
ATO Yönetim Kurulu
Üyesi görevine
geri döndü 
Atatürk Eğitim ve Araştırma
Hastanesi Acil Servisinde 30
Eylül 2016 Cuma günü görevi
başındayken açığa alındığını
öğrenen ATO Yönetim Kurulu
Üyesi Dr. Benan Koyuncu
verilen mücadele sonucu
görevine geri döndü. 3 ))

Doktorlar hala fiili
hizmet zammı
bekliyor
Çalışma koşulları ağır
mesleklerden daha 
erken sürelerde emekli
olunmasına olanak 
veren fiili hizmet zammında
sağlık çalışanları adına 
hala bir adım
atılmadı.  5 ))

“Korku ne kadar
bulaşıcıysa cesaret de
o kadar bulaşıcıdır” 
KHK ile Kocaeli  Üniversitesi
Tıp Fakültesi Halk Sağlığı
Anabilimdalı'ndaki görevinden
ihraç edilen Prof. Dr. Onur
Hamzaoğlu, ihraç sürecinden
bu yana verdikleri 
mücadeleyi Hekim Postası için
anlattı.  6-7 ))

Dilovası’ndan 
Ovacık’a paneli
yapıldı
ATO Sağlık Politikaları
Komisyonu tarafından
düzenlenen “Dilovası’ndan
Ovacık’a” paneline Halk Sağlığı
Uzmanı Prof. Dr. Onur
Hamzaoğlu ve Ovacık Belediye
Başkanı  Fatih Maçoğlu
konuşmacı olarak katıldı.  7 ))

Kanun Hükmünde
Kararname ile GATA
dönemi son buldu
15 Temmuz kalkışmasının
ardından çıkarılan 
Kanun Hükmünde Kararname
ile kapatılan GATA ile askeri
hekimlik uygulaması son buldu.
Devir ile yüz yılı aşkın tarihi
olan kurum bir gecede 
yok edilmiş oldu. 11 ))
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Ekim Kasım 2016 Sayı: 80

Güncel

Ortada dönen
sermaye yok
Sayıştay 2015 yılına ait denetim
raporlarını yayımladı. Raporlarda,

sağlık kurumlarının ruhsatsız
olmasından, hastanelerin borçlarına
kadar birçok dikkat çekici başlık
yer aldı. Sayıştay, Türkiye Kamu
Hastaneleri Kurumuna ilişkin
raporunda sağlık tesislerinin yıllar
itibariyle zarara uğradıklarını tespit
ederek, ortada dönen bir sermaye

olmadığı sonucuna ulaştı.  2 ))

Sağlıkta şiddet 
bu defa Dışkapı
Hastanesi’nde
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aTıp eğitiminde önemli rol

oynayan temel tıp bilimleri kan
kaybediyor. Son yıllarda artan
üniversite sayıları ve öğrenci

kontenjanları karşısında 11
öğrenciye 1 öğretim üyesi

düşerken, kimi tıp
fakültelerinde tek profesörle

temel tıp eğitimi veriliyor.  8-9 ))

Temel tıpta
11 öğrenciye 
1 öğretim
üyesi

OHAL süresince tıp fakültelerinden 1014, Sağlık 
Bakanlığı ve bağlı kuruluşlarında 1336 olmak üzere 
toplam 2350 hekim ihraç edildi.  10 ))

OHAL süresince 
2350 hekim 
ihraç edildi

Hekime ve sağlık çalışanlarına yönelik
şiddet artarak devam ediyor. Son
olarak Dışkapı Yıldırım Beyazıt Eğitim
ve Araştırma Hastanesinde görevli bir
hekim hasta ve hasta yakınları
tarafından darp edildi.  4 ))
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Borç batağındaki hastane-
lerin durumu Sayıştay rapor-
larına yansıdı. Sayıştay’ın Tür-
kiye Kamu Hastaneleri Kuru-
muna ilişkin raporunun en dik-
kat çekici başlığı “Sağlık Te-
sislerinin Finansal Sürdürüle-
bilirliklerinin Olmaması” oldu. 

Döner sermayeli sağlık te-
sislerinin 2015 yılına ilişkin
mali tablolarını gerek oran yön-
temi gerekse karşılaştırmalı
tablolar analizi ile inceleyen
Sayıştay, sağlık tesislerinin mali
açıdan kendi kendilerini idame

ettirmeleri ile ilgili olarak ge-
rekli yeterliliğe sahip olmadık-
ları sonucuna ulaştı. 

Sağlık tesisleri
zarar ediyor

Sağlık tesislerinin likit du-
rumlarının ve mali açıdan öde-
me gücünün yetersiz olduğunu
belirten Sayıştay sağlık tesis-
lerinin çalışma durumu açı-
sından da etkin olmadıkları
sonucunu çıkardı. Raporda sağ-
lık tesislerinin yaptıkları iş ve
işlemler dolayısıyla zarar et-
tikleri belirtildi. Sağlık tesis-
lerinin aktif yapısında dönen

varlıklar ile pasif yapısında öz
kaynaklar aleyhinde azalma
tespit edilen raporda, “sağlık
tesislerinin net işletme serma-
yelerinin azaldığı anlaşılmak-
tadır” denildi. 

Dönem net
zararında artış var

Yapılan incelemelerde sağlık
tesislerinin dönem net zara-
rında ciddi anlamda artış mey-
dana geldiği ortaya çıktı. Sağlık
tesislerinin gerek ana faaliyet
konusu, gerekse diğer faaliyet
konuları ile ilgili olarak yıl içe-
risindeki tüm faaliyetlerini gös-

teren dönem net 
kar/zararları 2013
yılında  -969.361.852
TL iken 2014 yılında 
-538.801.313 TL oldu.
2015 yılında ise zarar ciddi
bir şekilde artarak 
-1.826.155.023 TL’ye ulaştı. 

Öz kaynak
yetersizliği
doğabilir

Raporda sağlık tesislerinin
gerek ana faaliyet konusuna
giren sağlık hizmetleri ve ge-
rekse ana faaliyet konusu dı-
şındaki işlemlerden zarar et-
mesi ve bu zararın yıllar iti-
bariyle artmasından dolayı sağ-
lık tesislerinin ileride öz kaynak
yetersizliği ile karşılaşma ris-
kinin bulunduğu ifade edildi.

Ra-
p o r d a

“Tüm bunların
genel bütçeden döner serma-
yeye aktarılan paylarla birlikte
değerlendirilmesinden döner
sermaye olarak faaliyet göste-
ren sağlık tesisleri için esasen
ortada döndürülen bir sermaye
olmadığı kanaatine ve sonu-
cuna varılmıştır.” denildi.

Sayıştay, yapılan değerlen-
dirmeler sonucunda sağlık gi-
derlerinin ne kadarının döner
sermaye ile karşılanması ge-
rektiğine politik olarak bir ka-
rar verilmesinin gerekli oldu-
ğunu belirtti.

Sayıştay 2015 yılına ait denetim raporlarını yayımladı. Raporlarda, sağlık kurumlarının
ruhsatsız olmasından, hastanelerin borçlarına kadar birçok dikkat çekici başlık yer
aldı. Sayıştay, Türkiye Kamu Hastaneleri Kurumuna ilişkin raporunda sağlık
tesislerinin yıllar itibariyle zarara uğradıklarını tespit ederek, ortada dönen bir
sermaye olmadığı sonucuna ulaştı. 

Hekim Postası

Sayıştay raporlarına yansıyan il-
ginç başlıklardan biri de kamu
idarelerince işletilen sağlık te-

sislerinin ruhsatlandırılmaksızın faali-
yetlerine izin verilmesi oldu.  Sağlık Ba-
kanlığına ilişkin raporda, Türkiye Halk
Sağlığı Kurumuna bağlı 5675 aile sağlığı
merkezi,160 entegre ilçe hastanesi, 79
halk sağlığı laboratuvarı, 910 toplum
sağlığı merkezi olmak üzere 6824 sağlık
tesisinin ruhsat veya geçici ruhsat belgesi
olmadan faaliyet gösterdiği ortaya çık-
tı.

51 devlet, 20 vakıf üniversitesi has-
tanesi, 27 devlet, 10 vakıf diş hekimliği
fakültesi hastanesi, 859 TKHK bağlı sağ-
lık tesisi, 1262 Türkiye Halk Sağlığı Ku-
rumuna bağlı sağlık tesisi ve 2 belediye
hastanesi  olmak üzere 2231 adet sağlık
tesisi ise faaliyetlerini geçici ruhsat ile
yürütüyor. 

Geçici ruhsat yetmez
Raporda “Her ne kadar Özel Hastaneler

Yönetmeliği dışında kalan hastanelerin
bir kısmına ilişkin geçici ruhsatlandırma
yapılsa da ruhsatlandırılmaksızın ve ge-
çici ruhsat ile faaliyet gösteren hastaneler

için ruhsatlandırma şartlarının ikincil
mevzuat ile düzenlenerek ruhsatlandır-
ma işlemlerinin tamamlanması, bununla
birlikte şartları taşımayan tesisler için
mevzuatta öngörülen idari para cezala-
rının uygulanması ve muhasebeleştiril-
mesi gerekir.” görüşüne yer verildi. Te-
sislere ilişkin asgari şartlar düzenlen-
mediğinden, geçici ruhsat belgesinin,
sağlık tesisinin sahip olması gereken
standartları taşıdığını gösteren bir belge
olmadığı belirtilen raporda hem sağlık
tesislerinin taşıması gereken önemli ni-
telikleri garanti altına almak hem tesisler
arasında standardizasyonu sağlamak
hem de tesislerin denetimine esas gös-
tergeleri belirlemek açısından ruhsat-
landırmanın gerekli olduğuna işaret edil-
di. 

Sayıştay’ın tespitleri karşısında Sağlık
Bakanlığı ise kamu ve özel sektörü kap-
sayacak şekilde Sağlık Tesisleri Planlama
ve Ruhsatlandırmaya yönelik Yönetmelik
taslağı çalışmalarının devam ettiği yö-
nünde açıklama yaptı.  Bakanlık benzer
şekilde 2014 yılı raporlarında da çalış-
maların devam ettiği yanıtını vermişti.

Harcırahlar farklı
illerde farklı ödeniyor

Sayıştay Sağlık Bakanlığına ait incelemelerinde
aynı mahiyetteki geçici görevlendirmeler
için harcırah ödenmesi hususunda farklı ve

hatalı uygulamalar yapıldığını tespit etti. 
Sayıştay yaptığı incelemelerde, 112 acil sağlık

hizmetlerinde çalışan personelin, memuriyet mahalli
dışındaki birimlerde nöbet tutmak için görevlendi-
rilmeleri esnasında bazı illerde nöbet görev süreleri
dışında geçici görev yerinde kalınmadığı halde bir
aylık yevmiye ödendiğini, bazı illerde sadece nöbet
günleri için yevmiye ve gidiş dönüş yol masrafı
ödendiğini; bazı illerde ise yevmiye ödenmeyip
sadece nöbet günleri için gidiş dönüş yol masrafı
ödendiğini tespit etti. Ortaya çıkan karışıklığın gö-
revlendirme yazılarında, personelin kaç gün görev-
lendirildiği, nöbet esnasında yemek yardımı yapılıp
yapılmayacağı ve ödenek ve harcırah unsurlarında
yeterince açık olunmamasından kaynaklandığını
belirten Sayıştay, bu bilgilerin görevlendirme yazı-
larında açıkça belirtilmesi ve geçici görev mahallinde
bulunulmayan günler için harcırah ödemesi yapıl-
mamasını önerdi.

Ortada dönen sermaye yok

Kurumlar ruhsatsız



Dr. Vedat Bulut ATO Yönetim Kurulu Başkanı
vbulut@vedatbulut.com

Türkiye Büyük Millet Mec-
lisi’ndeki bütçe görüşme-
leri 5 Aralık tarihinde baş-

ladı. On iki günlük bütçe görüşme-
lerinde eskiden olduğu gibi çok sa-
yıda itiraz konuşmaları olacak ve
yine eskiden olduğu gibi haklı eleş-
tirileri dinlemeyen hükümet çoğun-
luğu bütçeyi oylayacaklardır. Muh-
temeldir ki Hekim Postası’nın bu
sayısı TBMM’de bütçe onaylanma-
dan elinizde olacaktır. Ankara Tabip
Odası olarak 18 aydır emekli he-
kimlere emekli maaşlarının artışı
için dönemin Başbakanı ve Cum-
hurbaşkanımızın verdiği sözün ye-
rine getirilmesini bekleyeceğiz. Dev-
letin en üst düzey iki yöneticisinin
emekli hekimleri ve bizleri kandır-
dığını düşünmek istemiyoruz. Bu
verilmiş sözün takipçisi olacağız.

Elbette tek beklentimiz bu ve-
rilmiş sözün yerine getirilmesi ol-
mayacaktır. Sağlık Bakanlığı’nın
2017 yılı bütçesi, TBMM Plan ve
Bütçe Komisyonunda Sağlık Baka-
nımız Sayın Prof.Dr. Recep AKDAĞ
tarafından 14 Kasım’da sunulmuştu.
Bu bütçede Merkezi Yönetim ve
Döner sermaye bütçeleri toplamında
yüzde 20’lik artış planlayan, mal
ve hizmet alımında 2016 yılına göre
yüzde 20’lik artışı öngören bakan-
lığın kapımıza dayanan ekonomik
krizi de öngörebildiği anlaşılmak-
tadır. Yeterince öngörebilmiş midir
sorusunun yanıtı ise 2017 yılında
belli olacaktır. Ancak personel gi-
derlerinde, yani aynanın diğer ta-
rafında  sağlık emekçilerinin gelir-
lerinde, aynı öngörü nedense yoktur.
Sağlık Bakanlığı kendi mal ve hizmet
alımlarında yüzde 20 artış öngö-
rürken personel ödeneğine yüzde
14’lük artışlı bütçeyi uygun bul-
muştur. Ayrıca bu emekçilere yan-
sıyacak net zam oranı değildir. Sağ-
lık Bakanlığının mal ve hizmet aldığı
pazarla, personelinin mal ve hizmet
satın aldıkları pazar farklı mıdır?
Hatta Sağlık Bakanlığının ihale ve
satın alımlarda rekabet koşulu oluş-
turma olanağı varken, personelinin
böyle bir şansı da yoktur. Ekmeğin,
etin, sütün vb. fiyatları bellidir.
Kira, elektrik, su, gaz ve ulaşım be-
delleri bellidir. Komisyondan bu
bütçenin geçişi sonrası doların yüzde
20 arttığı da önümüzde duran ger-
çektir. Sağlık emekçilerinin gelirle-
rinin en az yüzde 20 oranında artı-
rılması bir diğer beklentimiz ola-
cak.

Sağlık Bakanlığı 2017 yılında ya-
tırımlarını 2 kat arttırmayı (yüzde
94,8 artış) hedeflemiştir. Bu yatırım
kalemleri içerisinde difteri, tetanoz
aşılarının ve plazma fraksiyon ürün-
lerinin Türkiye’de üretimi için te-
sisler açılması ve yerli insülin üre-
timi için kaynak oluşturulması umut
vericidir. 

Bütçede yüz güldüren diğer konu
Koruyucu ve Temel Sağlık Hizmet-
leri için ayrılan bütçenin 2002 yılına
göre reelde 4,6 kat büyümüş olma-
sıdır. 

Sağlık harcamalarının diğer ayağı
olan Sosyal Güvenlik Kurumu büt-
çesi ise umut verici değil. 2004 yı-
lından bu yana Sosyal Güvenlik Ku-
rumu (SGK) gelirleri GSYH içindeki
payları itibarı ile yaklaşık 2 kat bü-
yürken (2004 yılı GSYH payı: yüzde
6,1, 2016 GSYH payı: yüzde 11,2),
SGK şemsiyesi altındaki vatandaş-
larımızın sağlık harcamaları için
GSYH içerisinde ayrılan pay sadece
yüzde 50 kadar artmış durumdadır.
Bunun nedeni sağlık harcama ka-
lemlerinde rasyonel olmayan üc-
retlendirme politikalarıdır. Vatan-
daşların ceplerinden ödediği sağlık
harcaması her geçen gün artmakta,
geçmişte sosyal devlet anlayışıyla
karşılanan pek çok sağlık harcaması
artık vatandaşın kendisi tarafından
yapılmaktadır. Buna rağmen SGK
gelirleri ve giderleri arasındaki fark
giderek artış göstermektedir. Ara-
daki farkı bütçe transferleri ile gi-
deren hükümet SGK kaynaklarını
nasıl tükettiğini ve geçmişte aldığı
primlerden bütçe açıklarını fonlayan
geçmiş hükümetleri görmezlikten
gelerek, bu farktan emeklileri so-
rumlu tutuyor. Maliye Bakanı Sayın
Mehmet Şimşek bütçe açığının ne-
deni olarak emeklileri işaret etti.
Maliye Bakanımıza anlatmamız ge-
reken şudur ki, hem bütçe açıkla-
rının, hem devlet zararlarının tek
nedeni kendisi ve diğer siyasilerdir.
Merak ederlerse kalem kalem bir
brifingle kendilerine anlatırız.

On iki günlük TBMM bütçe gö-
rüşmeleri sonrası 2017 yılında sağ-
lığa ve sağlık çalışanlarına ne kadar
bütçe ayrıldığına karar verilmiş ola-
cak. 

Ve biz de hep bir ağızdan şunu
söyleyeceğiz:

Bütçen kadar sağlık…

Bütçen kadar
sağlık

ato’dan

1 Kasım-30 Kasım 1 Ekim-31 Ekim 1 Eylül-30 Eylül

PM10’un 80 μg/m³’ten PM10’un 80 μg/m³’ten PM10’un 80 μg/m³’ten
yüksek olduğu gün sayısı yüksek olduğu gün sayısı yüksek olduğu gün sayısı

Bahçelievler 12 1 -

Cebeci 20 13 -

Demetevler 17 13 1

Dikmen 18 22 11

Kayaş 22 19 12

Keçiören 16 10 2

Sıhhiye 21 22 8

Bütün 
ilçeler 126 100 34

(kaynak: http://havaizleme.gov.tr)

Ankara’da hava kirliliği yine sınır tanımıyor!

Atatürk Eğitim ve Araştırma Hastanesi
Acil Servisinde 30 Eylül 2016 Cuma günü
görevi başındayken açığa alındığını öğ-
renen ATO Yönetim Kurulu Üyesi Dr.
Benan Koyuncu verilen mücadele sonucu
görevine geri döndü. 1 Aralık günü tebliğ
yazısını alan Dr. Koyuncu 'nun soruş-
turma sonucunda cezaya neden olan bir
suçu bulunmadı.

Dr. Benan Koyuncu yaptığı açıklamada

“Bu sonuç bir kez daha mücadelenin
zafer getireceği gerçeğini göstermiştir.
Her Cuma günü beni hastane önünde
yalnız bırakmayan başta ATO ve SES
üyeleri olmak üzere dostlarıma, yan in-
şaattan sloganları ile destek olan işçilere,
yanımdan geçerken toplumda oluşan kor-
kuyu mahcup tebessümleri ile delmeye
çalışan iş yerindeki arkadaşlarıma te-
şekkür ederim. En son arkadaşımız geri
dönünceye kadar mücadeleye devam ede-
ceğiz" dedi.

ATO Yönetim Kurulu
Üyesi görevine geri döndü
Hekim Postası

Hava İzleme
İstasyonu

Kış aylarının gelmesiyle birlikte An-
kara’da hava kirliliği yeniden gündeme
geldi. Katı yakıt kullanımıyla beraber ar-
tan hava kirliliği sınır değerleri sonbahar
aylarında 260 kez aşıldı.

Eylül, Ekim, Kasım ayları içinde An-
kara’nın 7 ilçesinde hava kirletici para-
metrelerden Partikular Madde sınır de-
ğerleri 260 kez aşıldı. Hava kirliliğinin
kanser, kalp ve solunum yolu hastalıkları
ve bebek ölüm oranlarında artışa yol
açtığı biliniyor.

Ulusal hava izleme ağının istasyon ra-
porlarına göre havaların sıcak olduğu
Eylül ayında sınır değerler Ankara gene-
linde 34 kez geçildi. Havaların soğumasıyla
beraber katı yakıt tüketiminin artması
hava kalitesine de yansıdı. Ekim ayında

ulusal sınır değer olan 80μg/m³ PM10,
100 kez, Kasım ayında ise 126 kez aşıldı.
Kasım ayındaki ölçüm sonuçlarına göre
Ankaralılar ayın neredeyse üçte ikisinde
ulusal mevzuatın belirlediği sınır değerin
üzerinde kirliliğe sahip hava solumuş ol-
dular. Avrupa Birliği ülkelerinin sınır de-
ğeri olan 50 μg/m³’ün üzerinde kirli ha-
vanın bazı ilçelerde neredeyse her gün
solunduğu görüldü. Ulusal Hava İzleme
Ağı web sitesinde Sincan İstasyonunun
ölçüm değerlerine dair bir kayda ulaşıla-
madı.

En kirli ilçeler Kayaş,
Sıhhiye, Dikmen

Sonbahar ayları içinde en kirli havası
olan ilçe Kayaş oldu. Kayaş’ta 53 kez
sınır değerler aşıldı. Kayaş’ı 51 kez sınır
değerleri aşan Sıhhiye ve Dikmen izledi.  
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güncel

Unutturmayacağız!
Hekime yönelik şiddet sonucu aramızdan ayrılan Dr Aynur Dağdemir ve Dr. Melike Erdem ölüm
yıldönümlerinde düzenlenen etkinliklerle anıldı.

Dışkapı Yıldırım Beyazıt
Eğitim ve Araştırma Hastane-
sinde Genel Cerrah Dr. Oğuz
Hasdemir 2 Aralık Cuma günü
hastasına müdahale etmek için
asansöre binmek isterken sal-
dırıya uğradı. Dr. Hasdemir
saldırı sonuncunda gözünden
yaralandı ve bacağı kırıldı. Vü-
cudunda ciddi yaralanmalar
ve kırıklar bulunan Dr. Oğuz
Hasdemir meslektaşları tara-
fından hemen tedaviye alındı.
Bacağındaki kırıklar sebebiyle
ameliyata alınan Dr. Oğuz Has-
demir’e saldıran şahıslar da
göz altına alınarak emniyete
götürüldü.

Yaşanan olay sonrasında,
Ankara Tabip Odası Yönetimi
adına Genel Sekreter Dr. Mine
Önal, Yönetim Kurulu üyeleri
Dr. Zafer Çelik ve Dr. Benan
Koyuncu Dr. Hasdemir’i has-
tanede ziyaret ederek durumu

hakkında bilgi aldı ve değer-
lendirmelerde bulundu. Ankara
Tabip Odası Yönetiminin yanı
sıra TTB Genel Sekreteri Dr.
Sezai Berber, SES Ankara Şube
Başkanı Hüsnü Yıldırım, CHP
Ankara Milletvekili Dr. Murat
Emir ve çok sayıda sağlık
emekçisi de Dr. Oğuz Hasde-
mir’i ziyaret etti.

Ziyaret sonrası Ankara Tabip
Odası Yönetim Kurulu adına
açıklama yapan Genel Sekreter
Dr. Mine Önal sağlık çalışanına
yönelik şiddete dikkat çekerek
sağlıkta dönüşüm programının
hekime şiddet olarak yansıdı-
ğını belirtti. Beyaz Kod veri-
lerine göre her yıl 10 bin sağlık
çalışanının şiddete uğradığını
kaydeden Dr.  Önal bu sayının
hiç azalmadığını ifade etti.
Sağlık çalışanlarına yönelik
şiddeti lanetleyen Dr. Önal ko-
nunun takipçisi olacaklarını
kaydetti. Asıl suçlu olanların

bu sağlık ortamını yaratanlar
olduğunu belirten Dr. Önal
“Daha iki gün önce Dr. Melike
Erdem’in ölüm yıldönümüydü.
Melike Erdem SABİM şiddeti
nedeniyle kendi canına kıydı.
Sağlık alanındaki şiddetin bir
an önce sonlandırılmasını talep
ediyoruz” diye konuştu.

CHP Milletvekili Murat

Emir de olayı değerlendirerek
“Hekim arkadaşımız asansöre
binerken yaşanan bir tartışma
sırasında kendi hastası olma-
yan başka bir hasta ve yakın-
ları tarafından ağır şekilde
darp ediliyor. Sağ gözünde
travmaya bağlı şişlik ve mo-
rarma var, bacağındaki ciddi
kırıklar sebebiyle de ameliyata

alınacak” dedi. Türkiye’nin
sağlıkta şiddet olaylarında ne-
redeyse dünya birincisi oldu-
ğunu belirten Emir “Bakan-
lıktan yasal düzenlemeler talep
ediyoruz. Sağlık çalışanlarına
karşı şiddet uygulayanların tu-
tuklanması talebimiz halen ya-
salaşmış değil” dedi.

Sağlıkta şiddet bu defa Dışkapı Hastanesi’nde
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Hekime ve sağlık çalışanlarına yönelik şiddet artarak devam ediyor. Son olarak Dışkapı Yıldırım Beyazıt Eğitim ve
Araştırma Hastanesinde görevli bir hekim hasta ve hasta yakınları tarafından darp edildi.

Çalıştığı hastanede birlikte
çalıştığı sağlık çalışanını eşinin
şiddetinden korumak isterken
öldürülen  Dr. Aynur Dağdemir,
ölüm yıldönümü olan 19 Ka-
sım’da Türk Tabipleri Birliği
(TTB) ve Samsun Tabip Odası
(STO) tarafından düzenlenen
etkinliklerle anıldı.  

Dağdemir için sabah saat
09.00’da mezarı başında ger-
çekleştirilen anma töreninin
ardından, saat 11.00’de toplu
yürüyüş ve görev yaptığı has-
tanenin önünde basın açıkla-
ması gerçekleştirildi.  TTB Mer-
kez Konseyi Başkanı Prof. Dr.
Raşit Tükel ve STO Başkanı
Prof. Dr. Oğuz Uzun’un yaptığı
konuşmaların ardından, TTB
Merkez Konseyi üyesi Dr. Selma
Güngör basın açıklamasını oku-
du. Açıklamada, “Toplumu ku-
şatan şiddet politikalarına der-
hal son verilmeli, sorunlar ko-
nuşarak uzlaşma ile çözülmeli
ve barış ortamı tesis edilmeli-

dir. Siyasal iktidar kadınlara
yönelik ayrımcı politikalardan
ve söylemden vazgeçmelidir”
denildi.  

Öğleden sonra, TTB Kadın
Hekimlik ve Kadın Sağlığı Kolu
tarafından düzenlenen “Kadına
ve Kadın Hekime Şiddet” baş-
lıklı panel gerçekleştirildi. Prof.
Dr. Nilay Etiler, Prof. Dr. Ahmet
Rıfat Şahin ve sosyolog Yase-
min Yüce Tar’ın konuşmacı ol-
duğu panelin ardından, tıp öğ-
rencilerine yönelik olarak dü-
zenlenen “Kadın ve Sağlık” ko-

nulu proje yarışmasının ödül
töreni yapıldı. 

Melikesiz 4. yıl
SABİM ihbar hattına gelen

bir şikâyet üzerine uğradığı
baskı ve soruşturmalar son-
rasında 30 Kasım 2012 günü
çalıştığı hastanede hayatına
son vererek aramızdan ayrılan
Dr. Melike Erdem için meslek-
taşları 30 Kasım 2016, Çar-
şamba günü 12.30’da İstanbul
Eğitim ve Araştırma Hastanesi
(EAH) Acil Servisi önünde bir
anma etkinliği düzenledi. TTB
Merkez Konseyi Başkanı Dr.
Raşit Tükel, anma töreninde
yaptığı konuşmada sağlıkta şid-
detin boyutunun da vaka sa-
yısının da yıllar içinde arttığını
söyledi.

Sağlıkta Dönüşüm Progra-
mı’nın dayattığı performans
sisteminin sağlığa erişimi ar-
tırırken, niteliği düşürdüğünü
belirten Dr. Tükel, “Niteliğin
düşmesi sonucu vatandaşlar
sağlık kurumlarına büyük bek-

lentilerle gelip nitelikli bir hiz-
met alamadan ayrılmak zo-
runda kaldılar. Ayrıca katkı-
katılım payları, ilaç katkıları
gibi birçok ödeme yapmak zo-
runda bırakılan hastalar sis-
temin dışında kaldılar ve bu
da acil servislere başvuru sa-
yısını büyük ölçüde artırdı”
diye konuştu. Dr. Melike Er-
dem’in bir acil tıp asistanıyken
yaşamını yitirdiğine işaret eden
Dr. Tükel, yılda 100 binden
fazla acil servis başvurusu ol-
duğunu, bunun aynı zamanda

niteliğin düşmesi anlamına gel-
diğini kaydetti. Dr. Tükel, ül-
kedeki şiddet ortamının, sar-
malının en yukarıdan başla-
yarak bütün toplumsal ortama
nüfuz ettiğine de dikkat çe-
kerken, sözlerini  “Bu şiddetin
sona ermesi, yeni Melike Er-
dem’ler, Kamil Furtun’ların,
Aynur Dağdemir’lerin hayatını
kaybetmemesi için ilk yapıl-
ması gereken Sağlıkta Dönü-
şüm Programı’ndan vazgeçil-
mesi, sağlıkta şiddeti ve top-
lumsal şiddeti ortadan kaldı-
racak adımların atılmasıdır.
Bu adımlar atılmadığı sürece
korkarız ki yeni şiddet olayları
ve kayıplarla karşılaşacağız.
Buradan bir kez daha Dr. Me-
like Erdem’in anması vesile-
siyle yetkililere sesleniyoruz;
şiddet ortamını sonlandıracak
adımlar acilen atılmalıdır.” diye
tamamladı. Dr. İncilay Erdoğan
tarafından ortak açıklamanın
okunmasının ardından Dr. Me-
like Erdem anısına kırmızı ka-
ranfiller bırakıldı.
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Meslek seçiminde her bir meslek
için sahip olunması gereken pek çok
özellik sayılabilir belki ama asıl be-
lirleyici nitelikler kişinin yaşamda
neye daha çok önem verdiği, yaşamı
nasıl anlamlandırdığı, yaşadığı top-
lumda durmak istediği yer ve toplu-
mun diğer fertlerini yaşamının nere-
sine koyduğu, koymak istediği olmalı.
Bu seçim ve saptamaları  genç yaşta
yapmak durumunda olsak da insanın
iç dünyası, kişiliği, yaşama bakışı da
genç yaşlarda kendini belli ediyor as-
lında. Yıllardır yaşama dair günbegün
tuttuğu notlardan seçerek okurla pay-
laşan yazar aynı zamanda  Anestezi
ve Reanimasyon Uzmanlığı  ve Halk
Sağlığı Doktorası olan, seçtiği mesleğin
gerçekliğiyle yaşamının gerçekliği bi-
rebir örtüşen bir tıp doktoru.  

Ali Özyurt otuz yıllık hekimliğini
masasının ardına geçip kapısını açan
hastalara ‘neyiniz var ?‘ diyerek yap-
mayı reddederek  sadece  hastalarının
da değil yaşadığı toplumun yediden
yetmişe tereddütsüz hastalık olarak
tanımlayabileceğimiz pek çok derdi
tasası ile de yakından ilgilenmeyi ter-
cih eden bir hekim.  Aslına bakarsanız
öyle anlaşılıyor ki aksini yapamıyor,
bana dokunmayan yılan bin yaşasın
diyemiyor örneğin. Söz Uçar Yazı
Kalır adını verdiği kitabında da bunu
nasıl gerek meslek yaşamına gerekse
dışarıdaki  yaşamına katıştırarak, dü-
şündüğünü yaşayarak, yaşatarak yap-
tığını anlatıyor. Hastalıkların, derdin
tasanın kökenini, tedavi yöntemlerini,
reçetelerini de vererek üstelik.  Diğer
yandan bir edebiyat tutkunu, bir va-
roluşçu olmasının yaşamdaki duru-
şunu belirleyen en önemli değerler
olduğunu okuyabilirsiniz kitapta. Ken-
disini, yazarken özgür hisseden bir
aktivist olduğunu da.

Kendi kitabında kısacık bir bölümü
kendisine ayırmış. Çocukluğu, anne
babası, Hazan’ı, Neşe’si, yüreğinden
kopan ateş topları,  göz yaşları. Öyle
anlatmış ki uzun zamandır tanıyor-
muşsunuz da aslında bütün bu olan-
lardan haberiniz varmış gibi, yeniden
hatırlıyormuşsunuz, görüşünüzü bu-
lanıklaştıran zaten hafızanızdaki göz
yaşlarıymış gibi. Öyle içten anlatmış
ki bunca toz dumanın, kısa bir süre
için konuk olduğumuz yaşamda in-
sanların hırslarına yenik düşmeleri-
nin, kötülüğün, bir başkasının eme-
ğiyle, sömürüsüyle var olabilmenin
olasılığını sorgulatıyor okura. Doktoru
da olduğu yoğun bakımda sonsuzluğa

uğurladığı babasının cüzdanından çı-
kan fotoğrafla nasıl ayıldığını anla-
tırken sarfettiği, gerçekleri  ne kadar
gizlersek gizleyelim o gelip bizi bulur
sözü gelip okuru da buluyor aslında.

Bu kitabı en çok sokaktaki okur
okusun isterim. Bir hekimin yaşamı
boyunca tuttuğu notlar diye sadece
hekimler değil. Tıbbiyeli olmakla
övünmek diye attığı başlık şöyle de-
vam ediyor örneğin: ‘’Sağlık, hekim
ile hasta arasındaki eşitsiz ilişki,
başka bir ifade ile, hastanın konu
hakkındaki bilgisizliği ve muhtaç
olma durumu nedeni ile maddi ka-
zancın kolaylıkla azami hale getirile-
bileceği bir alan.  Bu özellik sermayeyi
de cezbetmekte. Halkın, hastaların,
çocukların, kadınların, yaşlıların, yok-
sulların, engellilerin gereksinimleri
hatta zorunlulukları sermayenin yeni
kazanç aracı olmakta. ’’Giderek artan
bir ivme ile toplum yararına olmayan,
kar etmeye ve para kazanmaya yö-
nelik uygulamalarla hasta hizmetle-
rinde tıbbi gerekliliğin değil, maliyet
etkinliğin esas alındığını, hekimlerin
nasıl mesleki özerkliklerini, klinik
otonomilerini dahi yitirdiklerini an-
latıyor yazısının devamında. Tıbbiyeli
olmakla övündüğü başlığın sonunu,
‘’tüm bunların karşısında tıbbiyeli
olmakla övünsen ne olur övünmesen
ne olur’’ diyerek getiriyor. Okuduğu
bir söyleşiden alıntıladığı, ‘’ piyasanın
diline, yılların süzgecinden geçerek
kanıtlanmış insanlık değerleriyle yanıt
vermemiz gerek’’  vurgusuyla.

Neden sağlık çalışanları mutsuz
diye hiç düşündünüz mü? 

Mutsuzlar. Çünkü kimliksiz bıra-
kıldılar…

Gezi Direnişi günlerini gün gün,
saat saat, sorularıyla, başkalığıyla,
Berkin’in anne babası ile hemhâl olu-
şuyla, parkın, direnişin içerisinden
anlatıyor. Domuz gribinden ölen 29
yaşındaki taşeron sağlık emekçisinden,
sağlıkta dönüşüm programının tır-
mandırdığı sağlıkta şiddet olaylarıyla
yaşamlarını yitiren hekimlere, kita-
bında çok acıya yer var. Diğer yandan
yaşadığı sağlık sorunlarıyla bir bo-
şunalık duygusu sergilemek yerine
yaşama nasıl daha sıkı sarıldığını an-
latırken bir insanın ne kadar güçlü
olabileceğini gösteriyor okura, yenik
düşmek yerine. 

Söz Uçar Yazı Kalır, uçup giden
söze karşı, tarihe şiirli, şarkılı bir not
düşme denemesi, biraz da hepimiz
adına.

Dr. Emel Bayrak
ATO Yönetim Kurulu Üyesi
emel.bayrak@gmail.com

Bir Hekimin Kaleminden
Yaşamaya Dair 

Söz Uçar Yazı Kalır - Ali Özyurt 

Doktorlar hala 
fiili hizmet 
zammı bekliyor

Çalışma koşulları ağır meslekler-
den daha erken sürelerde emekli
olunmasına olanak veren fiili hizmet
zammında sağlık çalışanları adına
hala bir adım atılmadı. Dönemin
başbakanı Recep Tayyip Erdoğan,
2014 yılında sağlık çalışanlarına fiili
hizmet zammı verileceğini açıkla-
mıştı. Bu açıklamanın ardından 2016
yılı  Mart ayında yine dönemin baş-
bakanı Ahmet Davutoğlu da “Tüm
sağlık çalışanlarımız fiili hizmet
zammından yararlanacaktır” açık-
laması yaptı. Ancak Davutoğlu fiili
hizmet zammını nöbet şartına bağ-
ladı. Sağlık çalışanlarının unvanına
ve çalıştığı sağlık tesisinin mülki-
yetine bakılmaksızın  tüm sağlık ça-
lışanlarının fiili hizmet zammından,
tuttuğu nöbet saatine göre 15 gün
ile 90 gün arasında yararlanacağını
dile getiren Davutoğlu, bu haktan
yararlananların 3 yıla kadar erken
emeklilik hakkı elde edeceğini söy-
ledi. Sağlık Eski Bakanı Mehmet
Müezzinoğlu da 2016 Merkezi Yö-
netim Bütçesi görüşmeleri sırasında
sağlık çalışanlarına yıpranma payı,
fiili hizmet zammı ve hekimlerin
emeklilik haklarının iyileştirilmesiyle
ilgili düzenlemeleri Meclise suna-
caklarını söylemişti.  

18 meslekte uygulanıyor
Sağlık çalışanlarının beklediği fiili

hizmet zammı, halihazırda 18 mes-
lekte uygulanıyor. En yüksek fiili
hizmet zammı madencilere uygula-
nıyor. Madende çalışan işçilerin her
bir yıllık çalışması 1,5 yıl olarak de-
ğerlendiriliyor. Polis ve askerlerin
bir yılları 450 gün, itfaiyecilerin ise
420 gün olarak değerlendiriliyor.
Bunların dışında, kurşun ve arsenik
işleri, cam fabrika ve atölyeleri, cıva
üretimi işleri sanayii, çimento fab-
rikaları, kok fabrikalarıyla termik
santrallar, alüminyum fabrikaları,
demir ve çelik fabrikaları, döküm
fabrikaları, asit üretimi yapan fabrika
ve atölyeler, yeraltı işleri, radyoaktif
ve radyoiyonizan maddelerle yapılan
işler, su altında veya su altında ba-
sınçlı hava içinde çalışmayı gerek-
tiren işlerde çalışanların yanında
TSK'de subay, yedek subay, astsubay,
uzman jandarma ve uzman erbaşlar,
emniyet ve MİT mensupları, itfai-
yeciler, basın ve gazetecilik mesle-
ğinde çalışanlar ile TBMM yasama
organı üyeleri ile dışardan atanan
bakanlar fiili hizmet zammından
yararlanıyor.

Geçmişte, PTT dağıtıcıları, infaz
koruma memurları, uçuş personeli
fiili hizmet süresi zammı uygula-
masından yararlanmaktaydı. Ancak
daha sonra bu meslek grupları kap-
samdan çıkartıldılar. Bugün sağlık
çalışanlarının dışında, hakimler ve
savcılar, öğretmenler, denizciler de
fiili hizmet zammı talep ediyorlar.  

Hekim ve sağlık
çalışanlarının 
beklediği 
fiili hizmet zammı 
ile ilgili 
düzenlemeden 
ses seda yok. 
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"Bu suça ortak olmayacağız"
bildirisini imzaladığınız günden

ihraç edildiğiniz güne kadar süreç
nasıl işledi? 

O.H: Kocaeli Üniversitesi'nde birinci
imzacı 21 kişiyiz. Daha sonra bir ar-

kadaşımızın daha imzası ol-
muştu. Ocak ayında,

imza süreçleri gün-
deme geldikten
sonra hakkımız-
da disiplin so-
r u ş t u r m a s ı
başlatıldı. Bu-
nun yanı sıra,
hem Kocaeli
hem diğer il-
lerde İstan-
bul Cumhu-
riyet Başsav-
cılığı’nın ko-

ordinasyonunda adli soruşturmalar da
yürüyordu. 15 Ocak itibariyle üniversite
rektörlüğünün ihbarıyla 21 öğretim ele-
manı gözaltına alındık. Bizim gözaltımız
itibariyle oradaki süreçler adli soruştur-
malarımıza yansıdı. Disiplin soruşturması
açtı rektörlük. 23 Şubat’ta  yapılan so-
ruşturmada savunma değil de itirazımızı
sunduk. Disiplin soruşturması açılama-
yacağını paylaştık. İtirazımız da şuydu:
14 Ocak 2014 Perşembe günü rektör baş-
kanlığında toplanan bütün fakültelerin
dekanları ile rektör yardımcılarının yer
aldığı Kocaeli Üniversitesi senatosu "bu
suça ortak olmayacağız" metnini imza-
lamayı terörü desteklemek olarak de-
ğerlendirdiklerini söyleyen ve gereğini
yaptıklarını bildiren bir kararı internet
sitelerine koymuşlardı. Böylece, bütün
senato üyeleri bize karşı  taraf olduklarını
ilân etmiş oldular. Rektörlüğün disiplin
soruşturmasıyla ilgili kurduğu heyet bu
senatörlerden oluşuyordu. Dolayısıyla
baştan bize karşı taraflılığını ifade etmiş
bir grubun bizim soruşturmamızı yü-
rütmesinin hukuksal olarak mümkün ol-
madığını paylaşmıştık. Bu süreçle ilgili
Temmuz ayına kadar hiçbir yanıt ala-
madık. Temmuz sonunda hepimizden 23
Ağustos Salı günü yapmış olduğumuz
itirazlar nedeniyle, yeniden savunma
vermemiz talep edildi.  Biz 23’ünde itiraz
dilekçelerimizi bu heyete sunduk. Sonra
bununla ilgili bir yanıt gelmedi. 1 Eylül
itibariyle fark ettik ki bu yürütülmekte
olan cadı avının bir parçası. O zaman
biz de araştırdık, Kocaeli Üniversitesi’nin
internet sayfasında yönetim kuruluyla
ilgili kararlar bölümümde 12 Ağustos
2016 tarihinde Rektör, gastroentroloji

uzmanı  Prof. Dr. Sadettin Hülagü baş-
kanlığında, genel cerrahi uzmanı Tıp Fa-
kültesi Dekanı Prof. Dr. Zafer Utkan,
yine tıp fakültesinden, radyoloji uzmanı
Rektör Yardımcısı Prof. Dr. Ercüment
Çiftçi, bütün fakültelerin dekanları ve
diğer rektör yardımcılarından oluşan
üniversite yönetim kurulu toplanmış ve
bizlerin listesinin kamu görevinden çı-
karma talebiyle YÖK’e bildirilmesine ka-
rar vermiş. Nasıl bir yönetim anlayışı,
nasıl bir ahlâktır ki, ‘buyurun savunma
verin’ diye davet ettiğiniz kişilerle ilgili
olarak utanmadan ve sıkılmadan onları
davet ettiğiniz günden 11 gün önce bir
karar veriyorsunuz ve  o kararı gönderi-
yorsunuz. Fark ettiğimiz gibi rektörün
inisiyatifinde ona bağlı heyetlere de onay-
latarak bizi topluca çıkarmış oldular.
Üniversitenin bu yönetim heyeti Ocak-
Ağustos 2016 tarihleri arasında imzacı-
ların yer aldığı bilimsel araştırma proje-
lerinin desteklenmesi talebini reddetti,
yurtdışı kongrelere bildirili katılımlarına
dahi izin verilmedi, yurtdışı ortaklı ça-
lışmalar iptal edildi.

Tüm yaşananlara ragmen direnişi
büyütüp derslerinize devam kararı al-
dınız. 

O.H: Bir kere küçük, büyük hiçbir ay-
rım yapmadan kazanımlara gereksini-
mimiz var, umuda gereksinimimiz var.
İhraç haberini 2 Eylül Cuma günü, Ka-
raburun Bilim Kongresi'nde aldık. 15 gün
içinde odalarımızı boşaltmamız gerektiği
için 19 kişi Kocaeli’ne döndük. Ne yapa-
cağımıza karar vermek için bir araya
gelip toplantı yaptık. Öğrencilerimiz, aka-
demisyen arkadaşlarımız, muhalefetle
birlikte odalarımızdan ayrılışımızı şölene
dönüştürelim dedik ve öyle de yaptık.
Tıp Fakültesi'nden ayrılışımızda hayat
durdu. Herkes bu şölenin bir parçası
oldu. Umudumuzu paylaştık, küskün ol-
madığımızı, bunun bir kavga-mücadele
olduğunu, bunun da rauntları olduğunu,

paylaştık. Daha önceleri olduğu gibi, bu-
gün de kazanacağımızı  biliyoruz. Çünkü
güçlüyüz ve haklıyız. Bu atmosferde Ko-
caeli’nden ayrılmamaya ve dersleri devam
ettirmeye karar verdik. Kocaeli Daya-
nışma Akademisi'ni kurduk. 28 Eylül’de
Kocaeli Dayanışma Akademisi'nin açılış
şenliğini gerçekleştirdik.  Her çarşamba
üniversitedekine paralel olarak ihraç
edilmiş arkadaşlarımızla toplum için üni-
versite hedefiyle akademinin dersini ger-
çekleştiriyoruz. Öğrencilerimiz ve çalışma
arkadaşlarımızın dışında, kentten ve kent
dışından çok değişik meslek gruplarından
arkadaşlarımız, dostlarımız gelip dersi-
mizi dinliyor. Hatta yurt dışından dahi
konuklarımız olabiliyor. Oturacak yer
bulunmuyor. 

15 Temmuz kalkışmasının ardından
yaşananları nasıl değerlendirebiliriz?

O.H: Şunu görmek gerekir Türkiye’de
devlet yeniden inşa ediliyor. Dolayısıyla
bütün kurumların bu bağlam içinde ele
alınıp değerlendirilmesi lazım. Bu süreçte
bizler taraf olmazsak, içinde barınama-
yacağımız, içinde insan olarak kalama-
yacağımız bir devlet aygıtı gelişecek.
Temmuz ayındaki başarısız asker kal-
kışmasını “tanrının lütfu” olarak değer-
lendirenler bugün kimseye neredeyse ya-
şam hakkı tanımıyor. Üniversitelerden,
eğitim, sağlık, yargı ve silahlı kuvvetler
başta olmak üzere kamudan toplu tasfi-
yeler gerçekleştiriyorlar. Öte yandan eş
zamanlı olarak bu kurum ve kuruluşları
yeniden inşa ediyorlar. Bununla birlikte,
kendileri de nerede duracaklarını ve nasıl
bir şey kuracaklarını bilmeden ilerliyorlar.
Neyi, hangi işi, nereye kadar ilerletebi-
lecekleri konusunda bilgili, yetkin değiller.
El yordamıyla kendilerini korumaya yö-
nelik bir şeyler yapıyorlar ama aslında
bunun  arkasında büyük bir sermaye
operasyonu var. Türkiye’de uzun zaman-
dır sermayeler arasında el değiştirme
faaliyetleri yaşanıyordu. Bir sermaye
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“Korku ne kadar 
bulaşıcıysa cesaret de 
o kadar bulaşıcıdır”

1 Eylül Dünya
Barış Gününde
çıkarılan 672
sayılı Kanun
Hükmünde Ka-
rarname ile Ko-
caeli  Üniversi-
tesi Tıp Fakülte-
si Halk Sağlığı
Anabilimda-
lı'ndaki görevin-
den ihraç edilen
Prof. Dr. Onur
Hamzaoğlu, ih-
raç sürecinden
bu yana verdik-
leri mücadeleyi
Hekim Postası
için anlattı. 

Sibel Durak



grubu tasfiye edilip, yerine başka sermaye
grubu getiriliyordu. Medyada, enerji sek-
töründe yaptıkları gibi. Bu durum 15
Temmuz’dan sonra daha belirgin hale
geldi. Servetlere el koydular, bazı alanları
boşaltıp başkalarını yönlendirdiler. Yıl-
lardır kendi aralarındaki iç çelişkiler,
sermayeyi paylaşma konusundaki an-
laşmazlıklar üzerinden bozulan ilişkiler
bizi 15 Temmuz’a getirdi. Bu süreç so-
nunda devletin yeniden inşasına engel
olacak kadroların her yerden tasfiyesi
gerekiyor. Orduda, üniversitede, kamuda
bunu yapıyorlar. Kendilerinin hesaplaş-
mak diye ifade ettikleri  FETÖ\PDY me-
selesi kendi yol arkadaşları. Tasfiye edi-
lenler arasında bunların dışında kalanlar,
o sürecin içindekilerden çok daha fazla
sayıya ulaştı.  Bu cadı avını, devletin
yeniden inşa sürecine engel olabilecek
her kurumun, özgün gruplarının, yetişmiş
kadrolarının tasfiyesi olarak da ifade et-
mek gerekir.

Bu süreçte sol muhalefet üzerine dü-
şeni yapabiliyor mu?

O.H: 1930’ların Almanya’sı gibi… Kor-
kudan korkuyu tesis ettiler. Korku insani
bir duygu tartışma götürmez, ancak kor-
kudan korkmak meselesi gerçekten in-
sanlığı kaybetmek anlamına geliyor. Ya-
ratılan atmosferin bu olduğunu düşü-
nüyorum. 1930 Almanya benzetmesini
yaparken aklıma şu geliyor: Türkiye’de
muhalefet , özellikle sol sosyalist muha-
lefet,  Almanya’daki papaz olmak üzere.
Yahudileri, komünistleri, sosyalistleri,
komşuyu götürdüler sesimi çıkarmadım.
Sıra bana geldi örneğini hemen herkes
bilir. Hala nedir bu dağınıklık? Hala niye
böyle bir tutum var kendi adıma bilemi-
yorum. En azından bilmeliler ki eğer bu
edilgenlik bir süre daha devam ederse,
Türkiye sol, sosyalist muhalefeti Alman-
ya’daki papaz gibi olacak. 

Meslek örgütleri bu dönemde ne gibi
sorumluluk taşıyor?

O.H: Sol sosyalist muhalefet, muha-
lefetle ilgili özne rolünü oynamak konu-
sunda bana göre zafiyet yaşadığı için
demokratik kitle örgütleri olarak dört
yapı her şeyin çağrıcısı olmak durumunda
kalıyor. Demokratik kitle örgütleri en
azından siyasetin öznelerine göre bir
adım öndeler ancak yordular bu yapıları.
Evet yapmaları gerekeni yapıyorlar ama
meslek örgütleri şunu kaçırmamalı: Dev-
let yeniden inşa edilirken sağlıkta, eği-
timde, ulaşımda, kentleşmede, yani ya-
şamın bütün alanlarında ciddi işler ya-
pılıyor. Bunların görünür kılınması ko-
nusunda bu süreçten düşmeden faaliyet
göstermemiz gerekiyor. Yoksa birkaç ay
sonra öyle bir külliyat birikmiş olacak
ki hiçbirini çözmek mümkün olmaya-
cak.

Unutmayalım, korku ne kadar bulaşıcı
ise cesaret de o kadar bulaşıcıdır. Bugün,
cesareti hep birlikte toplumsal muhale-
fetin bütün ögelerine, herhangi bir ayrım
gözetmeden bulaştırmanın, bunun için
en azından korkunun kaynağı iktidar
kadar çaba göstermenin günüdür.

Türk Tabipleri Birliği’nde 4 Kasım
Cuma günü gerçekleştirilen etkinliğe
çok sayıda sağlık çalışanı katıldı.
Moderatörlüğünü ATO Yönetim Ku-
rulu üyesi Dr. Benan Koyuncu’nun
üstlendiği panelde, Dilovası’ndan
Ovacık’a kentleşme, sanayileşme,
emeğin yaşama dönüşümünde alınan
yol, insan sağlığının ve doğanın ko-
runmasında nasıl bir kentsel yaşam

ve üretim biçiminin gerektiği konu-
şuldu. 

Prof. Dr. Onur Hamzaoğlu dinle-
yicilere Kocaeli Sanayi Bölgesi’nde,
Dilovası’nda yaşanan hukuksuz ya-
pılanma ve sanayileşmenin doğada
ve kentte yarattığı tahribat sonra-
sından bölgenin yaşanabilirlikten na-
sıl uzaklaştığını anlattı. Ovacık Be-
lediye Başkanı Fatih Maçoğlu, Ova-
cık’ta kentleşme ve  üretim sürecinde

öncelikli hedeflerinin kazanç sağla-
maktan ziyade insan sağlığını ve do-
ğayı korumak,  gelecek nesillere gü-
venle devretmek olduğunu anlattığı
bir sunum yaptı. Panelin sonunda
mevcut kanunlara rağmen doğanın,
yaşamın ve insan sağlığının hiçe sa-
yıldığı bir sanayi bölgesine karşın
Ovacık gibi bir örnekle başka bir
üretim ve yaşam modelinin mümkün
olabileceği sonucuna varıldı. 

Dilovası’ndan 
Ovacık’a paneli yapıldı
Ankara Tabip Odası Sağlık Politikaları Komisyonu tarafından düzenlenen
“Dilovası’ndan Ovacık’a” paneline Halk Sağlığı Uzmanı Prof. Dr. Onur Hamzaoğlu ve
Ovacık Belediye Başkanı  Fatih Maçoğlu konuşmacı olarak katıldı. 

Panel öncesinde  Ovacık
Belediye Başkanı Fatih
Maçoğlu, Hekim Posta-

sı’na açıklamalarda bulundu.
Ovacık’ta hayata geçirdikleri ça-
lışmalar sonrasında  öcü olarak
bakılan komünist, sosyalist si-
yasete karşı bir sempati gelişti-
ğini  kaydetti. Yıllardan bu yana
teorik olarak savundukları dü-
şünceleri yönetime gelişleriyle
pratiğe taşıma olanağı bulduk-
larına değinen Maçoğlu, yaptık-
ları çalışmaları ‘farklı bir şey
yapalım, ayrıcalığımız olsun’ an-
layışıyla değil savundukları  fark-
lı bir yaşamı göstermek için yap-
tıklarını söyledi. Bulundukları
bölgenin kültürel, ekonomik ya-
nını da düşünerek ihtiyaçları be-
lirlemekle işe başladıklarını kay-
deden Maçoğlu, sosyalistlerin
temel haklar olarak gördükleri
barınma, ulaşım, su, eğitim, sağ-
lık, inanç gibi ihtiyaçları hizmet
olarak  sunmadıkları takdirde
diğer belediyecilik anlayışların-
dan farkları olmayacağını söyledi.
Maçoğlu bu çerçevede önümüz-
deki dönem için ulaşım, su, eği-
tim, sağlık giderlerini en asgariye
indirecek çalışmalara yoğunla-
şacaklarını aktardı. 

Ücretsiz ulaşım
büyükşehirler için de
geçerli

Ücretsiz ulaşım hakkının bü-
yükşehirler için de geçerli ola-
bileceğini kaydeden Maçoğlu “15
Temmuz sonrasında halkı so-
kaklara taşımaya çalışan bele-
diyeler ücretsiz ulaşım  yapabi-

liyorlardı, bunun için de zor şey-
ler gerekmiyor. Devlet bizden al-
mış olduğu vergilerin bir bölü-
münü belediyelere katkı payı
olarak gönderiyor. Bununla halka
hizmet edeceksiniz, çalışanlara
maaş vereceksiniz, araç giderleri,
mazot giderlerini karşılayacak-
sınız diyor. Siz gelecekte koltuğu
garantileme adına çalışması ge-
reken sayının üstünde insanı dol-
durursanız, sizin aldığınız katkı
payları sadece  personel giderle-
rine yeter. Giderleri kısıtlayıp,
bu paranın halkın parası oldu-
ğunu düşünüp  halka toplumsal
hizmet sunarsanız, emin olun
bunların hepsinin olması müm-
kün. 27 gün İstanbul  ve  Ankara
Büyükşehir Belediyeleri zarar mı
etti? Hayır, demek ki isteseler
kendi halkını ücretsiz taşıyabi-
liyorlar.” açıklamasında bulundu. 

3 yılda 120 öğrenciye
burs

‘Üretmeyen mutsuzdur’ anla-
yışıyla Ovacık halkı ile birlikte
sürdürdükleri tarımsal faaliyet-
lerin gelirinin bir bölümünü öğ-
rencilere burs olarak verdiklerini
söyleyen Maçoğlu  hem tarımsal
faaliyetlerin gelirleri hem de des-
tek verenlerle birlikte 3 yılda
120 civarı öğrenciye burs ola-
nağı tanıdıklarını anlattı. 

Sosyal yardımlar
biatçı toplum
yaratıyor

Sosyal yardımlar ver-
mek yerine birlikte üret-
meyi tercih eden Ma-

çoğlu bu konuda “Kapitalizm bu-
lunduğu yeri önce tüketim me-
selesi üzerinden ele alır,  ticari-
leştirir ve buna bağlı olarak da
işsizlik oranını yükselterek ken-
disine bağımlı hale getirmeye
çalışır. Sonra  vakıflar üzerinden
devletin politikalarıyla destek-
leyerek o kişilere yüz lira, iki
yüz lira gibi cüzi paralarla, gı-
dalarla yardım ederek kendisini
topluma lütuf gibi sunmak ister.
İşte bu tür politikalar biatçı bir
toplum yaratma ve kendine ba-
ğımlı kılma meselelerini geliş-
tirmektir.” açıklamasında bulun-
du. 

Hekim Postası
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Anatomi, Histoloji ve Embriyoloji,
Fizyoloji, Tıbbi Biyokimya, Tıbbi Mik-
robiyoloji dallarını içeren temel tıp bi-
limlerinde Türkiye genelinde  toplam
1115 profesör, 396 doçent, 605 yardımcı
doçent görev yapıyor.  2015 yılında 12
bin 499, 2016 yılında 11 bin 789 olan
tıp fakültesi öğrenci sayısıyla oranlan-
dığında 11 öğrenciye 1 öğretim üyesi
düşüyor. Temel tıp bilimleri öğretim

üyeleri, tıp fakültelerinin yanıda ecza-
cılık, diş hekimliği, veterinerlik fakül-
telerinde de temel tıp derslerini yürü-
tüyorlar.

Tek profesörle temel tıp  
Öğretim üyelerinin dağılımı konu-

sunda tablo daha da iç karartıcı. Tıp
eğitiminin ilk iki yılını kapsayan temel
tıp bilimleri alanında 6 üniversitede
tek profesör var. Namık Kemal, Gazi-

osmanpaşa, Dumlupınar üniversitele-
rinin tıp fakültelerinde  temel tıp ala-
nında 100 öğrenciye  bir profesör dü-
şüyor. 60 kontenjanlı Karabük, 50 kon-
tenjanlı Giresun, 60 kontenjanlı Bozok
üniversiteleri tıp fakültelerinde de temel
tıp eğitimleri tek profesörle sürdürü-
lüyor.  Namık Kemal Üniversitesi Tıp
Fakültesinde 3 Doçent, 4 Yardımcı Do-
çent, Bozok Üniversitesi Tıp Fakülte-
sinde 1 Doçent, 7 Yardımcı Doçent,
Dumlupınar Üniversitesi Tıp Fakülte-

sinde 3 Doçent, 9 Yardımcı Doçent,
Gaziosmanpaşa Üniversitesi Tıp Fa-
kültesinde 6 Doçent, 11 Yardımcı Do-
çent, Giresun Üniversitesi Tıp Fakül-
tesinde 1 Doçent, 12 Yardımcı Doçent,
Karabük Üniversitesi Tıp Fakültesinde
3 Doçent, 8 Yardımcı Doçent  temel tıp
bilimleri alanında görev yapıyor. Tek
profesörlü fakültelerin bulunduğu Bo-
zok, Giresun, Namık Kemal  üniversi-
teleri 2006 yılında Karabük Üniversitesi
2007 yılında açılmıştı. 

Yıllara göre temel tıp bilimlerine verilen uzmanlık kadroları

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Anatomi 124 10 6 - - - - -

Embriyoloji ve Histoloji 71 13 6 - - - - -

Fizyoloji 104 13 6 - - - - -

Tıbbi Farmakoloji 93 18 6 - - - - 1 (Ybn)

Tıbbi Mikrobiyoloji 94 34 38 21 22 27 36 36

Tıbbi Biyokimya 98 37 34 27 25 26 26 26

*Veriler TUS kılavuzlarından derlenmiştir

Tıp eğitiminde önemli rol oynayan temel tıp bilimleri kan kaybediyor. Son yıllarda artan üniversite sayıları ve öğrenci
kontenjanları karşısında 11 öğrenciye 1 öğretim üyesi düşerken, kimi tıp fakültelerinde tek profesörle temel tıp eğitimi
veriliyor. 

Sibel Durak

Temel tıpta 11 öğrenciye 
1 öğretim üyesi
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2006 yılından sonra açılan tıp fakültelerinin temel tıp bilimleri alanında öğretim üyesi sayıları

Üniversite Prof. Doç. Yrd. Doç. Uzman Öğretim Araştırma 2016 Ünv
Görevlisi Görevlisi Öğrenci Kuruluş

Kontenjanı Yılı

Adıyaman Ünv 2 2 12 --- --- 12 100 2006

Ahi Evran Ünv --- 3 7 --- --- 14 60 2006

Alanya Alaaddin Keykubat --- --- 3 --- --- --- 60 2015

Bozok Ünv 1 1 7 --- --- 6 60 2006

Düzce Ünv 7 3 8 --- --- 15 110 2006

Erzincan Ünv 4 --- 11 --- --- 9 60 2006

Giresun Ünv 1 1 12 --- --- 6 50 2006

Hitit Ünv 2 2 5 --- --- 7 25 2006

İstanbul Medeniyet Ünv 6 1 6 --- --- 13 120 2010

İzmir Katip Çelebi Ünv 5 6 7 2 --- 14 130 2010

Karabük Ünv 1 3 8 --- --- 2 60 2007

Namık Kemal Ünv 1 3 4 --- --- 8 100 2006

Necmettin Erbakan  Ünv 14 8 8 3 6 18 230 2010

Ordu Ünv 5 3 7 --- --- 1 60 2006

Recep Tayyip Erdoğan Ünv 5 5 7 3 1 10 85 2006

Sağlık Bilimleri Ünv 4 3 6 --- --- 1 60 2015

Yıldırım Beyazıt Ünv 15 5 11 1 --- 13 240 2010

71 profesörle İstanbul Cerrah-
paşa, 63 profesörle Ege, 57 pro-
fesörle Dokuz Eylül, 61 profesörle
İstanbul Tıp Fakültesi ve 50 pro-
fesörle Ankara Üniversitesi Tıp
Fakültesi temel tıp alanında en
fazla profesörün bulunduğu fa-
külteler arasında yer alıyor. Bu
fakültelerde ise profesörlerin bilgi
ve deneyimlerinden yararlanabi-
lecek asistan bulunmuyor. Temel
tıp bilimleri alanında araştırma
görevlisi sayısı Ankara Üniversi-
tesi Tıp Fakültesinde 17, Dokuz
Eylül’de 17, Ege’de 19, Cerrah-
paşa’da 33, İstanbul Tıp Fakülte-
sinde  ise 23. Buna rağmen 4 pro-
fesörü olan Yüzüncü Yıl Üniver-
sitesinde araştırma görevlisi sayısı
22, 3 profesörü olan Kafkas’ta 18,
6 profesörü olan Balıkesirde 15,
2 profesörü olan Adıyaman’da 12.

Profesör var
asistan 

yok

Anatomi, Histoloji ve Em-
briyoloji, Fizyoloji ve Tıbbi
Farmakoloji dallarına 2012 yı-
lından bu yana  uzmanlık kad-
rosu verilmiyor.  Bölümlere
en son 2011 yılının ilkbahar
döneminde uzmanlık öğrencisi
alınmıştı. Uzmanlık eğitimi
yerine doktora eğitimine ka-
yan bölümleri, hekimlerden
çok biyoloji, kimya gibi alan
dışı mezunlar tercih ediyor.
Akademik kadro verilmemesi,
fakülte dışı iş olanaklarının
sınırlı olması, sahada çalışan
hekimlere kıyasla ücretlerin
düşük kalması nedeniyle he-
kimlerin yönelmediği alanlar-
da gelecek dönemlerde temel
tıp eğitiminin biyolog ve kim-
yagerler tarafından verilmesi
durumu sözkonusu. 

5 yıldır 
kadro

verilmedi

güncel
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Tıp Fakültesinden İhraçlar
Üniversite Prof. Doçent Yrd. Doç. Araştırma Gör. Öğretim Gör. Uzman Toplam

Abant İzzet Baysal Ünv 2 8 24 1 1 1 37
Afyonkarahisar Ünv 10 7 11 1 - - 29
Ankara Ünv 1 - - 3 - - 4
Balıkesir Ünv 4 4 13 2 2 - 25
Düzce Ünv 10 13 3 3 - - 29
Gazi Ünv 14 11 2 5 - - 32
Hacettepe Ünv 22 6 2 10 - 2 42
İstanbul Ünv 26 12 1 11 - 1 51
Mustafa Kemal Ünv 6 26 23 3 - - 58
Pamukkale Ünv 18 18 20 1 1 - 58
Yıldırım Beyazıt Ünv 4 7 5 5 - 1 22

Sağlık Bakanlığı’ndan İhraçlar
Uzman Tabip Eğt. Gör Baş Asistan Asistan Toplam

1. İHRAÇ 142 160 10 13 ---- 325

2. İHRAÇ 299 446 7 7 22 781

3.İHRAÇ 97 112 2 7 12 230

TOPLAM 538 718 19 27 34 1336

OHAL süresince çıkarılan
672, 675 ve 677 sayılı Kanun
Hükmünde Kararnameler ile
Türkiye genelinde 59 tıp fa-
kültesinden toplam 1014 öğ-
retim üyesi ihraç edildi. Üni-
versite ile ilişiği kesilen öğretim
üyeleri arasında 273 profesör,
271 doçent, 323 yardımcı do-
çent, 129 araştırma görevlisi,
4 öğretim üyesi ve 14 uzman
bulunuyor. 

İhraçların en fazla etkilediği
fakülteler, Pamukkale ve Mus-
tafa Kemal Üniversitesi Tayfur
Ata Sökmen tıp fakülteleri oldu.
Her iki tıp fakültesinden 58
öğretim üyesi ihraç edildi. İs-
tanbul ve Cerrahpaşa Tıp Fa-
külteleri  ile Dicle Üniversitesi
Tıp Fakültesinde de 51’er öğ-

retim üyesinin görevine son
verildi. Bu üniversiteleri 47
öğretim üyesi ile Gaziantep
Üniversitesi Tıp Fakültesi ile
42 öğretim üyesi ile Hacettepe
Üniversitesi Tıp Fakültesi iz-
ledi. 

79 ilde 1336 hekim
ihraç edildi

Sağlık Bakanlığı ve bağlı ku-
ruluşlarda çalışan personelin
2 bin 18’i 672 sayılı KHK, 2
bin 774’ü 675 sayılı KHK ve
752’si de son çıkarılan 677 sa-
yılı KHK ile ihraç edildi. İhraç
edilen personel içinde 1336 he-
kim bulunuyor. 

Hekim ihraçlarının en fazla
yaşandığı il İstanbul oldu. İs-
tanbul’da, 52 uzman, 30 tabip,
7 eğitim görevlisi, 11 başasis-
tan, 10 asistan olmak üzere

toplam 110 hekim ihraç edildi.
İstanbul’u 73 ihraçla Konya iz-
ledi. Konya’da 27 uzman, 42
tabip, 1 eğitim görevlisi, 2 ba-
şasistan ve 1 asistan olmak
üzere 73 kişinin görevine son
verildi. Ankara’da ise 29 uz-
man, 17 tabip, 5 eğitim görev-

lisi, 6 başasistan ve 14 asistan
olmak üzere 71 kişi ihraç edildi.
İhraçların yoğun yaşandığı il-
lerden Şanlıurfada 56, Diyar-
bakır, Gaziantep ve Kayseri’de
38, Bursa’da 36, Sakarya’da
33, Kocaeli’de 32, Mardin ve
Balıkesir’de ise 31 hekimin gö-

revine son verildi. Türkiye’nin
79 ilinde yaşanan hekim ih-
raçlarından  etkilenmeyen iller
Hakkari ve Kırklareli oldu. Ay-
rıca Adli Tıp Kurumunda çalı-
şan 30 adli tıp uzmanı ve 9
asistanın görevine de son ve-
rildi.

OHAL süresince tıp fakültelerinden 1014,
Sağlık Bakanlığı ve bağlı kuruluşlarından 1336
olmak üzere toplam 2350  hekim ihraç edildi.
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OHAL süresince 2350 hekim ihraç edildi



güncel

15 Temmuz kalkışmasının ardından
31 Temmuz’da çıkarılan "669 sayılı
Olağanüstü Hal Kapsamında Bazı Ted-
birler Alınması ve Milli Savunma Üni-
versitesi Kurulması ile Bazı Kanunlarda
Değişiklik Yapılmasına Dair Kanun
Hükmünde Kararname" kapsamında
Gülhane Askeri Tıp Akademisi (GATA)
ve çeşitli şehirlerde bulunan 39 asker
hastanesi Sağlık Bakanlığına devredil-
di.

GATA’nın Sağlık Bakanlığına bağlan-
ması kararı,  askeri doktorluğu ortadan
kaldırması ve TSK’nin işleyişinde zafiyet
oluşturması nedeniyle tepkilere yol
açtı. Devir işlemlerinin alt yapı, mal-
zeme, arşiv, kütüphane devirleri ile
ilgili hiçbir  düzenleme yapılmadan
gerçekleştirilmesi de eleştirilerin oda-
ğında yer aldı. 

Askeri
hastaneler kar etmez

Sağlık Bakanı Recep Akdağ GATA’nın
devrini hastanenin verimsizliğine bağ-
layarak GATA devredilmeden önce Ba-
kanlığa bağlı hastanelerin üçte bir ve-
rimliliğe sahipti” dedi. Askeri hastane-
lerin verimliliğinin yatak doluluk oran-
larına göre hesaplanamayacağını be-
lirten GATA’lı hekimler tarafından “Milli
Savunma hizmetlerinde, kolluk hiz-
metlerinde  kar olur mu? Askeri hasta-
neler kar etmez. Bu hastanelerde neyin,
ne zaman yaşanacağını kestiremediği-
nizden boş yatak olması doğal. Sağlık
Bakanlığının hastane işletme mantığına
uymaz askeri hastaneler. Onlarda bile
kar, zarar hesabından bahsetmek doğru
değilken askeri hastaneler için hiç değil.
GATA’nın elbette düzeltilmesi gereken
tarafları vardır ancak düzeltmek başka
tamamen kapatmak başka.” açıklaması
yapıldı.  

Savaş koşulları
şekillendiriyor

GATA’yı sivil hastanelerden ayıran
en büyük özellik yüksek enerjili silah-
lardan kaynaklı, sivilde pek görülmeyen
yaralanmalarda gündeme gelen harp
cerrahisi konusunda ortaya çıkıyor.
Sağlık Bakanı Recep Akdağ “GATA’da
sadece 5 harp cerrahı var. İki de askeri
psikiyatr bulunuyor. Niye yetiştirme-
mişler kimseyi?” sözlerini sarfetse de
Bakan Akdağ’ın işaret ettiği sayılar
2009 yılında yürürlüğe giren “Tıpta ve
Diş Hekimliğinde Uzmanlık Eğitimi
Yönetmeliği”nde yan dal olarak kabul
edilen harp cerrahisi yan dal uzmanlığı
alanındaki sayılar. Oysa GATA’da yan
dal uzmanlığı bulunmasa bile bütün
cerrahlar harp cerrahisi alanında hizmet

verecek donanımla yetiştiriliyor. Harp
cerrahisinde şartları da değişen savaş
koşulları belirliyor. Kullanılan silahlar
ve bunlardan kaynaklı yaralanmalara
bağlı olarak kimi branşlar harp cerrahisi
içinde daha fazla öne çıkabiliyor. Hava
hekimliği, sualtı hekimliği gibi branş-
larda üniversitelerde eğitim verilse de
GATA’nın tecrübeleri henüz buralarda
bulunmuyor. Ayırıcı olarak GATA’nın
kitle imha silahları konusunda da ayrı
bir bilgi birikimi bulunuyor. 

“Sağlık Bakanlığının uzman
gönderemediği illere GATA
profesör gönderiyor.”

Askeri harekatın bir parçası olarak
görülen askeri sağlık hizmetinin as-
kerliği ve operasyonel mantığı  bilen
kişilerce verilmesi mantığıyla çalışan
askeri hastanelerde hem çalışanlar hem
tedavi görenler açsından güvenlik en
üst seviyede tutuluyordu. Tüm perso-
nelin özel araştırmalardan geçirilerek
görevlendirildiği bu hastanelerde dok-
torların çoğu subayken sağlık memuru
ve tekniker olarak görev yapan sağlık
personeli de astsubaylardan oluşuyor.
Bu hastanelerde hemşireler de dahil
olmak üzere tüm sağlık çalışanları as-
keri eğitimden geçiyor. Yeni düzenleme
ile bu personelin verdiği hizmeti sivil-
lerin vermesi ve savaş koşullarında
aynı çalışmaları yürütmesi bekleniyor.  

Askeri sağlık hizmetlerinin sivil dok-
torlarla yürütülmesinin mümkün ol-
madığını söyleyen bir askeri hekim ta-
rafından, “Askeri hastane olmayan il-
lerde devlet hastanesine ihtiyaç halinde
GATA’dan profesör düzeyinde uzman
gönderiliyor.  Sağlık Bakanlığının uzman
gönderemediği illere GATA  profesör
gönderiyor.” bilgisi verildi. Askeri he-
kimliğin sivil hekimlikten ayrı bir ter-
biyesi olduğunu belirten hekim, sivil
hekimleri operasyonlara götürmenin
zor olduğu görüşünde bulundu. 11.
Cumhurbaşkanı Abdullah Gül, Bülent
Ecevit, Azerbaycan Devlet Başkanı Hay-
dar Aliyev gibi isimlerin GATA’da tedavi

gördüğünü anlatan hekim tarafından,
devlet erkanının tedavisi için bile
GATA’ya ihtiyaç olduğu söylendi. 

Tepkiler gecikmedi
GATA’nın  devri sonrasında toplumun

farklı kesimlerinden tepkilerin gelmesi
gecikmedi. CHP Aydın Milletvekili Me-
tin Lütfi Baydar, Ağustos ayında  Mec-
liste GATA’da görev almış doktorlarla

birlikte düzenlediği basın toplantısında
Gülhane Askeri Tıp Akademisi'nin, ku-
rulan Milli Savunma Üniversitesine
Gülhane Askeri Tıp Fakültesi olarak
bağlanmasını istedi. Baydar, sivil dok-
torlar ile askeri operasyon yapılama-
yacağını, ayrıca Cenevre Sözleşmesi
gereği sivil personelin harekat alanında
görev yapamayacağını belirtti.

"Gülhane'de bir yenilenme olması
gerektiği açıktır. Evet doğrudur. Ama
bu Sağlık Bakanlığına devretmekle ol-
maz.” diyen Baydar, önerilerinin tüm
asker hastaneleri, TSK Rehabilitasyon
Merkezi ve TSK Yaşlı Bakım Merkezi’ni
GATA’ya, GATA’nın da kurulan Milli Sa-
vunma Üniversitesine bağlanması ol-
duğunu söyledi. 

Toplantıya katılan GATA'dan emekli
doktorlar, GATA'nın kapatılmasının as-
keri zafiyete de neden olacağını öne
sürdü. Gaziler de askeri hastanelerde
kendilerine gösterilen yaklaşımı sivil
hastanelerde göremediklerini belirterek,
GATA'nın kapatılmaması gerektiğini sa-
vundular.

GATA dönemi son buldu
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15 Temmuz kalkışmasının ardından çıkarılan KHK ile kapatılan GATA ile askeri hekimlik uygulaması son buldu. Devir ile
yüz yılı aşkın tarihi olan kurum bir gecede yok edilmiş oldu. 

Kendisi de Kuleli Askeri Lisesi
mezunu olan ve 28 Şubat sürecinde
re’sen emekli edilene kadar GATA’da
çalışmalarını yürüten Prof. Dr. Onur
Hamzaoğlu  da “Gülhane’nin devri
hızlıca geri alınmadır. Her şeyiyle
A’dan Z’ye  hiç tereddüt göstermeden
bunu söylüyor, bunu talep ediyo-
rum. Oraları bilen birisi olarak,
Türkiye’de sağlık politikalarıyla uğ-
raşan ve kamu sağlık alanının ko-
runması gerektiği mücadelesini ve-
ren birisi olarak, 11 Ocak’ta barış
için imzacı bir akademisyen olarak,
1 Eylül’de bu imzası nedeniyle ka-
mudan ihraç edilmiş bir öğretim
üyesi olarak her kimliğimle söylü-
yorum ki Gülhane’nin devri geri
alınmalıdır” dedi.

GATA’nın Türkiye’de modern tıb-
bın yeşerdiği yer olduğunu kaydeden
Dr. Hamzaoğlu, “Burası Türkiye’de
modern tıbbın yeşerdiği, ana-baba
evidir. Hem eğitim olarak hem de
tıbbi uygulamalar olarak. İstanbul
Tıp Fakültesi’nin kendisidir Gülha-
ne, Ankara, Hacettepe Tıp Fakülte-
leri’nin temel taşıdır Gülhane. Tıp
eğitimi üzerinden baktığınızda, uy-
gulama olarak baktığınızda bunu
görürsünüz. Yetişmiş kadroların
oralara aktarılmasıyla kurulabil-
miştir bu yapılar. Böyle bir tarihsel
süreci var. Böyle bir tarihsel ku-

rumda zafiyet varsa onu çözmek
başka bir iş. Ama yok saymak, yok
etmek başka bir iş. Tarihi siliyor-
sunuz. Türkiye sağlık tarihinde, tıp
tarihinde GATA var, bundan kim-
senin gocunmaması gerekir. Sağlık
Bakanı başta olmak üzere, uygula-
mayı gerçekleştiren ve sahip çıkan-
ların aksine GATA ve Asker Hasta-
neleri’nin Sağlık Bakanlığı’na devri,
AKP’nin 2003 yılında başlattığı Sağ-
lıkta Dönüşüm Programı (SDP) kap-
samında gerçekleştirilmiş bir ope-
rasyondur. Çünkü bu kurumlar, 926
sayılı TSK Personel Yasası kapsa-
mındaki kamu personeli ve aileleri
ile zorunlu askerlik hizmetini yap-
makta olanlarla ailelerine parasız
sağlık hizmeti sunan, sosyal devlet
uygulamalarının sağlık alanındaki
son örnekleriydi. GATA ve Asker
Hastaneleri, sağlık hizmetlerinin fi-
nansmanının TSK’ye genel bütçeden
ayrılan paydan sağlandığı, hizmet
sunumu ile finansmanının tek elden
yürütüldüğü, hem hizmetin niteliği
ve maliyeti hem de personelin ça-
lışma koşulları açısından ülkemiz-
deki son kamu sağlık kuruluşuydu.
Gülhane’nin Sağlık Bakanlığı’na
devri, kamusal sağlık hizmeti su-
numundaki sosyal devlet uygulama
modelinin de silinmesi operasyo-
nudur.” açıklamasını yaptı.

“Her kimliğimle söylüyorum ki GATA’nın
devri geri alınmalıdır”



iş güvenliği

Eylül ayında 141, Ekim ayında 
165 işçi hayatını kaybetti

İşçi Sağlığı ve İş Güvenliği Meclisinin ra-
porlarına göre Eylül ayında 141, Ekim ayında
165 işçi iş cinayetlerinde hayatını kaybetti. 

Eylül ayında yaşamını yitiren 141 emekçinin
121’i işçi, memur statüsünde çalışan ücretli-
lerden; 20’si kendi nam ve hesabına çalışan-
lardan oluşuyor. Eylül ayında tarım-orman,
inşaat-yol ve taşımacılık iş kolları  iş cinayet-

lerinin en fazla yaşandığı sektörler oldu. Eylül
ayında yaşanan iş cinayetlerinin nedenleri
arasında trafik servis kazaları, ezilme-göçük
ve düşme ilk sırada geldi.

Türkiye’nin 52 şehrinde iş cinayetleri
yaşanan Eylül ayında ölümlerin en fazla
görüldüğü iller  İstanbul, Kocaeli ve Aydın
oldu.  

2016 yılının Ekim ayında  yaşamını yitiren
165 emekçinin 142’si işçi, memur statüsünde
çalışan ücretlilerden; 23’ü kendi nam ve
hesabına çalışanlardan oluşuyor.

Ekim ayında tarımsal üretimin düşmesiyle
birlikte iş cinayetlerinde ilk sırayı inşaat-yol
işkolu aldı.  

Ekim ayında iş cinayetlerinin nedenlerinde

de değişim yaşandı. Aylardır, ölümlerin en
büyük sebebi olan trafik-servis kazaları,
ezilme-göçük nedeniyle yaşanan ölümlerde
meydana gelen ciddi artışla ikinci sıraya
düştü. 

Ekim ayında Türkiye’nin 49 şehirde
yaşanan iş cinayetlerinde en fazla ölümler
İstanbul, Kocaeli ve Antalya  da yaşandı.

Eylül

2016

Ekim
2016

*  İşçi Sağlığı ve İş Güvenliği Meclisinin Raporları. http://www.guvenlicalisma.org/

2016 Eylül-İş cinayetlerinin 
iş kollarına göre dağılımı

2016 Eylül-İş cinayetlerinin
nedenlerine göre dağılımı
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2016 Ekim-İş cinayetlerinin 
iş kollarına göre dağılımı

2016 Ekim-İş cinayetlerinin
nedenlerine göre dağılımı
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Türkiye’de gün geçmiyor ki bir
maden faciası yaşanmasın. 17 Kasım
2016 Perşembe günü Siirt’in Şirvan
ilçesine bağlı Maden köyündeki ba-
kır madeninde meydana gelen şev
kaymasında 16 işçi göçük altında
kaldı. 11 işçinin cansız bedenine
ulaşılırken madende toprak altında
kalan 5 işçi için arama çalışmaları
sürüyor.

Yaşanan facia üzerine DİSK An-
kara Bölge Temsilciliği, KESK An-
kara Şubeler Platformu, TMMOB
Ankara İl Koordinasyon Kurulu ve
Ankara Tabip Odası tarafından 22
Kasım Salı günü ortak basın açık-
laması yapıldı. Madenci Anıtı önün-
de bir araya gelen örgüt üye ve
temsilcileri işçi sağlığı ve güvenli-
ğinin önemine dikkat çekerek ilgili
Bakanlıkları bir kere daha önlem
almaya davet etti.

2015 yılında 1730 işçi
hayatını kaybetti

Üretimin kurallara uygun yapıl-
maması ve madenlerdeki denetim-
sizliğin katliamın asıl nedeni olduğu
vurgulanan açıklamada “Madenler-
deki denetimsizliğe ve işçi sağlığı
ve güvenliği önlemlerinin yetersiz-
liğine dikkat çekmek üzere yapılan
her çağrı hükümet ve sermaye ta-
rafından sizler ülkenin kalkınmasını
istemeyen ihanet şebekelerisiniz
denerek terörize edilmektedir. Hü-
kümetin ve sermayenin bu tavrının
sonuçları ise malumdur.  Türkiye’de
2015 yılında toplam 1730 işçi 2016
yılının ilk 10 ayında en az 1600
işçi hayatını iş cinayetlerinde kay-
betti.” ifadelerine yer verildi. 

Yetkilileri uyaran meslek örgütleri
taşeronlaşma uygulamalarının aci-
len iptal edilmesi, özelleştirmelerin
durdurulması, ucuz üretim için
ucuz işgücüne dayalı çalışma ko-
laycılığından vazgeçilmesi, deneti-
min özelleştirilip ticarileştirildiği
mevzuatın değiştirilmesi taleplerini
bir kez daha yinelerken ağır iş ko-
lunda faaliyet yürüten bütün işlet-
melerin kamu denetiminin yanı sıra
bağımsız kurumlar, sendikalar ve
çalışanların da denetimine açılması
gerektiğini vurguladı. 

Siirt’in Şirvan ilçesinde
meydana gelen maden
faciası meslek
örgütlerince protesto
edildi.

"Madenlerde 
işçi
katliamları
devam ediyor"

%6 Diğer iş kolları

% 2 Güvenlik

% 3  Elektrik
çarpması



Dr. Onur Naci Karahancı
ATO Yönetim Kurulu Üyesi
onurnaci@gmail.com

Ah be Fedakar…
meli  malı zamanlarında

mış gibilerin eline
bıraktın bizi..

Türk Tabipleri Birliği Kültür Sanat
Çalışma Grubu’nun hekimlerle edebi-
yatçılar arasında kültürel bir köprü
oluşturmak, sivil toplum faaliyetlerinin
kültür yoluyla da etkinleştirilmesini
sağlamak, edebiyatın gücüyle hekimler
arası farklılıklardan doğan zenginliği
ortaya çıkarmak idealiyle iki yıldır yü-
rüttüğü matineler bugüne kadar Aydın,
Manisa, İstanbul, Eskişehir, Samsun,
Adana, Edirne, Ağrı ve Muğla’da yapıldı. 

“Yaşamını
cesaret ve tutku ile ördü”

‘Edebiyat Matinele-
ri’nin Ankara durağı-
nın konuğu şair Ataol
Behramoğlu oldu. 22
Ekim Cumartesi günü
ODTÜ Vişnelik tesis-
lerinde çok sayıda he-
kim ve edebiyatseverin
katıldığı matinenin
açış konuşmasını ATO
Genel Sekreteri Dr.
Mine Önal yaptı. Dr.
Önal konuşmasında,
Ataol Behramoğlu’nun

yalnızca şair, yazar olmadığını; siyasi
bir düşünür, bir mücadele adamı ol-
duğunu söyleyerek Behramoğlu’nun
yaşamını cesaret ve tutku ile ördüğünü
belirtti. TTB önceki dönem Başkanı
Dr. Bayazıt İlhan da kısa bir konuşma
yaparak Ataol Behramoğlu’nu ve ko-
nukları selamladı

“Şairlerle
hekimler birbirine benzer”

Konuşmasında şairlerle hekimlerin
birbirine çok benzediğini anlatan Beh-
ramoğlu,  iyi bir hekimin hastasına,
iyi bir şairinse okuruna makinelerin,
teknolojilerin sağlayamayacağı insan

sıcaklığını aktarması gerek-
tiğini söyledi. Konuşmasını
‘Uğur’a Ağıt Değil Övgü’,
‘Türkiye Üzgün Yurdum Gü-
zel Yurdum’ şiirlerinden alın-
tılarla süsleyen Behramoğlu
söyleşinin ardından konuk-
lardan gelen soruları cevap-
layarak, kitaplarını imzaladı.
Etkinliğin sonunda Edebiyat
Matinelerinin afişi Ataol Beh-
ramoğlu’na ATO Yönetim Ku-
rulu Üyesi Dr. Emel Bayrak
tarafından takdim edildi.  

güncel

ATO, Edebiyat Matineleri’ne 
ev sahipliği yaptı
Türk Tabipleri Birliği’nin ‘7 Kent 7 Matine’ başlığıyla
gerçekleştirdiği ‘Edebiyat Matineleri’ne Ekim ayında
Ankara Tabip Odası ev sahipliği yaptı. 
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Adana’da cemaat yurdunda çı-
kan yangında 11 çocuk ve bir yurt
çalışanının hayatını kaybetmesi
üzerine DİSK Ankara Bölge Tem-
silciliği, KESK Ankara Şubeler
Platformu TMMOB Ankara İl Ko-
ordinasyon Kurulu ve Ankara Ta-
bip Odası ortak basın açıklaması
düzenledi. Yüksel Caddesi’nde 1
Aralık Perşembe günü bir araya
gelen örgütlerin üye ve temsilcileri
yaşanan faciayı “Adana yurt yan-
gını cinayettir! Tarikat-cemaat
yurtları kapatılsın” pankartı aça-
rak protesto etti.

Açıklamaya; TTB Adına Merkez
Konseyi İkinci Başkanı Dr. Sinan
Adıyaman, Merkez Konseyi üyesi
Dr. Selma Güngör, ATO Yönetim
Kurulu adına Genel Sekreter Dr.
Mine Önal ve Yönetim Kurulu
üyeleri Dr. Metin Baştuğ, Dr. Zafer

Çelik ve çok sayıda hekim katıl-
dı.

Ortak açıklamada “Yasadışı bi-
çimde çocukların konaklatıldığı
bu binada, bir sorun gözlemlen-
mediği, denetim yetersizliği ol-
madığı yetkili ağızlar tarafından
söylendi.  Çocuklarımızın katle-
dilmesine sebep olan, yetkililerin
açıkladığı gibi ihmaller veya ka-
zalar değil; ölümlere sevinecek
kitleler yaratan, çocuklar üzerin-
den nesil tartışmaları yapan, te-
cavüzcüleri koruyan, kız çocuk-
larını küçük yaşta evlendirmek
isteyen, yoksul çocukları ise ce-
maat yurtlarına teslim eden an-
layışın sonuçlarıdır” denildi.

Basın açıklamasını düzenleyen
örgütler, çocukların onurlu gele-
ceği, yaşam hakkı için direnmeye
ve doğruları söylemeye ve çocuk-
lara sahip çıkmaya devam ede-
ceklerini duyurdular.
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Çocuklarımızın yaşamlarını
tarikatlara cemaatlere 
teslim etmeyeceğiz!

“Anlatmanın en iyi yolu yap-
maktır.”

José Marti

(…Devlerle mücadele maceramız
devam ediyor…) 

Şimdi sevgili Ç, sen bir mirası
Fedakar'a bıraktın... Öyle bi dünya
sardı ki Fedakar'ın etrafını devlerle
mi, devlerin kırıntıcılarıyla mı baş
etsin bilemedi. Yeniden kurulacak
bir ülkede senin meslektaşın 6000
hekimin yarısı Fedakar'ı terk edip,
okyanus kıyılarındaki devler ülke-
sinde kırıntılarla uzuun ömür  ya-
şamayı tercih etmesinler mi... Dev-
ler, kendilerinin insanları öldürmesi
yetmiyormuş gibi bir de Fedakargile
ne ilaç ne yardım gitmesini engel-
lemesinler mi.. Devler zannetmiş
ki, Fedakargille böyle baş ederler.
Ç de yok nasılsa.. 

Fedakar ne yapmış: “Bizler çoğu
kez insan hakları üzerine konuşu-
yoruz. Ama aynı zamanda insan-
ların hakları üzerine de konuşma-
lıyız. Diğerleri lüks otomobillere bi-
nebilsin diye neden bazı insanlar
çıplak ayaklarıyla yürümek zorun-
da? Diğerleri 70 yıl yaşasın diye
neden bazı insanlar 35 yıl yaşamak
zorunda? Diğerleri müthiş derecede
zengin olsun diye neden bazıları
berbat bir şekilde yoksul olmak zo-
runda? Ben, bir parça ekmeğe bile
sahip olamayan dünya çocuklarının
adına konuşuyorum.” demiş dost-
larına ve sonra anlattıklarının an-
laşılması için yapmaya başlamış…
Yaptıklarının hepsi, devlerden il-
lallah etmiş insanlar için de hep
umut olmuş..

Ne mi yapmış, eğitim haktır, ne
parası arkadaş demiş, memleketteki
insancıkların 5’te biri okuma yazma
bilmez iken 20 yılda hepsi bilir ol-
muş; böylece kimsenin anlatmasına
gerek kalmadan devlerin ne oldu-
ğunu kendileri okur, anlar olmuş.
Her ailenin nerdeyse bir evi olmuş,
şartsız şurtsuz. Sağlıkta herhalde
ne anlatsak devlerin ülkelerinden
iyidir. Sağlık haktır demiş, öyle bu
işin ticaretini yaparım, büyük büyük
hastaneler kurarım, herkesi taşeron
çalıştırır köşeyi dönerim diyene
burda ekmek yok demiş. Parasız
nasılsa yapamaz, ilacı nerden bu-
lacak, hastaneyi nerde yapacak,
maaşı nasıl verecek nasılsa elimize
düşecek diyen devlerin kırıntıcıla-
rına güzel bir ders vermiş ki dev-

lerin koca koca değerlendirme kri-
terlerinin hepsinin neredeyse en
iyisi olmuş. Çoğu insan hastaneye
gitmeden, hasta olmadan sürekli
takip edilir, bebekler aşılanır olmuş.
Devler öldürüyor ama aynı zamanda
da öyle güzel pahalı tıbbi cihazlar
yapıyorlar ki bunu kime satacaz,
mümkün değil sağlıklı olamazlar
diye düşünmeye başlamış kırıntı-
cılar. Anlayacağınız hiçbir şey an-
lamamışlar..  Devlerin ülkesindeki
mutlu eden yalanlarla yaşamak is-
teyenler inanmak istemediğinde,
Fedakargil devlerin gizlice birbir-
lerine yazdıkları kitapları gösteri-
yormuş, bakın diye. Sonunda devler
bile saklayamaz olmuş bu halleri-
ni…

Kimse inanmazken, öyle şeyler
başarmaya başlamış ki Fedakar, ar-
tık mutluların ülkesi denilen mem-
lekette parasız da yaşanabileceği,
her insanın eşit olduğu gösterilmiş.
Kimse de devlerden korkmaz olmuş
oralarda. 

Fedakar, bunları kendine çok dert
etmiyomuş, nasılsa baş ederim di-
yomuş da en büyük kaygısı kendi
ismini - sözlerini, yaptıklarını kul-
lanıp sürekli –meli –malı diyen  –
mış gibi yapanlar yok mu… En çok
onları dert ediyormuş kendine…
Aman dermiş çok bilir, hep otur-
dukları yerden konuşurlar, canları
da pek tatlıdır bunların dermiş.
Tüm memleketlerde bizmişiz gibi
dururlarda, hep de devlerin gölge-
sinde serinlerler dermiş. 

Melimalıcılara göre, başkalarının
çocukları tabi ki devlerin bacakla-
rını kırmalıymış ama tam melima-
lıcıların anlattığı gibi bi türlü de
yapamıyorlarmış.. Kendileri her şe-
yin en iyisini bilirlermiş de  kimse
bir türlü onları anlayamazmış.

Fedakar, kül olup bütün ülkeler-
de, devlerden bezmiş özgürlük hayal
edenlerin üzerinde rüzgarla dolaş-
mayı hayal ederken bile; gözünüzü
seveyim benim adımı, büstümü ora
bura dikip, kendini temize çıkara-
cağını zannetmesin kimse: Ne adımı
ne büstümü bi yerlerde istiyorum,
sıkıysa yaparak anlattıklarımı or-
taya koyun bu bana yeter demiş..
Bizim de çok eksiğimiz oldu, sizin
de olacaktır; samimiyetiniz bana
yeter demiş. Güle güle Fedakar…

Gerçek ruh, iktidar ruhuna kar-
şı direniştir.

ILIJA TROJANOW, İktidar ve
Direniş



Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) Zika
virüsünün "çok büyük ihtimalle" Asya ve
Pasifik bölgelerine de yayılacağı
uyarısında bulundu.

DSÖ, Singapur'da virüsün görüldüğü
yüzlerce vakanın bildirildiğini söylerken,
Tayland'da mikrosefali vakalarına
rastlandığını kaydetti.

Sivrisineklerle yayılan virüs dünya
genelinde 70 ülkede tespit edildi.
Bunların en az 19'u Asya Pasifik
bölgesinde.

DSÖ Direktörü Margaret Chan
uzmanların hala virüsle nasıl başa
çıkılabileceğini araştırdığını söyledi.

Chan Filipinler'in başkenti Manila'daki
DSÖ toplantısında yaptığı açıklamada
"Maalesef, bilim insanlarının hala birçok
kritik soruya verecek yanıtı yok" dedi.

Zika virüsü genelde pek ağır belirtilerle
yol açmıyor. Ancak hamilelerin virüsle
teması durumunda, çocukların beyin
gelişimlerini tamamlamadan doğmasına,
bir başka deyişle mikrosefaliye yol
açıyor.

Zika virüsü 1947'de Uganda'nın Zika
Ormanı'nda yaşayan maymunlarda
keşfedildi. Virüsün insanlarda görüldüğü
ilk vakaya 1954'te Nijerya'da rastlandı.

Virüsün etkileri
Virüs on yıllar boyunca hiç görülmediği
ve kamu sağlığına büyük bir tehdit
oluşturmadığı için uzmanlar tarafından
görmezden gelindi.

Virüs 2007'de Mikronezya'nın Yap
Adası'nda bir salgına yol açana dek bilim
insanlarının dikkatini çekmedi.

Geçen yılsa Karayipler ve Latin
Amerika'daki vakalarda bir patlama
görüldü.

Zika Virüsü, soğuk algınlığına benzer
ağrılar, ateş, gözlerde yanma, eklem
ağrıları ve deri döküntüsü gibi
belirtilerle ortaya çıkıyor. Ancak bazı
insanlarda hiçbir belirti görülmüyor.

Virüs nadiren, sinir sistemini etkileyip
felce yol açabilen Guillian-Barre
Sendromu gibi hastalıklara da yol
açabiliyor.

BBC

dünyadan

Yanıtına www.hekimpostasi.org.tr 
adresinden ulaşabilirsiniz.

Fransa’da çalışma şartlarını protesto
eden sağlık çalışanları greve gitti. Baş-
kent Paris’te düzenlenen protesto gös-
terisine devlet hastaneleri ve özel sek-
törde çalışan binlerce hemşire katıl-
dı.

İş stresi nedeniyle çok sayıda hem-
şire tükenmişlik sendromu yaşarken,
sendikalar sağlık çalışanları arasında
intihar vakalarının giderek arttığı uya-
rısında bulunuyor. Grevde yapılan
açıklamalarda “Hastaneler kırılma
noktasında. Geçen yıl onlarca çalışan
intihar etti. Bu-
gün hükümetin
sunduğu çözüm
diğer bir kemer
sıkma planıyla
her şeyi yeniden
dengelemeye ça-
lışmak. Hizmet
verecek gücü-
müz kalmadı. Bu
yüzden de hiz-
met kalitesi, ça-
lışma hayatımı-
zın kalitesi için
mücadele ediyo-
ruz. Rahatsızlık

vermek için sokağa çıkmadık, bu tür
şartlarda; kısıtlı personelle, azıcık
bütçeyle çalışmayı sürdüremeyeceği-
mizi ve bu koşullar altında hastalarla
uygun şekilde ilgilenemeyeceğimizi
söylemek için buradayız.” denildi.

Ülkenin diğer kentlerinde de sağlık
çalışanları protesto gösterileri yaptı.
Fransa Sağlık Bakanı Marisol Touraine
çalışma şartlarını iyileştirmek için
yakın zamanda bir plan sunacağını
belirtmişti.

Euronews

Fransa'da hemşireler greve gitti Sudoku 

DSÖ: Zika virüsü büyük ihtimalle Asya'ya
da yayılacak



Ankara Tabip Odası Kültür ve
Sanat Komisyonu’nun düzenlediği
etkinlik çerçevesinde 3 Aralık Cu-
martesi günü Toz Bezi isimli filmi
ATO salonunda izledik ve sonra-
sında yönetmeni Ahu Öztürk ile
bir söyleşi gerçekleştirdik. Ev işçisi
Fatma Aldal’ın bir evde temizlik
yaparken pencereden düşerek öl-
mesi sonucu henüz daha sendika-
laşmamış olan İmece derneğinden
6-7 kadının onun evinin önünde
‘Toz bezi değiliz, ev işçisiyiz’ di-
yerek yaptıkları eylem, çıkış nok-
tası olmuş filme ve yönetmeninin
ifadesiyle film, orta sınıfın kendi
ev işçisiyle yüzleşmesini, onu si-
gortalamasını sorgulatmayı da
amaçlıyor. Filmde hepimiz gibi bir
dolu hayalleri olan ev işçisi olarak
çalışan iki arkadaşın, Hatun’un ve
Nesrin’in hayatları biraz da evle-

rine temizliğe gittikleri kadınlar,
Ayten ve Aslı’nın hikayeleri anla-
tılıyor. Sonra Nesrin’in terkedilme
öyküsü, işlerin kötüleşmesi, mem-
leketten ağır haberlerin gelmesi
ve daha birçok olayla giderek her
yanı koyu bir çaresizlik kaplıyor,
yarına ilişkin de bir ışık görülmü-
yor. Film bir kucaklaşma sahne-
siyle son buluyor. Burada anlatılan
dayanışma öyle büyük başlıklarla
olanlarından değil gündelik yaşa-
mın içinde belki de sadece iki in-
sanın bildiği dayanışma, insanlı-
ğımızı korumak adına öyle iyi ge-
liyor ki ruhlarımıza. Film 21. Tür-
kiye-Almanya Film Festivali’nde
En İyi Film ve En İyi Kadın Oyuncu
ve 35. İstanbul Film Festivali’nde
En İyi Film dalında Altın Lale ödü-
lüne layık görülmüştü. (ATO Kültür
Sanat Komisyonu)

Toz Bezi

Yönetmen: 
Ahu Öztürk

Oyuncular: 
Asiye Dinçsoy,
Nazan Kesal,
Mehmet Özgür,
Serra Yılmaz

Tür: 
Dram

Vizyon Tarihi: 
25 Aralık 2015

Müthiş komedi, müthiş aksiyon, müthiş final...

Hekim Postası

Ankara Tabip Odası Asistan
Hekim ve Kültür Sanat

Komisyonları tarafından
düzenlenen erbane kursu

Ankara’nın değişik
hastanelerinde çalışan

hekimleri bir araya getirdi.
1 Aralık’ta başlayan ve üç
ay sürecek etkinlik  İranlı

eğitmen Seyed Tajedin
Hosseini gözetiminde

gerçekleştiriliyor. 3 ayın
sonunda kursa katılan

hekimlerle birlikte 14 Mart
Tıp Bayramı haftasında bir

dinleti düzenlenmesi
planlanıyor.

ATO’da 
erbane kursu

Ankara Sanat Tiyatrosu’nun yeni
oyunu, İtalya varoşlarında yaşam ve
sınıf mücadelesi veren işçilerin kar-
şılaştıkları güçlükleri anlatıyor. İki
işçi ailesinin gündelik yaşamlarının
dışında gelişen olaylar karşısında, bir-
birlerine ve sisteme karşı verdikleri
mücadelenin komedisi…

Broşürde, oyunun çevirmeni Füsun
Demirel, 13 Kasım 2016 sabahı ara-
mızdan ayrılan büyük usta Dario
Fo’nun  yaşamı boyu açlığa karşı du-
ranların, direnenlerin, ”gerçek yaşamı”
talep edenlerin tiyatrosunu yaptığını
anlatıyor. Onun şu sözlerini paylaşıyor:
“Dünya efendilerıne her karşı duruş,
insanlığa soluk almayı armağan ede-
cek...”

Oyunda Hakan Güven, Bülent Yıl-
dıran, Mehmet Ulusoy, Nalan Güreş
Demirel, Gökçen Cavga, Çağlar Deniz
ve Melikcan Sapan rol alıyor.

Oyunun rejisi Hakan Güven’e, sahne
tasarımı ise Arda Güler’e ait. Işık ve
efektlerde Mehmet Kızılgül, aksesu-
arlarda  ise Mustafa Köse görev alıyor.
Oyun biletleri www.biletinial.com ya
da AST gişesinden edinilebilir.

Ankara Sanat Tiyatrosu,
2016-2017 tiyatro sezonunu,
Nobel ödüllü  oyun yazarı
Dario Fo’nun “Ödenmeyecek
Ödemiyoruz” adlı oyunu ile
açtı.

“Ödenmeyecek! Ödemiyoruz!”

kültür sanat
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