmilabilir. Hastomm
dis rengine gére 3-6-9 dakika olmak uzere
secilir. Son secilen zomon modu otomatik
olorak hafizada kalir. Sesli uyarn sistemi ver-
dir. Tedavinin basinda ve sonunda sesli uya-
1 ile baslomgic ve bitisi bildirir.

Tu Tu beyazlatma sistemi Unite bir baglont
kolu ile baglanir. Yer kaplomaz. 3 x 9 daki-
ka ile istenilen sonuca ulasiirIst yopmaz
hassasiyet olusturmaz. Her 9 dakikalk seoms
crasmda 2 dakika cihoz dinlendirilir ve ofis
tipi (irin silinip tekrar tazelenir. Urtin 2 sorj ve
1 sarj ciham ile verilir. Sorji azaldiginda tim
151k gostergeleri yamip séner ve sesli uyarn ve-
rir. Sarj bitince otomatik uycrir. Yedek sorj ci-
hazinda yeniden sarj edilebilir.

SUNRAY Tel: 0216 347 28 53
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BienAir
PM 1:2

BienAir (isvic;re) torafindan  ureti-
len, mikromotor huzim iki ka1 orthi-
ron (1.000-8.000 rpm hiz arabdm-
da) Kirmizi Kusak PM 1:2 cerrahi pi-
yasemeni gerek géomull dislerin ¢i-
karilmasi, gerekse implantoloji ¢ca-
lismalormda  dishekimlerine mu-
kemmel bir partnerdir. Distom sulu
(susuz kullomim i¢in ek on kapak
ilaveli) frez takip ¢ikamlmast gévde
Uzerindeki bilezik vasitas: ile yapr-
lon kimmz piyosemen 93/42/CE
Avrupa medikel nomlarna gore
imal edilmis olup, ISO 3964 stcmn-
dcrtlamna ve CE 120 sertifikasina
scahiptir.

ESTI Tel: 0312 435 00 50

B 170 N Pro

Tetric EvoFlow

Ivoclar Vivadent akici kom-
porziti Tetric Flow'un da-
ha da gelistirilmis
versiyonu olan
Tetric EvoFlow,
nano teknoloji ve
bu teknolojinin tim avon-
tajlomyla Uretilmistir. Kompozite, in-
gilizce 'Evolution' (evrim) kelimesi-
nin ilk hecesi olan Evo eki getirile-
rek firmonin bu konuda yillara da-
yonan bilgi birikiminin ve yeni tek-
nolojinin butinligune vurgu yapil-
maktadir.

Tetric EvoFlowun &zellikleri Tetric
EvoCeram'a ideal uyum goster-
mekle birlikte diger kompozitlerlede
kullomimi mumkundtr. Yeni gelisti-
rilen Tetric EvoFlow akici fokat ko-
nulan yerde kalma ézelligivle uy-
gulama kolayh@i, teshis ve tedavi
planlcmasini kolaylastiran gelistiril-
mis radyo opasite ozellidi ile rdnt-
gen filmlerinde doha da kolay ayirt
edilebilmektedir.

Tetric EvoFlow'un nano formulu ile
forkli boyutlordaki dolduruculormn,
renk pigmentlerinin ve modifiye
edici gjonlorn farkll avantajlornnin
teknoloji yordimiyla dengeli kullo-
nmimidir. Bu sayede Tetric EvoFlow
ile yapilan restorasyonlar kolay ve

= EN 13060 ve CE 93/42ye uygun

biciminde bélmesi vor

hizh parlatlabilir ve mukemmel bir
renk uyumu gosterir.

“Akic1 ¢dkmeyen (non-slump)
kivam”

Tetric EvoFlow o kadar akicidwr ki
tim yuzeylere kolayca ve hava
boslugu kalmaksizin nufuz eder.
Ayni zomanda, Tetric EvoFlow, aki-
cl komporzitlerde sik rastlonon ko-
nuldugu yerden akip sekil degdistir-
me, ¢Okme gibi problemlerin 6nu-
ne gecen kivami sayesinde Siuf V
kavitelerin restorasyonu i¢in ideal
bir secimdir.

Servikal restorasyonlar icin

koyu renkler

Klasik renklerine ilaveten Tetric
EvoFlow'un o6zellikle yash hastalor-
daki servikal restorasyonlarda kul-
lonilabilecek koyu renkleride (IVAS
ve IVA6) mevcuttur.

Giliney Dis Tel: 0216 466 83 83

Toplom kapasitesi 17 litre olan paslonmmaz gelikten yopilmus silindir

s Tasmaobilir bir raf, konumuna gdére 3-5 sepeti destekleyebilir
= Onbir farkli cevrim programi bulunur ve daha fazlasi icin de

secenek sunar

= Moakinada kullonilan Software Turkcedir

= Kullcmilobilecek en hizh program toplam 16 dokikada sonuglomir
=  Malzemeler hem posetli hem de posetsiz steril edilebilir

= Dahili termal printer ile calisir, sonuclar print edilebilir

»  Ek aksuar olarak distile su cihaz veya su osmosis cihaz ile

kullcmilcoilir

= Yine ek aksesuar olan data logger cihaz ile bilgisayora oktoriip

saklomatbilir

www.oncudental.com
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SOLDAN SAGA

1. Gectigimiz ay élen 20. yUzylin en
Onemli dusunurlerinden = Kurekle
yol alon dar ve uzun tekne 2. Klasik
¢ag oncesinden kalon = Okul, kisla
gibi yertlerde hastalar icin ayrilmig
bélim = Yuksek kiyilorda dalgalonn
asindrmastyla oluson dik yer 3. Her-
hangi bir seyin Uzerinde biriken pislik
» Ceviz i¢i, ekmek ici, zeytinyad, sar-
misak ve sirkenin birlikte yogrulma-
styla yapilon bir meze = Hayali, ima-
jinel = Nazi Portisinin hticum birimi
4. Bir kahvehane oyunu = Dansta
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kavalyeye eslik eden kadin = Bat-
man yakmlormda bir petrol bdlgesi
= .. Dilon, Ocean’s Eleven, Kostebek
gibi filmlerde rol alon ABD1i oyuncu
5. Rutbe = ... Irving, Ginah Tohumu,
Anacstasia, Trafik gibi filmlerde rol
alan ABDTi kadmn oyuncu = Ya oldu-
Jun gibi gérun, ya gérindugun gibi
.. @ Geminin yuk tagma ucreti 6. No-
tada durakloma zamani = Arapcad,
Asurca ve Ibranice konusan halkla-
1n ortak kolu = Dolayl olarak sezdir-
me = Bir nota 7. Her tarlu toplumsal
ve siyasal duzeni yadsiyan gorus,
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hic¢ilik = Sezme yetisi 8. Emile Zo-
la'nm bir romomi = Anadolu Ajonsini
simgeleyen harfler » Géz dnunde ol-
mayan, hazir bulunmayan = Bir goz
rengi 9. Amerikon Dishekimleri Birli-
ginin kisa adi = Yeterli » Hem petrol
yakit hem de elektrikle calisan (oto-
mobil) 10. Rubidyumun simgesi =
Havada nem durumundayken ok-
samin serinligiyle yapraklomn Uze-
rinde toplanon su damlaciklon = Sir
Herbert ... (1893-1968), ingiliz sair ve
elesttmen = Doanimarkanin plaka
isareti 11. Mona » Kahpla basilip el-
le boyonan, kadmlorn baslarnna
bagladiklom tilbent » Ska tarziyla ta-
nincn gunumuz Tark muzik grubu
12. Ucret karsiign kahnon yopr = Or-
ganik maddelerin ¢uruyerek ayrs-
masindon olusom dogalgazin ona bi-
leseni olon renksiz bir goz = Eski dilde
kapan, tuzak = Kirgiz halk destam
13. Hz. Isa'nim dogumu = Karyserinin
bir ilgesi » Tersi, scoydam = Bir baglag
14. Lonton'n simgesi = Orta Ameri-
ka'da yasamis bir halk = Derece yo-
nunden dltta yer alom = Dalga geg-
me 15. Karadekiz'e kiyisi bulunan bir
ulke » Avykn, ters, karsit » Camide



muezzinin ezan okudugu yapl.

YUKARIDAN ASAGIYA

1. Fransiz Devriminin radikal kana-
dini olusturan grup = Olmeye Yat-
mak, Bir DUgun Gecesi gibi esetleriy-
le tonmnon romancimiz, Adalet ... 2.
Bir bahor meyvesi » Pakiston'm gu-
neydogusunda eyalet = Tersi, Tu-
nus'un plaka isareti = Bir renk 3. Ze-
hirli bir bécek » Hollomdanin bat-
sindaki Noordhollond ilinin merkezi
belediye 4. Sodyumun simgesi =
Kuran'da bir sure = En buyuk me-
meli 5. Insom ve memeli hayvanlo-
rn vucudundaasalak olarak yasa-
yon ufak bdcek = Hayvonlomn su
ictigi tekne 6. Yuksekokul = Tok ol-
mayon = Buddenbrook Ailesinin
yozarl Almon romaomnci, Thomas ...
7. Eski Misirda tomn » Gorelilik 8. Ti-
yatro oyunu biciminde yopit, oyun
= Bir ust gdrevlinin yommda bulu-
nom gérevliler 9. Geri gevirme = Ku-
¢cumseme duygusuyla kimse, mal,
esya icin kullomilr 10. James ...,
Gunden Kalonlar ve Howards End
gibi filmleriyle bilinen ABDli sine-
ma yonetmeni » Kolayca aldati-
lon, asin dlgtude bdn 11. Ortadogu
ulkelerinde de kullanilon bir pora
birimi = Parlak kirmiz renkli deger-
li bir tas 12. Lavrensiyumun simge-
si = Molibden'in simgesi = Bir isi ye-
rine getirme 13. J.D. ..., Génulgelen
ve Cavdar Tarlasinda Cocuklar'in
yazarn = Ozdemir ..., Yalnizhk Pay-
lasiimaoz'm sairi 14. ... O'Neill, Love
Story ile haturlonan ABDli sinema
oyuncusu = Kenya'nin ploka isare-
ti 15. Danimarka halkindan olan =
Ogut = Otomatik para cekme maki-
nasl 16. Giney Amerika'ya dzgu bir
hayvan = Salgin hastalik 17. Bir ye-
i, bbir bdlgeyi iyi bilen ve bilme-
yenlere yol gosteren kimse » Bilgisiz,
cahil 18. Yilin 12 bdlimunden biri =
Talyum'un simgesi ® Vucudun
omuzlarla bas arasmda kalon dn
bAlimu = Bir nota 19. 5. yuzyilda
Anadolu ve Suriye'de gelisen bir hi-
ristiyan mezhebi » Tarla, bag, bah-
¢e, ev, dukkan gibi kiraya verilerek
gelir getiren mulk 20. O yer = Soru
séz(1 = Isim = ... Nasil Kurtulur, Vasif
Ongdren’in dlimstz eseri.
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2007 British Dental

Conference & Exhibition

24 - 26 Mayis 2007

Harrogate International Centre
(HIC) Harrogate / Ingiltere
www.bda.org

Fransa Ortodonti Dernegi (SFODF) 79.
Kongresi

31 Mayis - 2 Haziran 2007
Versailles - Fransa

t: +01 43 80 72 26

f: +01 48 88 04 66

website: www.sfodf.org

TDB 14. Uluslararasl

Dishekimligi Kongresi

11 - 16 Haziran 2007

Latfi Kirdar Kongre Merkezi /
Istanbul

t: 0.212.219 66 45

f: 0.212.232 05 60
www.tdbkongresi.com

E-mail: bilgi@tdbkongresi.com
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lll. Gaziantep
DiSHEKIMLIGI
GUNLERI

22 Misan 2007

Gaziantep Grand Hotal

Avrupa Endodonti Demegi

13. Kongresi

06 - 08 Eylil 2007

Hilton Convention Center /
Istanbul

t: 0.212.292 88 08
www.eseistanbul2007.org

Amerikan Dishekimleri Birligi (ADA)
Kongresi

27 - 30 Eylil 2007

San Francisco

www.ada.org

Diinya Dishekimligi Birligi

(FDI) 95. Kongresi

24 - 27 Ekim 2007

Dubai Dinya Ticaret Merkezi
Dubai - Birlesik Arap Emirlikleri
www.fdiworldental.org

VEFAT

Bursa Dishekimleri Odas: Disiplin
Kurulu uyesi meslektasimiz
Isik Gliven
15 Nisan 2007 tarihinde
vefat etmistir.

Aldlesi ve yakmlarmin acisini
paylasi, bassaghid dileriz.

i Hacettepe Universitesi Dishekimlidi
| Fokiltesi Dekomi Prof Dr. Osmon |
Taha Koseoglunun babasi
Mahmut Celalettin Késeoglu
vefat etmistir. Meslektasmmizin
acisini paylastr, bassaghd dileriz.




