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12- TALEPLERIMIZDE ISRAR EDIYORUZ Calisma ve Sosyal Gu-
venlik Bakanligi'yla yapilan son gérusmeyi ve TDB gunde-
mindeki diger konularla ilgili gelismeleri TDB Genel Sekreteri
Tarik Ismen Ozetledi.

14- TDB 2. ETIK KURULTAYI YAPILDI 10 Aralik 2011'de
Ankara'da duzenlenen 2. Etik Kurultayi'yla mesledin etik ger-
cevesinin yeniden tanimlanmasi icin énemli bir adim atilda.

15- CALISMA BAKANI FARUK CELIK'E ZIYARET Prof.Dr. Taner
Yucel baskanhigindaki TDB heyeti Calisma ve Sosyal Guven-
lik Bakani Faruk Celik'i ziyaret ederek 2009 yilinda akamete
ugrayan projenin hayata gecirilmesini istedi.

16- BIREYSEL PROFILAKSI EGITIMLERI BASLIYOR TDB agiz dis
saghgi gbstergelerini iyilestirmek amaciyla Bireysel Profilaksi
Egitimlerine baslhiyor.

18- TDB HEYETI, IKINCI KEZ DEPREM BOLGESINDEYDI 9
Kasim'da yasanan ikinci depremin ardindan olusan duru-
mu tespit etmek amaciyla TDB heyeti yeniden Van'a gitti.

20- KARARNAMEYE KARSI G(O)REVDEYDIK Saglhiga vurulan 663
sayili Kararname darbesini protesto icin 21 Aralik 2011 gunu
duzenlenen "G(O)revdeyiz’ eylemine tum Turkiye'de genis
katilim oldu.
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26- BURSA'DA BIRLIKTEN DOGAN GUC Bursa Akademik Oda-
lar Birligi 6rnek bir calismayla tim meslek odalarinin birara-
da bulunacagi ortak bir bina yapimini basardi.

27- TEKIRDAG'DA TAM GUNLUK EGITIMLER Tekirdagd Dishe-
kimleri Odasi Ocak ayi icerisinde tam gunluk iki ayri egitim
programi duzenledi.

28- 25. YILDA KENDI BINASINDA Aydin Dishekimleri Odasi
kurulusunun 25. yilinda kendisine ait hizmet binasina
kavusmanin mutlulugunu yasiyor.

30- ISTANBUL'DA EGITIM CADIRLARI IDO kentin ceperlerin-
deki semtlerde kurdugu ‘Toplumsal Farkindalik ve Egitim
Cadirlarr'yla genis bir kitleye agiz dis saglig: egitimi verdi.
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DISHEKIMLIGININ GUNDEMI

32- 'SABAH AKSAM DISLERIMI FIRCALARIM' TDB Toplum Agiz Dis
Saghgi Komisyonu Aralik ayinda yeni bir projeyi uygulamaya
basladi.

38- 'HAKSIZ REKABET ORTADAN KALDIRILMALI’ TDB Genel
Baskani Prof.Dr. Taner Yucel'le bir yilin dederlendirmesini
yaparken Kamunun serbest dishekimleriyle giristigi haksiz
rekabet ve hizmet alimi konular: da gundeme geldi.

44- ANKARA'YA BEKLIYORUZ 31 Mayis-2 Haziran 2012 tarihle-
rinde Ankara'da yapilacak TDB 19. Uluslararasi Dishekimligi
Kongresi hazirliklanyla ilgili olarak Kongre Genel Sekreteri
Serdar Sutcuy, Bilimsel Komite Baskani Prof.Dr. Nermin Yama-
lik ve Mali Komite Baskani Helin Aras Tek'ten bilgi aldik.

50- IHALE SISTEMININ DIS TEKNISYENLERINE ARMAGANI: Si-
LIKOZIS Son bir yildir dis teknisyenlerinde silikozisten dlim
vakalar: duyulmaya baslandi. Konunun ¢esitli yonlerini
magdurlara ve uzmanlara sorduk.,

74- TDB 25 YASINDA Gectigimiz sayimizda ilk bélumune yer
verdigimiz 25. Yil DeJerlendirme Toplantisinin kalan kismini
yayimliyoruz.

BILIMSEL

64- DISETI CEKILMESI, TEDAVISI VE GUNCEL YAKLASIMLAR Yrd.
Doc¢.Dr. Huseyin Gencay Keceli
68- KANITA DAYALI DISHEKIMLIGI Prof.Dr. Cansu Alpaslan

88- AGIZ DIS SAGLIGI VE GENEL SAGLIK FDI'n Adiz Saghid
Atlasi'ndan bu sayida agdiz dis saghiginin genel saglikla bag-
lantisiyla ilgili kisimlarinin cevirisine yer veriyoruz.

PARAMEDIKAL

56- 'KENTIN SAHIPLERI KENT DISINA ATILIYOR' Kentsel D&nU-
sum projeleriyle ilgili olarak Mimarlar Odasi’ndan Y.Mimar
Muh. Mucella Yapici'nin goruslerine basvurduk.

94- 'AYKIRI SEYLER OLMASA GELISME DE OLMAZDI' Yillardir
bircok énemli eseri Turkceye kazandiran meslektasimiz
Suha Sertabipoglu'yla ‘Yumusak Makine’ cevirisi nedeniyle
yasadigl sureci konustuk.
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lkemizde 2005 yiina kadar %85
oraninda “serbest meslek” esash
yurutulen dishekimligi hizmetleri,
gunumuzde ‘kamu”’ agirlikli bir
sisteme ddénusturdlmustur. Dunya
ulkelerinde 6rnedine zor rastla-
nan ve huikumetin buyuk bir ira-
desiyle yurutulen kamu agdirlikli bu sistemin
neden oldugu sorunlardan TDB ve Odalarini
sorumlu tutmanin ne kadar adaletli bir yak-
lasim oldugunu siz akliselim sahibi meslek-
taslarima birakiyorum.

Artan iktisadi ve sosyal dengesizlikler kure-
sellesmenin etkileri, genc nufusun fazlahgdi,
inovasyon ve teknolojik gelismeleri beraber
degerlendiren TDB, bilimsel temelli koruyucu
agiz ve dis saghgi politikalarinin uygulanma-
siyla toplumun sosyo-politik ve tibbi ihtiyac-
larinin karsilanabilmesini mumkun gérmek-
tedir.

Ulkemizde agdiz dis saglig1 sisteminin refor-
me edilmesinde:

1- Dishekimligi mesleginin kendini yénet-
me 6zelliginin muhafazasi ve kuvvetlendiril-
mesi gerekir. Dishekimliginin serbest meslek
olarak uygulanmasi, mesleki sorumlulugu ve
yeterliligi gelistirdigi, hbbi-etik-sosyal bag-
lamda tedavi serbestligini sagladigr ve de
hastalarin guvenini artirdidi icin gelismis bir
agiz-dis saghigl sisteminin vazgecilmez unsu-
rudur. Kendini yonetme 06zelligi; ihtiyaca uy-
gun ve dengeli hizmetle sosyal sorumlulugun
gelismesine yardimct olur. Bu sistem devleti
de bircok yukten kurtardig: gibi bireyde sag-
lik bilincinin gelismesine de ayrica 6énemli
katki yapar. Dishekimlerinin, yardimci perso-
nelin ve dis teknisyenlerinin nitelikli mesleki
editiminin ve surekli dishekimligi egditiminin
gelismesine imkan saglayacak ortam yara-
fir.

Prof.Dr. Taner Yucel TDB Genel Baskani

2- Hasta otonomisi ve serbestce disheki-
mini secme hakkinin muhafazas1 gerekir.
Hastalarin en temel hakkl olan dishekimini
secme ozgurlugu, tek tarafli olarak uygula-
nan kamusal genel saglik sigortas: ile ciddi
olarak yaralanmaktadir. Hastanin dishekimi-
ni kendi belirlemesi, hastayla dishekimi ara-
sindaki guven iliskisinin temel kosuludur ve
bugun demokratik ulkelerdeki saglik sistem-
lerinin de temel felsefesini olusturur. Hastanin
kendine en yakin yerde dishekimligi hizme-
tinden yararlanmasi ancak saglik meslek uy-
gulamalarinin muayenehaneler yoluyla da
verilmesiyle mumkundur.

3- Serbest meslek esasli hizmet aliminin
gerceklesmesi gerekir. Hasta odakl, kaliteli
serbest meslek esasli hizmet alimina kamu
saglik sigortast muhakkak gecmelidir. Bu,
kamu kurumlarindan hizmet alinmasini da
olumlu etkileyecek ve halka ulastirilan hiz-
metin kalitesini arthiracagr gibi kamunun
yaptigr islerin denetlenmesine de olanak
saglayacagi icin ayrica cok dnemlidir. Hasta
kendi 6zgur iradesiyle servis, is, bilgi, kabili-
yet ve becerisine guven duydugu dishekimi-
ne karar verebilmeli ve dishekimi de kendi
sorumluluguyla hastasinin tedavisini secerek
yapabilmelidir.

TDB, ulkemizdeki 24 bin dishekimini agdiz-
dis saghgi hizmeti verme konusunda kamu/
oOzel ayrimi yapilmadan faydalanilmasi gere-
ken bir deger olarak gérmektedir.

Bagimsiz, kamu gudumunde olmayan bir
TDB'ye ve Dishekimleri Odalarina neden her
zamankinden fazla ihtiyacimiz oldugu konu-
sunda daha cok séze gerek yok diye dusunu-
yorum...

Saygilarimla.
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TDB gundeminden

Tark Ismen / TDB Genel Sekreteri

Taleplerimizde 1srar ediyoruz

— ol 1
Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakani
Faruk Celik’le 2009 yilinda akamete
ugrayan hizmet alimi sirecinin de-
vam ettirilmesi gorusildi.

Calisma Bakani Faruk Celik’le
yarida kalan hizmet alimi pro-
jesini gorustiuk

Sosyal Giivenlik Kurumu’nun da bag-
i oldugu Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakanligr’yla 12 Haziran se¢imleri son-
rast biirokratlar diizeyinde yapilan go-
riismelerin ardindan Ocak ay1 igerisinde
Burdur AKP Milletvekili meslektagimiz
Bayram Ozgelik’in de girisimleriyle Ca-
lisma Bakani Faruk Celik’ten randevu
alinarak gortismeye gidildi.

SGK Baskani ve biirokratlarin da ka-
tildig1 toplantida Sayin Bakana ge¢mis-
te kendisinin Calisma Bakanligi done-
minde dishekimliginde 6zelden hizmet
alinmasi konusunda 6nemli bir mesafe
alindigini, neredeyse sozlesme asama-
sina gelmisken kendisinin Bakanliktan
ayrilmasindan sonra bu projenin askiya
alindigini hatirlatarak bu projenin tek-
rardan hayata gecirilmesini talep ettik.
Saym Celik konuyu yakinen takip etti-
gini ve kendi déneminde bitmemis ol-
masimin kendisini iizdiigiinii belirterek
ontimiizdeki siirecte bu isin bir sekilde
¢oziilmesi gerektigini ifade etti. Celik,
ayrica saglik hizmetlerinin sadece Sag-

lik Bakanlig: eliyle sunulmasimin ken-
dileri agisindan ¢ok da ideal bir durum
olmadigini, 6zelden hizmet alimina da
sicak baktigini belirtti. Sayin Bayram
Ozcelik’in, SGK Baskanr’nin ve TDB
temsilcilerinin i¢inde oldugu bir komis-
yon kurulmasini 6nerdi, biz de su anda
bu siireci hizlandirmaya ¢alisiyoruz.

Daha sonra Saglik Bakanligi miistesa-
r1 ziyaret edildi. Sayin Miistesar da bu
konuda Saglik Bakan: Sayin Akdag’in
hizmetin ille de ADSM’lerden verilmesi
yaklagimi olmadigin1 ama bununla ilgi-
li nihai kararin Bakanlar Kurulu’'ndan
ctkmasi gerektigini belirtti. Bu konuda
girisimlerimiz devam edecek. Ama siya-
silerin verdigi sozlere de giivenme ihti-
yaci hissediyoruz.

2009 yilinda akamete ugrayan siireci
cesitli giincellemelerle devam ettirmek
istiyoruz. Yine tedavi edici ve onleyici
hizmetlerin alinmas1 bazinda baslama-
sin1 planliyoruz. Burada amacimiz, iilke
gercekleriyle ortiisen bir paketin ortaya
¢ikmast. Sayin Bakana ziyaretimizde de
Saglik Bakanlig1 birimlerinde insanlarin
satin alma giigleri arttik¢a yapilmasi ge-
reken implant ve diger protetik islem-
lerine bazi kisitlamalarinin olmasi ge-
rektigini, protetik islemler yerine Saglik
Bakanligr'nin asil gérevi olan koruyucu
hekimlige daha agirlik vermesi gerekti-
gini hatirlattik.

Ayrica Sayin Calisma Bakanimiza Sag-
lik Bakanlig1 birimlerinde, ADSM’lerde
satin alinan laboratuvar hizmetlerinin
fiyatlarinin gercek¢i olmadigini, ¢ok
diisiik rakamlar verilmesinin bizde bir
takim stipheler uyandirdigini, alinan
hizmetin hem iscilik, hem malzeme,
hem de bu hizmetin iiretildigi kosullar

agisindan incelenmesi gerektigini ifade
ettik. Yine dis teknisyenlerinin bahset-
tigimiz ihale sistemi nedeniyle yogun
¢alisma ve ardindan da silikozisdenen
meslek hastaligina yakalanmalarinda
ciddi artislar oldugu konusuna da dik-
katlerini ¢ektik. Bunlarla da ilgilenecek-
lerini belirttiler.

9 Kasim’da Vani vuran ikinci deprem
yveni can kayiplarina ve ciddi bir géc¢
dalgasina neden oldu.

Deprem bdélgesiyle dayanisma
23 Ekim’de yasanan depremin hemen
ardindan bir TDB heyetini Van’a gon-
dermis ve oradaki durumu yerinde goz-
lemlemistik. Ancak 9 Kasim’da yasanan
ikinci depremden sonra tablo biraz
daha degisti. Ilk depremde hasar gor-
meyen bolgelerde de hasarlar meydana
geldi ve Van’dan ciddi bir insan gocii
yasandi. Buna bagli olarak da meslek-
taglarimizin  ekonomik diizeylerinde
ciddi bir sarsilma oldu.

21 Aralik 2011 giinii ikinci bir ekip
gondererek Van’daki hasar tespitini
giincelledik. Van ve Ercig’teki meslek-
taslarimiza depremin ardindan bir siire
i¢in kendilerini idare edebilmeleri i¢in
kiigitk bir yardimda bulunabilmistik



ama esas yapmamiz gereken hasar kar-
sihig1 yardimlari hentiz yapamadik ¢iin-
kii hasar raporlarini alamiyor arkadas-
larimiz. Ne yazik ki biirokrasinin agir
isleyisinden dolay1 hentiz bu 6demeleri
yapamadik. Bunu hizlandirmak i¢in de
Van Valiligi ve Igisleri Bakanligi'ndan
bu hasar raporlarinin bir an 6nce ¢ika-
rilmasini ve meslektaslarimizin magdu-
riyetinin giderilmesi i¢in ¢aba sarf edil-
mesini istedik.

Yine meslektaslarimiza kredi destegi
icin KOSGEB ile goriistik ama meslek
olarak KOSGEB kapsaminda olmadi-
gimiz i¢in olumsuz yanit aldik. Mes-
lektaslarimiza uzun vadeli, ¢ok disiik
faizli ve geri 6demesi 6telenmis bir kre-
di imkanini halen arastirtyoruz; bunun
icin bankalarla goriismelerimiz devam
ediyor.

)

=
FDI ve Signal'le birlikte yuritilen pro-

je icin cok sayida destekleyici gorsel
materyal hazirlandi.

Sabah Aksam Dislerimi Fircala-
nm

Toplum Agiz Dis Saghgi Komisyonu-
muz koordinat6rliigiinti yine Prof.Dr.
Inci Oktay’in yaptig1 ‘Sabah Aksam Dis-
lerimi Firgalarim’ projesine Istanbul’da
basladi. Aslinda bu bir diinya projesi;
FDI ve Signal’in destekledigi bir pro-
je. Bu projede birinci asamay: tamam-
ladik. Simdi ikinci agamasi yapiliyor.
13-15 Subat 2012 tarihleri arasinda bu
projelerin diinya ol¢egindeki sunumu
[stanbul’da yapilacak. FDI yénetici-
leri, Unilever diinya yoneticileri ve bu
projeyi uygulayan iilkelerin uygulayici
sorumlular1 Istanbul’a gelecek ve pro-
jelerin tilkelere gore farkli yonleri bu
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toplantida tartisilacak. Bu arada da FDI
yoneticilerimizi tilkemizde agirlamak-
tan mutluluk duyacagiz.

Bireysel Profilaksi Egitimleri
Gegtigimiz yil basladigimiz bireysel pro-
filaksi egitimlerine dort degerli hocamiz
Prof.Dr. Inci Oktay, Prof.Dr. Esra Yil-
diz, Prof.Dr. Gamze Aren ve Prof.Dr.
Hakan Akincibay devam ediyorlar. Bi-
reysel profilaksi egitimi dishekimligi
meslegi icin eksik kalmis ve tamamlan-
mas1 gereken bir konu.

Bireysel profilaksi egitimlerinde hoca-
larimiz muayenehanedeki kisiye yone-
lik uygulamalar1 iceren, dncesinde bi-
limsel sunumlarin oldugu, arkasindan
da masa basi ¢alismalarinin oldugu bir
egitim modeli kullaniyor. Egitmen dis-
hekimi egitimi almis dishekimlerimizi
bireysel profilaksi egitimi alma konu-
sunda sorumlu tutuyoruz. Bu projede
sponsorumuz Sensodyne firmasi.
Yarim giin bireysel profilaksi konusun-
da dort degerli hocamizin sunumlari
ve tartigmalar siiriiyor. Ogleden sonra
da onikiserlik gruplara ayrilip Toplum
Ag1z Dis Saglhigi Komisyonu’ndan arka-
daslarimizin da katilimiyla masa calis-
mas1 yapiliyor. Egitimlerimizin ilkini 28
Ocak’ta gergeklestiriyoruz.

2012 Rehber Ucret Tarifesi

2007 yilindan beri onaylanmayan As-
gari Ucret Tarifesi 2011’de malum
Kararname’yle tavsiye edilir tarifeye do-
nistirilmisti ve o sekilde yayimlamis-
tik. 2012 versiyonumuzu giincellemeler
yaparak yayimladik. Bu Tarifeyi banka-
lar, sigorta sirketleri, TBMM, Anayasa
Mahkemesi gibi disaridan hizmet satin
alan kurumlara gonderdik ve ¢alisma-
ya baglandi. Bizim meslektaslarimiza
Onerimiz, tavsiye edilir fiyat iizerinden
faturalandirmalaridir. Bu konuda her-
hangi bir indirim talebiyle karsilasma-
dik. Arkadasglarimizin da buna riayet
ederek meslegimizin gelmis oldugu
noktay1r ekonomik anlamda daha geri-
ye diisiirmemeye dikkat etmelerini rica
ediyoruz.

2. TDB Etik Kurultay:
19 Aralik 2011°de 2. Etik Kurultay’ imiz1
gerceklestirdik. Bu alanda ¢alisma yap-

mis ¢ok degerli isimlerin biraraya gel-
digi Kurultay’da Etik Kurul'umuzun
bir noktaya kadar getirdigi calismalar
ele alinarak tekrardan degerlendirildi,
katkilar alindi. Etik Kurul son bir der-
leme ¢alismasi yapacak ve TDB Genel
Kurulu’'ndan da ge¢mesi halinde dishe-
kimligi etik kodlar1 yayimlanacak.

62GOR = DEMOKRATIK
am  BR TORKIYE YOLUNDA

YENi ANAYASA!

2007 yilinda TDB'nin de aralarinda bu-
lundugu meslek orgutleri ve sendika
konfederasyonlar ‘Ozgiir Demokratik
Bir Turkiye Yolunda Yeni Anayasa’ ca-
lIismasini baslatmislardi.

Anayasa onerilerimiz

Yeni bir anayasa yapma caligmalari
kapsaminda TBMM Baskanlig1 yeni ya-
pilacak anayasaya yonelik 6nerilerimizi
sordu. TDB olarak genel hatlariyla daha
esitlikei, ozgiirliikk¢ii, insani merkeze
koyan anayasa tariflerimizi cesitli yer-
lerde daha o6nce de ifade ettik. Bunun
yaninda saglik hakkinin insan i¢in vaz-
gecilmez en onemli kazanim ve stirdi-
riilebilmesi gereken bir sart oldugunu
one ¢ikaran bir anayasa istedigimizi de
belirtiyoruz.

Ulkede kimliklerin catismasi degil iist
kimliklerin varligiyla ifade edilen herke-
sin esit, demokratik, biitiiniin ayrilmaz
parcalar1 halinde yasamasin saglayacak
bir anayasa istiyoruz. Demokratik hak-
larin daha serbest¢e kullanilabilecegi
ve iilkenin tiim bilesenlerinin kendini
temel o6gesi hissedebilecegi bir metin
ortaya ¢ikmasini arzuluyoruz. Onceki
yillarda diger meslek 6rgiitleri ve sendi-
kalarla birlikte Anayasa onerileri hazir-
lamistik. Yine saglik meslek birlikleriyle
degerlendirerek verecegiz onerilerimizi.
Anayasayla ilgili partiler arasinda bir
mutabakat saglanamadigini goriiyoruz.
Ama Anayasanin degistirilmesi firsati
yakalanmisken i¢inden gectigimiz anti
demokratik siiregleri tamamen dislaya-
cak ozgiirliikcii bir Anayasa i¢in elimiz-
den gelen katkiy1 verecegiz.



haberler

Suiha Alpay*

Haziran 1998'de Bursa'da yapilan 1. Etik Kurultayr Dishekimligi Meslek Etigi Kurallar: acisin-
dan bir donum noktast olmustu. Gectigimiz 10 Aralik gunu Ankara'da duzenlenen 2. Etik
Kurultayir'yla mesledin etik cercevesinin yeniden tanimlanmasi icin énemli bir adim atildi,

DBnin kurulusuyla birlikte
dishekimligi meslegine ozgii

bir deontoloji tiiziigiiniin dii-
zenlenmesi giindeme gelmistir. TDB
tarafindan hazirlanan tiiziik taslag:
2002 ve 2003 yillarinda yayimlanma-
s1 i¢in Saglik Bakanligina sunulmus,
ancak bu bagvurulardan herhangi bir
sonug¢ alinamamuistir. Bu donem TDB
yonetimi bir¢ok gelismis tilkede var
olan uygulamalar yoniinde meslek
etik kurallarini hazirlama ve yayimla-
ma karar1 almigtir.

TDB Etik Kurulu tarafindan yaklasik
bir yil boyunca farkl iilkelerin meslek
etik kodlar1 incelenerek bir taslak ha-
zirlanmistir. TDB 2. Etik Kurultayrnin
ana konusu bu taslak olmustur. Gerek
metnin formati gerekse maddeleri ay-
rintil1 bir sekilde tartigilmis ve 6nemli
bir yol kat edilmistir. Dishekimleri-
nin topluma, hastalarina, meslege ve
meslektaslarina karsi sorumluluklar:
ayrintili olarak tartisilmis ve sinirlari
¢izilmistir.

Turkiye'nin etikle ilgili birikimi
Kurultay’'a yansidi
TDB 2. Etik Kurultayrna TDB Merkez
Yonetim Kurulu, TDB Etik Kurulu,
daha 6nce etik iizerine ¢alisma yap-
mis meslektaslarimiz, etik konusunda
calisan akademisyenler (kisacasi etik-
giler) ve Odalarimizin konuyla ilgili
temsilcileri katilmislardir.

Bu toplantida alinan kararlar ve or-

TDB Etik Kurulu (soldan saga): Mustafa Oral, Mustafa Ziya Ozer, Do¢.Dr. Umur Sakalli-

oglu, Suha Alpay (Sorumlu MYK uyesi), Yrd.Do¢.Dr. Funda Gulay Kadioglu, Yrd.Dog¢.Dr.

Zehtiye Fiasun Yasar.

taya cikan egilimler dogrultusunda
Etik Kurul tekrar ¢aligmalar yaparak
bu yilin Mart ya da Nisan aylarinda
Dishekimligi Etik Kurallar’ni yayim-
lanacak durumda TDB’ye sunacaktur.
Internet iizerinden yayimlanacak olan
bu taslak Ekim ayinda yapilacak olan
TDB 14. Genel Kurulu'nun giindemi-
ne gelecek ve Genel Kurul’un uygun
bulmasiyla genel kurul kararina doni-
secektir.

Son doénemlerde giderek artan bir
sekilde sagligin ticari bir meta araci
olarak topluma sunulmasi, saglikta
tekellesme egilimleri meslek etiginin
Oonemini artirmaktadir. Bir yandan
dishekimligi fakiiltelerinin sayisinin
artmasi ve lisans egitim seviyesinin
giderek diismesi, ote yandan kamu
kuruluslarinda yapilan is sayisina en-
dekslenmis O6deme sisteminin bera-

berinde gelen az zamanda ¢ok tedavi
mant1g1, meslek etik ilkelerini nerdey-
Tekellesmenin
desteklenmesiyle birlikte saglikta ta-
lep yaratmaya doniik reklam yasaklar

se unutturmaktadir.

da her gecen giin daha fazla ihlal edil-
mektedir.

Son olarak 2 Kasim tarihinde yayim-
lanan 663 nolu Kanun Hitkmiinde Ka-
rarname ile saglik mesleklerinde etik
kurallarin belirlenmesi gorevi Saglik
Bakanligrna verilmistir. Bu durum
meslek birliklerini islevsizlestirme
amacini tasirken, 6te yandan bir ¢ok
konuda meslek orgiitlerinin alani ve
yetkileri daraltilmaya ¢alisilmaktadir.
Biitiin gelismis iilkelerde meslek kuru-
luslarinca belirlenen etik kurallarinin
iilkemizde de Birligimiz tarafindan
belirlenmesi, bu kosullarda daha da
6nem kazanmustir.

* Dishekimi, TDB Merkez Yonetim Kurulu tyesi
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Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakani Faruk Celik’le yapilan goérismede Burdur Milletvekili

meslektasimiz Bayram Ozcelik de yer aldl.

TDB Calisma Bakani
Faruk Celik’i ziyaret etti

Prof.Dr. Taner Yucel baskanligindaki TDB heyeti Calisma ve
Sosyal Guvenlik Bakani Faruk Celik'i ziyaret ederek 2009 yilin-
da akamete ugrayan projenin hayata gecirilmesini istedi.

r I ~ DB Genel Bagkani Prof.Dr. Ta-

ner Yiicel, Genel Baskanvekili

Kadir Tiimay Imre ve Mer-
kez Yonetim Kurulu iyeleri Rukselan
Selek ile Cengiz Tamtunali, 17 Ocak
gini Calisma ve Sosyal Guivenlik Ba-
kan1 Faruk Celik’i makaminda ziyaret
etti.

AKP Burdur Milletvekili meslektasi-
miz Bayram Ozgelik, SGK Genel Saglik
Sigortast Genel Midiirti Prof.Dr. Mu-
rat Karagen ve SGK Saglik Hizmetleri
Daire Baskani Dr. Ufuk Akdikan’in
da hazir bulundugu goriismede; ka-
munun basta muayenehaneler olmak
izere tim 6zel saglik kuruluglarindan
hizmet alimina yonelik olarak 2008 y1-
linda kendisinin Bakanlig1 déneminde
sundugumuz teklif hatirlatilarak bu-
nun tekrar gozden gecirilmesi istendi.

Ozcelik: Proje hemen hemen
hazir

Genel Bagkan Taner Yiicel, serbest
calisan meslektaglarimizin durum-
larinin giin gectikge kotiilestigini ve
biiyiik beklenti i¢inde olduklarini soy-
ledi. Bayram Ozgelik de, bu konunun

pek ¢cok detayinin 2009 yilinda yapilan
calismalarda ele alindigini, projenin
hemen hemen hazir oldugunu belirt-
ti. Muayenehaneler dahil olmak tizere
her tiir agiz dis saghgi kurum ve kuru-
luslarindan hizmet alinmasinin dog-
ru olacagini sdyleyen Ozgelik, 6nemli
olanin bu kurum ve kuruluslara kalite
kazandirmak iizere getirilecek olan
standartlar oldugunu kaydetti.

Ortak calisma tekrar baslaya-
cak

Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakani
Faruk Celik de, 14 bin dishekiminin
sistem icerisine alinmasinin, kamu
kurumlarindan hizmet alinmasini da
olumlu etkileyecegini ve rekabetin ka-
liteyi arttiracagini belirtti. Celik, ortak
calismaya baslanmasi i¢in SGK Saglik
Hizmetleri Daire Baskani Dr. Ufuk
Akdikan’ gorevlendirdi.

Bu baglamda; Calisma ve Sosyal Gii-
venlik, Saglik ve Maliye Bakanliklari,
Hazine Miistesarligi, TDB ve dishe-
kimi milletvekili Bayram Ozgelik’ten
olusan bir komisyonun en kisa siirede
calismalara baslamasi kararlastirildi.

Dishekimine

hakaret eden
hastaya para
cezdasl

sparta Dr. Sadik Yagc1 Agiz ve

Dis Sagligi Merkezi’nde calisan
Dishekimi Erkan Yiiksel’in, agzin-
daki protezi tizerine firlattig1 ve
kendisine hakaret ettigi gerekce-
siyle Hasta H.K. hakkinda Isparta
1. Sulh Ceza Mahkemesi’'nde agtig1
davada, mahkeme dishekimi Er-
kan Yiiksel’i hakli buldu ve hasta
hakkinda 7.080 TL adli para cezasi
verdi.

Dishekimi
Asistani El Kitabi

Dishekimi M.Murat Goziibii-
yiik tarafindan kaleme ali-
nan Dishekimi Asistam1 El Kitabi,
Tirkiye'de son vyillarda giderek
onem kazanmaya baslayan Dishe-
kimi Asistanligi konusunda 6nemli
bir eksikligi doldurarak dishekimi
asistanlar1 i¢in muayenehaneyle
ilgili tiim teorik ve pratik bilgileri,
resim, tablo ve carpici 6rneklerle ve
kolay anlagilir bir dilde ele aliyor.

Quintessence Yayinciliktan ¢i1-
kan kitap, ayn1 zamanda yeni mu-
ayenehane acan dishekimleri icin
muayenehane idaresindeki basari-
nin pif noktalarini ve inceliklerini
irdeleyen, dishekimlerine c¢alisan-
larini egitmede yol gosteren bir ki-
lavuz olma 6zelligi tastyor.
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Saglik meslek orgutlerinden
Kilicdaroglu'na ziyaret

Saglik meslek orgutleri 21 Aralik ‘G(O)revdeyiz’ eylemleri dncesinde ana muhalefet partisi
CHP Genel Baskani Kemal Kilicdaroglu'nu ziyaret ederek destek istediler.

63 sayili ‘Saghk
6 Bakanligi ve Bag-

I Kuruluslarimin
Teskilat ve Gorevleri
Hakkinda Kanun Hiik-
miinde Kararname’nin
saglik sistemine getire-
cegi sakincalar1 ve Ana- |
yasaya aykirilik gerekge- &
lerini iletmek tizere bir
araya gelen saglik meslek
orgiitleri 14 Aralik giinii
CHP Genel Bagkani Ke-
mal Kiligdaroglunu zi-
yaret etti.

TDB adina Genel Sek-
reter ATarik Ismen’in
katildig1 heyet Kiligdaroglu’yla yakla-
sik bir saat goriistii. Gérigsmede, CHP
Genel Bagkan Yardimcilari Giirsel Te-
kin ve Yakup Akaya ile CHP millet-
vekili meslektasimiz Kadir Gékmen

Gorusmenin ardindan saglik meslek orgutleri adina TTB Merkez Konse-
yi Baskani Dr. Eris Bilaloglu, CHP Genel Merkezinde basin mensuplarna
aciklamalarda bulundu.

Ogiit de bulundu.

Saglik meslek orgiitii temsilcileri,
KHK konusundaki kaygilarini dile ge-
tirdiler ve 21 Aralik’ta yapilacak G(6)
revdeyiz eylemleri i¢cin CHP Genel

Bagkanrndan destek iste-
diler.

CHP Genel Bagkam
Kemal Kiligdaroglu da;
CHP’nin biitiin hak ara-
~ yislarina, hak taleplerine
uzun bir siiredir dogru-
dan milletvekilleri ve tes-
kilatlariyla katildigini, 21
Aralik eylemi i¢in de bu
destegi sunacaklarini ifa-
de etti.

CHP, KHK'nin iptali
icin Anayasa Mahke-
mesine basvurdu
Cumbhuriyet Halk Partisi,
2 Kasim 2011 tarihinde bir gece yari-
s1 operasyonu ile ¢ikarilan 663 sayili
Kararnamenin iptali igin 30 Aralik
2011 tarihinde Anayasa Mahkemesi'ne
basvurdu.

Bireysel profilaksi
egitimleri basliyor

g1z dis sagligi parametrelerinin
gelistirilmesinde bireysel profi-
laksinin 6nemi biliniyor. Meslektas-
larimizin uygulamalarina katk: sag-
lamak amaciyla bir stiredir “Bireysel
Profilaksi Egitimi” hazirliklar1 yapi-
liyordu. Bu baglamda web sitemizde
gectigimiz Mayis ayinda yapilan anket
sonuglarina gore; talebin yogunlastigi
alt1 konuda, egitmen dishekimi egiti-
mi almis dishekimlerinin yani sira di-
leyen meslektaslarimizin da katilacag:
Bireysel Profilaksi Egitiminin Oda
bolgelerimizde baglatilmasi kararlas-
tirildi.
Ilk bireysel profilaksi egitimi, 26
May1s 2011 tarihinde Istanbul’da ya-

pildi. Ekonomik kosullar ve konus-
macilarin ¢alisma programlar: da goz
oniine alinarak iiye sayilar1 fazla olan
Odalarimiz merkez alinarak oda tiyesi
tim meslektaslarimizin da bu egitime
kendilerine en yakin merkezde katil-
malar diisiiniildii.

Bu baglamda Bireysel Profilaksi Egi-
timi, yeni y1lda ilk olarak 28 Ocak 2012
tarihinde Adana’da yapilacak, Mersin,
Hatay, Kahramanmaras ve Gaziantep
dishekimleri odalarinin bolgelerinden
dileyen meslektaglarimiz da katilabi-
lecek. Diger egitimler ise; 18 Subat’ta
Istanbul’da, 10 Mart’ta izmirde, 24
Mart’ta Antalya’da ve 5 Mayis 2012
tarihinde Diyarbakir’da yapilacak.
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TDB

e

ikinci kez deprem
bolgesindeydi

Ekim’de Ercis ve Van’da ciddi
2 3 yikima neden olan depremin ar-
dindan bir TDB heyeti bolgeye giderek
meslektaglarimizin sikintilarim
pit etmisti. Van Merkez’ de 9 Kasim’da
meydana gelen ikinci deprem sonra-
sinda da TDB Genel Sayman: ve Yar-

tes-

dimlagsma Komisyonu Sorumlusu Bil-
ge Simsek, MYK iiyesi Ufuk Aralp ve
Yardimlasma Komisyonu tyesi Koca-
eli Dishekimleri Odasi Baskan1 Murat
Ozyildirim’dan olusan ikinci bir heyet

21 Aralik 2011 tarihinde Van ve Er¢is’i
ziyaret etti.

Once Ercig’e giden heyet, burada mu-
ayenehanesi bulunan dishekimleriyle
goriistitkkten sonra Van’da depremzede
dishekimleriyle yemekli toplantida bir
araya geldi.

Yaklagik 15 dishekiminin katildig:
toplantida; 9 Kasim depremi sonrasi
ozellikle Van Merkez’de biiytik yikim-
larin meydana geldigi, meslektaslarimi-
zin ugramis olduklar: hasarin yani sira

Doktora ogrencilerinin

uzmanlik basvurulari

aglik Bakanlig1 internet sitesin-
deki agiklamaya gére; uzman-
lik egitimi yapacak doktora egitimi
alan dis tabibi uzmanlik 6grencisi
adaylarinin kayit islemleri icin 2
Kasim 2012 mesai bitimine kadar
bagvurmalar: gerekiyor.
Bakanligin Saglik Egitimi Genel
Midirlugi elektronik ag sayfasin-
daki, “Doktora Yapan Dishekim-
lerinin Uzmanhk Egitimine De-
vamlan fle flgili Duyuru” basligi

ile yayinlanan ilana gore basvuru
evrakini, ilan edilen basvuru siiresi
icinde usuliince teslim etmeleri ya
da posta veya kargo yoluyla gon-
dermelerinin gerektigi belirtiliyor.

Agiklamada ayrica ilan siire-
si icinde
basvuru evrakindan Bakanligin

kayitlarina girmeyen

sorumlu olmayacagi, adaylarin
ayrintili bilgi icin 0.312.458 35 00
numarali telefonu arayabilecekleri
kaydediliyor.

: 2 -
Heyet Van'daki meslektaslarimizin sorunlarini dinle-
yerek yapilabilecekler hakkinda bilgi verdi.

ontimiizdeki stire¢te muayenehaneleri-
ne girememeleri, hasta bakamamalar:
ve art¢1 depremlerin hala devam ediyor
olmasinin biiyiik ekonomik sikintilara
neden oldugu tespitlerinde bulunuldu.

Heyet tiyeleri de; TDB’nin giicii ora-
ninda her zaman depremzede meslek-
taslarimizin yaninda olacagini, bazi
bankalardan veya KOSGEB’ten uygun
kosullu kredilerin saglanabilmesi i¢in
gerekli girisimlerin baslatildigini ifade
ettiler.

2012 yil1 TDB

rehber tarifesi
belirlendi

Dishekimlerinin 2012 yilinda
uygulayacaklar1 Agiz Dis Sag-
ligi Muayene ve Tedavi Ucretleri
Rehber Tarifesi, TDB Merkez Yone-
tim Kurulunun 28-29 Aralik 2011
tarihli toplantisinda Odalardan ge-
len goriis ve Oneriler dogrultusun-
da belirlendi. Illerin ii¢c kademede
degerlendirildigi tarifeye www.tdb.
org.tr adresinden ulasabilirsiniz.
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Sagliga vurulan 663 sayili Kararname darbesini protesto icin 21 Aralik 2011 gunu duzenle-
nen “G(O)revdeyiz’ eylemine tum Turkiye'de genis katilim oldu. Dishekimleri Odalar: da bir-
cok ilde duzenlenen eylemlerde yer aldi.

Kasim 2011 tarihinde bir gece
2yar131 operasyonu ile ¢ikarilan

663 sayili Kanun Hitkmiinde
Kararname’nin geri ¢ekilmesi i¢in 21
Aralik giinii yapilacak GOREVDE-
YiZ etkinligi 6ncesinde 18 Aralik’ta
[stanbul’da Tiinel’den Taksim’e yiirii-
yiis diizenlendi.

Yiiriiyiise, TDB Genel Bagkan1 Prof.
Dr. Taner Yiicel, Genel Sekreteri A.
Tarik Ismen, MYK iiyesi Nese Dur-
sun, CHP Istanbul Milletvekili Kadir
Gokmen Ogiit, eski CHP milletvekili
Prof.Dr. Sacid Yildiz ile Istanbul Tabip
Odasi, Istanbul Eczaci Odasi, Istanbul
Dishekimleri Odasi, Istanbul Veteri-
ner Hekimler Odasi, Devrimci Saglik-
Is Sendikasi ve SES Istanbul Subeler

onciilugiinde tip fakiiltesi 6grencilersi,
asistanlar, hemsireler, aile hekimleri
ile ¢ok sayida saglik ¢alisani katildu.

Yaklasik 7 bin kisinin katildig: yii-
rityiis Tiinel’de basladi. “Emegimize,
Meslegimize, Gelecegimize, Saglik
Haklkimiza Sahip Cikmak igin 21
Aralk Carsamba GOREVDEYIZ!”
pankart1 arkasinda “Giivenceli is Gii-
venceli Gelecek”, “Sozlesmeli Kole
Olmayacagiz” sloganlariyla Taksim
Meydanrna ytrtyen topluluk, Taksim
Gezi Parkr’'nda toplandi.

KHK'YA KARSI 21 ARALIK'TA
GOREVDEYDIK!..
> Saglik hizmetlerini ticarilestirme-

yi...

> Kamu saglik kurumlarini 6zellestir-
meyi...

> Saglik calisanlarini kolelestirmeyi
amaglayan 663 sayili KHK'ya karst
miicadeleyi baslattik.

> 21 Aralik 2011 gtini biitiin saglik ¢a-
lisanlariyla, biitiin saglik kurumlarin-
da G6REV’e ciktik.

> 663 sayili KHK nin sadece saglik ¢a-
lisanlarini degil biitiin toplumun sag-
lik hakkini tehdit ettigi icin GOREV-
DEYDIK...

ANKARA

Ankara Dishekimleri Odasi, Tiirk
Tabipler Birligi, Ankara Tabip Odasi,
Tiirk Hemgireler Dernegi, Tiirk Rad-
yoloji Dernegi, SES Ankara Subesi



ile diger saglik orgiitlerinin katili-
mi1 ve dishekimi milletvekili Kadir
Gokmen Ogiit ve 30’un iizerinde
milletvekilinin ~ katilimiyla Ibn-i
Sina Hastanesi 6niinde toplanan
saglik ¢alisanlar1 663 sayili KHK’y1
ve hiitkiimetin saglik politikalarini
protesto etmek icin Saglik Bakan-
lig1 yontine yuriyiise gecti. Abdi
Ipekgi Parkrnda toplanarak Saglik-
¢ilar Meclisi kuruldu ve kiirsiiden
663 sayili KHK i¢in s6z alan saglik
¢alisanlar1 hitkiimetin saglik politi-
kalarini elestirdiler. Daha sonra 663
say1lt KHK saglik¢ilarin oylamasina
sunuldu ve oy birligiyle reddedildi.
Hiikiimetin saglik politikalarinda
1srar etmesi halinde toplu greve git-
me karari alindu.

ANTALYA

Antalya Dishekimleri Odast yo-
neticileri ve iyeleri de cesitli emek
ve saglik meslek orgiitleriyle birlikte
Antalya'da diizenlenen 21 Aralik ey-
lemine destek verdi.

CANAKKALE

Canakkale Devlet Hastanesi
oniinde baslayan eyleme Canakka-
le Dishekimleri Odasi tiim Yonetim
Kurulu iiyeleriyle katildi. Basin agik-
lamasini tiim saglik orgiitleri adina
Canakkale Tabip Odas1 Bagkan1 Dr.
Nihat Giilhan okudu. Cumhuriyet
Meydanrnda toplanan halkla birlik-
te tekrarlanan basin aciklamasinin
ardindan Kanun Hikmiinde Karar-
name oylandi. Cumhuriyet Meyda-
nindaki eyleme Canakkale Belediye
Baskani Ulgiir Gokhan da katild1.

DENIZLI

Denizli’de de ‘G(6)revdeyiz’ eyle-
mi Denizli Dishekimleri Odasi, De-
nizli Tabip Odasi, Denizli Eczacilar
Odasi basta olmak tizere bir¢ok sag-
lik sendikasinin yogun katilimryla
gerceklestirildi. Denizli Dishekimle-
ri Odas1 Bagkani [rfan Karababa’nin
da aralarinda yer aldig1 ¢ok sayida
dishekiminin de katilimiyla yapi-
lan basina aciklamasinin ardindan
sloganlar esliginde 6nce Il Saglik
Midirligi’ne dogru yirindi.
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Ankara'daki yuraytste istanbul milletvekili meslektasimiz Kadir Gékmen Ogut de
yer aldi.

Gdmannang
Biareuimiani puay;

Canakkale’deki mitinge Canakkale Dishekimleri Odasi yoneticileri tam kadro
katildilar.

Antalya’daki yuriuyuste de Antalya Dishekimleri Odasi yerini aldi.



Pamukkale Universitesi Tip Fa-
kiiltesi Hastanesi’nin oniinde atilan
sloganlarin sonrasinda kitle Valilik
ontinde yiriytise devam etti. Cinar
Meydani Belediye 6niinii ulagan tiim
saglik bilesenleri burada da basin
aciklamasi yapti. Aciklamada; 663
say1li Kararname’nin sagliga verece-
gi zararlar bir kez daha dile getirildi.

ISTANBUL

Istanbul Dishekimleri Odas1 ve
Tirk Dishekimleri Birigi yoneti-
cilerinin, ¢ok sayida dishekimi ve
dishekimligi fakiiltesi 6grencisinin
ve on binlerce saglik ¢alisaninin ka-
tilimiyla toplanan kalabalik sabah
saatleri itibariyle Anadolu yakasinda
Numune Hastanesi, Avrupa yakasin-
da Cerrahpasa ve Capa Tip Fakiiltesi
oniinde GOREV deydiler.

Serbest calisan ve kamuda ca-
lisan dishekimleri; bugiine kadar
saglik alaninda yapilan her tarla
diizenlemede %70’i serbest olarak
¢alisgan dishekimlerinin sistem di-
sina itilmesine; kamuda s6zlesmeli,
giivencesiz ¢alistirilmaya, emeginin
karsiligini alamamaya, emeklilige
yansimayan, kalitesiz hizmete zor-
layan, mesleki bagimsizlig1 yok eden
yanlis planlanmis performansa karsi
sorunlarini ortaklastirip hep birlikte
‘hayir’ dediler.

Dishekimlerinin meslek 6rgiitii
olan TDB ve Odalarinin meslek etigi
belirleme, mesleki disiplinin saglan-
masti¢inkurallariuygulama, mesleki
egitim yapma gibi bir¢ok yetkisinin
elinden alinarak islevsizlestirilmesi-
ne karst da meslek 6rgiitiinii sahip-
lenen dishekimleri, emeklerini hice
sayanlar1 bir kez daha uyardilar.

SAMSUN

Samsun Dishekimleri Odasi Bas-
kani Suat Semiz, Yonetim Kurulu
tyeleriyle birlikte diizenledigi basin
toplantisinda eyleme destek verdik-
lerini belirterek, ‘21 Aralik’ta herkesi
aciller disinda is birakma eylemine
cagiriyoruz’ dedi.

ICTANIDIN |

21 Aralik eylemine cagrn yapmak uzere Beyoglu'nda 18 Aralik guni diizenlenen yuru-
yuste istanbul Dishekimleri Odasi da yer aldi.

Samsun Dishekimleri Odasi Yonetim
Kurulu da bir basin aciklamasiyla
Kararname'yi protesto etti.

istanbul’daki yuriiyas Beyazit
Meydanrndaki mitingle sona erdi.
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Bursa’'da birlikien dogan guc
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Bursa Buyuksehir ve Niliifer Belediyelerinin de katkilanyla hayata gecen projede buro alanlarinin yani sira otopark, toplant

salonlar ve bir oditoryum da yer aliyor (solda). 21.si yapilan Uludag Sempozyumu’'na 2001 askin dishekimi katild: (sagda).

adece akademik egitim almis

meslek odalar1 ve temsilcilerinin

katildig1 Bursa Akademik Odalar
Birligi (BAOB) 2000 yilinda Bursa’da
bulunan tim akademik meslek orgiit-
lerinin katilimiyla olusturulmustu. O
tarihten itibaren daha da gii¢lenen da-
yanisma iliskisi ortak bir mekanda ca-
lismalari yiiriitme fikrini dogurdu. Do-
nemin meslek 6rgiitii temsilcileri, yerel
yonetimlerin destegiyle bir kooperatif
kurarak ortak bir mekan insa etmek
tizere yola koyuldu.

Bursa Biiyiiksehir Belediyesi ve Ni-
lifer Belediyesi'nin katkilariyla Iz-
mir Yolu Odunluk
Mahallesi’'ndeki
“Kamu Hizmeti Go-

alan

ren Kurum ve Kuru-
lus Binas1” olarak be-
lirlendi.

12 proje i¢inden
Mimar Umit Yiicel’e
ait proje uygun bulu-
narak 2006 yilinda in-
saata bagland1 ve 2010
yilinda Odalar BAOB
Yerleskesine taginma-
ya baslad.

Dort bloktan olu-
san alt1 katli binada 16
akademik meslek oda-

s1 bulunuyor. tesekkir etti.

Bursa D.O. Baskani Emel Coskun
yeni Oda binalanna kavusma-

lan vesilesiyle bu sirecte emegdi
gecen Oda eski yoneticilerine ve

1. ve 2. bodrum katta 364 arachk
otopark, belediyeye ait boliimde zemin
katta 120 kisilik restaurantin bulundu-
gu yerleskede cok amagli bolinebilir
toplant1 salonu, 800 kisilik bir oditor-
yum ve saglik meslek odalarina ait 120
kisilik bir toplanti salonu da yer aliyor.

Bursa Dishekimleri Odasi da 11 Eyliil
2011 tarihinde BAOB yerleskesindeki-
yeni merkezine tasindi. Yeni Oda mer-
kezi net 186 m?, ortak alanlar da dahil
edildiginde 1000 m? alana sahip. Egitim
¢alismalarinda kullanilacak bir klinik
de hazirland1.

Bursa D.O. Baskani Emel Coskun

yeni vyerlerine ta-
sinmalariyla  ilgili
diisiincelerini  ak-

tarirken “Yerles-
kenin Insaatinda
basindan  itibaren

cok degerli katkila-
r1 olan Odamiz eski
baskani sevgili Dr.
Metin
bu siirecte Yonetim

Bozkurt'a,

Kurulu’nda yer alan
tiim ¢alisma arka-
daslarima, artik ara-
mizda bulunmayan
Hakan Ozdiindar’a
ozellikle  Ali

Durmazoglu’na,

meslektaglarim adina tesekkiir ederim.
Bu projenin diger kentlerde de yasama
gecirilmesini, dishekimleri odalarinin
da bu calismada éncii olmalarini one-
ririm”ifadelerini kullanda.

Bursa Dishekimleri Odasi tarafindan
diizenlenen Uludag Sempozyumu’nun
21.si 20-22  Ocak 2012 tarihlerinde
Uludag Agaoglu My Resort Otel’de
gerceklestirildi. Dishekimligi alaninda
yapilan en uzun siireli bilimsel etkin-
liklerden biri olma o6zelligini tasiyan
Sempozyum’a200’den fazlasi dishekimi
olmak tizere 460 kisi katild1. Aileleriyle
gelen dishekimleri bilimsel programla
bilgilerini giincellerken, ayni zamanda
aileleriyle, dostlariyla 2 metreyi asan
karin ve Uludag’in keyfini yasadi. Fuar
alaninda da sektorden 34 firma dishe-
kimlerine tirtinlerini tanitarak yenilik-
leri dishekimleriyle paylastilar.

20 Ocak 2012 Cuma &gleden sonra
baslayan Sempozyumun bilimsel prog-
raminda bes oturum yer ald1. Ik giiniin
aksami yapilan acilis kokteylinden son-
ra katilimcilar aksam yemeginde canli
miizikle eglendiler.

21 Ocak Cumartesi aksami dishekimi
Serdar Siralar, tek kisilik gosterisiyle
tim katilimecilara ¢ok keyifli bir aksam
yasatt1.
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Tekirdag’'da
tam gunluk

T ekirdag Dishekimleri Odas1 Ocak ay1 igerisinde acil
tibbi yardim ve implant konularinda tam giinliik
iki ayr1 egitim programi diizenledi.

Oksijen kullanimy, ila¢ uygulamalari, solunum gtigliikle-
ri, anaflaksi, nobetler, gogiiste sikint, acil bakim gerektiren
hastaliklarda ilkyardim, temel yasam destegi, biling bozuk-
luklari, kalp krizi, kanamalar ve kurtarma gibi bashklarin
ele alindig: “Acil Tibbi Yardim’ kursuna konusmaci olarak
Dr. Orhan Oztiirk, Dr. Faruk Gokgoz, Dr. Veyis Gedikoglu,
Dr. Hamit Isikalp, Dr. Serdar Akalin ve Dr. Taylan Yildirim
yer ald.

7 Ocak giinii yapilan ‘implantolojide Yeni Ufuklar’ ko-
nulu programda ise Dentegris implant sisteminin avantajla-
r1, Giincel goriintiileme tekniklerinin teshisteki avantajlari,
Kilavuz kemik ve doku yenilenmesi maddelere ve olasilikla-
ra genel bakis, Doku yonetimi ve implantolojide yeni ufuk-
lar, Implantolojide endikasyonlar ve kontrendikasyonlar
konulari islendi ve bir uygulamali kurs yapildi. Konusmaci-
lar Prof.Dr. Kurt Dawirs ve Prof. Dr. Hakki Tanyeri’ydi.

Hepatit-B

asinizl yaptirdiniz mi?
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25. yilda kendi binasinda

ydin Dishekimleri Odas1 ku-

rulusunun 25. yilin1 kendine

ait ve dishekimlerinin kulla-
nimina uygun binasina kavusarak kut-
lad1.

Aydin Dishekimleri Odas1 Bagkan:
Oktay Isbilir konuyla ilgili duygularini
soyle ozetledi: “2011’in Haziran ayin-
da Aydin Dishekimleri Odas1 Yonetim
Kurulu olarak Aydin’daki meslektasla-
rimiza yarasir bir hizmet binasi alimi
icin kollar1 sivadik ve TDB Merkez Y6-
netim Kurulu’ndan almis oldugumuz
destekle de 2011 Agustos ay1 iginde
dairemizi satin aldik.” Alinan dairenin
Eyliil ayinda dishekimlerinin gereksim-
lerimize cevap verebilecek diizenleme-
lerinin gergeklestirilmesinin ardindan
23 Eyliil 2011 giinii Aydin Valisi Kerem
Al, TDB Genel Baskan Vekili Tiimay
Imre, meslektaslarimiz ve konuklarin
katilimiyla hizmet binasinin agilis1 ya-
pildi.

Acilistan itibaren bir¢ok Oda faaliye-
ti Oda binasinda yapilmaya baslandu.
22 Kasim 2011 giinii Agiz ve Dis Saglig
Haftas1 nedeniyle diizenlenen kokteyl

de burada yapild1 ve meslek-
te 25, 30, 35, 40 ve 45. yilin1
dolduran meslektaslarimiza
plaketleri verildi.

3 Aralik 2011’de
Dental’in katkilaryla Imp-
lant Semineri, 24 Aralik
2011°de Ultradent ve Giiney
Dis Deposu’nun katkilariyla

Toros

SDE Kapsaminda hasta tize-
rinde uygulamali “Bleaching
- Dis Beyazlatma” semineri,
7 Ocak 2012 giinii Bego Imp-
lant Ege Bolgesi Distribtitori
[smet Talay, Giiney Dis ve
EMS Piezo Cerrahi Cihazlar firma-
larinin katkilarryla SDE kapsaminda
“Piezo Cerrahi ile Siniis Lifting ve
implant Uygulamasi” canli cerrahi
uygulamalariyla birlikte yeni Oda bi-
nasinda yapildi.

Oda Baskan1 Oktay Isbilir “Bugiinle-
re gelirken her asamada emek sarf eden
eski yoneticilerimize ve oda hizmet bi-
namizin alinmasinda Odamiza maddi
ve manevi destek veren TDB Yoneti-
mine ¢ok tesekkiir ediyoruz” dedi.

Oda binasinin acilisinil Aydin Valisi
Kerem Al ve TDB Genel Baskan Vekili
Tumay imre yapt.

Hatay da tasinmaya hazir

atay Dishekimleri Odasi1 Mart ayinda kendi
H binasina tasinacak. 2010 yilinda insaat M-

hendisleri Odas1 Hatay Subesi ile ortak olarak
baslanan insaat Subat ayi icinde cevre duzenlemesi
ile beraber tamamlaniyor. Oda olanaklar ve dis he-
kimlerinin bagislanyla tamamlanan yeni Oda binasi
dishekimlerinin ihtiyaclarini karsilayacak sekilde
planlandi. Birinci katina Hatay Dishekimleri Odasi
ikinci katina Iinsaat Miihendisleri Odasi yerlesirken
ucuncu katta da her tirli teknik donanima sahip 120
kisilik bir toplanti salonu yapildi. Giris kati sergi sa-
lonu olarak planlanan binanin bodrum katinda arsiv

odalar ve 60 Kisilik bir toplant: salonu yer aliyor.
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Istanbul'da egitim cadirlan

20-27 Kasim 2011 Toplum Agiz ve Dis
Saglig1 Haftasi’'nda Istanbul Dishekim-
leri Odasi, topluma agiz-dis sagligiin
onemini vurgulamak, bu konuda far-
kindalik yaratmak amaciyla Pendik,
Avcilar ve Gaziosmanpasa ilge merkez-
lerinde “Toplumsal Farkindalik ve
Egitim Cadirlars” kurdu.

Bu c¢alisgmada goniilliiliik temelinde
gorev alan meslektaslarimiz ve Istan-
bul, Marmara, Yeditepe Universitesi
dishekimligi fakiilteleri 6grencilerinin
egitim verdigi cadirlarda ziyaretcilere
egitim sonrasi dis firgasi ve dis macu-
nu hediye edildi. Dishekimi Ahmet
Ozdikmenli de “Eylil’tin Piril Piril
Disleri” adli boyama kitab1 ve “Eyliil
ve Dis Dostlar1” adl1 okuma kitaplarini
imzalad.

DO, biyiik bir 6zveriyle ¢alismay1
hayata geciren goniilli dishekimlerine,
dishekimligi fakiiltesi 6grencilerine ve
proje sponsoru Signal’e tesekkiir etti.

Tiirk Dishekimleri Birligi'nin “Ogren-
ci Kolu Yonergesi’nde, dishekimligi
fakiiltesi o6grencilerinin, sorunlarinin
saptanmasi, ¢oziim onerilerinin gelis-
tirilmesi, 6grenci degisim programlari-
nin organizasyonuyla meslek orgiitiine
katkida bulunmalari igin rgiitlenme-
lerini saglamak amaciyla yeni diizen-
lemeler yapildi. Daha 6nce, Ogrenci
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“Toplumsal Farkindalik ve Egitim

Cadirlan’nda IDO udyesi gonilli dishekim-
lerinin yanisira istanbul’daki tic dishekim-
ligi fakultesinden 6Jrenciler de agiz dis

Kolu'na iiyelik esasken, TDB’nin 18
Kasim 2011 tarihinde yaptigi degisik-
likle artik tiim dishekimligi fakiiltesi
ogrencileri Ogrenci Kolu'nun dogal
tiyesi sayilacak.

Daha ¢ok bir “Ogrenci Meclisi”ne
dontisecek olan ve tiim dishekimligi
fakiiltesi 6grencilerinin fikirleriyle yer
alabilecegi Ogrenci Kolu’nun bu sek-
liyle ilk segimi Istanbul’da bulunan
tim dishekimligi fakiiltelerinde yapil-
du

Yeditepe, Bezm-i Alem ve Medipol
Universitesi dishekimligi fakiiltelerin-
de 4 Ocak 2012 tarihinde; Istanbul,
Marmara ve Aydin Universitesi dishe-
kimligi fakiiltelerinde ise 6 Ocak 2012
tarihinde yapilan se¢imlerde 6grenciler
temsilcilerini sectiler.

Saglik alaninin yeni bastan diizenlen-
digi son bes yilda ceza hukukundaki
degisiklikler, saglhk turizminin gelis-
mesiyle uluslararast hukukun isin i¢ine

saghgl egitimi verdi.

girmesi ve artik sik¢a karsilasilan dava-
lar hukuk diliyle tip dilinin ortaklasti-
rilmasi gerekliligini ortaya cikardu.
Dshekimlerinin yetki ve sorumlulukla-
rinin neler oldugu, kendisini giivence-
ye almak i¢in mesleki olarak yapmasi
gerekenlerin yani sira hukuksal olarak
sorumluluklarini da dogru ve bilimsel
olarak tespit edip meslektaslarimiza
anlatmak icin Istanbul Dishekimleri
Odas1 biinyesinde bir saglik hukuku
¢alisma gurubu kuruldu.

Prof. Dr. Serdar Cintan baskanlhigin-
da kurulan ve Ayten Yildirim, Prof.
Dr. Hakan Hakeri, Prof.Dr. Pervin
Somay, Prof.Dr. Arin Namal, Giiler
Giiltekin, Dr. Gamze Bulut’tan olusan
iDO Saglik Hukuku Calisma Grubu
Mart aymda, Tip Hukukunun Temel
Kavramlari, Dishekiminin Disiplin,
Tazminat, Ceza Sorumluluklar1, Etik
konularini iceren ve son béliimiinde
dishekimligiyle ilgili vaka tartismalari-
nin da yapilacagi bir sempozyum dii-
zenleyecek.



TDB Toplum Agiz Dis Sagligi Komisyonu'ndan yeni bir proje:

‘Sabah Aksam
Dislerimi Fircalarim’

TDB Toplum AJiz Dis Sagligl Komisyonu Aralik ayinda yeni bir projeyi uygulamaya basladi.
TDB, Dunya Dishekimleri Birligi (FDI) ve Unilever isbirligiyle yurutulecek proje ilkokul birinci
sinif 6grencileri, velileri ve dgretmenleriyle Uc¢ yil surdurulecek.

°
lkogretim  6grencilerinde  saglik
okuryazarlig: ile kisisel hijyen ve

ag1z dis saghg alaninda dis fircala-
ma gibi olumlu saglik davranislari ka-
zandirma amach ‘Sabah Aksam Disle-
rimi Fircalarim’ projesi uygulanmaya
baslandi. TDB, Diinya Dishekimleri
Birligi (FDI) ve Unilever tarafindan
imzalanan FAZII Projesi kapsaminda
[stanbul’da baslatilan ¢alisma iig yl sii-
recek.

Proje, Istanbul’'un Bakirkédy, Gazi-
osmanpasa, Sisli ve Pendik ilcelerinde
biri ekonomik diizeyi iyi digeri de
toplamda da 8 ilkogretim
okulunda baglatild:.
Proje sonunda;
> Ilkogretim ogrenci-
lerinde, dis firgalama
aliskanliginn % 75’e
cikmasi,
> 12 yas grubunda diisuik
ve orta ¢uriik risk grubun-

da DMF’i 1’e diismesi,

> 12 yas grubunda yiiksek ciiriik risk
grubunda DMF’i 2.5’e diismesi,

> Gingivitiste % 80 iyilesme saglanmasi
hedefleniyor.

33 egitmen dishekimi goérev
yapiyor

Projenin bilimsel kismini Prof.Dr. inci

Oktay yiiriitiiyor. Ayrica proje kapsa-

minda; Yrd.Do¢.Dr. Erdogan Fisekgi-

oglu, Dr. Duygu ilhan, Dr. Burcu Nur

ve TDB Toplum Agiz

Dis Sagligi (TADS)

' Komisyonu’ndan

l Ali Giirlek, Er-

sin Atinel, Zer-

rin Kiipgi, Inci

Giimiisten,

Reyhan Oytun

Ogiit, Helin

Aras Tek ile

okul ve sinif so-

rumlusu  olarak

calisan, 23’1 egitmen dishekimi olmak
tizere toplam 33 dighekimi gorev ya-
piyor.

Proje kapsamindaki 8 ilkogretim
okulunda 31 subede okuyan toplam
978 birinci sif 6grencisi bulunuyor.

Bu 8 ilkogretim okulunda okuyan
11.500 ogrenciye cocuk dis fircast ve
dis macunu, okullarda gérevli 554 6g-
retmen ve 151 gorevli olmak tizere top-
lam 705 yetiskine de yetiskin dis fir¢asi
ve dis macunu dagitilacak.

Projenin devam edecegi ii¢ yil bo-
yunca da her 6gretim dénemi basinda
dis fircasi ve dis macunu dagitilacak.

Ogretmen ve veliler de proje-
nin bir parcasi

Ogrenciler her giin okullardaki tuvalet-
ten bagimsiz lavabolarda, dis firgalar:
ve dis macunlarini koyduklar: torbala-
rin1 boyunlarina asarak, 6gretmenleri-
nin gozetiminde dislerini firgalayacak.
Sabah ve aksam fir¢alamalarini da evde
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veli kontrol edecek ve fircalama takvi-
mine fir¢aladik¢a uygun c¢ikartmay:
yapistiracak.  Ayrica 6g-
renci uygulamalar1 ve
ogrenci kitap¢igi da
hazirlandi.

Projede 6gretmen
egitimi CD’si, 6gren-
ci egitimi CD’si, dis
fircalamay1 anlatabil-
mek i¢cin biiytik ¢ene
maketi ve dis fircasi,
bir adet firca-macun
torbasi, velilere yo-

¢ Sabah Aksam Dislerimi Fircala-

rim’ Diinya Dishekimligi Birligi
(FDI) ile birlikte yiirtittigiimiiz ve
pek ¢ok iilkede de yapilan bir proje.
Cocuklarda dis fircalama aligkanligi-
n1 yerlestirmeyi ve yasam boyu bunu
stirdiirebilmelerini saglamayr amagli-
yoruz.

Bu projeye 6zel olarak ¢ocuklar i¢in
gelistirdigimiz yeni saglik egitimi yon-
temleri var. Cocuklar1 disiindiirmek
tizere planlanmus 6zel bir saglik egiti-
mi. Sorularinin cevabi evet veya hayir

Proje kapsaminda kullanilacak
gorsel materyallerden bazilar
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nelik projeyi anlatan tek sayfalik yazi,
fircalama takvimi, aylik cikartmalar,
fircalama  ¢ikartmalari(gece-giindiiz),
‘mikrop’ ¢ikartmalari, Sabah-Aksam
Dislerimi Fircalarim Okul Programi
kitap¢ig1 ve 6grenci uygulamala-

r1 gibi materyaller kullani- }

lacak.

Egitim ve mua-
yeneler basladi
Proje oncelikle
ogretmen  egitim-
leriyle basladi. Bu "
kapsamda 19 Aralik b
2011’de Bakirkoy’deki, e
20 Aralik 2011°de
Gaziosmanpaga’daki, 21 Aralik 2011°de
Pendik’teki ve 23 Aralik 2011°de
Sisli’deki okullarda
ogretmen egitim-
leri yapildu.
Daha

veli ve ogrencile-

sonra

re yonelik egitim-
ler basladi. 26 Aralik
2011’de Bakirkoy’de,
27 Aralik 2011’de
Gaziosmanpasa’da,
30 Arallk 2011’de
Pendik’te, 30 Aralik

olmayan, onlar1 dis saglig1 agisindan
diisinmeye yonlendirecek sorulari
soruyoruz. Onlarin cevaplaria gore
bir agiz dis sagligi egitimi uyguluyo-
ruz. Ayrica ¢ocuklarin dis fircalamay1
daha kolaylikla anlayabilmeleri agi-
sindan drama ile ilgili programlarimiz
var. Projenin niteligi agisindan mua-
yeneleri ve su andaki durumlarimin
zaman iginde nasil degistigi biiyiik
Onem tasryor.

Proje kapsaminda 30 civarinda
meslektasimiz goniillic olarak calisi-

2011’de Sislide ogretmen egitimleri
yapildu.
26 Aralik 2011’de Bakirkoy’de, 27
Aralik 2011’de Gaziosmanpasa’da, 30
Aralik 2011’de Pendik’te,
6 Ocak 2012’de Sisli’de,
11 Ocak’ta da
Pendik’te birinci simif 6g-

yine

. .4 rencilerine yonelik egitim-
,-}‘ = ler yapild.
7 .

Proje kapsaminda yilda
bir kez birinci sinif 6gren-
cilerinin ag1z muayeneleri

yapilacak. Muayeneler, Prof.

Dr. Inci Oktay, akademisyen-
ler ve kalibrasyon egitimi almis
TDB TADS Komisyonu
tiyeleri tarafindan ya-
pilacak.

Muayeneler 9
Ocak’taBakirkoy
Aybars Ak [1kog-
retim Okulu’nda
yapilan muayeney-
le basladi. 13 Ocak’ta
Pendik’te Ercan Goriir
[Ikogretim Okulu, 16
Ocak’ta yine Bakirkoy'de
Mustafa Necati [lkogretim Okulu ve
17 Ocak’ta Gaziosmanpasa’da TOKI
[Ikogretim Okulu’yla devam etti.

Proje Koordinatori Prof.Dr. Inci Oktay:
‘Ayni grubu
uc vil izleyecegiz’

yor. Bu meslektaslarimiz 6grenci, 6g-
retmen ve veli egitimlerini tistlendiler
ve yiriitiiyorlar. Projede sadece birin-
ci siiflar1 alacagiz ve tigiinct sinifin
sonuna kadar izleyecegiz. Ayn1 gruba
her sene farkli saglik egitimi metotlar1
kullanacagiz ve farkli bir konuyu isle-
yecegiz.

Bu proje sadece Istanbul’da uygula-
nacak. Sagligi Gelistiren Okullar pro-
jemiz ise 10 ilde devam ediyor. Bunun
o projeden bir farki da bu ¢ocuklara
flor uygulamas: yapacak olmamiz.
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TDB Toplum AJiz Dis Sagligi Komisyonu uyesi

Zerrin Kupcu:

‘Davranis degisikligi
saglamak kolay degil’

Bilgilerin davranis degisikligine do-
niismesi kolay degil. Sokaga ¢iksak ve
disleri firgalamak yararli mudir diye
sorsak herkes ‘evet’ diyecektir.Yine
ayni kisilere evinizde dis firganiz ve dis
macununuz var mi diye sorsak ‘var’
cevabi alacagiz. Ayni kisilere peki dis-
lerinizi sabah-aksam diizenli fir¢aliyor
musunuz diye sorsak alacagimiz cevap
ne yazik ki hayir olacaktir. Bu tesbiti-
mizden yolla ¢ikarak hazirlanan pro-
jemizin temel amag1 6grencilerimizin,
dogru saglik davranisi kazanmasini
yani sabah-aksam dislerini fircalama
aligkanliklarini kazanmasidir.

Proje birinci smif 6gretmenleri tize-
rinden vyiiriiyecek. Cocuklarin bu sos-
yallesme doneminde onlarla her giin
birlikte olan 6gretmenlerin onlarin
tizerindeki biiyiik etkisinden yaralana-
cagiz.

Bu projede gorev alan gontllii dishe-
kimlerimiz “egitmen dishekimi egi-
timlerine” katilip sertifikas1 almis mes-
lektaglarimizdan oluguyor. Ogretmen,
ogrenci ve velilere yonelik hazirlanan
agiz dis saghgi egitimleri bu egitmen
dishekimleri tarafindan  verilecek.
Projenin basarili olmasi birinci sinif
ogretmenlerinin projeye inanmasi ve
sahiplenmesiyle miimkiin. Bu nedenle
projenin aksaksiz yiiriitiilmesini sagla-
mak ve 6gretmen ve 6grencilerin ilgi-
sini canl tutmak icin okullarimiza dii-

zenli aylik ziyaretler yapacagiz.

‘Sabah Aksam Dislerimi Fir¢alarim’
projesi bu y1l birinci sinifta olan 6gren-
cilerin ii¢ y1l boyunca egitimi ve taki-
biyle siirecek. Her yil en az bir kez ol-
mak tizere 6gretmenlere, 6grencilere ve
velilere ayr1 ayr1 agiz dis sagligi egitimi
verilecek.

Egitimlerden 6nce ve sonra anketler
yapilacak, hem bilgi durumu belirlene-
cek hem de yapilan saglik egitimi deger-
lendirilecek. Yilda bir kez 6grencilerin
agiz muayeneleri yapilacak. Her giin
okulda, tuvaletten bagimsiz bir lavabo-
da toplu olarak dis fircalama yapilacak.
Ogrencilere yilda bir kez dis fircasi ve
dis macunu dagitilacak. Ogrenciler igin
egitim mifredatina uygun hazirlanmis
uygulamalar olacak, 6rnegin bu yil i¢in
boyamalar, bulmacalar hazirlandi

Veliler de bu projenin ¢ok 6nemli
bir parcasi oldugundan onlara da proje
anlatilarak etkili katilimlar: saglanacak.
Ogrenciler i¢in hazirlanan sabah aksam
dislerimi fircalarim kitapgigr ve fir-
calama takvimi siniflarda dagitilacak.
Yine smiflarda oynanacak dramalarla
¢ocuklarin motivasyonunu artirmay1
hedefliyoruz.

Bu projede agiz dis sagligi egitimi
ogretmen-ogrenci-veli sacayag tizeri-
ne yerlestirilerek bir biitiin olarak bu
gruplarin egitimleri yapiliyor. Aylik
diizenli ziyaretlerin yapilmast ve biitiin
bu egitim ve ziyaretlerin okul sorum-

lusu egitmen dishekimleri aracihigiyla
raporlanmasi gibi farkliliklar var.

Evet, onlarin destegi olmadan bu proje
saglikl yiiriityemez. Benim bizzat katil-
digim egitimlerde gordiigiim kadarryla
okul yoénetimlerinin ilgisi ve destegi

oKk iyi.

TDB halkimizin agiz dis sagligimin
korunmasi, gelistirilmesi ve her bire-
yin kolay ulasabilecegi agiz dis saghg:
hizmetleri i¢in bilimsel ve koruyucu
temelli politikalarin olusmasi i¢in ¢a-
lisir. Ulkemizde dishekimligi hizmet-
lerinin temel sorunlarmin biri de talep
yetersizligidir. Farkindalik ve davranis
degisikligi olusturmay1 amaglayan bu
projelerin son noktada talep de yara-
tacagina inaniyorum.Agiz dis sagligini
onemseyen bireyler dishekimligi hiz-
meti de talep edecektir.

Bu projeler daha ¢ok sponsorlarin
destekleriyle yiritildugi i¢in TDB
biitgesine ek bir yiik getirmemektedir.
Bir de bu projelerin en 6nemli daya-
nagr goniilli egitmen dishekimlerinin
emeginin parasal karsig1 hesaplamamiz
miimkiin degil. Bu projede gorev alan
33 egitmen dishekimine ne kadar te-
sekkiir edilse azdir diye diisiiniiyorum.



irinci siif 6gretmeniyim. Ogret-

menlige ilk bagladigim yillarda
dag koylerinde ¢alisim. Annemden
babamdan dis firgalamayla ilgili cok iyi
bir egitim aldigim i¢in yokluk kosulla-
rinda kar suyuyla dahi dis fircaladim.
Dis bakimi ve dis sagligi konusunda

rojede Macka ilkogretim Okulu
P sorumlusu egitmen dishekimi-
yim. Ik 6gretmen egitimimizi bugiin
Magka’da yaptik. Katilim orani olduk-
ca yiksekti. Anket sonuglarina bak-
tigim zaman faydalanmis olduklarim
gordiim. Zaten amacimiz da konuyla
ilgili bilgi diizeylerini arttirmakti. Ora-
da basar1 sagladigimizi gordiim. Bun-
dan sonra veli ve 6grencilere yonelik
egitimler verilecek.

‘Sabah Aksam Dislerimi Fir¢alarim’
projesinin ¢ok énemli ve giizel bir pro-
je oldugunu distiniiyorum. Istanbul
genelinde bes ilgeden ikiser okul secil-
di. Umarim Tirkiye geneline de yay-
gimlastirilabilir. Bu proje bir pilot ¢a-
lisma, basarili olacagina ve daha sonra
tiim okullara yayilacagina inaniyorum.
Bu nedenle buradaki basar1 ¢ok énem-
li. Basarili olduk¢a motivasyon da artar
ve belki tiim Tiirkiye’de boyle bir ¢alis-
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IIk6gretim birinci sinif 6gretmeni Raif Gunduiz:

‘Okullarda dis saglhigiyla ilgili

bir bosluk var’

¢ok hassasim yani. Evde de ¢ocuklari-
ma ayni hassasiyeti gsteriyorum.
Okullarda uygulanmaya baslanacak
bu proje planlandig1 gibi uygulanabi-
lirse ¢ok yararli olacagini zannediyo-
rum. Ciinkii evlerde velilerimizin yete-
ri kadar bu konuyla ilgilenmediklerini
diisiiniiyorum. Sene bagindan itibaren
sinifta birkac defa dis bakimiyla ilgi-
li dislerin saglikli olup olmadiklarin
kontrol ettim, baktim. 31 6grenci ice-

ma ylriitebiliriz.

Projemiz ti¢ yilik bir proje. Ciinki
bilginin davranislara yansimasi ancak
ti¢ yilda gerceklesiyor. Ug yil boyun-
ca bitiin bu elde ettigimiz verileri ra-
por olarak TDB’ye iletecegiz. Onlar da
Diinya Dishekimleri Birligi ve Signal’le
verileri paylasacaklar. U¢ yilin sonun-
da bitiyor ama bu bittigi zaman baska

risinde sadece ti¢ dort tanesinde ¢iiriik
olmadigini gérdiim. Bu da bizim okul-
larda yapacagimiz ¢alismalarin gercek-
ten ihtiya¢ oldugunu gosteriyor.

Eger buna devam edilirse, takip edi-
lirse 6gretmen ve velilerle baglantili se-
kilde devam ettirilebilirse giizel sonug-
lar alinacagma inanryorum. Okullarda
ve evlerde dis saghgryla ilgili bir bosluk
var. Bu da boyle caligmalarla tamamla-
nabilir.

Gonullli egitmen dishekimi Fliigen Taskin:

‘Umarnm tum Turkiye'yve yayilir’

projeler de var floriir uygulamasi gibi,
onlara baslanacak.

TDB toplum ag1z dis sagligi alaninda
¢ok yararl isler tiretiyor diye distinii-
yorum. Ciinkii toplumumuz hep te-
davi agirlikliydi, koruyucu programlar
toplumun bilinglenmesi agisindan ¢ok
onemli. Gtizel seyler olacagina inani-
yorum ilerisi igin.

Projede 6gretmen, 6grenci ve velilere yonelik egitimlerin yanisira 6grencilerin mua-
yeneleri de yapilarak agiz dis sagligi durumlan tespit ediliyor.
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TDB Genel Baskani Prof.Dr. Taner Yucel:

‘Haksi1z rekabet ortadan
kaldirilmaly’

Son villarda pespese acilan ADSM'lerle birlikte Saghik Bakanligil birimlerinde calisan

dishekimi sayisi

da hizla arttl.

ADSM'lerin cogalmasiyla birlikte serbest

calisan

meslektaslarimizin ekonomik zorluklarinin artmasi ise meslektaslar arasinda suni bir
kamu-6zel ayriminin olusmasina yol acmaya basladi. TDB Genel Baskani Prof.Dr. Taner
Yucel'le bir yilin degerlendirmesini yaparken éne cikan konu bu oldu.

Meslekteki ve meslek Orgutiin-
deki gecmisinizden biraz bah-
seder misiniz?

Aslinda ikisi biiyiik oranda ortiistiyor.
Meslek 6zge¢misimin bence en karak-
teristik  6zelligi, akademik yasantim-
la meslek orgiitiindeki ¢aligmalarimin
paralellik gostermesidir. 1977 yilinda
asistan olarak girdigim Istanbul Uni-
versitesi Dishekimligi Fakiiltesinde o
donem dekanimiz olan Prof.Dr. Yilmaz
Manisalr'nin meslek orgiitii ¢alismala-
rina énem vermesi ve olumlu bakmasi
benim de o zamanki ad1 Tiirk Dis Tabip-

leri Cemiyeti olan meslek o6rgiitiimiize
78 yilinda katilmamda en 6nemli etken
olmustur. Onceleri Cemiyet’in bilimsel
dergisinin ¢ikartilmasinda daha sonra
da cesitli donemlerde yonetim kurulu
tiyesi olarak calismalara katki vermeye
¢alistim. TDB ve dishekimleri odalarinin
kurulmasindan sonra da gerek Istanbul
Dishekimleri Odasi’'nda gerekse TDB’de
cesitli gorevler aldim. Bu arada 2547 sa-
yili Yiiksek Ogrenim Kanunu’nun izin
verdigi sekliyle TDB Genel Bagkanligi’na
secilinceye kadar muayenehanemde de
galistim. 34 yil hem o6gretim gorevlisi,

dolayisiyla kamu ¢alisan1 olarak hem de
muayenehane deneyimine sahip olarak
¢alismanin meslegin bir¢ok yoninii de-
gerlendirebilmek agisindan ¢ok faydal
oldugunu diisiiniiyorum.

Farkli alanlarda calisan dishe-
kimleri birbirine rakip gibi de-
gerlendirilebilir mi?

Oncelikle tiim diinyada dishekimliginin
serbest meslek grubu icerisinde deger-
lendirildigini hatirlatmakta yarar var.
TDB meslek politikalarini olustururken
dishekimliginin bu serbest meslek 6zel-



ligine her zaman ¢ok biiyiik
O6nem vermistir. Zira agiz dis
saghgl hizmetlerinin kalitesi-

nin yiikseltilmesinin ve toplu- i

mun agiz dis saglig1 hizmetine
ulasmasinda bu serbest mes-
lek 6zelligi kilit rol oynamak-
tadur.
Kendi
ozelligi dishekimlerinin pro-

kendini yonetme
fesyonel olarak mesleki so-
rumlulugunu en yiiksege
¢ikarmasina imkan saglamak-
tadir. Bu durum dishekiminin
mesleki bilgi diizeyini stirekli
gelistirmesini ve yeterligini
daha yiiksek noktalara getir-
mesini saglar. Bu da topluma
verdigi agiz dis sagligi hizme-
tinin kalitesinin yiikselmesi
anlamina gelir. O nedenle bir
tilkede toplumun nitelikli ag1z
dis saglig: hizmetlerinden ye-
terince faydalanabilmesi i¢in
serbest dishekimligi uygulamalar1 ¢ok
onemlidir.

Kamunun agiz dis saghig: hiz-
meli vermesine karsi misiniz?
Ulkemizde iktisadi ve sosyal esitsizlik-
ler, kiiresellesmenin olumsuz etkileri
nedeniyle agiz dis saghg hizmetleri-
nin kamu tarafindan da verilmesinin
gerekli oldugu asikardir. Giinimizde
Saglik Bakanligr’nin saghkta donisim
adi altinda yiirittagi politikalarla yak-
lagik 8 bin dishekimi kamuda istihdam
edilmekte ve ¢ok agir sartlarda hizmet
vermektedir. Buna ek olarak performans
sistemiyle giinde ortalama 30-40 hasta-
ya hizmet vermek zorunda birakilmalari
¢ok ciddi bir baski unsuru olusturmak-
tadir. Bu durumun meslektaslarimda
kisa zamanda ¢ok ciddi saglik sorunlari
yaratmasindan kaygi duyuyorum.

Diger taraftan serbest ¢alisan mes-
lektaslarim muayenehanelerinde hasta
beklemekte ve giderlerini karsilamak-
ta zorlanmaktadir. Bu durum kamu ve
ozelde galisan meslektaslarimin birbirle-
rini rakip olarak gérmelerini kaginilmaz
hale getirmektedir. Ancak bu problem
eksikliklerinden,
yetersizliklerinden ve adaletsizliginden

uygulanan sistemin

kaynaklanmaktadir. Coziim de dishe-
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TDB Genel Baskani Taner Yiicel TDB’nin meslek politikalarini
olustururken dishekimliginin serbest meslek 6zelligine her
zaman ¢ok buylik énem verdigine dikkat ¢cekiyor.

kimligi emek giictintin verimli bir sekil-
de kullanilmasi, 74 milyon insanimizin
kamu-6zel ayrimi yapilmadan agiz dis
saghg hizmeti veren biitiin kuruluslar-
dan dengeli ve esit bir sekilde faydalanma
hakkina kavusturulmasidir. Biitgesi top-
lumun imkanlarryla olusan Genel Saglik
Sigortas'nin adil bir sekilde organize
edilmesi durumunda meslektaglarimin
arasinda olusan kamu-6zel ayrismasinin
kisa zamanda ortadan kalkacagina ina-
niyorum.

Dishekimi muayenehanelerini
gelecekte neler bekliyor? Bu ko-
nuda meslektaslariniza énerile-
riniz ne olur?

TDB olarak agiz dis saghg: politikala-
rimizi her zaman bilimsel ve koruyucu
odakli temellendirmeye 6zen gosterdik.
Bunu AB iilkelerindeki politika 6rnekle-
riyle beraber sekillendirdik ve iilkemizde
stirdrtilebilir politikalar: ortaya koyduk
ve onerdik.

Sosyo epidemiyolojik arastirmalar
dishekimi muayenehanelerinin gerek
aileler ve gerekse ¢esitli toplum gruplar
tarafindan agiz dis sagligi sorunlarinin
¢ozildugii en onemli yerler olarak go-
rildigiini gostermektedir. Dishekim-
leri, aile hekimleriyle beraber toplumun

en sik ziyaret ettigi hekimle-
rin baginda gelmektedir. Bu
nedenle gelismis toplumlarda
dishekimi muayenehaneleri-
nin 6nemi her gegen giin art-
maktadur.

AB tilkelerinin bir¢ogunda
dishekimi
kiigiik isletmeler seklinde de-

muayenehaneleri

gerlendirilmekte ve desteklen-
mektedir. Calisma ve Sosyal
Giivenlik Bakani Sayin Faruk
Celik ile yaptigimiz son go-
riismede kamunun tek tarafli
hizmet aliminin bir¢ok yanlist
beraber getirdigini, vatanda-
sin istedigi dishekimini sege-
bilmesinin saghk kuruluslari
arasinda olusmus olan haksiz
rekabeti de ortadan kaldira-
rak hizmet kalitesine olumlu
yonde etki edecegini ifade
etmesi TDB olarak bugiine
kadar israrla savundugumuz
tezlerin gecerliliginin teslim edilmis ol-
masi bakimindan 6nemlidir.

Coklu calisma birimleri hakKin-
daki dustincelerinizi égrenebi-
lir miyiz?

Gelismis bir saglik sisteminde serbest
meslek uygulamalari vazgecilmezdir.
Kisisel kanaatim, gelecekte de dishekimi
muayenehanelerinin agiz dis saghg hiz-
metlerinin verildigi en 6nemli yerler ola-
rak varliklarini siirdiirecegi yontindedir.
Ancak kiiresellesen ekonomi zaman ige-
risinde tekli muayenehane sistemlerin-
den birden fazla dishekiminin ¢alistig
muayenehanelere doniisiimii de kaginil-
maz hale getirmektedir. Poliklinik, mer-
kez ve hatta zincir muayenehaneler sek-
lindeki bir yapilanma ve dishekiminin
isveren yaninda ¢alisan duruma gelmesi
gozardr edilmemesi gereken bir olgu
olarak ortaya c¢ikmaktadir. Ulkemizde
de bu gelisme yasaniyor. Meslek orgiitii
olarak bizim gorevimiz dishekimliginde
hizmet kalitesini olumsuz etkilemeye-
cek yasal altyap: hazirliklarini yapmak
ve kargasaya yol agmadan meslegimizin
iilke capinda menfaatine olacak diizen-
lemeleri gergeklestirmektir.

Sekiz dalda uzmanlik kabul >
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edildikten sonra dishekiminin
calisma alaniyla ilgili bir tartis-
ma yasanabilir mi?

Uzmanlik konusunda diinyada iki temel
goriis vardir. AB’nin merkez tilkeleri
olan Almanya, Fransa, italya, Ispanya
gibi niifus biyiiklugi itibartyla bize ben-
zeyen iilkelerde az sayida uzmanlik ka-
bul goriiyor ve sadece ortodonti ve oral
cerrahi uzmanligina AB icinde serbest
dolasim hakki taniniyor. ABD, Ingiltere,
Kanada gibi tilkelerde ise ¢ok sayida uz-
manlik var. TDB, Avrupa Birligi biinye-
sinde yiritilen uzmanlk politikalarimi
esas almig, SDE’lerin zorunlu hale getiri-
lerek yetkinlesme egitimleriyle meslegin
hizmet kalitesinin artirilmasinin daha
dogru olacagini savunmus ve meslegin
kurgulanmasini buna gore yapmustir.

Dishekimleri bes senelik dighekimligi
egitiminden sonra dishekimi olarak ve
biittin agiz i¢i uygulamalarini yapma
yetkisine sahip olarak mezun olurlar.
Her dishekimi bizim 1219 sayili yasa-
mizdan kaynaklanan yetkisiyle her tiir-
lit ag1z ve komsu dokularinin tedavisini
yapma hakkina sahiptir.

Dishekimligi alaninda uzman ihtiyaci
olarak ortaya ¢ikan hastaliklarin orani-
nin ¢ok diistik seviyelerde oldugunu bili-
yoruz. Zaten iilke geneline yayilmis olan
dishekimligi fakiiltelerindeki 06gretim
tyeleri de toplumun uzmanlik gereksi-
nimi gosteren ihtiyaglarini karsilayacak
durumdadir. Bu nedenle uzmanlikta sa-
ymnin siirl olarak devam etmesi gori-
stindeydik ama Saglik Bakanligi bu ko-
nuda tip meslegindeki uygulamayi esas
aldi ve dishekimligi fakiiltelerinin biitiin
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klinik dallarin1 uzmanlik kabul ederek

yasalastirdu.

Uzmanlikla ilgili Kkaygilariniz
neler?

TDB’nin 6nemli iizerinde durdugu

noktalardan bir tanesi dishekimlerinin
emeginin degersizlestirilmemesidir. Do-
laysiyla sekiz dalda uzmanhgin olmasi
hicbir sekilde dishekiminin bu yetkile-
rinin azaltilmasi anlamina getirilmeme-
lidir. Buna yol agacak diizenlemelerden
uzak durulmasi gerekiyor. Buna hem
dishekimlerinin haklar1 hem de vatan-
dagin hizmete ulasma hakki acisindan
siddetle kargiy1z.

Bir diger 6nemli nokta da bugiin i¢in
s6z konusu olmasa da zaman igerisinde
dishekimligi fakiiltelerindeki lisans egi-
timin zayiflamasi, igeriginin bosaltilmasi
tehlikesidir. Bunu da TDB olarak ¢ok
onemli buluyoruz. Lisans egitimin diize-
yinin, seviyesinin diistirtilmesi tehlikesi
mevcuttur. Bunun olumsuz 6rneklerini
tip egitiminde gormekteyiz. Tip fakiil-
tesindeki egitim sonucu hepimiz biliyo-
ruz ki pratisyen hekimler mezun edil-
mektedir. Halbuki bizim meslegimizde
pratisyen dishekimi kavrami yoktur.
Dishekimligi fakiiltesinden &grenciler
dishekimi olarak mezun olur. Bu nok-
tadan geriye adim atilmasi dishekim-
ligi insan giiciiniin degersizlestirilmesi
anlamina gelir. Bu da toplumun agiz
dis sagligi hizmetine ulasma imkaninin
azalmasi anlamina gelecektir. Bunu ka-
bul edilemez buluyoruz.

Bunu neden bu sekilde 6zellikle altini
gizerek ifade ediyorum: Dishekimliginde

‘Buitcesi toplumun
Iimkanlariyla olusan
Genel Saglik Sigortasr’nin
adil bir sekilde organize
edilmesi durumunda
meslektaslarimin
arasinda olusan
kamu-6zel ayrismasinin
¢ok kisa zamanda
ortadan kalkacagina
inaniyorum.’

uzmanlik yasasi ¢iktiktan hemen son-
ra dishekimliginde uzmanlk sinavina
hazirlayan dershaneler tiiredi. Bu ders-
hanelere giden 6grencilerle konustugu-
muzda o6grencilere fakiilteden mezun
olduklarinda pratisyen dishekimi olarak
mezun olacaklar1 propagandasi yapil-
digin1 ve bunun ciddi bir sekilde pom-
palandigini anliyoruz. Ogrencilerimiz
dishekimi olamayacaklarinin, bundan
sonra pratisyen dishekimi olacaklarinin
korkusu icerisinde yasamaya basladilar.
Boyle bir yanhs algilama olusmamasi
icin Saglik Bakanhgi, YOK ve dishekim-
ligi fakiiltelerinin degerli 6gretim tiyeleri
¢ok duyarli olmalidir. Egitimimiz AB
dishekimligi egitim standartlarindan
geriye diismemeli, uzmanlig ¢ok yaygin
ve uzun zamandan beri uygulayan ABD
ve Ingiltere gibi iilkeler de dahil olmak
tizere higbir tilkede dishekimlerinin hak
kayb1 yasamadigini unutmamaliyiz.

Dishekimlerinin Oda ve Birlik
calismalarina katkilarini yeterli
gériyor musunuz?

Bunun cevabii dogrudan dishekimleri
tizerinden vermemek gerektigini diisii-
niiyorum. Ulkemizin demokrasi tarihine
baktigimiz zaman demokrasinin bir¢ok
kere kesintiye ugradigini ve bu aske-
ri miidahalelerin demokrasi bilincinin
gelismesine olumsuz etki ettigini gorii-
yoruz. Yani sadece dishekimleri meslek
orgiitlerine mesafeli degiller. Toplumun
her kesimi 6rgiitlii miicadeleye, orgiitlii
olmaya mesafeli yaklagmaktadir. Bunun
nedeni de bugiine dek ytiriitiilen politi-
kalar olsa gerek diye diisintiyorum. >
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Ozellikle ‘80 son-
rasi politikalarla
genglerin ilke so-
runlariyla ilgilenme-
mesi gerekliligi, or-
gitlii miicadelenin
cesitli engellemeler-
le, yasaklamalarla
kars1 karsiya kalmis
olmasi apolitik, mii-
cadeleden, hak ara-
maktan uzak bir¢ok
neslinin yetismesine
neden olmustur.
Birakin 70’li, 80’li
yillari, yasadigimiz
giinlerde bir¢ok
akademisyenin, gazetecinin, tniversite
ogrencisinin de orgiit kurmaktan tutuk-
lu olarak yargilandigimi goriiyoruz. Hat-
ta tic yumurtayla yakalanan 6grenciye
orgit kurmaktan 11 yil hapis istemiyle
dava agildigini izlemekteyiz. O nedenle
burada dishekimlerinin meslek orgiitii-
ne uzak durmasindan bahsetmeyi dogru
bulmuyorum. Bu, ¢esitli tarihsel sebep-
leri olan toplumsal bir ¢ekingenlik.

Sosyal medyadaki tartismalari
izliyor musunuz?

Son zamanlarda meslektaglarimizin bu
sosyal paylasim sitelerinde, facebook-
ta, twitter gibi ortamlarda dishekimligi
meslegini ilgilendiren ¢esitli konularda
yazilar yazdiklarini, distince trettikle-
rini gorilyorum. Bu da gercekten beni
umutlandiriyor. Ancak meslektaslarimin
bu katkilarinin biraz daha somutlagsmasi
gerektigine inaniyorum. Bu gayretleri-
nin ete kemige biiriinebilmesi i¢in onlar1
bulunduklar1 bolgelerdeki dishekimleri
odalarma gitmeye ve Odalarda beraber
diistince ve eylem irtitmeye davet edi-
yorum.

Eminim ki yillardan beri buiytik bir
gayretle meslek sorunlari i¢in miicadele
veren Odalardaki yonetici arkadaslari-
miz onlar1 biiytik bir sevingle karsilaya-
caktir. Oda komisyonlarinda yiirtitilen
¢alismalara bu arkadaslarimin da eklem-
lenmesi sorunlarimizin ¢oziimiinde bize
katkida bulunacaktir. 35 yillik deneyimin
sonucunda kendimde buldugum hak ile
su cagriyl yapmak istiyorum: Miicadele-

Son bir yilda hukumetin saglik alanindaki tek taraflh ve yanlis kararlar, TDB'nin
enerjisinin 6énemli bir kismini1 bunlarla miicadeleye harcasina yol acti.

mizi meslek orgiitiimiizin ¢atisi altinda
verelim, buralardaki komisyonlara, ku-
rullara katilalm. Camiamizin giiciini
bolmeden ortak bir miicadele platformu
icerisinde omuz omuza meslek sorunla-
rimizin ¢6ziimiine katkida bulunalim.

TDB ile meslektaslar arasindaki
iliskide Odalarin fonksiyonu na-
s1l islemeli?

Biliyorsunuz, TDB’nin 6rgiitsel yapilan-
masinda dishekimleri Odalara iiye olur
ve TDB Odalarmn olusturdugu bir bir-
liktir. Dolayistyla Odalarin bu iliski ag
igerisindeki aktifligi saglikli bir iletisim
i¢in gerek sarttir. Yillardan beri odalari-
mizda yoneticilik yapan, oda ¢alismala-
rina katilan arkadaslarimizin katkilariyla
belli bir bilgi birikimi yazili hale gelmis
ve odalarimizin kollektif hafizasinda bu-
lunmaktadir. Iste bu olusmus olan bilgi
birikimine farkli goriislerin gelmesi ina-
niyorum ki TDB politikalarini da zen-
ginlestirecektir.

Daha fazla katkiyla hem daha ¢ok is
iiretilebilir hem de bunun meslektasla-
rimiza ulasim kanallar1 genisler. Boylece
zaman zaman ‘Oda/TDB bizim i¢in ne
yapiyor ki?” tarzinda duydugumuz ser-
zenisler de, bu tarz diisiinceler de aza-
lacaktir. Bu iki tarafli bir iligkidir; o ne-
denle Odalarimizin meslektaslarla daha
siki iliskiye ge¢mesi ve dishekimlerinin
kendilerini Odalarda ifade etme kanalla-
rinin tiimiiyle agik olmasi i¢in daha fazla
¢aba gostermesini bekliyorum.
Genclerin orgtitsel stirece katki-

lar1 konusunda
iletmek istedigi-
niz mesajlar var
mi?

Dishekimligi fakiil-
TDB’nin
ve Odalarin iliskisi-

teleriyle

nin belli bir noktaya
geldigi dusiincesin-
deyim. Bunun gelis-
tirilmesi i¢in her yil
bilimsel kongremiz-
de dishekimligi fa-
kiiltelerinin dekan-
larin1 davet ediyor
ve onlarla meslegin
gesitli  sorunlarini
tartistyoruz. Bu baglamda kendilerinin
meslek orgiitiimiize olumlu bir yaklasim
icinde olduklarini diisiiniiyorum, ancak
bunun sorunlarimizin cesaretle tartisi-
larak gelisebilecegini de ifade etmek is-
tiyorum. Fakiilte dekanlarimizin siirekli
egitime ne kadar onemle yaklastiklarini,
bilimsel etkinliklerimize verdikleri des-
teklerden zaten anliyoruz. Bu ¢aligmala-
r1 daha ileriye tasiyacagimiz umudunda-
yim. Ozellikle son yillarda TDB Ogrenci
Kolu desteklediklerini
gormekten biiyitk memnuniyet duyu-

¢alismalarini

yorum.

Biliyorsunuz, dishekimligi fakiiltesi
say1s1 40’ tizerine ¢ikt1. O nedenle artik
bir¢ok bolgede hatta ¢ok yakin sehirler-
de dishekimligi fakiilteleri bulunuyor.
Buralarin dekanlar1 ve 6gretim tiyeleri-
nin de yiireklendirmesiyle dishekimligi
fakiiltesi 6grencilerimizin TDB Ogrenci
Kolu’yla iliskiye ge¢meleri inaniyorum
ki zaman igerisinde genglerimizin or-
giitsel siirece katilmalarinda olumlu bir
katki yaratacaktir.

Demokrasi ve orgiitlenme bilincini
igsellestirmis gen¢ meslektaglarimizin
katilimi sadece meslek sorunlarinin ¢6-
ziimtinde degil aym1 zamanda iilke so-
runlarinin tartisilmasinda, demokratik
bilincin gelismesinde de 6nemli katki-
larda bulunacaktir. Bu bakimdan TDB
Ogrenci Kolu'nun daha genisleyerek
tim fakiiltelerimizde yayginlasmasi, de-
mokratik geleneklerin iilke genelinde de
yayginlasmasina olumlu katkida bulu-
nacaktir diye disiintiyorum. <
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Ankara'ya bekliyoruz

TDB 19. Uluslararasi Dishekimligi Kongresi 31 Mayis - 2 Haziran 2012 tarihleri arasinda Ankara
ATO Uluslararasi Kongre ve Sergi Sarayli'nda yapilacak. Kongre Organizasyon Komitesi Genel
Sekreteri Serdar Sutcu’'den hazirliklar hakkinda son bilgileri aldik.

Oncelikle bugtine kadar yapti-
giniz calismalari Kisaca ozet-
leyebilir misiniz?

Kongrenin Ankara’ya verilmesinden
sonra bir fizibilite calismasi yaptik.
Gegmis yillara ait kongre raporlarin
okuduk. Isin boyutunu, bityiikligii-
ni gordiik. Organizasyon komitesini
olusturduktan sonra kendimize aylara
gore hedefler belirledik, gérev dagilimi
yaptik ve bu takvime harfiyen uymak
tizere yola giktik.

Yeni bir Kongre merkezini kul-
lanacaksiniz. Biraz bu yeni
mekandan bahseder misiniz?
Ankara’daki kongre ¢ok bir iddiali
merkezde yapilacak. ‘Congresium’
Avrupa’nin en biyiik igiincii kongre
merkezi. 80 bin m? alan tizerine ku-
rulmus 10 bin m? servis alani bulunan
devasa bir merkez. 3107 kisilik oditor-
yumu mevcut. Bunun disinda bir¢ok
kurslarin yapilacagi 10 tane kiigiik kurs
salonlar1 mevcut. Ayrica yine 500’er ki-
silik ti¢ tane salonumuz daha var. Ayni
anda 4 salonda sunumlar yapilacak.

Sergi salonunun bulundugu konum
herkesin rahatlikla kullanabilecegi, fir-
malarin yer se¢imi konusunda higbir
sikintiya diismeyecegi dikdortgen sek-
linde bir alan. Dolayisiyla salonun arka
tarafinda kalma gibi sikintilar yok.

Cok iyi bir bilimsel program yaptik.
Bu bilimsel programimiza paralel olarak
kurslarimiz var. Kongre temasini ‘Cag-
das Dishekimliginin Olmazsa Olmaz-
larr’ olarak belirledik. Bilimsel Komite
ozenle ve biiyiik bir titizlikle bu prog-
rami1 olusturdu. Kurs iicretlerini de dii-
stik tuttuk, herkesin rahatlikla kurslara
katilmasini saglayacak diizeyde. Bu yil

25’in tizerinde kurs var ve bunlarin tek-
rarlar1 da olacak. Kurslarin bir kismini
Kongreden iki giin énceden baslatmay:
planliyoruz. Bunlarim duyurusunu 6n-
ceden yapacagiz. Bu kurs programlarini
da herkese kolaylikla ulastirip tekrarla-
rint diizenleyebilmemiz adina meslek-
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tasglarimizin erken kayit yaptirmalarini
ve bu konuda titiz olmalarini onerece-
gim. Bu sekilde erken kayitta sundu-
gumuz disiik ticret avantajindan da
yararlanacaklar.

Sosyal program belirginlesmis
durumda mi?
Ankara Anadolu uygarliklarinin bas-
kenti. Dolaysiyla burada goriilecek,
gezilecek yerleriyle ilgili Sosyal Komi-
temiz caligmalarini siirdiiriiyor. Bir-
¢ok fikrimiz var, netlestikce paylasaca-
g1z ama meslektaslarimizin keyifli bir
kongre gecireceklerini inaniyorum.
Ankara deyince Anitkabir, Anado-
lu Medeniyetleri Miizesi, Ko¢ Miizesi
programlar1 olmasi gerekir. Yakin bol-
gede giintibirlik gidilebilecek yerler var:
Beypazari, Gordion, Duatepe, Alagoz
Karargah Miizesi gibi... Bunlarin duyu-
rularini web sitesinde yapacagiz ve gelen
talebe gore organize edecegiz.
Ozellikle kok-

ilk gece acilis

Dogal aydinlatma saglayan ferah i¢ mekaniyla ATO Uluslararasi Kongre ve Sergi
Saray: yuksek katilimli kongreler i¢in bicilmis kaftan.




teylinin ¢ok eglenceli olacagina inaniyo-
rum. Onun disinda 6gle yemeklerinde
de insanlarin hosuna gidecek kiigiik or-
ganizasyonlar, triolar planladik. Biitiin
ayrintilarla ugrasiyoruz, ¢iinkii ayrin-
tilarin fark yaratacagini diigiiniiyoruz.
Gegmis kongre deneyimlerini de goz
oniine alarak gerek meniilerde gerek su-
numlarda diizenlemeler yapiyoruz. Ogle
yemeKkleri yine set biife seklinde olacak.
Kafe breaklerde de tek tip ikramlar degil
degisik siirprizli sunumlar olacak.

Kongre merkezinin ulasim ve
otopark kosullari nasil?

Kongre merkezinin ¢ok biiyiik bir oto-
parki var, o konuda higbir sikintimiz
yok. Ulasim i¢in de yogun olarak kali-
nan otellerden belli saatlerde servis koy-
may1 diisiintiyoruz. Bir servis yapacagiz.
ATO Uluslararas1 Kongre ve Sergi Sa-
rayl zaten merkezi bir yerde, ASTI’nin
arkasinda. Bizim www.tdbkongreleri.

com sitesinde de yerlesim yeri, konakla-
ma, bilimsel program, sosyal program,
kisacasi organizasyonla ilgili herseye yer
verecegiz. O da oniimiizdeki giinlerde
yayina girmis olacak. Meslektaglarimiz
oradan da hem konumuyla ilgili hem
de sosyal programla ilgili ayrintili bilgi
edinebilirler.

Fuar alanina gelen talep ne du-
zeyde? Sergi alani talebi karsi-
layacak buytkliikte mi?

Fuarla ilgili olarak 6n talep formlarini
topladik. Ciddi bir ilgi var, biz ilk basta
3 bin m? bir alan ayirmistik ama 6n ta-
lep formlarinda bu rakamu gegtik. Yurt-

Wig

Kongrenin sembolu Ankara kedisinden
ilhamla ‘kedis’ olarak belirlendi.

‘Kongrenin yapilacagi
‘Congresium’ Avrupa’nin en
buytlk tGcuncu kongre
merkezi. 80 bin m? alan
Uzerine kurulmus 10 bin m?
servis alani bulunan
devasa bir merkez.

3107 kisilik oditoryumu
disinda 500°er kisilik

uc tane salonumuz daha var.
Ayni anda 4 salonda
sunumlar yapilacak.’

disindan da 6n talep formu génderen
firmalar var. Sanirim 3500 m? civarinda
bir alani sergi i¢in kullanacagiz. ATO
Kongre Merkezinin en 6nemli avantaj-
larindan biri de, kongre salonuna kadar
tirlar dahil girebiliyor. Fuarda yer alan
firmalar a¢isindan biiytik avantaj. Stand
kurulum ve sokiim asamalarinda aracla-
rin yanagmasi, yiiklemesi vs. hep sorun
olmustur. Burada 6yle bir sorun yok, lo-
jistigi son derece elverisli bir salon. Fuar
alani dikdortgen seklinde. Fazla girintisi
cikintist olmayan, kolay yerlestirilebilir
bir alan. Dolayisiyla standin yeri 6nemli
bir avantaj ya da dezavantaj olusturma-
yacak. Ogle yemegi de sergi salonuyla
ayn1 diizlemde sunulacak, dishekimleri
yemege giderken de yine sergi alanindan
gececek, dolaysiyla firmalar agisinda da
herhangi bir dezavantaj olusturmaya-

cak.

Meslek Sorunlari Sempozyumu
yapilacak mi yine, Kongre 6n-
cesinde?

Evet 28-30 Mayis 2012 tarihleri arasinda
Ankara Dedeman Otel’de ti¢ giin siiren
bir Meslek Sorunlar1 Sempozyumu’muz
olacak. Onunla ilgili organizasyonumu-
zu da yaptik ama konu ve ¢alisma grup-
lart heniiz netlesmediginden ¢ok fazla
detay veremeyecegim. 2.



Mali Komite Baskani Helin Aras Tek:

‘Katilimin artmasi icin mali
olarak elimizden geleni yaptik’

Ankara Digshekimleri Odast’'nin saymani
oldugum igin bir yerde zorunlu olarak
Kongre Mali Komitesinin sorumlusu
oldum. Komiteyi olusturduktan sonra
tahmini gelir gider tablosunu ¢ikardik ve
biitiin ¢alismalarimizi bunun istiinden

yapiyoruz.

En onemlisi tabii kongrenin yapilacag
yer, mekan. Katimcilarin kisi basi gi-
derleri oluyor. Yemek ve cafe breakler,
sosyal program giderleri, basili evrak gi-
derlerimiz var. Gala yemegi, acgilis kok-
teyli, sanat¢ilara yapilan 6demeler gibi
giderler var. Kisacasi liste uzun, mali-
yetler yiiksek ve bunlar1 sadece meslek-
taglarimizin  6dedigi kayit ticretleriyle
kargilamaya c¢abalasak ¢ok yiiksek bir
katilim iicreti belirlemek zorunda kala-
cagiz. Sponsorlarimizin degerli katkilar
sayesinde bu ticreti epeyce agagilara ce-
kebiliyoruz.

Hayir, tiim program bir biitiin ve tek
bir fiyat uyguluyoruz. Kayit i¢in belir-
lenmis siire sonlarimiz var. 13 Mart’a
kadar kayit yaptiranlar daha indirimli,
12 Nisan’a kadar yaptiranlar yine indi-
rimli 12 Nisan’dan sonra indirim yok.
Kayit ticretlerini TL olarak belirledik.
Aslinda neredeyse biitiin giderlerimiz
Avro iizerinden. Ama meslektaglarimiza

bu olumsuz yansimasmn diye kuru sa-
bitledik ve Tiirk Liras: olarak belirledik.
Kongreyi yaptigimiz ATO Uluslararas:
Kongre ve Sergi Sarayr’'nda her sey Avro
ile basliyor. Bu nedenle onlarla da gorii-
serek Avro kurunu sabitledik.

Bizim agimizdan ¢ok fazla bir degisiklik
olmayacak, hatta aslina bakarsaniz belli
bir rakamin tstiinde olmasi bizi ekono-
mik olarak zorlayabilir de. Ciinkii biraz
once bahsettigim gibi katilimecilarin kisi
bas1 giinliik maliyeti kayit ticretlerinin
oldukea iizerinde. Ama tabii ki katilim-
cinin ¢ok olmasini istiyoruz. Ne kadar
¢ok meslektagimizla bir araya gelirsek
Kongrenin o kadar coskulu ve zengin

olacagini, muayenehane pratigimize,

dolayisiyla agiz dis saghgi hizmetlerinin
kalitesine katki yapacagini distiniiyo-
ruz. Kongrenin amaci da bu zaten, gelir
elde etmek degil.

Ankara’da baz: gider kalemleri ¢ok yiik-
sek fiyatlarda. Kongre merkezimizin
fiyati, otel fiyatlari... ATO Kongre Mer-
kezi Avrupa’nin {iglinci buiytik kongre
merkezi. Ve kongre merkezlerinin de
standart bir isleyisi var. Istanbul, Ankara
¢ok fazla fark etmiyor, Liitfi Kirdar’in,
Hali¢ Kiiltiir Merkezi’'nin isleyisi ney-
se buranin igleyisi de ayni. Yine biitiin
hizmeti oradan almak durumundasiniz,
sozlesmeler falan farkli degil. O agidan
[stanbul’un fiyatlariyla Ankara'nin fiyat-
lar: farkli degil. Hatta Ankara biraz daha
yiiksek.

Maalesef yok. Tiirkiye'nin en biiyiik,
Avrupa’nin tgiincii biiytik kongre mer-
keziyiz diye girdikleri i¢in fiyatlar1 biraz
yiksek. Bir de, Ankara’da bir kongre
merkezi agig1 var. Yillardir bu eksiklik
nedeniyle kongreler yapilamiyordu. Bir-
¢ok kongre sirada bekledigi i¢in simdi-
den takvimleri dolmus durumda. Ama
yine de bir takim jestler yaptilar tabii.

Bir an once kayitlarini yaptirsinlar,
Kongrede yine hep birlikte olalim, Mali
Komite olarak da bizi belirsizliklerden

kurtarmis olsunlar!




Bilimsel Komite Baskani Prof.Dr. Nermin Yamalik:
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‘Tema; cagdas dishekimliginin
olmazsa olmazlary’

Bilimsel Komiteniz hakkinda
bilgi verebilir misiniz?
Komitemizin mesleki anlamda sahip
oldugumuz ¢esitliligi ve zenginligi yan-
sittigini soyleyebilirim. Bilimsel Komite
hem iiniversitelerin, hem TDB’nin hem
de ADO’nun temsilcilerini bir arada
barmdiriyor. TDB Egitim Komisyonu
da bir¢ok iiyeyle Komitemizde temsil
ediliyor. Ayrica akademik noktada her
disiplinden (pedodonti, periodonto-
loji, oral diagnoz, cerrahi, ortodonti,
tedavi, endodonti) iiyemiz var. Boyle-
ce dishekimliginin her alanindaki bilgi
ve pratik ihtiyacini ve talebini tespit
edebilme imkanimiz oluyor. Komi-
te olarak sikca TDB’den, ADO’dan ve
Organizasyon Komitesi'nden de geri
bildirim aliyoruz. Yani bilimsel progra-
min olusturulma asamalar1 yaygin bir
katilim stirecinde gergeklesiyor. Dola-
yisiyla genel olarak siirecten ¢cok mem-
nun oldugumu soyleyebilirim.

Bilimsel programi olusturur-
ken, 6ne cikmasini istediginiz
bir ana konu var mi?

Degisim... Genel degisim siireci... Her
seyin hizla degistigi-doniistiigi bir do-
nemdeyiz. Bu siireci ¢ok iyi anlamak ve
disinda kalmamak gerekiyor. Mesleki
anlamda degisimi takip edebilmek i¢in
bu sart. Degisen sadece bilimsel veri-
ler, teknoloji ve tedavi modelleri degil
ciinkd. Degisimin meslek ici ve meslek
dist dinamikleri ve itici giigleri var ve
sadece meslekleri degil, bireyleri, algi-
lar1, kavramlari ve toplumlar: degistiri-
yorlar. Cagdas dishekimliginin tarifi ve
mesleki degisim siireci bu ana degisim
dinamikleri ile birarada ele alinmali.
Farkindalik 6nemli bu noktada. De-
gisimi sadece izlemek yerine degisimi
yonetmek de gerekiyor, zira ancak bu

Bilimsel Komite

sekilde degisimin getirdigi olumsuzluk-
lar1 olumluya déniistiirebilmek ve yeni
firsatlaridan da yararlanmak miimkiin
olabiliyor.

Kongrenin temas! neden ‘Cag-
das dishekimliginin olmazsa
olmazlar1’?

Aslinda bu da yine degisimle ilgili.
‘Saglik’ tarifi, ‘oral-saglik’ tanimi, mes-
leki calisgma kosullari, dishekimlerin-
den beklentiler, toplumsal dinamikler,
kavramlar ve icerikleri yani kisaca her
sey hizli bir degisim i¢inde. Oral sagli-

g1 gelistirirken genel sagliga da katkida
bulunan, giincel kavramlara asina ve
cagdas teknolojilerle uyumlu genis bir
yelpazede islev goren dishekimi profili
baskin nitelik kazaniyor. Biz de istedik
ki bu kongremizde ‘¢agdas dishekimli-
gi ve cagdas dishekiminin’ tarifini hep
birlikte yapalim. O nedenle temamiz
ve sloganimiz ‘Cagdas dishekimliginin
olmazsa olmazlarr’.

Bilimsel program da bu tema
ya yénelik mi?

Evet. Bilimsel programi da degisim ol-
gusu ve ana temamiz ekseninde olus-
turuyoruz. Bir yanda koruyucu dishe-
kimligi uygulamalar1 var diger yanda
kok hiicreler ve nanoteknolojideki
gelismeler ve ‘dijital dishekimligi’. Bir
yanda yasam kalitesi var diger yanda
hasta memnuniyeti ve giivenligi. Iste
bu nedenledir ki, bu programda diji-
tal dishekimliginden, nanoteknoloji-
ye, kok hiicrelerden hasta giivenligine,
ozon tedavisinden, yasam kalitesine
dishekiminin katkisina ve botoksun
agr1 gidermedeki uygulamalarina kadar
degisen yelpazede konular yer aliyor.
Bu arada temel dishekimliginin bir¢ok
unsurunu da unutmadik tabii ki.

Bilimsel program formatina
iliskin de bilgi alabilir miyiz?

Konferanslarimizin haricinde panel-
lerimiz de olacak. Alanlarinda uzman
meslektaglarimiz bu panellerde hasta-
muayenehane giivenligi, yasam kalitesi,
rasyonel ila¢ kullanimi, bireysel profi-
laksi, ¢ocuklarda koruyucu hekimlik
uygulamalar1 ve ozonun dishekimli-
gindeki yeri gibi konular1 tartigacaklar.
Ornegin hasta giivenligi panelinde 6 ko-
nusmacimiz var ve hasta-muayenehane
giivenliginin hukuksal yoniinii, yeni si-




gorta diizenlemelerini, etik yonlerini ve
hizmet kalitesi perspektifi gibi bir¢cok
yonint tartisacaklar. Interaktif vaka
serilerimizin sunuldugu oturumlari-
miz da var. Bu oturumlar, bir konuya
odaklanmaktan 6te, farkli disiplinler-
den segilen 3 ayr1 vakanin tartigilacagi
ve izleyenlerin de elektronik olarak
tartigmalara katilabilecegi oturumlar
seklinde gerceklesecek.

Kurs programimizda da temel c¢ikis
noktamiz bilimsel programda teorik
olarak yer alan bir¢ok konunun pratik
olarak kurslar tarafindan desteklenme-
siidi. Dijital dishekimligi, goriintiileme
yontemleri, ozon uygulamasi gibi bir-
¢ok konu kurslarla da desteklenecek.
Programimizda acil yasam destegi,
bireysel profilaksi, tiitiin kullanimini
biraktirma-miicadele ve yardimci per-
sonel egitimi gibi ticretsiz ve tiimiiyle
egitime yonelik kurslarimiz oldugun-
dan da soz etmek isterim. Bu TDB’nin
koruyucu hekimlik ve hasta-hekim gii-
venligi gibi mesleki konulara verdigi
onemin ve onceligin bir yansimasidir.

Kongre bilimsel programinda
ver alan isimlerden s6z edebi-
lir misiniz?

Bilimsel programimizda ¢ok saygin
isimler var ancak su anda bir-iki isim
sayip digerlerine haksizlik etmek iste-
mem. Ancak bilimsel programimiza ilk
duyurumuzda yer alan isimlere yeni ve
yine diinya ¢apinda kredibilitesi yiik-
sek isimler ekledigimizi sGyleyebilirim.

Yurt digindan ¢ok sayida misafir agir-
layacagiz. Deneyimli konusmacilarimi-
zin sunumlar1 yani sira geng ve piril-
piril akademisyenlerin sunumlarini da
Subat ayindaki ikinci
duyuruda tiim bilimsel programi gor-
me sansimiz olacak.

izleyeceksiniz.

Bu kongrede ve bilimsel prog-
ramda 6zel bir vurgu var mi?
Evet: Kamita dayali dishekimligi. Bu
vurguya ilk kez TDB Baskani Prof.
Dr.Taner Yiicel'in ilk duyurumuzda yer
alan kongre davet yazisinda rastliyoruz,
bu kongre boyunca da sik¢a gorecegiz.
Konugmacilarimizdan bu yonde bir
ricamiz oldu. Sunumlar: sirasinda bil-
gi ve kisisel tecriibeleri yaninda kendi
konularina iliskin kanita dayali dishe-
kimligine 6zel bir vurgu yapacaklar ve
mevcut kanitlar1 meslektaglarimizla
paylasacaklar. Bu vurgu kongremizin
ana temast olan ‘Cagdas dishekimligi-
nin olmazsa olmazlar’’ slogani ile de
ortiigliyor.

Gectigimiz yillarda ¢cok ilgi gé-
ren konular cakismasi elestiril-
misti. Bu yi1l bunun 6nune gec-
mek mumkun olacak mi?

Ayni zaman dilimlerinde farkli disiplin-
lerden sunumlarin bulunmasi yéniinde
dikkatli bir caligma yurittik. Benzer
konularin ¢akismasini engellemek agi-
sindan yaptik bu c¢alismayi. Bir diger
onlemimiz de sunumlarda ele alinan
konularin neredeyse tamaminin pra-

TDB bilimsel kongreleri ¢esitli tilkelerden alanlarinda isim yapmis akademisyenlerin
yver almak istedikleri dishekimligi dunyasinin saygin etkinlikleri arasinda yer aliyor.
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tik kurslarla destekleniyor olmasi. Su-
numlari izleyemeyen meslektaslarimiz
arzu ederlerse daha kapsamli ve kiigiik
gruplar halinde konuya iligkin bilgilen-
dirilecekleri ve pratik uygulamalar da
yapabilecekleri bu kurslara katilabile-
cekler. Bu tedbirler ile soziinii ettiginiz
¢akismalar1 en aza indirmeyi hedefli-
yoruz ancak itiraf etmeliyim ki yine de
TDB Kongreleri gibi zengin bilimsel
program igerigine sahip, ayni anda bir-
cok farkli salonda gerceklesen ve hem
ulusal hem de uluslar arasi saygin isim-
leri agirlayan tiim bilimsel kongrelerde
bunlar sik¢a bagimiza geliyor.

Ankara uzun yilardir bekledigi
kongre merkezine kavustu. Bu
kongre merkezini, boyle buyuk
bir bilimsel toplanti agisindan
nasil buluyorsunuz?

Uzun zamandir boyle bir kongre mer-
kezini bekledigimiz dogru. Kongremizi
pozitif yonde etkileyecegine inancim
tam.

Meslektaslarimiza bir mesaji-
niz var mi?

Oncelikle bizi destekleyenlere tesekkiir
etmek istiyorum: Basta TDB’ye tesek-
kiir etmek isterim; Kongre deneyim ve
bilgilerini i¢tenlikle bizimle paylastikla-
r1 ve her asamada destek olduklari i¢in.
Bizimle mitkemmel bir isbirligi goste-
ren dishekimligi endiistrisinin temsil-
cilerine hem nazik destekleri hem de
duyarliliklar i¢in tesekkiir etmek iste-
rim. Onlarsiz boylesine kapsamli bir
bilimsel programi ve kurs programini
olusturabilmemiz miimkiin olamazdi.
ADO’ya tesekkiirlerim var; tiim im-
kanlarini seferber ettiklerinden ve bizi
sinirsiz  bigimde  desteklediklerinden
otiirii. Bilimsel Komite’deki calisma ar-
kadaslarima ¢ok tesekkiir ederim. Onca
yogunluklarinin arasinda beni kirma-
yarak bu ekibin bir parcasi oldular.
Son tesekkiiriim ise meslektaslarima.
Varliklar1 ve kongremize katilimlar:
ile bizi onurlandiracaklar: i¢in. Onlar1
Ankara’da konuk etmek i¢in sabirsizla-
niyoruz. <
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dis teknisyenlerinde silikozis %@M

Hakan Surmen Yavuz Karaburun

Ihctle s1stem1n1n dls tekméyenlenne armagam
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Turkiye silikozis hastaliginin adini birbiri ardina hayatini kaybeden kot kumlama iscileriyle
duydu. Son bir yildir ise dis teknisyenlerinde silikozisten élum vakalar: duyulmaya baslandi.
Dunyada da dis teknisyenleri arasinda silikozis vakalar: goruluyor. Ancak Turkiye'de son
iki yildaki bu dramatik artis sorgulanmaya muhtac. Konunun c¢esitli yonlerini magdurlara
ve uzmanlara sorduk.
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tuz alti yasinda, erkek. Hal-
sizlik, nefes darhigi, terleme

Neler yapilmali?

ve carpint1 sikayetleriyle kli-
nigimize basvurdu. Oz ve soy gecmisi ozellik
gostermiyordu. Hi¢ sigara ve alkol kullan-
madig1 6grenildi. Herhangi bir alerji veya
otoimmiin hastalik oykiisii tanimlamada.

Bir yil oncesine kadar toplam 22 yil, yeter-
li havalandirma sistemleri bulunmayan dis
protez atélyelerinde dokiim ve kumlama isi
yaptigi 6grenildi”

Yukaridaki satirlar Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiiltesi'nden Canan Karaman Eyiiboglu,
Oya Itil, Askin Giilsen, Aydanur Kargi ve Arif
Cimrin’in  Tiiberkiloz ve Toraks Dergisi’'nin
2008 tarihli 56. sayisinda yayimlanmis ‘Dis
Teknisyeni Pnoémokonyozu Olgusu’ baslikli
olgu sunumundan alind.

Silikozis, konuyla ilgili goriislerine bagvur-
dugumuz Go6giis Hastaliklari uzmani Prof.
Dr. Zeki Kiligaslan’in da belirttigi gibi esasin-
da bir madenci hastaligi. Tiirkiye’de ise 6nce
-son rakamlara gore 57’si hayatini kaybeden-
kot kumlama iscileriyle giindeme geldi. Son
bir yildir ise dis teknisyenleriyle ilgili silikozis
vakalar1 ve 6liim haberleri artti.

Hastaliga yakalanan dis teknisyenleri ve
meslek orgiitleri oncelikle ¢alisma kosullari-
n1 ve ihale sisteminin getirdigi vahsi rekabet
sonucu yasanan 6liimiine ¢aligma temposunu
temel sebepler olarak siraliyor.

> Calisma ortaminda koruyu-
cularin (gdz, el, beden, yuz,
solunum yolu vb.) kullanimi
oldukca énemli ve gereklidir.
Ozellikle N-100 tipi maskelerin
kullanimi 6nerilmektedir.
Tozun solunan havaya karis-
masinin énlenmesi icin 6n-
celikle kaynaginda eliminas-
yonu yoluna gidilmelidir. Bu
amagcla lokal emici sistemle-
rin kullanilmasi gereklidir.

Lokal emici sistemlerine ek olarak mukemmel derecede calisan genel
havalandirma sistemleri olusturulmalidir. Bu sistemler, cevreyi ve diger
canlilar: korumak icin icerideki havay filtre ettikten sonra disariya ver-
melidir.

> Medikal kontrollerinin duzenli yapilmasi (6zellikle akciger degerlendiril-
mesleri) dnemlidir.

‘Mesleki Saglik ve Guvenlik Idaresi’ dental laboratuvarlarda calisan kisi-
lere kullandiklar: materyallerin (6z. metal alasimlarinin) icerikleri hak-
kinda datayl bilgi verilmesini tavsiye etmektedir.

Meslek saghdl uzmanlarinin belirli araliklarla mevcut ve teknolojik ge-
lismelere bagli olasi riskleri ve zararlar: hakkinda meslek calisanlarina
bilgi vermesi, farkindalik yaratmasi, korunma yontemlerini anlatmasi
6nemlidir.

Meslege yeni baslayacaklar kisilerin mesleki riskler ve sonuclar: agisin-
dan bilgilendrilmesi, bunun mesleki egitim kurumlarinda (lise ve yukse-
kokul) ders olarak okutulmasi gereklidir.

> Meslege devam eden kisilere, belirli araliklarla, meslek risklerine ve tek-

nolojinin gelismesine baglh olarak gelisebilecek yeni risklere iliskin bilgi-
lendirme yapilmasi, farkindalik yaratilmas: gereklidir.
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Dog¢.Dr. Giilcan Coskun Akar ve TDB MYK tiyesi Cengiz Tamtunali tarafindan hazirlanan
Dis Protez Laboratuvarlarinda Calisan Kisilerin Karsilasabilecekleri Mesleki Riskler
baslikli calismadan alinmustir.



Silikozis hastasi dis teknisyeni

Namik Albayrak:

‘Ise ihtiyacimiz

vardrl’

Kac yildir dis teknisyenligi ya-
plyorsunuz?

1987°den beri sigortali olarak calistyo-
rum. Okul mezunu degilim, 1990’da
Saglik Bakanligr'nin a¢tigi imtihana
katilarak sertifika aldim. Bugiine dek
birgok laboratuvarda calistim. Bir
sire memleketim Ordu’da c¢aligtim.
Istanbul’un belirli semtlerinde degisik
laboratuvarlarda calistim. En son {zmir
merkezli Kamu ihalelerini alan bir la-
boratuvarda calisiyordum. iki yil kadar
orada c¢alistim. Zaten meslek hastalig
tespiti orada ¢alistigim sirada yapildu.

Izmirde mi ¢calisiyordunuz?
Hayir, firma yerinde ¢6ziilmesi gereken
isleri yapmak icin beni Istanbul’daki
ADSM’de ADSM
belgesi olmayan teknisyeni calistira-
mayacagl i¢in orada ben ¢alistyordum.
Orada ADSM i¢inde gosterilen ufak bir
odada giiniibirlik yapilmasi gereken is-
leri yapiyorduk. Kasik kaide dedigimiz
seyli orada ben yapiyordum. Giinde
mesela 80-100 tane modele kasik kaide
yaptyordum. Adaptasyonunu yapiyor-
dum. Tabii ki toza maruz kaliyorsun.

gorevlendirmisti.

Silikozisi daha énce hi¢ duy-
mamis miydiniz?

Duymamistim. Ama hastanede ¢alisir-
ken birkag¢ arkadas gelip gordiigiinde
bu toz ileride sana biiyiik zarar verir
demislerdi.

2010 yilinda ihale sartnamesi degisin-
ce Istanbul disindan laboratuvarlar
ihaleye giremez oldu. O dénemde iste
[stanbul’da kurulu bir laboratuvari sa-
tin aldilar ve ihalelere 6yle katildilar.
Ihaleyi aldiktan sonra da Bahgelievler
ADSM’de ¢alistim. Ama dedigim gibi
bize gosterilen odanin ne havalandirma
ne de vakum sistemi var.

g”g;mm&

Maske kullanmi-
yor muydunuz?
Giinlik, tek kulla-
nimlik basit maskeler
kullaniyorduk  ama
bunlarin yeterli ol-
madigini  sonradan
ogrendik. Bu is yapi-
lirken mutlaka hava-
landirma sistemi ve
vakum caligmast ge-
rekiyor. En ufak to-
zun havaya ugusmamasi lazim. Bunun
pek bilincinde degildik. Ise ihtiyacimiz
vardl. Hayatimizi devam ettirmenin
endisesindeydik.

Hastaliginiz nasil ortaya ¢ikti?
[hale sartnameleri degisip de bizim si-
gortamizi Istanbul firmasina kaydirmak
gerekince tekrardan saglik raporu iste-
diler. Boylece ortaya ¢ikti. Siireyyapasa
Meslek Hastaliklar1 Hastanesi’nde tet-
kiklerim yapilinca hekimler bu hastalik
daha 6nce hep kot kumlama is¢ilerinde
¢iktigr icin kumlama yaptin mu diye
sordular. Bizim meslegimizin, meslek-
te kullanmis oldugumuz maddelerin
bir¢ogunun bu sekilde insan sagligina
zarar verdigini o zaman anladim. Has-
taligim su anda ilerlemis durumda ve
geri doniisii yok. Onlem alinirsa daha
ilerlemesi engelleniyor ama tedavisi
yok. Uzun siire yliriiyiis yapamiyorsun,
en ufak bir soguk alginliginda viicudun
direnci diistiigii an da 6limle burun
burunasm.

Gunlik yasaminizda bunu his-
setmiyor muydunuz?

Belirtileri vardi ama ¢ok rahatsiz etmi-
yordu. Bir de, 2008’de ise bagladigimda
da rapor istenmisti ve Yedikule Gogiis
Hastaliklar1 Hastanesi'nden rapor al-

mistim. O nedenle olumsuz bir diisiin-
ceye kapilmadim.

Iki yi1l gibi kisa sayilabilecek
bir surede saglhiginizin bdyle
bozulmasini neye bagliyorsu-
nuz?

Giinde bir insana 250-300 isin tesviye-
sini verirseniz... Tesviye yapilirken me-
tal tozu var, plastik tozu var, tas tozu
var. Olciiniin kenarinin kesimiydi, al-
¢istydy; yani her seyinle toz igindesin.
Ihale sistemi sonrasi is yogunlugunun
artmasiyla teknisyenlerde bu hastalik
da ¢ogaldu.

Su anda ne asamadasiniz?
Maluliyet bekliyoruz. 18 ay oldu, hala
sonuglanmadi. Calistigim firma bu isin
sorumlulugunu istlenmedigi gibi ki-
dem tazminatimi dahi alamadim.

Su anda dosyam Izmir Calisma Bakan-
Iig1 hastalik servisinde. Benim mes-
lek hastaligina yakalandigim su anda
sistemde mevcut. Sigortali bir ise gi-
recegim zaman saglik raporu da ala-
madigim i¢in sigortall ¢alisamiyorum.
Maluliyetimin de ne zaman olacag:
belli degil. 18 aydan beri ¢alismiyorum.
Benim de ¢ocuklarim var, benim de ai-
lem var. Ne yapmam gerekiyor? Bekle
diyorlar bekliyoruz. <



1.U. Tip Fakiltesi Gogus Hastaliklan Anabilim Dali Ogretim Uyesi

Prof.Dr. Zeki Kilicaslan:

‘Silikozisin tedavisi yok
ama onlemek mumkun’

Siz silikozis hastasi Kot kum-
lama iscileriyle ilgili hem
libbi hem de toplumsal bir-
cok calisma yaptiniz. Siliko-
zis ne zamandir bilinen bir
hastalik?

Silikozis bilinen en eski meslek has-
talig1. Ciinki aslinda madenci hasta-
higidir silikozis. Ozellikle de komiir
madenlerinde ¢alisanlarda goriiliir.
Tiirkiye’de silikozisin bu sekilde
gtindeme gelmesinin nedeni bunun
diinya tarihinde ilk defa tekstil sek-
toriinde goriilmesi. Normalde silika,
tekstil sektortinde maruz kalinan bir
madde degil. Ama bu kot kumasla-
rinin kum puskiirtilerek beyazlatil-
mast modastyla 90’1 yillarin bagin-
dan itibaren goriilmeye baslaniyor.
Yoksa silikozis ¢ok eski bir hastalik;
biz bunu gériintr kildik. Olayin kitlesel
ve sosyal boyutunu ortaya koyduk.

Baska tilkelerde yasanmis miy-
di?

Hayir. Bagka tilkelerde kot kumlamada
silikozis yasanmamigtir. Ctinki aslinda
bu isin ciddi anlamda uygulandig: yer
de Tiirkiye. O yillar Tirkiye’'nin teks-
til, 6zellikle de kot ihracatinin firladig:
yillar. Ik 6nce Italya’da diistiniilmiis
ama oralarda yasak bu isler. Ctnki
kum piiskiirtme iglemi silikozis i¢in en
riskli istir, madenden falan ¢ok daha
risklidir.
Amerika’da ise ancak 6zel uzay kiyafeti
gibi kiyafetlerle yapilabilir. Kot tasla-
manin bagka yollar1 da var. Ama onlar

Avrupa’da yasaklanmugtir.

el isciligi gibi olmuyor. Isciler binlerce
parcay1 bir giinde isliyor ve isyeri sa-
hibine %40-50’ye yakin katma deger
sagliyorlar.

Dis teknisyenleri dinya ¢capin-
da bu hastaligin risk grubun-
da midir?

Evet. Dis teknisyenlerinde bu hastalik
konusunda cesitli uluslararasi yayinlar

var. Tiirkiye’den de vaka bildirimleri
var. Ben de gordiim birkag hasta. Bura-
da biz dishekimliginden bir 6grencinin
tezi nedeniyle 20-30 kiside taramis ve
iki hastada aktif hastalik bulmustuk.
Tabii burada sadece silikozis soz ko-
nusu degil. Baska agir metaller de kul-
laniliyor, nikel, krom alagimlar1 gibi.
Agir metal hastaligi dedigimiz bir sey
daha vardir. Gortintim olarak silikozi-
se benzer. Hastaligin genel ismi zaten,
pnomokonyoz, toz hastaligl. Bu acaba
silikozis mi, yani silikaya m1 bagli yoksa
agir metal mi, tam da bilemiyorum. Si-
likayla ¢ok karsilasirlar ama karsilastik-
lar1 diger metaller de tipku silikozis gibi
pnomokonyoz yapar.

Tedavisi olmayan bir hastalik
mi?

Bunun higbir spesifik tedavisi yoktur
ama 6nlem alirsiniz yiizde yiize yakin
korunabilirsiniz. Olduktan sonra ise
hicbir sey yapamazsiniz.

Maske kullanimi bir Korun-
ma degil midir?

Basit maskeler korumaz. Eskiden
hi¢ maske kullanilmiyordu, simdi
hemen hepsi maske kullaniyor ama
basit maskeler bunu 6nlemez. Avru-
pa standardi olan ince toz maskeleri
kullanilmasi lazim ki bunlar1 kulla-
nan ¢ok az. Ama maske bizim i¢in
son korunmadir. ilk &nce toz ol-
masini 6nlemek lazim. Onu gelisti-
remedin diyelim toz oldu; o zaman
tozu oradan hizla uzaklastiracaksin,
mekanin iyi bir sekilde havalandi-
rilmasini saglayacaksin, biitiin bun-
lar1 sagladiktan sonra da standarda
uygun maske kullanacaksin. Yani o
maske son care.

Turkiye’de meslek hastalik-
lanyla ilgili mevzuat yeterli
mi?

Mevzuat aslinda buyiik 6l¢tide yeterli;
asil sorun mevzuatin uygulanmamasi.
Yani, 6rnegin sendikali olmak Anaya-
sal hakkinizdir ama olamazsiniz, ¢iinkii
bunun sosyal ve politik kosullar1 yok-
tur. Burada da 6yle. Son yillarda 6ne
¢ikan ii¢ olayi ele alalim: Tuzla tersane-
leri, kot kumlama isgileri ve Davutpa-
sa patlamasi. Bunlar mevzuata uygun
calistyorlardi da o kosullarda mi1 ya-
sand1? Hig alakasi yok degil mi? Davut-
pasa rezaletinin eski-yeni herhangi bir
mevzuata uyan bir yonii var mr? Ya da
kot kumlama isinin... Birazcik mevzu-
ata uyunca ornegin Tuzla’da vakalarin
azaldigini goriiyoruz.

Demek istedigim, sorun mevzuat so-
runu degildir Tirkiye’de. Sorun, bu-
nun nasil uygulanacagidir. Bunu kim
uygulayacak; devlet. Uygulamasi i¢in
kim baski yapacak; isciler, sendikalar.
Onlarin da giicii ve orgutliligii ortada.
Eger boyle bir gii¢ yoksa mevzuati da
yuriitemezsiniz. <



dis teknisyenlerinde silikozis

Dis teknisyenligi son yillarda
nasil bir degisim gecirdi?

Dis laboratuvarlar1 butik ¢alisan isyer-
leriydi 6nceden. Bu arada teknolojik
gelismelere adapte olarak Tiirkiye’de
dis teknisyenligi ¢ok ilerledi. Su anda
Avrupa ile boy 6lciisecek diizeyde labo-
ratuvarlarimiz var, belki de daha iyileri.
ADSM’lerde saglanan basarinin % 50’si
dis teknisyenlerinin payidir. Ama ihale
sisteminin giindeme gelmesi bugiin dis
teknisyenligini yikima gétiiriiyor.

Ihale sistemi nedeniyle mi?

Evet, 2010 yilinda her ADSM’nin isi
ihaleyle bir laboratuvara verilmeye
baslandi. Baslangicta buna geceme-
diler, ¢iinki alti ay boykot yaptik ve
kimse ihalelere girmedi. Sonra bu isin
taseronlar1 haline gelen laboratuvarlar
tiredi, Izmir’de, Bursa’da, Konya’'da,
Ankara’da, Istanbul’da. Dis teknisyeni
diyemezsiniz bunlara; 13 liraya hatta
8 liraya bir kuron yapilabilir mi? Olur
mu béyle bir sey yani. Su anda 12 liraya

Kas-iskelet Sistemi

Solunum Sistemi

Gorme Sistemi

Isitme Sistemi

Saglik Sorunlarn Gorilebilecek Sistemler

Istanbul Dis Teknisyenleri Odas1 Baskani

Muharrem Degerli:

‘Teknisyenlerin
sagligl pahasina...’

Istanbul’da bir hastanenin isi yapiliyor,
porselen kurondan bahsediyorum. 17
lira iskelet protez fiyati veriyorlar. Bu
fiyatlara saglikli is yapilabilir mi?
Serbest calisan bir dishekimi bu tarz-
da fiyat veren bir yere is verir mi? Beda-
va bile yapsa vermez. Kamuda ¢alisan
da vermez. Ama ihale sistemi nedeniy-
le bu kurumlarin yoneticileri vermek
zorunda hissediyor kendini. Hesapsiz
kitapsiz fiyatlar veriliyor ve bu arada
bir¢ok ihale de iptal oluyor; verdikleri
fiyatin altindan kalkamiyorlar ¢iinkii.

Laboratuvarlar baska sehir-
lerdeki ihalelere de girebiliyor
mu?

Eskiden belli bir kilometre vardi. 100
kilometrenin otesine is vermezdi.
Simdi mesela Istanbul’'un en biiyiik
ADSM’leri baska sehirlerden firmalara
veriyor. Bir laboratuvar biitiin ihalelere
giriyor. 20 tane olsa 20 tane alacak. Is-

leri alip dagitiyorlar.

Yiksek miktarda is aldiklari
icin maliyetleri disiik olamaz
mi?

Bugiin bir hastaneden 1800-2000 ku-
ron ¢ikiyor. U¢-dért giinde teslim edi-
liyor. Bunu bir laboratuvarin yapmasi

* Mesleki Astim

* Rhinokonjuktivit
Pnémokonyoz
Kronik Obstruktif Plumoner Rah.
Fibrozis
Pulmoner Granulomatozis
Sarkoidozis
Kanser

miimkiin mii, degil. ADSM’ler de bi-
liyor bunu. Thaleyi alanlar daha kiiciik
taseron firmalara, merdiven alt1 dene-
bilecek yerlere yaptiriyorlar. Buralar-
daki yogun calisma da silikozisin hizla
artmasina yol agiyor.

Ihale sisteminden énce siliko-
zis yok muydu?

Son yillarda duymaya basladik. Su anda
kayit altinda olanlar arasindan bu kadar
hasta ¢ikiyor. Bir de kayit altinda olma-
yanlar var. Onlar ne halde bilmiyoruz.
Dis teknisyenlerinin %75’inin kayit al-
tinda olmadigini diistiniiyoruz.

Meslek hastaliklar1 hastanesinde si-
likozisten yatan bir¢ok dis teknisyeni
arkadagimiz var. Bize ulasan dort tane
de 6lim vakasi var. Bu, biliyorsunuz,
aslinda engellenebilir ama yakalandi-
ginda doniisi olmayan bir hastalik. Bir
kisiye giinde 150 kuron yaptirirsaniz
o insani gozden ¢ikarirsiniz. 20 kuron
yapmast lazimken 100-150 kuron yapi-
yor insanlar.

ADSM 2000 tane kuron veriyor. Kar-
desim ka¢ metrekare yerde yaptirtyor-
sun sen bunu, kag kisiyle yapiyorsun
diye soruyor musunuz? Gidip bakiyor
musunuz o laboratuvarda bu yapilir mi
yapilmaz mr?

Siz nasil bir sistem Oneriyorsu-
nuz?

Oncelikle ihale sistemi kaldirilmals;
saghgin ihalesi olmaz. Biz eski siste-
me doniilmesini 6neriyoruz. Eskiden
kamudaki hekimin bir isi yaptirirken
se¢gme hakki vardi. Hastasina gore la-
boratuvar segiyordu. 5-10 laboratuvar
bir ADSM’nin isini yapiyordu. Dishe-
kimi kim iyi yapiyorsa ona veriyordu
isini. Rekabet fiyat tizerinden degil ka-
lite tizerinden oluyordu. Simdi segme
hakki yok. Ne gelirse onu takmak zo-
runda. <



roportaj

Hakan Sirmen

ng s

Yavuz Karaburun

Y. Mimar Muh. Mucella Yapicl'yla kentsel donusim uzerine:

‘Kentin sahipleri
#kent disina
or’

Son vyillarda gundemimize giren kavramlardan biri de kentsel donusum. 1999 Marmara
Depremi sonrasi duymaya basladigimiz, son ddénemlerde Sulukule ve Tarlabasi gibi
orneklerde ciddi tartismalara yol acan kentsel donusum surecleriyle ilgili olarak Mimarlar
Odasi Afet Komitesi uyesi Y.Mimar Muh. Mucella Yapicinin goruslerine basvurduk. Bu
vesileyle kentlerimizle ilgili bircok konuya da degindik.

Oncelikle ‘kentsel déntsum’
kavramindan baslayalim ister-
seniz. Kentsel dénusim nasil
ortaya cikti1?

Kentsel doniisiim sadece bizim i¢in de-
gil diinya i¢in de yeni bir kavram. 2000
yilinda Rio de Janerio’da Uluslararas:
Kentsel Donitisiim ve Stirdiirtilebilirlik
adr altinda bir konferans diizenlendi ve
bu kavram kullanildi. Cogunlukla da
kentsel iyilestirme ve sagliklilagtirma
yerine kullanilabiliyor. Zaten Tiirkce
kullaniminda bir terminolojik karisik-
lik da var. Asli ‘urban regeneration’.
Yeniden canlandirma gibi cevirebiliriz.
Bizde ise kentsel dontisim diye kulla-
niliyor ve adiyla esdeger uygulamalar
yapiliyor.

Biliyorsunuz kentler kapitalizmin
drtinidir ve buginki anlamda ilk
kentler endiistri devrimini ilk yasayan
Ingiltere kaynaklidir. Bu kavramin or-
taya ¢ikisi da yine Ingiltere kaynakl.
Sanayinin isgiici tcretlerinin disiik

oldugu cografyalara tasinmasi ve bura-
larda hizmet sektériiniin 6ne ¢ikmasty-
la sanayi kentleri bosalmaya basladi. Bu
eski sanayi bolgelerinin neoliberalizmin
yeni kent anlayisina gore yeniden can-
landirma adi altindaki doniisiimii bas-
lamis durumda.

Biitiin kentler evrim gegirirler ve za-
manla doniisiirler ama burada su anda
olan, son derece radikal bir sekilde bir
kent parcasimnin alinip miilkiyetinden
kullanicilarindan fiziki yapisindan ko-
parilip farkli bir isleve ve farkli miilki-
yetlere doniistiiriilmesi.

Turkiye’de nasil gindeme gir-
di?

Bu neoliberal kent politikalar1 dogrul-
tusunda biliyorsunuz, kentsel mekan
da bir nevi borsada degerlendirilecek
bir emtia haline geldi. 1999’da Diin-
ya Bankasrnin bir raporu ulastirildi
Tirkiye’ye. Eger siz bu kiiresel ekono-
miye basarili bir sekilde eklemlenmek

istiyorsaniz bir veya iki kentinizi de
mutlaka diinya kentleri arasindaki re-
kabete sokmak zorundasiniz.

Diinya Bankasr’'nin bu -emri diyece-
gim- bizde hemen karsiligini buldu. Bu
kiiresel kentler hiyerarsisinde yarigmak
icin Istanbul secildi ve bu bizim 8. bes
yullik kalkinma planimiza da girdi. Bu-
nun iizerine zamanin Belediye Baskani
Ali Miifit Gurtuna da -yine o zaman-
lar da 2023 vizyon projeleri vardi- bu
aciklamalarin  birinde mega kentsel
dontisim projelerinden bahsediyordu.
Bilimsel literatiir disinda kentsel do-
niisiim olarak telaffuzununa ilk kez bu
aciklamalarda sahit olduk. Ama hemen
ardindan deprem oldu ve biitiin bu pro-
jeler dondu. Sonra da Istanbul Deprem
Master Plani ¢aligmalari basladu.

Ilk kentsel dontlisim projeleri
de o dénemde gilindeme gel-
meye baslad! degil mi?

Evet, bu Planda kentsel doniisiim i¢in



pilot bolge olarak, en risk-
li oldugu aksettirilen Zeytin-
burnu secildi. Meslek odalar
ve bu konudaki uzmanlar ise
Zeytinburnw'nun hi¢ de oyle
Istanbul’un en riskli bolgesi ol-
madigini, boyle bir pilot bolge
anlayigtyla degil Istanbul’un ge-
nelinin gézden gecirilmesi ge-
rektigini soylityordu.

Daha deprem master plani
aciklanmadan ve biz o planda
Zeytinburnu’nun pilot bolge se-
¢ildigini bilmeden tekrar o viz-
yon projeleri agiklandi. Bu sefer
0 ‘mega doniisiim projelerinin’ basina
‘deprem odakly’ lafi kondu ve Zeytin-
burnu orada sunuldu.

Bu arada Japonya Uluslararas: Isbir-
ligi Ajansi (JICA) geldi ve size bilabedel
[stanbul igin bir deprem aragtirmasi ya-
palim dedi. O da iste 34 mahalle tizerin-
den yapild1 ve bir anlamda Zeytinburnu
tercihi mesrulagtirildi. Her ne hikmetse
JICA’nin bu arastirmay: yaptigi mahal-
lelerle bugiin kentsel dontisim konu-
sunda 6ne ¢ikan alanlar -Beyoglu, tarihi
yarimada filan- ii¢ asag1 bes yukari ¢a-
kistyor.

Kentsel déntlisim depremden
bagimsiz bir projeydi diyorsu-
nuz yani...

Evet, ‘kentsel dontisim’iin ta Diinya
Bankasindan gelen farkli bir ekonomik
mantig1 varken birden ¢ok ciddi bir
deprem bahanesi de eklenmis oldu. Bu
bir mesrulastirma araci olarak kullanil-
di. Ciinkii baz1 yerlerde kent dokusu o
kadar sagliksiz, o kadar ¢ok ¢okiintiiye
ugratilmis ki siz bu dontisim projele-
rine elestiri getirdiginiz anda hemen
karsinizda “doniismesin mi boyle mi
kalsin” gibi bir argiiman gelismeye bas-
lad1. Ve akademik cevre, profesyoneller
ve oradaki yasayanlarin hi¢bir zaman
bir araya gelip tartisamadiklari, tepeden
inme birtakim kararlarla bazi projeler
ortaya ¢ikmaya bagladi.

Hangi projelerdi bunlar?

2005’ti saniyorum, Kadir Topbas bir
takim mega projelerinin oldugunu ve
Cannes’da bu projelerin uluslararasi
gayrimenkul sektérii 6niinde acikla-
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nacagini soyledi. Basinda “Istanbul
goriciye ¢ikiyor” seklinde mangsetler
atildi ve o dénemde birtakim projelerle
tanistik. Zeytinburnu déniisiim projesi
disinda Haydarpasa, Galataport, Kartal
gibi bir¢ok proje pitrak gibi ortaliga ¢ik-
tL.

Sonra yiiz bin dlgekli Istanbul gev-
re diizeni plani yapildi ve bu planla
[stanbul’'un asil doniisiimiinii gordiik.
Cok biiyiik ¢aptaki biitiin bu doniistim
projeleri yiiz bin olgekli plana aplike
edildi. Kentsel doniisiim eyleminin ar-
tik yasal altyapisi olusturulmaya bas-
landi. Yasa tasarilari hazirlandi, Mec-
lise sunuldu, fakat komisyonlardayken
cok biiytik bir tepki ortaya ¢ikty; gerek
meslek odalar1 gerekse sivil toplum
kuruluglar: tarafindan. Cinki bu ilk
kentsel dontisiim yasast ¢ok ciddi bir
sekilde miilkiyetlerin el degistirmesini
oneriyordu ve gecemedi o yasa. Sadece
su anda yine ¢ok can yakici uygulama-
lara neden olan Emek Sinemas: gibi,
Demiréren blogu gibi, Tarlabasi’ndaki,
Sulukule’deki yikimlar gibi bir¢ok ala-
nin hem kiiltiir ve tarihi dokusunun
hem de insan dokusunun degismesine
yol agan 5366 sayili yasa ¢ikarildu.

Bu yasa da yeterli olmus goru-
nuyor...

Once kurullarin yapilar1 degistirildi.
Yeni bir yenileme kurulu kuruldu. Aka-
binde bu déniisiim yetkisi TOKI’ye ve-
rildi. Yoksullarin konut sorununu ¢oz-
mek i¢in kurulmus Toplu Konut Idaresi
kar eder hale getirildi. Ustiiste ¢ok ciddi
yasal degisiklikler yapildi ve TOKI su
anda belki de diinyanin en biiyiik, ra-

Tarlabasi projesinde Bulvara bakan yapi adalarindan birinin yeni silueti. Eski cepheler koru-
nuyor gibi gérunse de yikilip yeniden yapilmis bir dekordan ibaret. Gérinen kapilar da kapi
degil, bina girisi yan cepheden verilmis zira.

kibi olmayan tek ingaat sirketi. Hem
plan yapabilen, hem ruhsat verebilen,
hem kamulastirma hakki olan yani her
seyl yapan, diinyada 6rnegi olmayan bir
organizasyon haline getirildi. Ozellikle
iktidarla ayni diisiinceyi paylasan bele-
diyeler rahatsiz oldular bu durumdan
ve bu sefer 73. maddeyle belediyelere
de bu yetki verildi. Boylelikle bu kentsel
dontisimii yapabilme yetenegine sahip
kurumlar birden bire ¢ogaldi.

Sonra uygulamalar ortaya ¢ikma-
ya basladi. O zamana kadar akademik
cevre bu kentsel doniisiimiin kavrami-
na ihmh bakiyordu. Iste, diinyada da
ornekleri var, bizde de boyle mi kalsin
gibi goriisler ifade ediliyordu. Ama Su-
lukule ile baglayan Tarlabagi ile devam
eden ornekler ortaya ¢iktigi andan iti-
baren bu biitiin kamuoyunca tartisilir
hale geldi ve esas doniisiimiin ne demek
oldugu 6rnekleriyle ortaya ¢ikti.

Yargiya tasinmiyor mu bu pro-
jeler?
Onceden bu konuda idari yargi ¢ok
6nemli bir dayanak noktasiydi. Her
hukuk devletinde oldugu gibi 6zellikle
meslek odalarinin bu tiir uygulamalarda
tarihi, kiilttirel degerlerin yok olusuna
kars1 idareye dava agma haklar1 vardur.
Bu miicadeleyle bir¢ok alan korunabil-
mistir; Haydarpasa, [ETT garaji gibi.
Cok ilgingtir, 12 Eylil 2010 referan-
dumundan sonra birden bire yarg: da
bir anlamda siyasallasti. Universitelerin
ticarilesmesine paralel olarak bilirkisilik
miiessesi hani tuzun kokmasi gibi ¢ok
yanl kararlar almaya basladi. Kultiiri
ve tarihi korumakla gorevli kurum- >
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‘Tarlabasi’nda

268 binanin bulundugu

9 yap1 adasindan

olusan koca bir mahalle

hi¢ kimseye sorulmadan
Calik Insaat’a verildi.

Devlet 6nce ranti ytukseltiyor,
planliyor, plani kabul ediyor,
sonra da bir sirkete verip

aradan ¢ekiliyor.’ " <x

lar yapilan tayinlerle iktidarin yandas
hale getirildi. Ve tarihi ve kiiltiirel de-
gerlerimiz agisindan ¢ok kritik noktala-
ra geldik.

Referandumda yarginin yerin-
delik denetimi yapamayaca-
gina dair bir degisiklik oldu.
Meslek Orgttleri davalarini
verindelik tizerinden mi agiyor-
lardi ki?

Hayir, mesele o kadar basit degil
Ornegin Hakim ve Savcilar Yiiksek
Kurulu'nun ve Anayasa Mahkemesi’nin
siyasallastirilmasi yiiksek yargmin ka-
rarlarin1 ¢ok ciddi bir sekilde etkiledi.
llging bir sekilde ok degisti tavirlari.
Fakat burada esas mesele bilirkisilerde.
Malesef nerde boyle bir dava var aym
isimler karsiniza ¢ikariliyor bilirkisi
diye ve hi¢ objektif olmayan, bilimsel
ve mesleki kriterlerle karar vermeyen
bu bilirkisiler projeyi projenin sahibin-
den daha ¢ok savunuyor. Ne yazik ki
idari mahkemeler de sizin itirazlarinizi
artik goz oniine almryor ve yiriitmeyi
durdurma kararlar1 verilmiyor ya da
ortadan kaldiriliyor. Siz sonunda dava-
y1 kazansaniz da bir tarihi kiltiir var-
ligin1 ya da bir kent parcasini kaybet-
mis oluyorsunuz. En son 6rnegi Emek
Sinemasr’dir. Emek Sinemas: yikilarak,
yeni yapilacak dort katl bir is merkezi-
nin ¢atisina taginiyor.

Aynisini yapacaklarmis...
Aynisi falan yapamazsiniz. Emek Si-
nemasi sadece siisten ibaret degil. Us-
telik bir yandan Emek Sinemasi gibi
yasayan en eski sinema binanizi yikiyor-
sunuz bir yandan Taksim’de on yillar
once tarihe karigmis Taksim Kislasi'ni
yeniden yapmaya ¢alistyorsunuz, ¢iin-
kii rant kokusu var. Bunun ideolojisi de
yok ne yazik ki. Tek bir ideolojisi var.
Bu kentin 6nemli alanlarimi 6zellikle
uluslararasi sermayeye, olmadi yandas
sermayeye peskes cekmek.

Umariz bu is “Stuleymaniye de
cok eskidi, yikip aynisini depre-
me dayanikli olarak yapalim,
hem altini da ofopark yapariz”
asamasina gelmez...

Insaat sektoéri motor sektor ola-
rak mi gérultyor.

Birikim dergisi Ekim sayisinin kapagi-
na “ingaat ya resulullah” yazmisti, Ev-
liya Celebi’nin “seyahat ya resulullah”
demesine gonderme yaparak... Vaziyet
hakikaten 6yle. Bir yandan baktiginizda
bu sadece Tiirkiye’ye 6zgii bir sey degil.
Kapitalizmin evrimi sonucu sanayinin
bosalttig1 alanlarda baska iilkelerde de
bir doniisiim yasaniyor. Ama kapita-
list kosullarda dahi olsa siz, bagka tiirlii
de kar edecek sekilde degerlendirilme-
si miimkiin olan yedi bin yillik tarihe
sahip bir kenti bu kadar vahsice harcar
musiniz? Burada bagka bir vandalizm de

var. Bu bahsettigimiz neoliberal dalga
Londra’yl, Paris’i Istanbul’'u vurdu-
gu gibi vurmuyor malesef. Onlarm bu
stireci bizim gibi yikici yasamamasinin
¢ok onemli bir nedeni var: Demokrasi
kiiltiiri.

Bugtiin gazetelerde baska bir
haber var. lyi yerlerdeki okullar
TOKI'ye devrediliyor ve sehir di-
sina okul kamptisleri yapiliyor-
mus...

Kamusal alanlar 6zellestiriliyor ve yok
ediliyor. Istanbul’da 29 tane okul sati-
liyor. Bakin nereler bunlar: Camlica Kiz
Lisesi, Kandilli Kiz Lisesi, Nisantasi Kiz
Meslek Lisesi, Magka Teknik... Béyle
29 tane okul. Devlet okullar1 6zellegti-
riliyor. Okulu birakin kent icindeki bii-
tin devlet hastaneleri tasiniyor. Capa,
Cerrahpasa, Sigli Eftal, Marmara Uni-
versitesi... Kamu hizmeti goren biitiin
okullari, hastaneleri kent disina atiyor-
sunuz. Yani kentin kendisini kent disina
atryorsunuz. Yerlerine ne geliyor? Ozel
tiniversite, ozel hastane, liiks konutlar
ya da alisveris merkezleri. Colunu ¢o-
cugunu ozel okula yollayamayacaklari,
6zel hastanelerden hizmet alamayacak-
lar1 o kamusal hizmetlerle birlikte ken-
tin digina atiyorsunuz.

[stanbul’'un diinya capida bir finans
merkezi haline gelmesi hayallerinden
bahsediliyor ama gercek¢i olmak ge-
rekirse Istanbul’un Londra gibi >
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Tokyo gibi bir finans merkezi
olma sans1 yok.

Buna altyapisi miusait degil
[stanbul’un. Istanbul bir diinya
kentidir; tarihiyle, kiiltiirtiyle,
sanayisiyle, isleviyle, zengin-
ligiyle. Ancak onlar1 korursa,
[stanbul olarak kalirsa anlam1
olur.

Belediye baskanlarinin
gazetelerdeki acikla-
malarini okuyunca ‘her-
kesi dusunmdtsler iste’
diye dusunuyor insan.
Buna ragmen neden bu
kadar cok tepki geliyor

oralarda yasayanlar-
dan? -
Mesela Tarlabasr’'nda soyle

bir siire¢ yasandi: Burasi 268 binanin
bulundugu 9 yap1 adasindan olusan
koca bir mahalle. Bu mahalle hi¢ kim-
seye sorulmadan Calik Ingaat’a verildi.
Var olan yap: alanlarinin %581 Calik
Insaat’a, %42’si de oradaki miilk sahip-
lerine verildi. Boyle bir anlasma yapti
devlet. Yeni projeler yapildiktan sonra
artan metrekareler, otoparklar vs. onla-
rin hepsi de Calik Ingaat’a kaliyor.

Simdi bakin devlet burada ne yapi-
yor: Buray1 yenileme alani ilan ediyor.
Ondan sonra bir insaat sirketine veriyor
sonra aradan ¢ekiliyor. Ranti yiikselti-
yor, planliyor, plani kabul ediyor, sonra
da aradan ¢ekiliyor.

Mtlk sahipleri de rant yiukseldi-
gi icin riza gésteriyor 6yle mi?
Hayur, sizin goniillii rizaniza kalmiyor
zaten. Diyor ki sen kabul etmezsen bak
kamulastiririz. Havug ya da sopa yonte-
mi... Havug, burada artacak ranttan sen
de faydalanacaksm. Sopa da dedigimizi
kabul etmezsen kamulastirilir. Zaten
daha bu siire¢ baslamadan bir takim
gayrimenkul firmalar giriyor isin igine;
sen bunu bana satmazsan devlet bunu
sonra ¢ok diisiige kamulastirir diyorlar.
[k miilkiyet doniisiimii daha proje bas-
lamadan oluyor. [lk korkanlar satip geri
cekiliyorlar.

Ondan sonra proje basliyor, bedel
takdirine gidiliyor. Mesela ti¢ katl: ka-
gir yapist olan birine yeni binadan 60
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‘Bu asirl rant1 dengelemek
elinizde mi? Evet elinizde.
Eger sorunlu bir kent
parcasini canlandirmaksa
amac, orada yasayanlarla
birlikte onlarin kaynaklari
ve kamunun kaynaklanyla
okul alani, parki,
kresiyle saglikli bir hale
getirebilir misiniz?
Getirirsiniz. Neyiniz eksik?
Sadece gtven.’

metrekare suit 6nerildi. Senin binanin
bedeli buras: ¢okiintii alan: oldugu i¢in
ve eski oldugu i¢in bu kadar eder, yok
daha fazla bir sey istiyorsan geri ka-
lanin1 borglanacaksin diyorlar. Ya da
Sulukule’de oldugu gibi Tasoluk’tan
yer gosteriyorlar, ona da borglaniyor-
sun.

Miilkiin varken bu siirecte miilksiiz-
lesiyorsun. Tapu sahibi olmayanlar,
miilksiizler kimsenin umuru degil za-
ten. Bir yillik kira bedeli verilerek uzak-
lastiriliyor. Halbuki Avrupa’da mesela
yapilan doéniisimlerde kamunun mut-
laka %30 kadarini ucuz kiralik konut
yapmasi gerekiyor.

Siz nasil bir sistem onerirdiniz?
Biz her elestiri getirdigimizde bu “al-

ternatifiniz ne, ne 6neriyorsu-
nuz” ciimlelerini ¢ok duyuyo-
ruz. 57 senedir meslek odalari
size “kent topraklariyla boyle
oynarsaniz, bu kadar plansiz
davranirsaniz, istthdamla bir-
likte insanlarin isleriyle giic-
leriyle yoksullugu ¢6zmeden
insanlarin biitiin giivencesini
bir yasam alanina baglarsaniz
gidisat budur” demedi mi?
Halbuki biz bu konuda bir
Brezilya’dan, Meksika’dan
daha sanshiydik ¢iinkii toprak
cid-

di avantajlarimiz vardr bun-

miilkiyeti konusunda
dan 5-10 yil oncesine kadar.
Osmanlrdan gelen bir toprak
diizenimiz oldugumuz i¢in

kamu miilkiyetindeki alanla-
rimiz fazlaydi ve biz bunlar1 kamusal
yararlar dogrultusunda kullanabilirdik.
Ama maalesef kamu miilkii alanlarimi-
z1 6zel miilkiyete verdigimiz deger gibi
koruyamadik. En son 2012 yili progra-
minda da biitceye katki olsun diye bii-
tiin kamu mallarinin satis1 s6z konusu.
Meralarin, ormanlarin, 2B arazileri-
nin...

Coziim tretmek meslek odasi ola-
rak bizim gorevimiz degil, yaklasimin
ne olmasi gerektigini ise yillardir ifade
ediyoruz zaten: Oncelikle ideal olani
soyleyeyim, kent topraklar1 iizerindeki
6zel miilkiyeti ortadan kaldirmadikga
bunun ger¢ek ¢oziimiinii bulamazsi-
niz. Ingiltere’nin ¢ogu yerinde boyle.
Siz kent toprag: iizerinde degil iizeri-
ne trettiginiz yapida ancak hak sahibi
olabilirsiniz. Bizde miilkiyet verilirken
magmadan uzaya kadar sinirsiz bir
miilkiyet tanimlanryor.

Ikincisi, -sistem i¢inde ¢6zelim mese-
leyi- bu asir1 rant1 dengelemek elinizde
mi? Evet elinizde. Eger sorunlu bir kent
parcasini canlandirmaksa amag, orada
yasayanlarla birlikte onlarin kaynaklari
ve kamunun kaynaklariyla okul alani,
parki, kresiyle saglikli bir hale getirebi-
lir misiniz? Getirirsiniz. Neyiniz eksik?
Sadece giiven. Eger oradan elde edilecek
rant1 birilerine peskes ¢ekme arzunuz
varsa, ekonominin ¢arklarini bu vasi-
tayla dondiirme fikri varsa kafanizda
zaten bastan kaybedersiniz magi. <



Disetli cekilmesi,
tedavisi ve guncel
vaklasimlar

iseti cekilmesi, serbest diseti kenarinin api-

kalde konumlanmasi ile kok yiizeyinin kli-

nik olarak aciga cikmasina verilen isimdir'.
Diseti ¢ekilmesi disetinin durumunu degil lokalizas-
yonunu belirten bir terimdir ve bir ya da birden fazla
diste olabilir.

1) Yas

2) lltihabi periodontal hastalik

3) Distas1 olusumu

4) Periodontal tedavi

5) Alveol kemigindeki anatomik malformasyonlar
6) Disin arktaki pozisyonu

7) Ortodontik dis hareketi

8) Mekanik travma

9) Hatali hijyen aliskanliklart

10) Hatali hareketli veya sabit restorasyon varligy
11
12
13
14
15
16

Malokluzyon

Kimyasal travma

Keratinize diseti genisligi ve kalinlig
Yiiksek frenum ve kas atagmanlari
Sigara kullanimi

Piercing kullanimi

T T — —

Klinik olarak agiga ¢ikmis kok yiizeyleri dis minesi-
ne gore ¢lirtige daha fazla yatkinlik gostermektedir.
Ayrica bu yiizeylerde meydana gelebilecek sement
abrazyon ve/veya erozyonu ve bu asinmay: takiben
olusabilecek dentin hassasiyeti ve pulpa hiperemisi
ile ozellikle interproksimal bolgelerde olusan diseti
cekilmeleri, plak birikimini kolaylagtirmasi ile oral
hijyenin saglanmasinda bir takim giigliiklerin ortaya
¢ikmasi diger klinik problemler olarak bilinmektedir.
Ayrica gekilme sonucu bir¢ok hastada disini kaybet-
me korkusu olugsmaktadir. Giiniimiizde diseti cekil-
melerinin sikayete sebep olan 6nemli bir komplikas-

yonu da estetiktir. Estetik dishekimligine artan ilgi
ve talepler diseti ¢ekilmesi tedavilerinde farkli peri-
odontal plastik cerrahi prosediirlerin gelismesine 6n-
ciilitk etmistir. Subjektif bir kavram olmakla beraber
artik bir¢ok hasta i¢in dis ve disetlerinin fonksiyonu
yaninda estetigi de artan bir degerdir. Estetik diseti
goriniimiiniin saglanmasinda acik kok yiizeylerinin
kapatilmas: kritik bir 6neme sahiptir. Ozellikle yiik-
sek giilme cizgisine sahip bireylere ait tist anterior
bolgede estetik sikayetler ile karsilagilmasi kaginilmaz
gorinmektedir. Bu tip defektlerin kapatilmasi esteti-
ge olan katkisinin yani sira keratinize ve yapisik diseti
miktarinin da artmasini saglamaktadir.

Siuf I: Mukogingival birlesime ulasmayan diseti ce-
kilmesi varhig1. Interdental alanda kemik ve yumusak
doku kayb1 yok. Bu tip defekt dar veya genis olabilir.
Sinif IT: Mukogingival birlesime ulasan veya birlesimi
asan diseti gekilmesi varhg1. Interdental alanda ke-
mik ve yumusak doku kaybi yok. Bu tip defekt de dar
veya genis olabilir.

Siuf III: Mukogingival birlesime ulagan veya birle-
simi asan diseti gekilmesi varligi. Interdental alanda
kemik ve yumusak doku kayb1 veya dise ait malpo-
zisyon.

Sinif IV: Mukogingival birlesime ulagan veya birle-
simi asan diseti gekilmesi varligi. Interdental alanda
siddetli kemik ve yumusak doku kaybi veya dise ait
siddetli malpozisyon.

Her ne kadar diseti cekilmesinde bircok nedenle
tedaviye ihtiya¢ duyulsa da senelerce herhangi bir
problem olmadan, tedavi yapilmaksizin da durumun
idame ettirilebilecegi akildan ¢ikarilmamalidir. Kli-
nisyenler genellikle diseti ¢ekilmesine estetik prob-
lem, hassasiyet, ¢iiriik ve servikal kok asinmasi, plak



kontroliiniin zorlastigi durumlar eslik ettiginde veya
mukogingival problem goriildigii kosullarda cerra-
hi uygulamaya karar vermektedirler. Cok az yapisik
disetinin oldugu veya hi¢ olmadig: bolgelerde, diseti
iltihabi ve diseti ¢ekilmesinin varligi bir mukogingi-
val problem varligini isaret edebilmektedir. Bu degis-
kenlerin tek tek degil cogunlukla ti¢tintin bir arada
bulundugu durumlar, gergek ve tedaviye ihtiya¢ du-
yulan bir mukogingival durumu ifade etmektedir’.
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Kok Kapatma Yontemleri'>'® (Resim 1-4)
1. Sapli Greftler (Sapli Flepler
a. Laterale Pozisyone Flep

b. Koronale Pozisyone Flep
c. Double-Papilla Flep

2. Serbest Greftler

a. Serbest Digeti Grefti

b. Bag Dokusu Grefti

3. Sapli-Serbest Greft Kombinasyonlar:
4. Tlave Tedaviler (Kok Yiizeyi Demineralizasyonu)

Sonyillarda yapilan arastirmalar ve hasta ve klinisyen-
lerin invaziv olmayan cerrahi prosediirlere duydugu
ihtiya¢ neticesinde mikrocerrahi teknikler ile doku
mithendisligi ve biyolojik medyatérlerin kullanimi
periodontal plastik cerrahi alaninda da kendine yer
bulmaktadir. Giiniimiizde periodontal plastik cerra-
hi gereken bir¢ok hastada halen damak bolgesi gibi
ikinci bir cerrahi yaranin acildigi serbest diseti grefti
ve bag dokusu grefti prosediirleri tercih edilmektedir.
Dolayisiyla birgok hasta cerrahi periodontal tedaviyi
reddetmekte ve mukogingival problemi ile yasamaya
devam etmektedir. Mikrocerrahi teknikler kullanila-
rak yapilan bir periodontal plastik cerrahi islemin en
biytik avantaji ise cok konvansiyonel cerrahi aletlere
kiyasla ¢ok daha kiigiik boyutlara sahip el aletleri ve
cerrahi mikroskoplar kullanilmasi ve kiigiik kesilerin
atilmas1 nedeniyle periodontal dokular ve hastada
minimum cerrahi travmaya sebep olunmasidir.

Her ne kadar bu tedavilerle tatminkar sonuclar
alinryor olsa da bu tedavilerin halen periodontal do-
kulara orijinal form ve fonksiyonlarinin tamamen
kazandiramamasi periodontal rejenerasyon ve reje-
nerasyonla iligkili yontemlerin kullanildig: arayislar:
devam ettirmektedir. Giincel bir rejenerasyon yak-
lasim1 olan doku miihendisligi yontemleri ise verici
sahaya ihtiyaci ortadan kaldirabilecek ve dolayisiyla
daha az invaziv tedavi olanaklar1 sunabilecek uygun
bir alternatif olarak disiiniilmektedir. Periodontal
tedavi amagli ilk doku miihendisligi yaklasimy, isten-
meyen hiicrelerin yara bélgesinden uzak tutuldugu
istenen hiicrelerin de yara bolgesine gociiniin saglan-
dig1 pasif bir doku miihendisligi yontemi olan y6n-
lendirilmis doku rejenerasyonu teknigidir. Periodon-
tal plastik cerrahide doku miihendisligi uygulamalar:
2 grupta incelenmektedir:

Pasif Doku Miihendisligi (Resim 5)

1. Yoénlendirilmis Doku Rejenerasyonu
a. Rezorbe Olmayan Membranlar

b. Rezorbe Olan Membranlar

¢. Membran + Diger Yontemler

2. Aseliiler Dermal Matriks Allogrefti'?
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Aktif Doku Miihendisligi (Resim 6)
1. Fibrin-Fibronektin Sistemleri

2. Mine Matriks Tirevleri (Emdogain-EMD )¢

3. Biiyiime Faktorleri

a. Trombosit Kaynakli Uriinler (Trombositten zengin
plazma-PRP ve Trombositten Zengin Fibrin-PRF)>*
b. Rekombinant Insan Kaynakli Biiyiime Faktorii
(thPDGF-BB) + Beta Trikalsiyum Fosfat (3-TCP) +
Kollajen Bariyer”?

4. Hiicre Terapisi

a. Otolog Fibroblastlar

b. Cift Tabakali Hiicre Terapisi (BLCT-Celltx)*

c. Insan Fibroblast Kaynakli Dermal Substitute
(HFDDS-Dermagraft)'®

Basaril bir digeti ¢ekilmesi tedavisi i¢in;

1. Once ¢ekilmenin teshisi, etyolojisi ve tipi dogru
olarak belirlenmeli

2. Hastanin periodontal plastik cerrahiye gercekten
ihtiyaci olup olmadigi net bicimde tespit edilmeli

3. Cerrahi endikasyonu kesin ise dogru cerrahi yon-
tem secilmeli

4. Cerrahi islem basarili bicimde uygulanmali

5. Yeni gelismeler takip edilmeli ve tedavi dncesi, si-
rasinda ve sonrasinda daima yeni gelismeler ve modi-
fiye teknikler tizerine distintlmeli.

Periodontal tedaviye yonelik olarak her gecen giin
yeni teknikler bulunmakta ve bu teknikler pratik uy-

gulamaya ge¢mektedir. Bugiin doku miihendisligi
alaninda kaydedilen ilerlemeler cerrahi sirasindaki
travmay1 azaltmaya iliskin yeni teknolojilerin gelis-
tirilmesi konusunda yeni olanaklar sunmaktadir.
Ancak klinisyenler yeni tanimlanan yontemlerle ilgili
yeterli temel ve klinik arastirma yapilmis olmasini,
bulunan metotlarin yiiksek diizeyde ongoriilebilir
basariya sahip olmasini ve hastaya saglayacag: fay-
dalar1 goz 6niinde bulundurmalidir. Bu ytizden yeni
sunulmus olan tekniklerin kritik analizinin iyi yapil-
mus olmasi daha iyi klinik metotlarin uygulanabilme-
sinde daha saglikli bir gelisim stireci saglayacaktir.
Bu incelemeler sonucunda gelecekte bu yaklasimlar
bugiinkii rutin cerrahi prosediirlerin yerini alabilir
ve hastalar ve hekimler agisindan daha konforlu ve
basarili tedaviler yapilmasini saglayabilir.
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Kanita dayali dishekimligis:
nedir, ne degildir?

ishekimligi pratiginin en biiyiik gerekliligi
ve zorlugu yeni gelismeleri takip edip, en
gtvenilir bilimsel tedavi yontemlerini el
becerisi ile birlestirerek etkili ve kaliteli saghk hiz-
meti verebilmektir. Harvard Universitesi Tip Fakiil-
tesi dekani Dr. Sydney Burwell 1956°da bir dersinde
“Ogrencilerime ogrendiklerinin yarisinin 10 yil
sonrayanls oldugunun gésterilecegini soyledigim-
de biiyiik bir saskinhga diismekteler. Bunun yanin-
da en biiyiik sorun, hocalarinizin da hangi yarisi
olacagini bilmemeleri” demistir. Dishekimligi ile
ilgili malzemelerde, teknolojilerde ve bilimsel aras-
tirmalardaki hizl artis, dishekimlerini bu yenilikleri
takip etme ve pratik uygulamalarina entegre etme
konusunda biiyiik yiik altinda birakmaktadir. Dighe-
kimligi ile ilgili makale sayisinin her 20 yilda 2 katina
¢iktig1 tahmin edilmektedir. Uzun ve zor dishekim-
ligi egitiminin ardindan, dishekimligi meslegi yasam
boyu siirecek bir 6grenciligi ve kisisel gelisimi gerek-
tirmektedir. Ancak, bilgi ¢caginin gerekliliklerine pa-
ralel olarak yaymlanan bilimsel makalelerin sayisinin
katlanarak artmasi, dishekimi agisindan bu bilgiler-
den hangilerinin giivenilir ve pratikte uygulanabilir
oldugunun ayirdindaki zorluklar1 da beraberinde
getirmektedir. Meslek yasamimizda kendi deneyim-
lerimizden, yiiksek kalitedeki arastirma bulgularina
kadar ¢ok degisik kaynaklardan bilgi saglamaktay1z.
Tiim bu kaynaklardan edinilen bilgiler “kanit” olarak
degerlendirilebilir. Ancak kanita dayali dishekimligi
(KDD) nin 6ziinii tim degisik kaynaklardan elde
edilen bilgilerin kalitesinin ve uygulanabilirliginin
degerlendirilerek hasta icin en iyi sonucu alabilecek
sekilde kullanilmasi olusturmaktadir. Bu makalede
kanita dayali dishekimligi (KDD) kavrami tanitila-
rak, pratik uygulamalarimizdaki gerekliligi ve yarar-
lar1 tizerinde durulacaktir. Uygulama teknikleri ise
bir baska makalenin konusu olacaktir.
Iginde bulundugumuz bilgi ¢aginda internet de bil-
ginin paylasilmasi ve bilgiye ulasma hizini artmustir.

Diinyada her y1l yaklasik 20.000 dergide 20 milyon-
dan fazla biyomedikal makale yayinlanmakta ve bun-
lara online olarak ulasmak miimkiin olabilmektedir.
Bu dergiler arasinda dishekimligi ile ilgili dergi sayist
500’den fazladir. 2008 yilinda saglik alani veri taba-
n1 olan MEDLINE’da agiz saghg; ile ilgili 11.000’den
fazla makale yaymlanmistir. Tiirkiyede dishekimligi
alaninda dishekimligi fakiiltelerinin dergileri yaninda
Turk Dishekimleri Birligi'nin, ¢esitli odalarinin, ce-
sitli profesyonel derneklerin dergileri yayimlanirken,
magazin icerikli olan ve bir hakem kurulu bulun-
mayan gesitli dishekimligi dergilerinde de makaleler
yayinlanmaktadir. Bu kadar ¢ok yayinin var olmasi
timiiniin okunmasini olanaksiz kilmakta, ayrica ka-
lite ile ilgili sorunlar1 de beraberinde getirmektedir.
Pratik uygulamalarimizda tedavi planlamasi asa-
masinda kararlarimizi nasil verecegiz? Bu kadar ¢ok
yayin arasindan hangilerini secip okuyacagiz, hangi
arastirmanin sonuglarina giivenecegiz, birbiri ile ce-
ligkili sonuglar ortaya koyan benzer arastirmalarda
hangi goriisii benimseyecegiz? Okulda bize 6gretilen
bilgilere bagli kalmaya devam mi edecegiz? Ancak
bu durumda, hangi bilgilerin gegerliligini yitirmis
olduklarinin farkinda olmayacagiz. Kongrelere kati-
lip uzman goriislerini dinleyerek tedavi planlamasi
ve tedavilerde bu goriisleri mi dikkate alacagiz? Kli-
nik kararlarin verilmesinde dishekimine ¢ok biiyiik
sorumluluk diismektedir ¢iinkii yapacagimiz tedavi
planlamasinin klinik tecriibe ve becerilerimize uygun
olmasi, hastanin durumuna ve beklentilerine uygun
olmasi, hasta i¢in en iyi sonucu saglamasi, ayni za-
manda yiiksek maliyeti olmamasi, istenmeyen so-
nuglara yol agmamasi gereklidir. Iste tiim bu sartla-
pratik
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rin saglanmasi “kanita dayali dighekimligi’ni
uygulamaya gecirilmis olmas1 demektir.
Kanit degeri ytiksek olan bilgi kaynaklarmin bi-
linmesi gerektigi kadar, zayif kanitlarin neler oldugu
hakkinda da bilgi sahibi olunmalidir. Dishekimligi
alaninda bazi ¢ok okunan yazilar hakem degerlendir-



mesinden ge¢gmeden yayinlanmakta ve hatta yaymn-
larda taraf tutulabilmektedir. Taraf tutma ¢ok acik
olarak kendini belli etmese de, hem yazarlar hem de
yaymncilar tarafindan pozitif bulgular: iceren maka-
lelerin yayinlanmas: seklinde ortaya ¢ikabilmektedir.
Negatif calismalar da ayn1 derecede degerli olabilmek-
le birlikte, tibbi ¢alismalarin ticari kaygilarla destek-
lenmesi ¢ogu kez negatif bulgularin yayinlanmama-
sina neden olmaktadir. Kanita dayali dishekimliginin
pratige aktarilmasindaki problemlerden bir tanesi de
teknikler veya tedavilerin uzman goriislerine bagl
kalinarak uygulanmasidir. Kanit yerine sadece o ko-
nuda uzman olan kisinin goriislerine gore yonlendi-
rilen tedaviler yanlis sonuglara yol agcabilmektedir.

Kanita dayali dishekimligi klinik problemler karsi-
sinda diisiince seklimizi yeniden yapilandiran, bili-
nen kanitlara dayanarak karar vermemizi saglayan
bir yaklasimdir. Amerikan Dishekimleri Birligi'ne
gore “Kanita Dayali Dishekimligi” klinik olarak has-
tanin oral ve medikal durumu ve hikayesi ile ilgili bi-
limsel kanitlarin sistematik olarak degerlendirilerek
hekimin klinik deneyimi ve hastanin tedavi gereksi-
nimleri ve tercihlerine gore tedavi yaklasiminin be-
lirlenmesidir. Kanita dayali dishekimliginin 3 temel
unsuru vardir: en iyi bilimsel kanitin bulunmasi, kli-
nisyenin klinik becerileri ve karar verme becerisi, her
hastanin kendi ihtiyaglar1 ve tercihleri (Sekil 1). Her
hasta i¢in bu 3 unsur dikkate alinarak tedavi planla-
masl ve tedavi yapilirsa “kanita dayali dishekimligi”
uygulamas gerceklestirilmis olur.

en iyi
bilimsel kanit

dis-

hekiminin hastanin
tecriibe ve tercihleri
becerisi

KDD’nin amaglart maksimum yarar saglamak, mini-
mum zarar olusturmak, kaliteyi arttirmak, kar zarar
iligkisini gozetmek ve uygun olmayan degisik uygu-
lamalar1 ortadan kaldirmaktir. Forsyth Enstitiisii Ka-
nita Dayali Dishekimligi Merkezinin yoneticisi olan
Dr. Niederman kanita dayali dishekimligi yapma-
digin1 soyleyen hi¢ bir dishekimi bulunmayacagini,
halbuki buradaki en énemli noktanin mevcut en iyi
kanitin dikkate alinarak yapilip yapilmadigi oldugu-
nu belirtmektedir.

Kanita dayali dishekimligi eskimis, yeterli olmayan
aragtirma bulgularin1 maskelemek i¢in kullanilan bir
orti degildir. Kongrelerde kimi konusmacilar daha
once yaptiklart sunumlari bashk degistirmek sure-
tiyle tekrar sunabilmektedirler. Halbuki dishekimligi
meslegi gelisip karmasik bir hale geldikge, arastirma-
cilarin ve konferans veren otérlerin de gelismeleri
gerekmektedir ki kanita dayali dishekimligi bu geli-
simi zorunlu kilan bir yaklasimdir. KDD bir yemek
tarifi gibi her hastaya uygulanabilecek bir yaklasim da
degildir. Aksine, bu yaklasim hastalarin bireysel ge-
reksinimlerini 6n plana ¢ikartarak her hastaya 6zgii
farkli tedavi planlamalarinin yapilmasini tesvik eder.
Tedavi planlamasi asamasinda karar verme siirecini
hekimin elinden alan ve hekimi literatiir yigilarinin
icerisine koyan bir yaklasim degildir. Aksine, klinis-
yene cesitli konularda rehberler sunan, karar verme
stireglerini kolaylastiran, oncelikle klinik tecriibeye
onem veren bir yaklasimdir. Dishekimligi uygulama-
larimizin tigiinci sahislar tarafindan kontrol edildigi
veya denetlendigi bir yaklasim degildir. Bu yaklagim-
la dishekiminin bilimsel makaleleri, bilimsel yazilar1
nasil degerlendireceklerini, nasil yorumlayacaklarini
ogreneceklerinden ticari ¢ikarlar nedeniyle yanlis
aktarilan, yorumlanan verilerin, bilgilerin farkinda
olacaklardir. KDD dishekimligi egitimimiz siiresin-
ce 6grendiklerimizi bir kenara birakmak anlamini
tastmamaktadir. Ancak bir bilgiye ihtiya¢ duydugu-
muzda senelerce geriye gitmek yerine giiniimiizde
mevcut bilgilerin kanit kalitesini degerlendirerek
meslegimizde evrensel olarak kabul edilen dogrulara
ulagsmamizi saglamaktadir.

Dishekimliginde agiz, cene ve dislerdeki hastalikla-
rin sebepleri, tani yontemleri ve tedavileri kapsamli
olarak tanimlanmistir. Bununla birlikte dishekimli-
ginde kotii uygulamalar da bulunmaktadir. Ornegin
sonucu giivenilir olan testler, etkili tedavi yontemleri
tercih edilmezken sonucuna daha az giivenilir testler
ve etkili olmayan tedavi yontemleri tercih edilebil-
mektedir. Hastaligin sebebinin ne olduguna, hangi
tedavi yonteminin etkili hangisinin etkisiz oldugu-
na nasil karar verebiliriz? Dishekimligi uygulamalar:
bireysel bilgi ve yeteneklerimize dayalidir, ancak de-
neyim beraberinde rahatlig1 da getirir ki bu durum
degisimi gerekli kilan kanitlar1 kullanmayr goz ard:
eder. Kanita dayal dishekimligi klinik kararlar vere-
bilmek i¢in ve en iyi tedavi seceneginde karar kilmak
i¢in bir yaklasimdir. Bu uygulamayi hayata gegirmek
i¢in hastamizin tedavi planlamasina yonelik bir ta-
kim sorular olusturmaliyiz.
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Ag1z kurulugundan yakinarak size bagvuran bir has-
taniza ne Onerebilirsiniz? Sakiz, dis macunu, agiz
gargarasl, topikal jeller, yag ve diger baska pek ¢ok
iiriin arasindan hastaniz icin en uygun segenegin
hangisi olduguna karar verirken en iyi kanitlar1 na-
sil bulabiliriz? Gazetede okudugumuz bir haber mi,
bir dishekimligi dergisinde okudugumuz arastirma
makalesi mi, bir kongrede konusmasini dinledigimiz
akademisyen mi veya bir meslektasimizin tavsiyesi mi
bizim i¢in en iyi kanit1 olusturacaktir. Dis ¢iirtigtiniin
tedavisinde kanita dayali dishekimliginden nasil ya-
rarlanabiliriz? Dental amalgam insanlar i¢in zararsiz
mudir?  Kalp kapagi protezi tasiyan bir hastaya dis
¢ekimi Oncesi antibiyotik vermeli miyiz? Vermek ge-
rekliyse hangi grup antibiyotikleri se¢meliyiz? Nor-
mal dis ¢ekimi sonrasinda antibiyotik vermeli miyiz?
Hastamiza ne tiir bir dis firgas: tavsiye etmeliyiz?
Temporomandibuler bozuklugu olan bir hastamiza
splint 6nermeli miyiz? Iste tiim bu klinik kararlari
verirken gii¢lii bilmsel kanitlara ulasmak i¢in kanita
dayali dishekimligi kurallarini, teknikleri bilmek ve
ugulamak gereklidir.

Tirk Dishekimligi Birligi ile birlikte gerceklestirdi-
gimiz anket ¢alismasinin sonucunda dis hekimlerinin

%61’inin kanita dayali dishekimligi konusunda bilgi
sahibi olduklari, %39 unun ise bu kavramdan haber-
dar olmadiklar1 ortaya koyulmustur. Belgika’da yapi-
lan bir ¢calismada ise, dishekimlerinin ilan, profesyonel
organizasyonlar tarafindan yapilan tiriin onayz, klinik
rehberler gibi basilmis olan pek ¢cok materyali “kanit”
olarak kabul ettikleri ortaya koyulmustur. Kuveyt'te
kamu sektoriinde ¢alisan dishekimleri arasinda yapi-
lan calismada klinik kararlarda kisisel tecriibelerine
gore karar verenlerin %73 oraninda oldugu, kanita
dayal1 bilgiye ulasmaya ¢alisanlarin oraninin ise %27
oldugu bildirilmigtir. Kuveyt'teki dishekimlerinin
KDD konusundaki farkindaliklarinin oldukga diisiik
oldugu sonucuna varilmustir. Ingiltere’de yapilan bir
calismada dishekimlerinin biyiik bir ¢ogunlugunun
KDD ile ilgili teknik terimleri bildigi, %60’ mnmn kli-
nik belirsizliklerle karsilastiklarinda meslektaglarina
danistiklar1 saptanmistir. Kanita dayali dishekimligi
yasam boyu 6grenimi gerekli kilmaktadir. Ancak bu
kisisel motivasyonu gerektirmektedir. Baz: tilkelerde
ise dishekimlerini motive edici tedbirler alinmaktadir.
Belgika hiikiimeti akademisyenler tarafindan verilen
egitim programlarina katilan dishekimleri ve hekim-
lerin maddi olarak 6diillendirildigi bir akreditasyon
sistemi gelistirmistir. Bu uygulama ile birlikte egitim
programlarma katilan dishekimi orani artmis, daha
onceki yillardaki %25’lik oran %80’e yiikselmistir.

Giinimiizde pek ¢ok iilkede KDD’nin agiz sag-
higinda kullanimu ile ilgili pek ¢ok engeller, kaygilar
bulunmaktadir ve bunlar1 ortadan kaldirmanin yol-
lar1 aranmaktadir. Unutulmamalidir ki KDD hem
hastalarimizin hem de hekim olarak bizlerin ihtiyag¢
duydugu kaliteli ve etkili saglik hizmeti i¢in son dere-
ce gerekli bir uygulamadir.
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MLERI BIRLIGI

1- Poliasitle modifiye kompozit rezinler (PMKR)
icin asagidakilerden hangisi yanlistir?
a) Isik uygulamasindan hemen sonra geleneksel asit-baz
reaksiyonu baslamaktadir.
b) Daimi dislerin Class V restorasyonlarinda kullanilir.
) Karanlik ortamda polimerize olamaz.
d) Biyouyumlar iyidir.
e) Hepsi

2- Bir 6mur boyu pekistirme tedavisi gerektiren
vakalar asagidakilerden hangisi degildir?

a) Dudak damak yariklar

b) Polidiastema vakalar1

c) Kesicilerde capraz kapanis vakalarin diizeltilmesi

d) Alt kaninler aras1 mesafenin genisletilmesi

e) Rotasyonlu dislerin diizeltilmesi

3- internal rezorpsiyonla ilgili olarak asagidaki-
lerden hangisi yanlistir?
a) En ¢ok 40-50 yaslarinda ve erkeklerde goriilir.
b) Daimi dislerin yani sira siit dislerinde de goriilebilir.
c) Internal rezorpsiyonlu dislerde vitalite testlerinde negatif
cevap alinir.
d) Internal rezorpsiyonlu dislerde acil olarak endodontik
tedavi uygulanir.
e) Bazen internal rezorsiyon ve eksternal rezorsiyon beraber
gelisebilir.

4- Wickham cizgileri olarak bilinen beyaz cizgi-
sel lezyonlar asagidaki hastaliklarin hangisinde
gorulmektedir?

a) Retikiiler lichen planus

b) Mukosel

¢) White sponge nevus

d) Pemfigus vulgaris

e) Biilloz pemfigoid

5- Asagidakilerden hangisi baslangic periodon-
tal tedavinin amaclarindan degildir?
a) Diseti enflamasyonunu azaltmak veya gidermek
b) Enflamasyonlu disetinin 6dematdz biiyiimesi ile olusan
cepleri elimine etmek
¢) Dis yiizeyindeki kaba ve diizensiz konturlari elimine
ederek plagin hasta tarafindan disler iizerinden
uzaklastirilmasini kolaylastirmak
d) Cerrahi operasyondan énce dokudaki kanamay1
azaltmak

e) leri derecede enflamasyon, 6dem varliginda disetini ileri
cerrahiye hazirlamak, doku manuplasyonunu kolaylagtirmak.

6- Asagidakilerden hangisi sabit protetik restoras-
yonlarda uygulanan gévde tasarimlarindan degil-
dir.

a) Ridge-lap

b) Saddle

¢) Hijyenik govde

d) Modifiye ridge-lap

e) Hicbiri

7- Elektromanyetik 1sinlar icin asagidakilerden
hangisi yanlistir?

a) Biyolojik hasar meydana getirebilirler.

b) X 1sinlar1 floresan denen maddelere carptiginda parlamaya

neden olur.

o) Pek¢ok maddeden kolayca gegerler.

d) Dogrusal yayilir sapmazlar.

e) fyonizan degildirler.

8- Asagidaki malignitelerden hangisi agiz icerisin-
de en sik gérilen lezyondur?

a) Yass1 epitelyum hiicreli karsinoma

b) Verriikéz karsinoma

¢) Adenoskuamaoz karsinoma

d) Kiiciik hiicreli karsinoma

e) Igsi hiicreli karsinoma

9- Dental arka getirilecek géomik disin 6zellikleri
arasinda hangi sikki sayamayiz?
a) Hastanin yags1 ileri olmamali

b) Goémiik dis i¢cin dental arkta yer olmali veya yer agilabilmeli

¢) Gomiik dis koroner, redikiiler, ligametler gelisimini
tamamlamus, siirme zamani ge¢mis olmalidir.

d) Gomiik disin ekseni ile okliizal diizlem arasindaki a¢1 60
dereceden kiigiik olmalidur.

e) Dis cerrahi olarak acildiginda diigme veya braket
yapistirilacak kadar derinlikte olmalidir.

10- Asagidakilerden hangisi baslangic periodontal

tedaviler icerisinde yer almaz?
a) Oral hijyen motivasyonu
b) Supragingival distas: temizligi
c) Polisaj
d) Kok yiizeyi diizlegtirilmesi
e) Gingival ve subgingival kiiretaj

SDE Cevap Formu (Dogru cevabi litfen daire icine aliniz)

E 1- a b ¢ d e 6- a b ¢
E 2- a b ¢ d e 7- a b ¢
: 3- a b ¢ d e 8- a b ¢
E 4- a b ¢ d e 9- a b ¢
E 5- a b ¢ d e 10- a b ¢

e Adi Soyadi
e Adresi

€

€

e Imzasi
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TDB 25 yasinda

Gectigimiz sayimizda ilk bdlumunu yayimladigimiz 25. Yil Degerlendirme Toplantisinin
kalan kismina bu sayimizda yer veriyoruz.

Genel Baskanlar

Eser Cilasun

1-2-3. Dénemler Genel Sekreter,

4, Dénem Genel Baskan

Celal Korkut Yildinm

4, Dénem Genel Baskan Vekili,
5-6-7-9-10-11. Dénemler Genel Baskan
Prof.Dr. Onur Sengin

6-7. Dénemler Genel Baskan Vekili,
8. Dénem Genel Baskan

Prof.Dr. Murat Akkaya

6-7-10. Dénemler MYK uyesi,

11. Dénem Gen. Bask. Vek.,

12. D6énem Gen. Baskan

Prof.Dr. Taner Yiicel

9-10. Dénemler Genel Baskan Vekili,
13. Dbnem Genel Baskan

Baskanvekilleri

Kazmir Pamir

1-5. Dénemler MYK uyesi,

2. Dénem Genel Baskan Vekili
Gulumser Kocak

3. Dénem Genel Baskan Vekili
Tatyos Bebek

6-7-11. Dénemler MYK Uyesi,

8. Dbnem Gen. Bask. Vek.,

9. Dénem MDK Baskani

Kadir Tumay Iimre

10-11. Débnemler MYK Uyesi,
12-13. Dénemler Genel Baskan Vekili

Genel Sekreterler

Hisni Cuhadar

4, Dénem Genel Sekreter
Murat Ersoy

5-6-7-9-10-11. Dénemler Genel Sekreter
Nezih Yavuz Tan

7. Dbnem MYK uyesi,

8. Dbnem Genel Sekreter
Stiha Alpay

4-10-13. Dénemler MYK uyesi,
5. Dénem Genel Baskan Vekili
6. Dénem MDK uyesi,

11. Dénem Genel Sayman,

12. Dénem Genel Sekreter
A.Tank ismen

8-9-10. Dénemler MYK uyesi,
12. Débnem Genel Sayman,

13. Dénem Gen. Sek.

Celal Korkut Yildirim: Devletin sivil
toplum kuruluslarina bakisinda bugiin-
kii hitkiimetle ge¢mis hitkiimetlerin ¢ok
biiyiik bir farklihg yok. Yalniz, bugtinkii
hiikiimet tek parti iktidar1 da oldugu i¢in
daha fiitursuzca hareket edebiliyor.

Siyasi iktidarlarin bakis1 boyle... Peki
meslek odasi yoneticilerinin bakisi na-
sil? Turkiye’de genel bir yaklasim olarak
meslek kuruluslari kendilerini muhalefet
orgiitii olarak tanimladi. Boyle konum-
landirinca da siyasi iktidarin yaptigi bii-
tiin diizenlemelere karsi durmak zorunda
hissettiler kendilerini.

TDB’nin kurulus yillarna baktigimiz
zaman da bu siyaset tarzimizin egemen
oldugunu goriiyorum. Cunkii agikeast
siyaseti de pek bilmiyorduk meslek politi-
kalarini da bilmiyorduk. Yani genel saglik
sigortasi nedir, primli 6deme nedir, genel
biit¢e nedir, katk: pay1 nedir; bu konular-
da bilgili ve yetismis kadrolarimiz yoktu.
Biz hem yiuradik, hem siyaset yapmaya
galistik, hem de 6grenmeye ¢alistik.
Bakin, 3559 sayil yasaya kars ¢iktik biz;
Tabipler Birligi kars1 ¢iktig1 i¢in biz de
karsi ¢iktik. Ciinkd saglk alanindaki
Tiirkiye’deki politikalar1 belirleyen Ta-
bipler Birligi’ydi.

Yine, 90’hi yillarda yasadigimiz bir olay1
hatirliyorum. Bakanligin bir tavr tizerine
Tabipler Birligi ve o dosnemde Bakanhigin
diizenledigi toplantilara katilan diger or-
giitler “Toplantiy1 terk edelim” dediler.
Bizse TDB olarak “Toplantiy: terk etmek
dogru degildir. Serhimizi koyalim ve mii-
cadelemizi yapmaya devam edelim” de-
dik. Ama ikna edemedik ve digerleriyle

birlikte toplantiy1 terk ettik.

Bir siire sonra Tiirk Tabipleri Birligi'nin
politikalarint sorgular duruma geldik.
Sttha’nin bahsettigi Kamu hastaneleri-
nin Bakanliga devri olayinda oldugu gibi
dogru buldugumuz noktada siyasi iktida-
rin kararia onay verdigimiz de oldu. Bu
bana gore TDB’nin kendi politikalarina
giiveninden kaynaklanan bir durustur.
Burada bir zihniyet var arkadaslar, ken-
dini birilerine gére tanimliyorsun. “Bu
benim diismanimdir. Bununla asla ve
asla is yapilmaz” diyorsun. Siyasi iktidar
da bana biat etmelisin diyor; “Bana biat
etmezsen asla ve asla senin alaninla ilgili
diizenleme yapmam”. Biz burada iigiincii
yolu tercih ettik. Yani ne kimseye biat et-
tik, ne de kimseye gereksiz yere muhalefet
ettik. Ugiincii bir yol tutturduk; dogrulart
destekledik, yanlislara da kars1 ¢iktik.
Ag1z dis saghigr hakkinin kullanilmasiyla
ilgili olarak diger orgiitler gibi Memur-
Sen’e de gittik, bugiin AKP’nin memur-
lar nezdindeki sendikasi. Dishekimligi
hizmetleriyle ilgili neler istedigimizi an-
lattik. ‘Evet’, dediler ‘bu konuyla ilgili si-
zin gorisiiniize katiliyoruz’. Tki ay sonra
Tabipler Birligi’yle birlikte Ankara’da bir
miting yaptik. Ertesi giin beni Memur-
Sen’in Bagkani aradi, “Biz sizinle konus-
mustuk, sizin politikalarimiz boyleydi.
Niye Tabipler Birligiyle miting yaptiniz?”
dedi. Zihniyet bu; ya bana biat edeceksin,
ya karsimda duracaksin.

Levent Ozses: Meslek orgiitleri ve si-
yaset iliskisini degerlendirirken diinyanin
ve Tirkiye’nin i¢inde bulundugu genel
konjonktirii de gozden kagirmamamiz



gerekiyor. Diinyada globalizm dalgas:
ve Tirkiye’de Ozal’la baslayip AKP’yle
iyice yerlesen kapitalist ekonomik iliski-
ler dogrultusunda emegin ucuzlamasi,
sermayenin 6n plana ¢ikmasi gibi gelis-
melerin dogal sonucu olarak bizim gibi
emegiyle gecinen insanlarin yoksullas-
mas1 ve bunlarin iirettigi degerin de ser-
mayeyi biyiitmesi ger¢egini hatirlamak
gerekiyor.

Bu siireci tersine nasil gevirebiliriz? Bu iki
diizeyde ele alinabilir. Birincisi kiiresel
diizeyde gergeklesen bir siire¢ oldugun-
dan sadece dishekimleri odalarinin ya
da TDB’nin ¢ozebilecegi sorunlar degil
bunlar. Diinya ¢apinda bir miicadeleyi
gerektiriyor. Ancak bu saldirilardan zarar
goren Orgiitlerle birlikte hareket etmeyi
ongorerek ve bu birliktelikleri yavas ya-
vas Orerek belki bir cephe olusturmamiz
gerekiyor.

Diger taraftan mesela Tiirk Tabipleri
Birligi’yle iligkilerde bizim onlardan pek
¢ok konuda farkl disiindiigimiiz nok-
talar var ve mesleki 6zelliklerimiz agisin-
dan da farkli noktalardayiz. Onlar saghk
hizmetlerinin Kamu tarafindan verilme-
sini savunurken biz 6zel ¢alisan insanla-
riz. Bu tir konulardaki farkliliklarimizi
atlamamak ama ortak noktalarda da
daha siki iligkiler gelistirmek gerekir diye
diistiiniiyorum 6ntimiizdeki siirecte.
Murat Akkaya: Siyasi iktidarlarin sivil
toplum o6rgiitlerine sempatiyle yaklasma-
diklar1 hepimiz tarafindan biliniyor, bu
isin bir gercegi. Bu durum onlarla iligki-
miz olmayacagl anlamina gelmemelidir.
TDB kendisini ilgilendiren konularda
siyasi iktidarlarla iligki igerisinde olma-
ya ¢alismis, miimkiin oldugu kadar hem
toplumun, hem de meslektaslarimizin
menfaatleri dogrultusunda yo6nlendir-
meye calismugtir.

Ancak son donemde artik iligkiler tama-
men bitme noktasima geldi. Bilmiyorum
bu donemde nasil? Ama o6zellikle bir
onceki déonemde ¢ok hizh bir sekilde ge-
riledi bu iliski. Uyesi oldugumuz komis-
yonlar vardi. Hi¢ haber bile vermediler,
o komisyon toplaniyor mu, toplanmryor
mu, lagv m1 edildi, ne oldu? Herhangi bir
aciklama yapilmadan yavas yavas Saglik
Bakanhigina ya da Meclise cagirilmamaya
bagladik.

Bunlar olurken benim dikkatimi ¢eken
ve ¢ok rahatsiz eden bagka bir gelisme
yasanmaya basladi. Meslek o6rgiitleri ye-

3. Dénem Merkez Yénetim Kurulu

rine birtakim dernekleri koymaya gayret
ediyorlar. Herhangi bir meslekle ilgili bir
karar alinacaksa oradaki temsilci Dis-
hekimleri Birligidir, Tabipler Birligidir,
Eczacilar Birligidir, yani kiminle ilgiliyse
onlarin meslek 6rgiitiidiir. Bakiyorsunuz
sizinle birlikte ¢, dort tane dernek ka-
tiliyor, adin1 sanin1 duymadigimiz der-
nekler. Eger dernekler ¢agirilacaksa, yiiz
tane dernek var, hepsini ¢agirm. Ama
sizin yerinize koyulacak, iste kendilerini
destekleyecek seyler soyleyecek insanlar
odaya ¢agirilip, siz miimkiin oldugu ka-
dar disar1 itilmeye calisihyorsunuz. Iste
yasadiginiz siire¢ budur. Artik herhangi
bir sekilde iliski ya da danisma ihtiyac
ortadan kalkmustir.

Boyle bir ortamda bana gore en biiyiik
gorev iktidar partisinden dishekimi mil-
letvekillerine dismektedir. Bu iliskiyi ku-
racak olan, hem meslegine, hem de ikti-
darina sahip c¢ikabilecek kisiler bunlardir.
Bu noktada olumlu ve olumsuz 6rnekler
yasadik. Hizmet alimi giindeme girene
kadar dishekimligi giindeminin bir nu-
marali konusu, sahte dishekimleriydi,
hatirlarsiniz. O konuyla ilgili bizden 6n-
ceki arkadaslarimiz ¢ok énemli bir adim
attilar. Hapis cezas1 geldi, arkasindan bu
hapis cezasinin distirtilmesine yonelik
girisimler yasandi. Ne yaziktir ki, o kar-
s1 goriis bildirenlerin arasinda dighekimi
milletvekilleri de vardi. Hizmet alimi ko-
nusunda da gerekli destegi milletvekili
meslektaglarimizdan alamadik. Ama bu
arada tabii ki muhalefet ya da iktidar mil-
letvekillerinin destek vermesiyle elde etti-
gimiz kazanimlar var ve onlar siikranla
anryoruz. Ama son dénemdeki karsimiza
¢ikan tablo maalesef boyleydi.

Diger taraftan hitkiimette bizim en ¢ok
iliskide olacagimiz kisi saglik bakanidir.
Onlarin tarz1 da bildiginiz sekilde; hatta
sayin bakanin muhalefete tahammiilii o
kadar az ki, saglik meslek orgiitlerinin ya-
ymladig: bir bildiride bizim de imzamiz
oldugu i¢in telefon acip tehdide varan
seyler soyleyebiliyor. Samsun’da yaptigi
konusma gibi 6rnekler var, gerekirse ka-
patirim diyor, vesaire. Boyle bir ortam-
dayiz. Meslek orgiitleri agisindan gergek-
ten ¢ok zor bir dénem.

Suha Alpay: Bizim savundugumuz,
ugruna miicadele verdigimiz seyler var.
Bunlar1 kabul ettirmek i¢in, kamuoyuna
mal etmek i¢in bagvurabilecegimiz iki yol
var. Biri, kitle glicimiizii seferber edece-
gimiz eylemlerdir, ikincisi de diyalog yo-
luyla ikna ¢abasidir.

Hiikiimetin son zamanlardaki diismanca
diyebilecegimiz girisimleri bizi giderek
diger saglik emekgileriyle daha fazla yan
yana getirecektir diye de diistintiyorum.
Biz ne sadece goriismeler yapip kitlesel
eylemlerden uzak durmaliyiz, ne de sade-
ce eylem yapip diyalog yolunu kesmeliyiz.
Bunlarin hepsi de yapilmali, ama agirlikli
olarak yapilmasi gerekenin diyalog oldu-
gunu, sadece dogrudan muhataplarimiz-
la degil ¢esitli kurum yoneticileriyle, mil-
letvekilleriyle, bunun yaninda tabii saglik
bakaniyla da, kabinenin giigli iiyeleriyle
de gortismeleri stirdiirmemiz gerektigini
disiiniiyorum.

Son Kanun Hiikmiinde Kararnameye
dikkatinizi ¢ekmek istiyorum. Tirk Ta-
bipleri Birligi Kanununda TTB’nin kamu
yararina faaliyetler gostermesini tanim-
layan maddeyi kaldirdilar. Bu noktaya
dikkat etmemiz ve kamu yarari, toplum
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‘ TDB, meslek odakli politika yiiriitmek
konusunda en basarili olan meslek
érgtitlerinden biri oldu.
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Kadir Timay Imre
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sagligl adma politikalar tiretmemiz ge-
rekiyor. Meslegin ¢ikarini degil toplum
sagligim one ¢ikaran politikalar tiretme-
liyiz ki bu ikisi zaten dogrudan iligkilidir.
Bu tiir politikalar iiretmek TDB i¢in ben-
ce bash bagina 6nem tasiyor ve kamuoyu
ontine de roliinii giigli kilan argtimanlar
yaratacaktir.

Taner Yucel: Biraz daha gegmis do-
nemlerde hiikiimetler ve diger meslek
birlikleriyle olan iliskiler tizerinde durup
daha sonra gelecege yonelik tespitlerimi-
ze gegsek tartisma taslagimiza daha uy-
gun ilerlemis oluruz diye distiniiyorum.
Bu konuyu biraz daha detaylandiralim...
Gulumser Kocak: Odalarimizin ku-
ruldugundan itibaren Tabip Odalarinin
bizimle esit diizeyde bir iliski kurma-
digini, saghk alanindaki politikalar1 tek
basina yonlendirmeye ¢abaladigini di-
stinityorum. {liskilerin genel olarak iyi
bir diizeyde seyretmesi daha ¢ok yonetici
arkadaslarimizin kigisel iligkilerinin iyi
olmasinin sonucu olmustur.
Hiikiimetlerle iligkiler baslangigtan iti-
baren hep bir ileri, iki geri seklinde oldu.
Bugiin belki daha da kotii ama hiikiimet-
lerin yaklagimi genelde bu oldugundan
hi¢bir donemde ¢ok iyi iliskiler kurula-
madi. Dishekimi olarak Meclis’e giren
milletvekilleri de belki meslek politikala-
rina ¢ok hakim olmadiklarindan bu siire-
ce olumlu katk: saglayamadilar.
Odalarda ve Birlik’te bir stri is yapili-
yor. Ama TDB’nin politikalarin1 ya da
calismalarinin  Odalar tarafindan yete-
rince sahiplenilmedigini disiintiyorum.
Uzun siiredir ayriyim, ama en son 100.
Yilda gordiklerim hayrete dusiirmiistii
beni. Odalardaki yoneticilerin bir kismi
kendi bolgelerindeki faaliyetlere sahip
¢tkmryorlard, gidilen toplantilarda oda
yoneticilerini bulamiyordunuz veya oda
yoneticileri daha sonra geliyorlardi.
Fakiiltelerle iliski de baslangicta hep

dost, ahbap iligkileriyle gitti. Ik basta
zaten sadece Ankara, Istanbul, Izmir ve
Erzurum’da fakiilte vardi. Istedigmiz ku-
rumsal iliski pek yakalanamadi. Acaba
birligin veya odalarin yaptiriminin ol-
mamast m iligkileri bu seviyede tutuyor
diye diistintiyorum.

Tatyos Bebek: Tirk Tabipleri Birligi
politik konularda bize gore daha fazla ta-
vir aliyor. Biz meslek politikalarini daha
onceliyoruz, ama TTB iilkenin genel
politikalariyla ilgili ¢ok daha aktif. Do-
layistyla bizi de yaninda gormek istiyor,
ama biz bazi yerlerde yaninda degiliz.
Her zaman da olamayiz tabii. Bir¢ok ko-
nuda farkl yaklasimimiz var. Toplumsal
mubhalefet olusturalim derken her yap-
tiklarin1 da dogru bulmuyoruz, 6yle bir
bagimsiz durusumuz var.

Bir de Tabipler Birligi'nin tabani daha
¢ok kamuda ¢alisan hekimlerden olusu-
yor, serbest ¢alisan hekim sayisi ¢ok az.
Bizdeyse -son yillarda kamuda ¢alisan
sayist artsa da- tam tersi. Dolayisiyla za-
ten dogal bir farklilik da olusuyor. Onlar
hizmetin kamu tarafindan verilmesini
istiyorlar, biz farkli disiintiyoruz. Do-
layistyla, Tabipler Birligi’yle dogal bir
uyumsuzluk var aramizda. Ben buna ¢ok
elestirel olarak bakmiyorum, bu sadece
durum saptamasi. Bu farkliliklara rag-
men ortak bir muhalefet 6rgiitlemenin
yollarini bulmaliyiz. Bunun yolu yonte-
mini birlikte bulmak zorundayiz, zor olsa
da.

Murat Ersoy: Bir ortak yol bulunma-
It m1 ama bunun igin iki tarafin da caba
gostermesi lazim. Bugiine dek bir¢ok go-
riisme yaptik, beraber eylemler orgiitle-
dik ama s6yle bir gercek var; Tirkiye’de
saglik alanindaki politikalara TTB hiik-
mediyor. Biz de o gelenekten geldigimiz
i¢in baslangi¢ doneminde biz de TTB’nin
goriigleriyle bagladik yiiriimeye. Ama
sonra biz kendi meslegimize uygun po-

litikalar1 gelistirdik. TTB saglik kamusal
bir hizmettir, kamu tarafindan verilme-
lidir diyor. Biz de evet, kamusal bir hiz-
mettir, ama ille de kamu tarafindan veril-
mesi gerekmez diyoruz. Temel bir ayrilik
noktasi oldu bu mesele.

Uzun yillar biz muayenehanelerden hiz-
met alinmasi meselesini giindeme getir-
dik. TDBD’nin daha birinci sayisinda ¢a-
lisma programinda muayenehanelerden
hizmet alinmasi ifadesi kullanilmis. Biz
bunu ifade ettigimiz donemde kiigiim-
sendik, dudak biikiildii bize. Ama bugiin
TTB ‘muayenehaneme dokunma’ diye
eylem yapriyor.

Husnu Cuhadar: Belki bugiin dog-
rudan konumuz bu degil ama dishekim-
lerinin hizmet sunum karakterindeki
degisime dikkat cekmek istiyorum: Artik
dishekimleri ticretli is¢i konumuna geldi.
Murat'in ve diger arkadaslarin séyledigi
donemlerde dishekimlerinin biiyiik ¢o-
gunlugu serbest ¢alistyordu. Ama bugiin
serbest ¢alisan dishekimlerinin sayis1 hiz-
la digtiyor. Benim simdi bulundugum
ilden 6rnek verirsem serbest calisan sa-
yis1 60’tan 20’ye diigmiis. 40 dishekimi
ADSM’de ¢alistyor. Bunun disinda 6zel
hastanelerin poliklinikleri var, bunlar da
dishekimi istihdam ediyor.

Bundan sonraki stirece bir tutum gelistir-
mek agisindan baktigimizda ben mesela
Tiirk Dishekimleri Birligi yasasinda bazi
onemli degisiklikleri talep etmeliyiz diye
diistintiyorum.

Eser Cilasun: TDB kurulduktan he-
men sonra Saglik Meslek Birlikleri Da-
nisma Kurulu olusturuldu. O zamanki
TTB Bagkani Nusret Fisek kesinlikle ‘ta-
babet ve subeleri’ seklinde bakmiyordu.
O, her meslegin, eczaciligin, hekimligin,
dishekimliginin, hemsireligin kendine
ozgt bir meslek oldugunu disiintr ve
ona saygl gosterirdi; dyle bir insandi. O
donemde ortak basin agiklamalarinda
asla “Biz bir aciklama hazirladik, hadi siz
de imza atin” denilmedi. Hep 6nceden,
en azindan birkag giin 6nce toplanirdik,
¢ok acil durumlarda aksam saat 5’te ha-
berlesip, 6’da toplanip ortak bir metin
hazirladigimiz ¢ok oldu. Ama hep ortak
hazirladik metinleri.

Taner Yucel: Su asamada da Tabipler
Birligi’yle gayet seviyeli ve her iki tarafin
da birbirini saydig bir iliskimiz var. Bir
donem Murat'in ifade ettigi bu hizmet
sunumu konusundaki farklilasma nede-



niyle bir zorluk yasandi, ama kurumsal
iliskilerde hem bu dénemde ve hem de
daha once yonetim kurulunda oldugum
donemlerde gozledigim bir karsilikl say-
gisizhik sorunu yasanmad.

Celal Korkut Yildirim: Sadece Ta-
bipler Birligi acisindan degil daha genel
bakmak istiyorum. Meslek kuruluslari-
nin, sendikalarin, meslek birliklerinin
saglik hizmetlerinin sunumuna bakist
nasil? Birkag¢ yil once dishekimligi hiz-
metlerinin de muayenehaneden alin-
masina yonelik girisimlerde bulunurken
cesitli kuruluglar ziyaret ettik.Bunlardan
biri Tiirk Eczacilar Birligi’ydi. Projemizi
anlattik, biitiin bu anlattiklariniz dogru
ama bizim Tabipler Birligi’yle de bunu
paylasmamiz lazim dediler.

Tiirk-Is’e gittik. Projemizi anlattigimiz-
da “Biz saglik hizmetlerinin kamu eliyle
verilmesini istiyoruz. Bu projenizi des-
teklememiz miimkiin degildir” dediler.
DIiSK’in tavri da benzerdi.

Simdi bakiyorum ki, hem DISK’in, hem
TURK-I$’in tavrinda bir degisiklik var.
Hatta Murat'in sdyledigi gibi Tabipler
Birligi’nin séyleminde de degisiklik var.
Bu tabii olumlu bir durum.

Bugiinkii konjonktiirde daha genis bir
birliktelik olusturmanin yollarini ara-
mak zorundayiz. Bunun igerisine sadece
TTB’yi, SES’i degil, 6zel saglik kurulus-
lar1 dernegini dahi alacak bir mutaba-
kat iizerine is yapmak lazim. Tiirkiye’de
Ozellestirmeden bahsediyoruz ama saglik
alaninda kendini liberal olarak tanimla-
yan bir iktidar nerede hekim istihdam
edilecegine karar veriyor. Goriintilleme
merkezinin herhangi bir sekilde bir ku-
rumda kurulup kurulamayacagina karar
veriyor. Kadin dogumcu istihdam edip
edemeyeceginize karar veriyor.

Gelinen nokta bu, belki baska bir tartis-
ma konusu ama bu cepheyi genisletmek
lazim, bence bu cephenin bilesenleri art-
t1. Karginda totaliter bir anlayis var, daha
genis bir ittifakla bu anlayisa direnebiliriz
diye diistintiyorum.

K. Timay Imre: Ben iki konuda kisaca
bir sey soylemek istiyorum. 12 Eylil’den
itibaren gii¢lii bir muhalif siyasi hareket
gelismedigi i¢in kitle orgiitleri ve meslek
orgiitleri tizerinden bir muhalefet olustu-
rulmaya ¢alisildi ve biz de zaman zaman
bunun i¢inde yer aldik ama TDB meslek
odakli politika yiirtitmek konusunda en
basarili olan meslek orgiitlerinden biri

‘ Tabipler Birligi’yle tiyelerinin

calisma sekliyle de alakali bir farklilik
var aramizda. Bu farkliliklara ragmen
ortak bir muhalefet 6rgtitlemenin
yollarini bulmaliyiz. Bunun yolu
yéntemini birlikte bulmak zorundayiz,

zor olsa da.

Tatyos Bebek

oldu.

Bizim aslinda bir siyasi partinin yerine
getirmesi gereken misyonu meslek or-
giitleri tizerinden yerine getirme sansi-
mizin oldugunu diisiinmiiyorum. Boyle
bir muhalefet odag: olusturmanin hi¢bir
zemininin oldugunu da zannetmiyorum.
Biz meslek oncelikli politikalar tizerin-
den dogru bildigimiz seyleri soyleyerek,
iktidar dogru yapiyorsa dogru yaptigini
soyleyerek, yanlis yapiyorsa yanlisa karst
durarak, ona direng gostermeliyiz.

TDB kuruldugunda, Tabipler Birligi’nin
icinden ¢ikmamiz nedeniyle pek cok
konuda onlarin degerlendirmelerini sa-
vunuyorduk. Sonra bagimsiz politikalar
gelistirmeye baslayip onlarin ¢izgisinden
ayrildik¢a Tabipler Birliginin de, TDB’ye
kars1 tavr1 degismeye basladi.

Mesela uzmanlik konusunda TTB’nin
tavrl da ¢ok ilging. Uzmanlik konusun-
daki biittin karar1 uzmanlk dernekleri-
nin olusturdugu bir kurum karar aliyor.
O ne karar alirsa TTB onun arkasinda
duruyor. Bunun saglikli bir sonug ge-
tirmeyecegini hepimiz hissedebiliyoruz,
tiptaki uzmanlasma politikasinin geldi-
gi noktay1 goriiyoruz. Mesela TTB buna
kars1 bir sey sdyleme ihtiyaci duymuyor.
olusturdugumuz  politikalarla
kamu ¢alisani olarak hizmet yapan in-
sanlarin §rgiitii olan TTB’nin olusturdu-
gu politikalar farklilagiyor bence zaman
icinde. Farklilasmas: da dogal diye diisii-

Bizim

niyorum.

Onur Sengun: Baskan oldugum do-
nemde Emek Platformu ve meslek kuru-
luglarinin 22 toplantisina katilmisim. Bu
toplantilarda TDB’nin birkag tane talebi
olmus ve hi¢biri kabul edilmemis. Ben-
den sonra ya da 6nce baskanlik yapanla-
rin talepleri kabul gérdii mii bilmiyorum.
Murat arkadasgimin dedigine kesinlikle
katiliyorum, bu is iki tarafli bir iliskidir.
Onlarin goztinde biz onlarin duyurusuna

imza atan bir 6rgiit olmaktan daha ileriye
gidememisizdir. Uzmanlikta bile Saglik
Suras’'ndaki oylamada bizi destekleme-
mistir Tabipler Birligi.

Levent Ozses: Tirk Tabipleri Birligi-
nin su anda vardig1 noktaya gelmesinde
belki de TDB’nin kendi politikalarini
uygulama konusunda israrmin da roli
vardir. O nedenle biz dogru bildigimiz
politikalar: hicbir sekilde tereddiite diis-
meden uygulamaya devam edelim. Tiirk
Tabipleri Birligi, Tiirkiye Eczacilar Bir-
ligi, Veteriner Hekimler Birligi ve diger
saglik orgiitleriyle ve saglik sendikalariyla
dirsek temasimizi da asla kaybetmeme-
miz lazim. Bize yaklasimlarinda zaman
zaman olumsuzluklar da olsa duygusal
tepkilere kapilmadan bu kurumlarla ola-
bildigince siki iligkilerimizi stirdiirmeye
ve gelistirmeye devam etmemiz lazim.
Ilkelerimize ters diigme noktasina gelmi-
yorsak, birlikte hareket etmeyi stirdiire-
lim. Ters diistiigiimiiz noktalarda onlarla
hareket etmeyi gecici olarak birakabiliriz,
boyle bir perspektifimiz olsun diye bir
dneri getirmek istiyorum.

Kazmir Pamir: Evet, dogru bildigi-
miz politikalardan sasmamamiz lazim.
TDB kurulduktan bir stire sonra 1988
Subat’inda Saglik bakanligrna bir yaz
yazmuisiz; neler istiyoruz diye. 11’1 acil,
4’ uzun vadeli 15 talep var. Bunlarin
10 tanesi gergeklesmis gibi, ama bazilar1
gerceklesmemis. Cok kisa madde madde
soyleyeyim, biri sahte dishekimleri soru-
nu, biiytik oranda ¢oziildii. Muayeneha-
nelerin birinci kademe saglik hizmeti ve-
ren hekimler olarak taninmasi demisiz.
Yani simdi kurduklar aile hekimini, aile
dishekimi olarak kurarlarsa burada mu-
ayenehanelerin  kullanilmasi lazim de-
misiz, kalmis. Bakanlik biinyesinde agiz
ve dis saglig1 tiniteleri kurulmali demisiz.
ADSM’lerle simdi o kuruldu zaten...
Muayeneleri birinci kademede gergek-



Kasim 1988; TDB 2. Olagan Genel Kurulu

lestirememisiz. Dishekimliginin gorevle-
rinde, kamu gorevlerinde hekimlerle esit
tutulmasi demisiz, o da bazen asamamig
bazi yerlerde. Saglikla ilgili hazirlanmak-
ta olan —bu ¢ok 6nemli bence- hazirla-
nacak olan yasa, tiiziik ve yonetim Tirk
Dishekimleri Birliginin katki saglanmali
demisiz, yani yalniz katki degil yetkisi ol-
mas1 demisiz, onu saglayamamisiz. 3224
ve 1219 sayili Yasalarda bazi degisiklik-
ler istemisiz, bir kismini halledebilmisiz.
Mezuniyet sonras! egitim zorunlu olsun
demisiz, yapamamuisiz. Anayasa Mahke-
mesinden geri gelmis.

Evet, gecmisten bugiine yapilanlar ve ya-
pilamayanlar boyle...

Taner Yucel: Artik isterseniz fakiilte-
lerle ve uzmanlik dernekleriyle olan ilis-
kilerin nasil gelistigine gegelim...

Celal Korkut Yildinm: Istanbul’da
Oda kuruldugunda dekanlar flhan Cu-
hadaroglu (Marmara U.D.F.) ve Nuri
Mugan’di (Istanbul U.D.F.) hatirladigim
kadariyla. ikisi de bizi kabul etmedi, res-
mi goriisme talebimizi ikisi de reddetti.
Aradan saniyorum iki ti¢ yil gectikten
sonra ikisi de bizimle goriismeyi kabul
etti, yani bir siire¢ aldi. Bunun iki nede-
ni vardi. Birincisi Odanin serbest calisan
dishekimlerinin yonetimde oldugu bir
yapt olmasi, ikincisi de siyasi anlamda
uygun gormedikleri insanlarin Odada
aktif olmasiydi. Akademik anlamda uy-
gun gormedikleri Sayin Kogak, Saymn
Manisali, Sayimn Yiicel gibi isimler vardi.
Uzmanlik dernekleri ise farkli tavirlar
sergilediler. Ornegin Periodontoloji Der-
negi bizimle isbirligi yapti, birlikte et-
kinlikler yaptik. Ornegin Sedat Kiigiikay

felsefi olarak bizimle bakis1 yakin oldugu
i¢in bizimle isbirligi yapti. Ama baz1 der-
nekler bizimle isbirligi yapmadilar.
Kisacas1 TDB ve Odalar kurumsallasma
stireciyle birlikte kendilerini fakiilteler
nezdinde kabul ettirdiler. Ama bu iliski
bizim arzu ettigimiz bir seviyeye gelme-
di. Ornegin dishekimligi 6grencileri yaz
doneminde muayenehanelere gelsinler,
sadece dishekimlerini seyretsinler. Has-
talarla nasil konusuyorlar, pratikte nasil
calisiyorlar, boyle bir protokol yapalim,
isteyen ¢ocuklar varsa gelsinler dedik,
buna da kars1 ¢iktilar. Cocuklar bozulur
dediler, ama bu bir anlamda kendi erk-
lerinin ellerinden gidecegi konusundaki
yanlis bir algidan kaynaklaniyordu.
Taner Yucel: Bugin gelinen nokta
biraz daha farkli. Sekiz dalda uzmanligin
kabul edilmesi ve burada dishekimligi
fakiiltelerinin oynadigi rol iligkileri bir
hayli zedeledi. Bunun meslege getirecegi
olumsuzluklar1 asma yoniinde bu diya-
loglarin devam etmesi lazim.

Eser Cilasun: Fakiilteler ve uzman-
lik dernekleriyle iliskiler konusunda
Celal’in séyledikleri cok dogru. Ozellikle
Ankara’daki fakiilteler bizi rakip goriip,
yok saymaya calistilar. Israrla rakip ol-
madigimizi anlatarak o baraji astik.
Uzmanlik dernekleriyle Kongrelerin or-
tak yapilmasi konusunda ciddi toplanti-
lar yaptik. Ciinkii bu etkinlikleri destek-
leyen firmalar bir yilda bes kongre olursa,
biz bunun hepsini birden destekleyemi-
yoruz diyorlardi. Uzmanlik dernekleriyle
goriistiik; masada “Tabii olur, neden ol-
masin?” deyip, sonradan vazgectiler.
Dérdiincii-besinci  sinif  arasinda  6g-

renciler muayenehanede staj yapsinlar
dedik. Biitiin mesleklerde var bu. “Og-
rencinin egitimi bozulabilir, 6grenci mu-
ayenehanelerde yanlis seyler 6grenebilir”
gibi seyler s6yledi fakiilte hocalar1. Biz de
dedik ki; “Yani siz yetistirdiginiz dishe-
kimlerine giivenmiyor musunuz? Kotii
mii yetistirdiniz onlar1 ki, 6grencilerinize
yanlis seyler soylesinler”. Hicbir fakiilte
yOneticisi ya da 6gretim {iyesi sicak bak-
mad1 buna. Ben hala boyle bir seyin yapi-
labilecegi diisiincesindeyim.

Nezih Yavuz Tan: Kurulus yillarinda
fakiilteler gercekten ¢ok soguk davran-
dilar TDB’ye ve odalara. Benim Ankara
Dishekimleri Odas1 bagkani oldugum
donemde, 94 — 96 yillarina geldigimizde
onyargilarin biraz kirildigin, iliskilerin
biraz daha 1sindigini hissettik. Ben Oda
Bagkani oldugumda Ferda Tasar Hoca,
Hacettepe’nin dekaniyd: ve beni kutla-
maya geldi. Bu Ankara’da daha 6nce hig
olmamusti.

Iliskiler gelistikce Celal Bagkanin dedigi
gibi biz de fakiiltelerde mezuniyet sonra-
s1 ders vermek istedik ve bunu gercekles-
tirdik. Her ii¢ fakiiltede de bunu birkag
yul yaptik, su anda devam ediyor mu bil-
miyorum. Son sinif 6grencilerine mezun
olduktan sonra yapacaklar1 konusunda
muayenehanecilik ve diger maliye vs.
konularinda dersler verdik. Yine o yillar-
da mezuniyet torenlerine davet edilmele
baslandik. Yani en azindan bir yerlerden
bir yerlere geldik.

Dekanlar toplantisina biraz deginmek
istiyorum. TDB yonetiminde oldugum
donemlerde birka¢ defa Dekanlar Top-
lantisina sahit oldum. Dekanlar her De-
kanlar Toplantisina geldiler. TDB onlar1
olagantistii giizel agirlads, toplantilar ya-
pildi, ancak TDB’nin politikalarina des-
tek verdiklerini diigiinmiiyorum.
Gulumser Kocak: Fakilteyle birlik
veya meslek odalar1 arasindaki iliski ku-
rumsal degil, hala da olmadi. Ikincisi;
paranin, kariyerin ve erkin oldugu her
yerde bu stirtiisme dogaldir. Baslangigta
fakiiltelerden ihtiya¢ duydugumuz aka-
demik destekleri hep kisisel iliskilerle al-
dik. Ama kesinlikle benim diistindiigiim
tarzda bir kurumsal iligki olmadi. Tabii
TDB’nin mali giicii de zayifti, 6gretim
iyelerinden siirekli olarak bilgi verme-
lerini istedik. Ama bunun karsihiginda
ogretim iyelerine maddi bir destek ya-

pamadik.



Uzmanlik konusunda ben en basindan
itibaren soyledigim sey, fakiiltelerdeki
anabilim dallar1 uzmanlhk dali olmalar
gerektigini diisiiniiyorlarsa bunun bir
cercevesini ¢izmeleri gerekiyor. Yani ka¢
tane uzman alabilir, hangi yillarda alabi-
lir ve uzmanlik programlarini belirlemesi
gerekiyordu.

Onur Sengun: Sirekli Digshekimligi
Egitimi etkinlikleri i¢in ¢ok sayida 6g-
retim {iyesi ihtiyaci oluyordu TDB’nin,
bunlari karsilama sirasinda bazi dekanlar
telefon acip; “Ya bizim fakiilteden sun-
lar, sunlar konferans verecekmis. Niye
bana sormadan bizim buradan 6gretim
iiyeleriyle anlasiyorsunuz?” gibi tepkiler
vermisti. Dekana sdyleseniz, “siz 6gretim
tiyesi se¢in” diye, olacak sey degil. Ctinkii
bir kredilendirme, puanlama sistemi var.
En iyi anlatan 6gretim tyelerini se¢mek
istiyor hep odalar. Boyle seylerle de kar-
silastik.

Murat Akkaya: Akademisyenlerle
meslek Orgiitleri arasindaki geliski bize
has bir sorun degil, diinyanin her yerinde
ayni sorun var. Hatta Diinya Dishekim-
leri Birligi Akademisyenler ve Meslek Or-
giitleri Iligkileri diye bir komisyon kurdu.
Son derece dogal, bir alan igerisinde belli
yetkileri olan kurumlar kendilerine bir
yer saglamaya calistyor. Burada yapilmasi
gereken her iki kurumun uyum igerisin-
de bu yetki alanlarini belirleyip, mim-
kin oldugunca birbirine destek olarak
calismaya gayret etmesidir.

Zaman igerisinde bu konuda da bir¢ok
sey degisti. Baslangicka meslek orgiitiine
cok fazla bir direng varken simdi ayni sey
yok. Belli sorunlar, 6zellikle de uzmanlik
sorununun giindeme oturdugu dénem-
lerde bu gerginlik artiyor.

Bazi seyler soyleniyor, ama sanilmasin
ki, egitim standardiyla ilgili hi¢bir ¢alig-
ma yok. Hayir, var. Dishekimligi egitimi
standardina yonelik fakiiltelerin de katil-
dig1, komisyonlar var. Ozellikle uluslara-
ras1 bes yillik egitim standard: Tirkiye’de
de koklii fakiilteler tarafindan korunuyor
ve uygulaniyor.

Bugiin hem dishekimi odalarinin hem de
Birligin komisyonlarinda birgok akade-
misyen ¢alistyor. TDB toplantilarina ko-
nusmact olarak katilmak akademisyenler
i¢in bir onur kaynagidir. Burada ¢izilen
tablo o kadar karanlik geldi ki bana bun-
lar1 hatirlatmak istedim.

Murat Ersoy: Uzmanlikla ilgili olarak

Kurulus yillarinda faktlteler gercekten
cok soguk davrandilar TDB’ye ve
odalara. Benim Ankara Dishekimleri
Odas1 baskani oldugum dénemde,

94 - 96 yillarina geldigimizde
ényargilarin biraz kirildigini,

Nezih Yavuz Tan  hissettik.

biitiin anabilim dallar1 uzmanlk olsun
seklinde akademisyenlerden alinanin ak-
tarilldig1 bir goriis vardi. Benim hatirla-
yabildigim kadariyla buna ilk kars1 ¢ikan
Levent Ozses’tir; TDBD’de bunun béyle
olmayabilecegini ifade eden bir yazist
vardir. Bunu da burada tarihe not diis-
mek istedim.

Daha sonra uzmanlk tartigmalar1 giin-
deme geldigi zaman bizler de bu konuyu
aragtirmaya, ne olabilecegini anlamaya
galistik. Baktik ki, burada soylenenlerin
disinda da bir diinya var, akan bir hayat
var. Biitiin bunlar1 oturduk, uzun boylu
inceledik. Sonra malum tartismalar1 he-
piniz biliyorsunuz. Saglik surasi vs der-
ken hepinizin bildigi o siireg gelisti ve
Antalya’ya gelindi. 2003’te Antalya’da
uzmanlik kurultay1 topladik, bu kirilma
meselesini 6nlemek iizere. Orada uzun
tartismalarla bir mutabakat saglandi. Bu
arada uzmanlik tiiziigt ¢ikti ama pespese
acilan davalarla uygulanamayacak hale
geldi. Bu siire¢ zarfinda fakiilteler ve
uzmanlk dernekleriyle bir ortak nokta
bulunmas: icin cesitli ¢abalar gosterildi.
Ama bunlardan bir sonu¢ alinmadi. Ben
Tiurk Dishekimleri Birligi’nin bu konu-
daki degerlendirmelerinin hala dogru
oldugunu distiniiyorum. Insan giicii
planlamasi yapilmadan bu isin Ttrkiye’yi
nereye gotiireceginin mec¢hul oldugunu
degerlendiriyorum.

Bir de arkadaslardan rica ediyorum,
uzmanlik sayisi sekize ¢ikti ya, bunun-
la ilgili yazilan gerekgeleri okusunlar.
Neden bu dallar uzmanhk olmaliymis
Tiirkiye’de? Hepinizin aydinlanacagni,
bir daha da bu konuyu agmayacaginizi
distiniiyorum!

Celal Korkut Yildinm: Simdi gel-
digimiz noktaya bir bakalim; ne diyor?
Egitimi agiz dis saghg merkezlerinde ve
ozel dishekimligi fakiiltelerinde verecek.
Ikincisi; hangi dalda kontenjan ne olacak,

iliskilerin biraz daha 1sindigini

bilinmiyor. Ugiinciisti; miifredatinin ne

olacagini bilmiyoruz, tartisilmas: gerekli
olan konulardan biri bu. Dérdiinciisi;
kararnamede yer alan mecburi hizmet
ifadesi dishekimlerini kapsiyor mu, kap-
samiyor mu, anlagilmiyor.

Bir diger nokta, sahada neler yasanacak?
Kamuda uzman bir dishekiminin yaptig:
islemin karsiligiyla, dishekiminin yaptig:
islemin karsilig1 ne olacak? Ciinkii orada
performans denilen bir kavram var. Ora-
da neler olacak? Biitiin bunlar1 tartigmak
lazzm. Tabipler Birligi'nin olusturdugu
uzmanhk kurulu gibi bir yapinin ivedi-
likle TDB ¢atis1 altinda da olusturulmasi
lazim.

Bu arada ge¢ kaldigimiz yetkinlestirme
egitimlerini ¢ok ivedilikle baslatmaliyiz.
TDB’nin de saniyorum boyle bir proje-
si var, ama bunu geciktirmeden yapmak
lazim. Aksi halde daha biiyiik travmalar
yaganacak sekilde endisem var.

Bu travmalarin kismi olabilmesinin yolu
da bu uzmanlk dernekleriyle -fakiilteler
demiyorum, artik fakiltelerin rolu bit-
mistir. Rol su anda uzmanlik dernekle-
rinde- birlikte ¢aligma formiili olustu-
rulmasinin uygun olacag: kanisindayim.
Sonugta onlar da bizim tiyemiz. Onlarin
sorunlariyla ilgilenmemek gibi bir tavir
olamaz.

Kadir Timay Imre: Bu uzmanlkla
ilgili ¢atiymanin bir siirii yoni var, ama
insanlarin ekonomik sikintilar1 bu siire-
ci hizlandirdi. Ekonomik krizlerle bir-
likte dishekimlerinin gelirlerinde diisiis
olmasi, pastanin kii¢tilmesi, bu kiiciilen
pastadan nispeten daha biiyiik bir dilimi
almak i¢in baz1 akademisyenlerin buldu-
gu onemli yontemlerden biriydi uzman-
lik politikasini bu sekilde savunmak. Bir
baska ayag1 da son 20 yilda fakiilteleri-
mizde ¢ok sayida doktoralinin yetistiril-
mesi, bu doktoralarin ne olacag: sorusu-
nu karsimiza ¢ikardi. Yani bunlar uzman
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myi, degil mi, dishekimi mi, ne ige yararlar
tartismasi ¢ikti.

Saglik Bakanligrnin ADSM’ler vasitasty-
la hizmetin niceligini artirmast sonucu
serbest ¢aligan dishekimlerinin gelirleri-
nin bir de oradan olumsuz etkilenmesi
sonucu akademisyenler uzman sifatiyla
kendilerine daha biiyiikk bir dilim alma
¢abasina girdiler.

Sonugta bu asamaya gelindi. Bu da ilging
bir sey; az once TDB’nin kurulmas: tar-
tismalarinda kurulmasin diyenler oturdu
TDB’yi yonetti. Sekiz dalda uzmanlik ol-
masin diyenlerin kucaginda su anda se-
kiz dalda uzmanlk sorunu var. Istesek de
istemesek de bu isin bundan sonra daha
saglikli gelismesi i¢in ¢aba sarf etmek du-
rumundayiz. Uzmanlar ve akademisyen-
leri de dislamadan bu ¢oziimleri bulmak
zorundayiz. Ciinkii tepkisel olarak cami-
ada “madem 6yle biz de onlar1 kongrele-
re cagirmayalim”, “isbirligi yapmayalim”
gibi gorisleri Oda yoneticilerinden dahi
dillendirenler oldu. Oyle diisiinmeden
bu artik bizim kucagimizdaysa daha
olumsuz sonuglar dogurmamasi igin biz
caba harcayacagz.

Bu siirecte benim dikkatimi ceken birkag
nokta var. Birincisi, lisans egitimi miifre-
datinin igeriginin ¢ok daraltilacag: kay-
gim var, bunu agik¢a ifade eden bir dekan
yardimcisi da oldu. Biz dediler, uzmanlik
egitimi miifredatlar1 saptandiktan sonra,
doniip lisans egitimi miifredatlarina da
bir kere daha bakacagiz. Hacettepe’nin
web sitesinde yayimlanan bir ¢alisma da
bunu distindiirtyor.

Taner Yucel: Uzman dishekimini beg-
te bir oraninda tutmak gibi bir 6ngérii

var. Hocalar dahil, doktoralilarin da tes-
ciliyle ortaya ¢itkan uzman sayis1 2400 ci-
varinda. Doktoralarina devam edenlerin
de hangi seneler, ne konuda uzman ola-
caklarini1 da hesaplayarak 2017’ye kadar
bir perspektif ¢ikarmiglar. Orada da oran
beste birde kalacak sekilde. Bunun tipta
ortaya ¢ikan pratisyen hekim kavraminin
dishekiminde ¢ikmamast i¢in kabul gor-
digt izlenimini ediniyorum ben. Ama
tabii zaman icerisinde degisir mi, degis-
mez mi bilemiyorum.

Kadir Timay Imre: Sekiz dalda uz-
manlikla ilgili kanun ¢iktiktan sonra bazi
fakiiltelerimizin dekanlar1 her uzmanlik
dalinda dishekimlerinin yapmasinda sa-
kinca olan islemler listesi ¢aligmasi yap-
tilar. Simdilik Saghik Bakanligi, ozellikle
Tedavi Hizmetleri Genel Mudiirliigii agiz
dis saglig1 merkezlerinde boyle bir yasak-
lama olursa hizmet ytiriitmesinde sikint1
olacagini diistindiigii i¢in simdilik boyle
bir yasaklamaya kars1 ¢ikiyor.
Miifredatiyla ilgili sikintinin bir boyutu
da su: Ben kendi fakiiltemden biliyorum,
bana 6gretilenler yeni mezun olan ¢ocuk-
lara 6gretilmiyor. Bizim yapmadigimizda
sene sonu smavina giremedigimiz islem-
ler hi¢ yaptirilmiyor bugiin. Yani on, on
bes y1l sonra zaten dishekimi dogal olarak
“Bu benim isim degil” noktasina gelecek;
“Ben bunu bilmiyorum, ben bunun egi-
timini almadim ki, bunu tabii ki uzman
yapar” noktasina gelecek.

Murat Akkaya: Saglik Bakanhg uz-
manlikla ilgili insan giicii planlamast i¢in
TDB’den de istiyor, uzmanlk dernekle-
rinden de, fakiiltelerden de ayr1 ayr1 ra-
kam istiyor. Periodontolojide kag tane

uzman olmali, endodontide kac¢ tane
gibi... Herhangi bir yontem, kriter belir-
lemeden sadece rakam sunuyor. Kisilerin
gontillerinden gectigi gibi verebilecegi
cevaplarla karsilacaklar ve baska biiytik
yanlishiklara neden olacak.

Uzman ihtiyac1 belirlenirken gercekten
uzmanlarin yapmasi gereken isleri belir-
lemek gerekir ama uzmanlar neleri ya-
para getirdigimizde konuyu, arkasindan
dishekimleri neleri yapamaz gelecektir ki
bu biiyiik bir tehlikedir. Saglik Bakanlig
dishekiminin ¢aligma alani sinirlanmaya-
cak diye aciklama yapsa da ileride bagka
tiirli davranabilir.

Bu konuda TDB’nin uyanik olmasi ve
mimkiin oldugunca dishekimlerinin
¢aligma alanini kisitlattirmamasi gerekir.
Bunun disinda uzman ihtiyacinin belir-
lenmesi i¢in kriterleri belirleyip, bunu
kabul ettirmesi gerekir.

Taner Yicel: Bu kriterlerin ne olaca-
g1 belirlemek biraz zor. Biz bunu ¢ok
dusiindik, konustuk ve boyle bir sinif-
lama yapmamizin ¢ok gesitli sakincalar
olacagina karar verdik. Dishekimi herseyi
yapar ve bundan herhangi bir taviz ver-
memiz de miimkiin degildir diye netles-
tirdik. Murat Hocam bu ¢ergeve igerisin-
de devam ederseniz...

Murat Akkaya: Digshekiminin ¢alisma
alanin1 baz1 konularda sinirlandirmak
gerekebilir. Bu da biiyiik cerrahi miida-
halelerdir, ortodontinin belli sathalaridir.
Bu ¢ok sinirli alanlar disinda herhangi bir
baska smirlama getirmek dogru degil.
Deginmek istedigim baska bir konu var.
Saglik Bakanligrnin 2023 hedefinde dis-
hekimlerinin tigte birinin uzman olmasi
ongoriiliiyordu. Bu sene mezun olan dis-
hekimi sayis1 yaklasik 2200. Hi¢ artmadigi
taktirde bes sene iginde 10 bin yeni dishe-
kimi mezun olacak. Yeni acilan fakiilte-
ler de devreye girdiginde bir sonraki bes
yilda bu say1 16-17 bin olacak. Yani on yil
sonra 40-50 bin civarinda dishekimi ola-
cak. Sadece bes sene sonra 30 kiisur bin
dishekimi olacak. Bunun % 20’si 6 bin
eder. Bu sayilar yetistirmek i¢in fakiilte
basina daha 6nce aldigimiz 6grenci sayist
kadar uzman 6grencisi almamiz gerekir,
bakanligin o kadar kadro agmasi gerekir.
Su anki rakamlar tstiinden hesaplarsak,
fazla rahatsiz etmez ama ¢ok biiyiik bir
hizla artiyor dishekimi sayzsi.

Kazmir Pamir: Ben o donem gayet
pratik bir yontem onermistim. Tiim bi-
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lim dallar1 uzmanlik olur, zaten iyi bir
sekilde 6grenci yetistiremiyorsunuz, fa-
kiilteler 5,5 seneye ¢iksin, son 1,5 senesi
uzmanlik olsun. 4 sene, onun tizerine de
1,5 sene uzmanlik egitimi verilsin, orada
olsun bitsin, dagilmasm. Ne kadar da-
gilirsa, ne kadar ince detaylara girilirse
daha da cetrefil olacak, daha da kompleks
ve karmaga olacak.

Taner Yucel: TDB uygulamalariyla
meslektaslarin  ekonomik
sahip ¢ikabildi mi? TDB’nin varligi dis-
hekimleri i¢in ne anlam ifade ediyor? Bu-
radan devam edelim isterseniz.

Suha Alpay: Amerikan Dishekimleri
Birligi'ni 6rnek olarak verirsek; o tilke-

sorunlarina

de dishekimligi egitiminde soz sahibi, o
iilkede dishekimi sayisinda soz sahibi,
dishekimlerinin dagiliminda s6z sahibi,
egitim diizeyinde soz sahibi, neyin uz-
manlik olup olmayacag: konusunda bir
soz sahibi, sektor tizerinde soz sahibi,
iirtinler tizerinde s6z sahibi bir kurum.
Ben Tirk Dishekimleri Birliginin ku-
rulmasinin elbette faydalar1 oldugunu,
stirekli dishekimi egitimi, kongreler gibi
onemli katkilari oldugunu disiiniiyo-
rum. Ama ekonomik olarak dishekim-
lerinin daha iyiye gitmesi konusunda
TDB’nin bir katkisi olabilir miydi bilmi-
yorum.

Levent Ozses: Bu soruyu bu sekilde
direk olarak aldigimiz zaman hi¢ kimse
TDB bizim cebimize para koydu deme-
yecektir. Clinkit TDB’nin gorevi kimse-
nin cebine para koymak degildir. Ama
TDB yaptig faaliyetlerle dishekimlerinin
gerek mesleki anlamda, gerekse ekono-
mik anlamda durumlarini iyilestirmistir.
Bu kesindir, ama ispatlanamaz ve hi¢-
bir zaman da sunu diyemeyiz; biz senin
gelirlerini su kadar olacakken, su kadar
yaptik. Bunu séylemek miimkiin degil,
ama mesela TDB sahte dishekimleriyle
ilgili bu kadar ¢alismay1 yapmasayd: ve
bu yasalar1 ¢ikarmasaydi, simdi biitiin
dishekimlerinin yaninda belki iste birer
tane, ikiser tane sahte dishekimi calisa-
cag1 i¢in onlarla rekabet etmek cok zor
oldugu i¢in su anda aldiklari iicretin ya-
risina ¢alisacaklardi.

TDB hem yaptig1 egitim faaliyetleriyle,
hem kamuoyuna yaptig1 duyurular, dis-
hekimlerine yonelik kongreler ve bun-
larin yarattig: etkiyle hasta potansiyelini
arttirma konusunda bir yigin ¢alisma
yapmustir.

@gyw

TDB’nin yaptig: sey dishekimlerinin
genel menfaatlerini 6zel menfaatlerin
6éntiine ¢ikarmak olmustur. Ornegin
maddi imkani daha fazla olanlarin
reklam yapmasinin éniine gegerek,
genelin pastadan daha esit pay

almasini saglamistir.

A. Tarnk ismen

Tank Ismen: Aslinda yaptigimiz sey
dishekimlerinin genel menfaatlerini 6zel
menfaatlerin 6niine ¢ikarmak, genele
yaymak olmustur. Bankalarla yapilan
anlagmalar, kisisel anlagsmalarin oniine
gecip, dishekimlerinin geneline a¢ilmasi-
n1 saglamistir. Maddi imkan1 daha fazla
olanlarin reklam yapmasinin éniine ge-
gerek, genelin pastadan daha esit pay al-
masini saglamistir. Ama sanal ortamdaki
yazismalarda TDB ve Odalar1 meslek-
taglarin onitinde sanki bir engelmis gibi
gosterenleri gortiyoruz. Bunlar daha ¢ok,
kendi ¢ikarlarini digerlerinin ontine ge-
¢irmekte engellerle karsilagan insanlar.
Genelin ¢ikarlari i¢in yaptigimiz bazi sey-
ler ilk anda meslektaslarimiza yiik de ge-
tirmis olabilir. Mesela, Murat’in (Ersoy)
bahsettigi muayenehane yonetmeliginin
¢ikmasi dishekimlerine ekstra bir yiik
getirmistir. Iste haliyr kaldirmak, daha
saglikli bir doseme yaptirmak vb. Ama
bu dishekimligi hizmetinin seviyesinin
yiikselmesi anlaminda baktiginizda bir
kazanctir.

Yani olaylarin sadece ilk anda somut go-
riinen yiiziine baktigimiz zaman hani ka-
zanci gorillmeyen, ama kaybi goriilebilen
bir rol yiiklendi TDB. Bizim anlatamadi-
gimiz, meslektaslarimizi ikna edemedigi-
miz noktalardan en 6nemlisi buydu diye
distiniyorum.

Murat Akkaya: Bir ilavede buluna-
yim; Asgari Ucret Tarifesi, dishekiminin
ekonomik sorunlarina sahip ¢ikma yo-
niindeki ¢alismalarin en 6nemlilerinden
biriydi.

Celal Korkut Yildirim: Dishekimle-
rinin yagam kosullarini iyilestirmek i¢in
neleri séylememiz gerekliydi ve bunlari
soyledik mi, soylemedik mi? Biz mesela
sunu soylemedik mi? Bu tilkenin ihtiyag
duydugu dishekimi sayist sudur dedik.
Bu emegin korunmas: demektir. Bir
iirlin veya hizmet piyasada talebe gore ne

kadar fazla olursa, o kadar diisiik deger-
lendirilir, bilinen bir kural.
Dishekimlerinin cografi dagilimi denge-
sizdir dedik. Yani bugiin Sisli ilgesinde
450 kisiye bir dishekimi diiserken Rize’de
20 bin kisiye bir dishekimi diisiiyor. Bas-
ka bir sey, Tirkiye’de birakin egitimsiz-
leri, birakin satin alma giicii diistik olan-
lari, egitimli ve satin alma giicii yiiksek
olan insanlar tarafindan agiz dis saghg
sorunlar1 bir saglik sorunu olarak algila-
niyor muydu? Peki, simdi bu algilamada
bir degisiklik var m1? Cok ciddi bir degi-
siklik var. Kim yaratt1 bu degisikligi, nasil
yaratildi bu degisiklik?
Tirkiye’de  dishekimligi
kullanim siklig1 neydi, 0.7. Su anda bu
rakam da eskiye gore artmis durumda.
Bunun dishekimlerine yansimast bireysel
olarak hissedilmedi, dogrudur. Cunki
dishekimlerinin sayis1 niifus artis hizin-
dan kat kat hizli artti. Dishekimi basina
diisen niifus 20 y1l 6nce 6 bindi, simdi
say1 3500’e diistii.

Bunun yaninda gelir dagilimindaki ugu-
rumun derinlegsmesi sonucu orta siniflar
yok oldu. Bunun sonucu olarak da satin
alma giicii yiiksek olanlarin hizmet aldik-

hizmetinin

lar1 hekim sayilar1 zaten sinurly, 6tekileri
de kamudan aliyor, béyle bir tablo var.
Bu tabloda dishekimlerinin yasamlarin
ekonomik anlamda kolaylastirmadi tes-
pitinde TDB’yi elestirmek ve suglamak
haksizdir.

Ben bu noktada TDB’nin ve odalarinin
bir rehavetini gormiiyorum. Bu anlamda
da hizmet alimi politikasinda 1srar etme-
sinin gerekliligine inanryorum.

Onur Sengun: TDB, kuruldugundan
beri gorev alan biitiin meslektaslarim
sagolsun, kendi baslarina yapabilecekleri
islerde, yonetmeliklerini, yonergelerini
iiretmede, baskasindan icazet almasina
gerek olmayan konularda kisa siirede ku-
rumlasmasini saglayan 6rnek bir kurum
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oldu. Baglangigta 3224’te 6rnegin dishe-
kimlerinin cografi dagilminda, 6rnegin
asgari tcretin belirlemesinde kendisine
daha fazla yetki taninmis olsayd: bugiin
¢ok daha iyi bir konumda olurduk diye
diistiniiyorum.

TDB uluslararas: iliskilerde ¢ok basari-
l1 oldu, meslektaslarin verdigi hizmetin
kalitesinin yiikseltilmesinde ¢ok bagarili
oldu. Berber diikkanindan bugiin bir he-
kimlik diizeyine geldi ve bunu da bence
kesinlikle TDB sagladu.

TDB’nin katkilar1 o kadar ¢ok ki, o soru-
yu Tirkiye’de dishekimliginin gelisme-
sinde TDB’nin rolii diye sormak lazim.
Sadece ekonomi ctimlesini kullanmamak
lazim diye distintiyorum.

Eser Cilasun: TDB uygulamalariyla
meslektaglarin  ekonomik sorunlarina
degil de, sorunlarina sahip ¢ikti demek
lazim. Yasanin kendisine verdigi yetki-
lerle sahip ¢ikti, ama etkisi de bu yetki
siirliligr cergevesinde oldu. Ne kamuya
hiikmedebiliyoruz, ne fakiiltelere hiik-
medebiliyoruz. Buna ragmen yasanin
verdigi yetkileri sonuna kadar zorlayarak
meslektaslarin biitiin sorunlarina sahip
¢ikmaya calisti, yapabileceginin en iyisini
yapt1 diye diisiintiyorum. Toplum agiz
dis saglig1 uygulamalarinda da bence hal-
kin bilinci ciddi bir bi¢cimde artti. Bunla-
rin da dishekimlerinin muayenehanele-
rine katki saglayan ¢alismalar oldugunu
unutmamak lazim.

Ama bu arada meslektaslarin kendi ara-
larindaki rekabet, etik iliskiler, bunlarin

hepsi etkiliydi.

Onur Sengun: Ben bunu anlamiyo-
rum. Yani biz TDB olarak meslektasla-
rin reklam yapilmasinin kendilerinin ne
kadar aleyhine olacagini niye anlatama-
dik? Televizyonda ben su lazerle sunu
yapiyorum diyen kisiyi ben de izledim.
Bunun sakincasini bilemiyorum neden
anlatamiyoruz. Biitin maillerde, sura-
da, burada 151kl1 tabelamiza engel oldun,
reklamimiza engel oldun diye TDB’nin
istline geliyorlar.

Murat Akkaya: Bir kisminiza belki
titopik gelecektir, ama Tiirkiye’de dishe-
kimligi camiasinin en 6nemli pargalarin-
dan biri Tiirk Dishekimleri Birligi’dir. Bu
camia sadece Tiirkiye’deki dishekimligi
degil, komsu tilkelerdeki dishekimligi-
nin gelismesine de katkida bulunmustur.
Bunu da bizzat yasamuis biri olarak ifade
etmek istiyorum.

Bir sey daha soyleyeyim, eger Tiirk Dis-
hekimleri Birligi meslektaslarina, iiyele-
rine sahip ¢ikmasaydi, hiikiimet bizim
yetkilerimizi bu kadar tirpanlamaya ¢a-
lismazdi.

Taner Yucel: Biraz da muayeneha-
nelerin kurumsallasmas1 konusundaki
yetersizlikleri konugsak, dishekimi mua-
yenehanelerini nasil daha gelistirebiliriz?
Yardimar personel konusu ne yazik ki
Tirkiye genelinde bir sorun olarak karsi-
mizda. Bu konularda goriisler varsa bun-
lar1 olusturmaya ¢aligalim.

Kazmir Pamir: Ekonomik olarak Mu-
rat Hoca soyledi, dort senedir bu asgari

ticret duruyor. Olmasi gereken diizeyde
oldugu zaman ayni hastaya baktiginda
senin gelirin ne kadar olurdu? Bunu Tiirk
Dishekimleri Birligi sagliyordu. Tabipler
Birligi’'nde de vardi bir asgari ticret, ama
onu da elinizden aliyorlar dogal olarak
sizin gliciniizii azaltiyor.
Cengiz Tamtunali:
he bir not diisecegiz, TDB’nin yardimci
personelleri konusunda yaptig1 ¢alisma-
lara da deginmek lazim. Taner Hoca,
Almanya’dan yardimci personelle ilgili

Madem tari-

dokiimanlari terctime etti bize. Glilimser
Hoca inanilmaz destek verdi sag olsun ve
bunu bir kitap¢ik haline getirdik. Daha
sonra Giiliimser Hoca isi giicii birakti
Tirkiye’nin her yaninda yardimeci perso-
nel egitimlerine kosturdu. Bu arada Emi-
ne Hanimi (Nayir), Giiven hocayr (Kii-
lek¢i), Ugur Bey’i (Ergin), Taner Hoca’yt
da anmadan gegmemek lazim, hakikaten
¢ok biiyiik emek verdiler. $imdi Bakanlik
bunu yapacagiz diye devraldi, bir yonet-
melik ¢ikarildi.

Dis teknisyenlerine gelince, bu arkadaslar
odalarda ve derneklerde orgiitlenmis du-
rumda. Odalara laboratuvar sahibi olan-
lar iye olabiliyor. Saghk Bakanliginin
bazi ihalelerinde porselen kuron en son
7 liraya diigmiis durumda. En son yap-
tigimiz toplantida artik iscilik ve metal
tcretlerinin  bunu karsilamadigini ve
OSTIM’den gidip krom kobalt kestirdik-
lerini soylityorlar. Ne kadar dogru bilmi-
yorum.

Geceleyin de saat 22.00’den sonra elekt-
rik tcreti ucuzluyormus, ¢ocuk yastaki
isgileri kumlama ve temizlik islerinde
kullaniyorlarmis. Boyle bir fiyatin al-
tindan da bagka tiirli kalkilamazd: diye
tahmin ediyorum. Bu arkadaslar ¢ok zor
durumda, ¢aliganlar ¢ok daha zor du-
rumda, neredeyse kolelik kosullarinda
calistyorlar. Asgari ticret bile almiyorlar,
sigortalar1 yok ve ¢ogu silikozis hastasi
aday1. Bunlar i¢in bir ¢alisma yapmamiz
gerekiyor.

Murat Akkaya: Tim sikintilarimi-
za ragmen ge¢mise dontip baktigimizda
sanki biraz daha mutlu oluyoruz yaptigi-
miz islerden. Burada bulunan kisiler dis-
hekimligi camiasiyla ilgili konulara en iist
diizeyde vakif, bilgiye ve goriise sahip in-
sanlar. Bunu iltifat olarak sdylemiyorum
sizlere, tam tersine gelecegi diistindiigii-
miizde en ¢ok endiselenen insanlar biziz.
Cunki bir¢ok seyi biliyoruz, hiitkiimetin



yapmak istediklerini,
dishekimliginin nereye
gittigini, muayeneha-
nelerin yok edilmesine
yo6nelik beyanlart...

Tabii
olunca gelecege yonelik
en cok biz endiseleni-
yoruz, ¢linkii bunu en
iyi biz biliyoruz. Kendi
adima ben rahat degi-

durum boyle

lim, gelecege yonelik
olarak su andakinden
daha fazla bir karam-
sarlik icerisindeyim.
Tum bunlara ragmen
TDB tabii ki gelecege
yonelik  ¢alismalarini
yiiriitmeye devam edecektir. Vatandasla-
ra verilen hizmetin ve hekimlerin ¢alisma
sartlarinin kalitesini arttirmak tizere kali-
te yonetimi tizerine ¢alisilabilir bu 6nii-
miizdeki donemde.

Bir digeri, hizmet alimi konusunda Saglhk
Bakanlhigr'nin ¢izdigi birtakim politikalar
var. Bu politikalarda muayenehanelerden
dogrudan islem bazli hizmet alinmasi ¢ok
fazla dustiniilmiiyor. Saglik Bakanligi aile
hekimligi sozctigiinii ¢ok seviyor, bu bas-
lik ad1 altinda gelismeler saglayabilir mi-
yiz? Bunun tizerine ¢alisabiliriz.

Kamuda caligan dishekimi sayisiyla bir-
likte sorunlar1 da hizla artiyor. Bunlara
biraz daha egilinebilinir.

Koruyucu hekimlik konusunda TDB
tstiine diiseni fazlasiyla yapti. Bence en
basarili oldugu konulardan biridir, yetki-
sinin de, imkéinlarinin da iizerinde seyler
yapmigtir. Ama hala o mevcut projenin
iilke ¢apinda uygulanmasina yonelik gi-
risimlerde tekrar tekrar bulunabilir.

Son olarak da ¢ok basarili oldugumuz
uluslararast iligkilerde bir FDI kongresini
iilkemizde yaparak gelismeyi taglandira-
biliriz.

Eser Cilasun: Meslektaslara etik de-
gerleri daha iyi ogretmek gerektigini
distiniiyorum. Bence temelinin fakdil-
telerde atilmasi lazim, etik dersi kaginci
sinifta veriliyor bilmiyorum, dersin kap-
sami1 nedir, 6grencilere dgretilen deonto-
lojinin kapsami nedir, bunlara bakmak
lazim. Bu dersin de daha hayata atilacag:
yila yakin, dordiincii, besinci sinifta ya-
pilmasi, gerekirse bir oda temsilcisinin
de gidip bu derse bir konferans geklinde
katilmas1 saglanmali.

FDI Avrupa Bélge Orgiiti ERO’nun 1997 toplantisi 24-27 Nisan 1997 tarihlerinde
TDB’nin organizasyonuyla istanbul’da yapilmisti.

Levent Ozses: Celal kendi irademizle
yapabilecegimiz bazi seylerden bahset-
misti. Onlara baz1 seyler eklemek isti-
yorum, bunlardan biri serbest ¢alisan
dishekimlerinin rekabet edebilirligini
arttirici birtakim ¢alismalar yapmak. Bii-
tiin dishekimleri tabii ki kendi i¢inde re-
kabet halindeler, ama simdi burada reka-
bet edilmesi gereken kamu dishekimligi.
Agiz dis saghg merkezleri biliyorsunuz
son zamanlarda hem teknolojik olarak
gelisti hem de sayilar1 artti. Yapilan isin
kalitesinden bahsetmiyorum tabii.

Simdi bizim yapmamiz gereken, 6nce-
likle dishekimlerinin hizmet kalitesinin
artmasi i¢in c¢alimalar yapmak, tabii
bunlarin ne oldugunu herkes biliyor.
Ogzellikle dishekimlerine yonelik yetkin-
lik programlarinin hayata gecirilmesi ve
muayenehanelerin teknik yeterlilikleri-
nin ytikseltilmesi lazim.

Ikincisi de; agiz dis sagligi hizmetine olan
talebi arttiracak ¢alismalar yapilmali. Bu-
rada en 6nemlisi yine halka yonelik egi-
tim ¢alismalari, 6zel egitim programlari,
basin yayin yoluyla yapilacak tanitimlar
olacaktir. Bu konuda TDB’nin organiza-
tor gorevini biraz daha arttirmas: gereki-
yor.

Biitiin bu ¢aligmalar1 yapabilmek i¢in de
orgiitlenmesini belki biraz degistirmesi
gerekecek TDB’nin. Benim ozellikle tize-
rinde durdugum, artik TDB’nin amator-
ce yonetilecek bir orgiit olmaktan ¢iktig1-
dir. Burada mutlaka segilmislerin icinde
bazilarinin profesyonelce ¢alisabilecek
niteliklere sahip olmasinda yarar var.
Bunun disinda eksikligini giderek hisset-
tigim bir konu daha var, bu da; odalarin

gittikce isin i¢inden
cekiliyor olmasi. TDB
ilk kuruldugunda bii-
tin odalar 6nemli 6l-
c¢ide TDB’ye katkida
bulunurlardi, projeler
getirirlerdi. Ama son
zamanlarda  bakiyo-
rum artik odalar veren
degil, alan konumuna
geldiler. En ufak bir so-
runda hemen TDB’ye
soyle bir sorun var, ne
yapmam gerekiyor? Ya
da iste boyle bir sey var,
gelin yardim edin gibi
taleplerde bulunuyor-
lar. Odalarin daha ¢ok
isin icine cekilmesi ve daha cok is iire-
tebilmesi i¢in belki birtakim ¢alismalar
yapmak da gerekiyor.

Gulumser Kocak: 1980’lerden itiba-
ren birlikte ¢alistigim insanlar gergekten
¢ok ozverili ¢alistilar. Simdi hepiniz bi-
liyorsunuz, odalar; “Birlik ne yapryor?”
diyor. Uyeler; “Oda ve Birlik ne yapi-
yor?” diyor. Yapilanlar1 aktaramiyoruz
demektir. Profesyonelligin daha fazla isin
icine girmesi gerekiyor bence. Ama biz
ne yapiyoruz iilke olarak? Amerika’y1 100
kere, 500 kere kesfediyoruz. Birlikte de
odalarda da bir siirii yonergeler var, bir
siirii talimatlar var. Ama her yeni yoneti-
me gelen ise A’dan basliyor, hi¢ gegmiste
yapilanlara déniip bakmiyor, onun i¢in
de insan giicii ziyan oluyor.

Birlik ve odalarin rutin olarak yaptig
kongreler ve 22 Kasim etkinlikleri gibi
olaganiistii emek isteyen islerde hem
kirginliklar, hem insan pargalanmasi,
hem de bir siirii zaman kayb1 oluyor.
Bir hesap edersek 20 bin kisiden o kadar
¢ok emek verdigimiz, o kadar hirpalan-
digimiz kongrelere maksimum 2500 kisi
katiliyor. O agidan bunlar hesap edilerek,
insan giiciiniin iyi planlanmasi gerekiyor
diye diisiintiyorum. Agirlik vermemiz ge-
reken projelerin gercege doniistiiriilmesi
ve diger detaylarda tikanmamak gereki-
yor diye diigiintiyorum.

Taner Yucel: Arkadaglar bir durum
tespiti yaptik, sonra analizlerle bunu ge-
listirmeye calistik ve bazi sonuglar ¢ikar-
tip gelecege yonelik onerilerle basarili bir
toplant1 yaptigimiz1 disiiniiyorum. De-
gerli zamaninizi ayirdiginiz i¢in hepinize
tesekkiir ederim.
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Cev.: Hakan Surmen gljg Vs ///1
GENEL SAGLIKLA ENTEGRASYO

BM MILENYUM GELISME HEDEFLERI

Milenyum Gelisme Hedefleri 2000 yilinda Birlesmis Milletler'e
uye tum ulkeler tarafindan 2015 yilinda ulkeler arasindaki
ilerleme farklarini yeniden ele almak uzere kabul edildi.
Hedeflerin uluslararasi saglik gundeminde 6nemli bir etkisi
vardir ve agiz dis saghgl tum hedeflerle baglantilandirilabilir.

. Sefaletin ve acligin kékuni kazimak
Dis agrisi, dental enfeksiyonlar ve dissizlik kéta ve
yetersiz beslenmeye yol acar.
Yoksullar adiz dis saghigr masrafindan énemli oranda etkilenir.
Agiz dis sagligi sorunlari isgunu kaybina, dolayisiyla gelir
kaybina yol acar.

. Kuresel capta temel egitimi gerceklestirmek
AQ1z dis saghigl sorunlari okul gunlerinin kaybina neden olur.
Dis agrisi cocugun konsantrasyonunu, uykusunu ve okul
performansini etkiler.

. Cinsiyet esitligini gelistirmek ve kadini gu¢lendirmek

Daha uzun yasayan kadinin yasam boyu ivi agiz saghgini

3
Q ¢ Cocuklar icin anneler temel a@iz bakimi ve saglikli
beslenme hakkinda bilgi sahibi olmak ihtiyacindadir.
elde etmesi gerekir.
. 4. Cocuk 6lim oranini disiurmek
= + Dental enfeksiyon, Noma ve tehlikeli geleneksel adetler
I lum getirebilir.
o 5. Anne saghgini gelistirmek

Annenin agiz saghiginin kétu olmasi dogumu ve dogum agirligini
etkileyebilecedi gibi cocugun agiz saghigini da etkiler.

. HIV/AIDS, sitma ve diger hastaliklarla savas
HIV/AIDS'le agiz dis sagligl arasinda baglanti vardir; agiz dis
saghg sorunlar: enfeksiyonun erken uyarisi olarak gorulebilir.
Dis curugu en sik tekrarlanan cocukluk hastaligidir.
Dental tedavi sirasinda hastaligin aktarilmasini dnlemek icin
dogru bir capraz enfeksiyon kontrolu gerekir.

. Cevresel surdurilebilirligi saglamak
AQgiz dis sagligl hizmetleri uygun teknolojilerin kullanimini,
etkili enfeksiyon kontrolunu ve medikal atiklarin guvenli bir
sekilde bertaraf edilmesini de icerir.

. Gelisme icin kuresel isbirligini gelistirmek
Isbirligi paydaslar arasinda adiz dis sagligina iliskin tesvikleri
de icerir.
Temel ilaclara erisim, temel a@iz dis sagligl ve floridle koruma
cok 6nemlidir.

HUKUMETLER VE

AGIZ DiS SAGLIGI
CDO (Chief Dental Officer -
AQi1z Dis Saghgi Koordinatéri)
gérevlendiren ulkeler

1986: Saglikta reklam
Uzerine Ottowa Bildirgesi
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Agiz Dis Saghg icin Kiresel Hedefler
DSO ve FDI 1981 yilinda birlikte “Agiz Dis
Saglig Icin 2000 Yili Karesel Hedefleri'ni
kabul ettiler. Hedef 12 yas cocuklari icin
DMFT degerini 3'un allina dusurmekti.
Tum ulkelerde hedefe ulasilamamasina
ragmen Hedefler agiz dis saghidi icin
harekete gecirici bir katalizér oldu.
2003'te 2020 icin yeni hedefler belirlendi.

En temel ihtiyaca

yanit vermede basarisizsa

medikal buluslar

pek bir sey ifade etmez.

Tadataka Yamada,

Bill&Melinda Gates Vakfi Kiiresel

Saglik Programi Baskani, 2008

AQ’IZ dis saglhigi ve genel saglik arasindaki iliski nedeniyle agiz dis
sagligl ve agiz hataliklarinin dnlenmesi saglik sistemlerinin ayril-
maz parcasl olmalhdir. Agiz dis saghigl bir insan hakkidir ve herkes icin
uygun onlemler gerektirir. Bu hedef énumuzdeki onyillar icin de bir
iddia olarak kalacaktir, "Agiz Dis Saglhidi Icin 2000 Yili Kiresel Hedefleri”
sayesinde bircok ulke oncelikler ve politik destek halkin ihtiyaclarina
gore belirlenirse saglik hedeflerinin ulasilabilir oldugunu goésterdi.

Milenyum Gelisme Hedefleri bircok uluslararasi deklarasyonun yani
sira dunya capinda agiz dis saghiginin gelistirilmesi mucadelesi icin
bir platform sagladi. Uluslararas: paydaslar, hukumet disi1 érgutler ve
agiz dis sagligl endustrisi bu baglamda Kkilit bir rol oynar.
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Uluslararasi politikalar ve BM Milenyum
Gelisme Hedefleri agiz dis saglig

2003: Kuresel AQiz
Dis Saglig icin

hizmetlerinin dunya capinda saglik
sistemlerine eklemlenmesini destekler.

Ferney-Voltaire 1982: Aguz dis saghign
Deklarasyonu A hizmetinden yoksun
] s . RUSYA
' sTon . topluluklar icin Berlin
LETONYA
DANIN ARKA LITVANYA DeleITGSYOHU
INGILTERE
IRLANDA Hoanoy < eoloma BELARUS
Liksemping  GEKOUMG L UKRAYNA KAZAKISTAN 1978: Temel saglik
\VUSTURYA MACARISTAN ~ MOLDOVA : PR .
FRANSA Ismfwvwmm R 4 ; hizmetleri Gzerine
[TALYA  SIRBISTAN  BULGARISTAN = ZBEKISTAN Alma-Ata Konferansi .
3 9 . .__ KIRGIZISTAN :
E S, ARNAVUTLURG enonva 2005: AJi1z kanserlerinint Egé? 2007 Ccli'n veAs q
S YUNANISTAN . . ) L. n ] ’
TUNU dnlenmesi icin Girit oIN auly ﬂu ;i ?lgu Y‘T a
ri nimi
FAS israi. D€Klarasyonu J = ? 'u Gv N via
agiz dis saghgini
CEZAYIR 2003: T S PAKISTAN B gelistirmek icin
) Tl:lh:ln . GBS HINDISTAN  BANGLADES Pekin Deklarasyonu
kontrolu uzerine
MYANMAR LAOS
MORITANYA MALI DSO Cerceve Poien
SENEGAL - . YEMEN i
e 75 Sozlesmesi Tang /™
GINE-BISSAU GINE FASO — KAMBOL"YA
seaote | fuos 2 22 om ETIYOPYA 2004: HIV/AIDSlilerde
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AFRIKA LESOTO

Agiz Dis Saghig:1 Koordinatéri (CDO) nedir?

Bircok ulkede genellikle Agiz Dis Saglig: Koordinatérua
(CDO) olarak adlandirilan, bu konularla ilgili olarak
goérevlendirilmis bir yetkili vardir. Agiz dis saghginin
baslica savunucusu olarak bu goérevliler adiz dis
saghigini hukumetin ajandasina eklemede; ulusal
saglik programi ve saglik butcesinin bir parcasi
olmasini saglamada ¢ok dnemlidir. Ancak, butun
ulkelerde bir CDO yoktur, ya da butcelerin ve ilginin
yetersizligiyle kenara itilmis durumdadir.

FDI''n 2003'te yaphQ: bir Kuresel Agiz Dis Saghigi Atdlye Calismasi sira-
sinda Ferney-Voltaire Deklarasyonu kabul edildi. Deklarasyon saglik ala-
ninda calisan herkese saglik alanindaki esitsizlikleri azaltmak ve agiz dis
sagligl hizmetine erisimi artirabimek icin resmi ve gayriresmi bir iliski agi
icinde su politikalara odaklanarak birlikte calisma cagrisi yapar: “Yasa-
ma ve calisma kosullarini duzeltmek, insanlarin daha saglikli yasam tar-
zinl benimsemesine olanak saglamak, politik planlama sureclerinin her
asamasinda toplumun katilimini tesvik etmek, tum toplumun uygun, yerel
olarak belirlenen, agrinin dindirilmesi, agiz dis saghdl egitimi ve olal
hastaliklar ve kosullarin yonetimini iceren temel agiz dis sagligi hizmetle-

rine erisimini kolaylastirmak.”

AVUSTRALYA

Deklarasyonu

Dunya Agiz Dis Saghigi Gunu

12 Eylul gunu 2007 yilinda FDI
tarafindan Dunya Agiz Dis Saglig
Gunu olarak belirlendi. FDI'n kurucusu
Charles Godon'un dogum gunu olan
12 Eylul ayni zamanda 1978 yilinda
Alma Ata Temel Saglik Hizmetleri
Konferansi'nin da yildénumdu. Bu gun
her y1l dunya capinda agiz dis sagligt
hakkini savunmak icin bir vesiledir.
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AGIZ DIS SAGLIGI ve
TEMEL SAGLIK HIZMETLERI

Temel agiz dis saghgi bakimi ve koruyucu hizmetler,
kaynaklarn kit oldugu durumlarda bile

butcenin efektif kullanimi ve kanita
dayali uygulamalarla mimkindur

Solda: Kambocya'da

acil dis tedavisi

Alfta: ART restorasyonundan
once curugun bir el aletiyle
ltemizlenmesi.

DSO Agiz Saghigi Programi dneriyor:

“Saglik otoriteleri geleneksel tedavi
hizmetleri yerine a@iz hastaliklarini
o6nleyici uygulamalar: ve saglik
bilincini gelistiren programlar:
guclendirmelidir. Toplum

odakli temel bakim ve floridli

dis macunlarinin parasal

olarak erisilebilir olmasi tesvik
edilmelidir.”

Kambocya, yaklasik
20 yildir hemsirelerin
egitilmesiyle en kirsal
alanlarda temel dis
tedavilerinde basaril
oldu. Dishekimleri

de egitimlerle ve
programi yonetip
yonlendirerek
yardimct oluyor.

Tanzanya'da ART
restorasyonlarinin bu
yaklasimin tanitimini
takip eden 31 ay
boyunca 13 kamu
dental kliniginde
yapilan islemlerin %
8 ila 20'si duzeyine
ulashigi tespit edildi.
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TEMEL SAGLIK HIZMETLERI PIRAMIDI

dusuk yuksek
Afrika’'da pek cok kirsal

boélge saglik merkezi dis
agrisinin en sik tekrarlanan
bes saglik sikayeti arasinda
Dis- oldugunu bildiriyor. ‘
hekimleri 4
ve uzman
dishekimleri
tarafindan Nepal'de floridli
sunulan ozgul dis macunlarinin
agiz dis saghgt ulasilabilirligini ve
hizmetleri tuketimini artirmaya
yonelik destek projesine
harcanan her 1 Dolar ¢uruk
tedavilerinden 87-356 Dolar
arasinda tasarruf sagladi.

Dishekimleri tarafindan
sunulan ileri agiz dis sagligi
hizmetleri

ihtiya¢ sikligi
maliyetler

Dishekimi olmayan personel
tarafindan verilen temel agiz
bakimi hizmetleri

‘Okula Uyarla’ programiyla
Filipinler'de 6gretmenlerin
yoénlendiriciligiyle gunlik
dis ve el temizliginin
yanisira yilda iki kez
haserat temizligi de
saglandi. Malzemeler icin
6grenci basina yilda
Yviksek disik 0.5 Dolar harcandi.
Sayisal olarak hizmet ihtiyaci Program, curukleri %40,

E a pulpaya ilerlemis curtkleri

de %60 oraninda azalttl.

Grup tedavileri ve geleneksel tip
(kendi kendine yardim gruplari, saglik
personeli olmayanlarinda dahil oldugu toplum
sagligl programlar:)

Uygun, erisilebilir ve uygun fivath agiz saghg: hizmeti dunya nu-
fusunun cogunlugu icin uzak bir hayal olarak kalmaktadir. Agiz
saghidl hizmetinde teknoloji odakl bir iyilestirici yaklasim dusuk gelirli
ulkelerin cogu icin gercekci bir yaklasim dedil.

DSOnun Agiz Dis Saghdi I¢in Isbirligi Merkezi ve Hollanda Nijmegen
Universitesi'ndeki Gelecek Senaryolari tarafindan gelistirilen Temel Adiz
Dis Saghgi Paketi (TADSP) yoksul ulkelerin gercekligiyle daha iyi ortus-
mek amaciyla tasarlandi. TADSP agiz dis sagligi hizmetlerinin temel
saglik hizmetleri icine entegrasyonuna kavramsal bir cerceve saglayan
bir kilometre tasidir. DSO onayli bu kavram, toplumlarin kaynaklarina
ve ihtiyaclarina gére uyarlanabilen moduler bilesenlere dayanir.

Evrensel kapsama saglayan insan merkezli bir Temel Saglhik Hizmet-
leri Sistemi yeni politika ve programlar talebini ortaya cikardi ve saghigl
cesitli politikalarin icine (isgucu, cevre, egitim vb.) entegre etti. Toplu-
mun daha buyuk bir kesiminin bundan yararlanmasi geleneksel saghk
sistemlerine gére daha mumkundur.

Kaynaklarin kit oldugu durumlarda temel saglik hizmetleri havuzuna
derin etkili mudahaleler 6lculebilir, hesapl ve sinerjik bir yoldur. Odak-
lanilacak nokta onleyici hizmetler, hastaligin agirhigina gore belirlen-
mis oncelikler, temel acil hizmetler ve agrinin dindirilmesi olmaldir.
Spesifik nufus gruplarina yénelik mudahaleler hedeflenebilir. Cocuklar
oénleyici hizmetlerden yararlanirken yaslilarin tedavi hizmetlerinden ya-
rarlanmasi muhtemeldir.
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Edebiyat dunyasini takip eden okurlar ismine zaten asinadir da bir suredir sadece
gazete okuyanlarin da gdzune carpan bir isim Suha Sertabipoglu. Yillardir bircok énemli
eseri Turkceye kazandiran meslektasimiz Sertabipodlu, son yaptigl cevirilerden William
Burroughs'un Yumusak Makine adli eserine dava acilmasi nedeniyle bir suredir mahkeme
koridorlarina tasiniyor. Kendisine hem bu cevirinin seruvenini sorduk, hem de edebiyat ve

Bu arada da en ¢ok tercih

biri oldunuz. Nasil baslad1

dishekimligi Uzerine hasbihal ettik.

Uzun yillar birlikte ¢calismisken

bunu sormak biraz tuhaf gele-
bilir ama okurlarimiz icin Sor-

mak durumundayim. Bize biraz

kendinizi tanitir misiniz?

Edirneliyim, Edirne Lisesi’ni bitirdikten
sonra Istanbul Universitesi Dishekimli-
gi Fakiiltesi'ne girdim. 1976’da mezun
oldum. Daha sonra dokuz yil Istanbul
Dishekimligi  Fakiiltesi
Protez kiirsiisiinde o6gretim gorevli-
si olarak calistim. Sonra 1985 yilinda
YOKzede oldum, tiniversiteden atildim
yani. Sonra da sadece muayene-
hanemde ¢alismaya basladim. Bu
kadar.

Universitesi

edilen cevirmenlerden
ceviri macerasi?

Ben iiniversiteye asistan oldu-
gumda benden baska dokuz tane
asistan vardi. Fakat hicbiri dogru
diiriist yabanci dil bilmiyordu.
Kisacas biitiin ceviri isleri benim
tizerime kald1. Ben de o zamanlar

bekardim, bu isi de seviyordum. Bazen
sabahlara kadar daktilo basinda oturup
ceviri yapryordum. Sonra yavas yavas
disaridan ceviri isleri gelmeye baslad:
bana.

Bir seferinde iinlii bir iskelet protez
dokiim laboratuvari Almanya’dan bir
metal getirmis. Fakat bu dékimii bir
tirli beceremiyorlar. Kullanma kilavu-
zu var, bayagi kalin bir kitap¢ik. Bunu
bir ceviri biirosuna cevirtmisler ama
hi¢bir sey anlasilmiyormus. Birisi bana
tityo verdi “bak maaginin yarisini vere-

Sertabipoglu, bircogu son derece zorlu edebi metinler
olmak uzere (bir kismin fotografta gérdigunuiz) 40 ce-
virisiyle en uretken ¢cevirmenler arasinda.

cekler, fakat ti¢ giinde istiyorlar” dedi.
Dedim tamam, olsun. Almancadan ii¢
gin i¢inde ¢evirdim. Dishekimi protez
pratigini, tstelik dokiim laboratuvari-
nin terminolojisini bilen birinin yap-
mast gereken bir ¢eviriymis. Ceviriden
o giin i¢in iyi bir para aldim. Bayagi ho-
suma gitmisti.

Almanca, Ingilizce bilginiz ne-
reden?

Kendim 6grendim. Esas dilim Ingi-
lizce, Almancayr sonradan Goethe
Enstitiisi’'nde 6grendim. Ondan
sonra brosiirler ¢evirdim, kitap-
¢iklar, makaleler derken profes-
yonel olarak bu ise girdim.
Edebiyat kitab1 olarak ilk Ayrinti
Yaymnlarr’'ndan Zen ve Motosik-
let Bakim Sanatrni c¢evirerek
basladim. ik g6z agrim ve hala
da en ¢ok sevdigim kitap odur.
Sekizinci baskiyr yapti. O giin
bugiindiir toplam 40 tane kitap
¢evirdim. Su anda 41.’yi geviri-
yorum. Artik ikinci meslegimiz
oldu. Sabahlar1 saat alti bucuk



yedide kalkiyorum. Giin boyun-
ca bos kaldikca ¢eviriyle ugrasi-
yorum. Hem sevdigim bir is hem
de ti¢ bes kurus gelir getiriyor.

Bugiline kadar cevirdi-
giniz yazarlar i¢cinde dil
olarak size en rahat ge-
len hangisiydi?

Boyle bir siralama yapamayaca-
gim. Her kitabin kendine goére
zorlugu var. En zor geleni sorun
soyleyebilirim ama...

En zor gelen?

En zor gelen William
Burroughs’un Yumusak
Makine’si. Zorlugu halen de-
vam ediyor mahkeme koridor-
larinda.

O cevirinizin basina ge-
lenlerden biraz bahseder
misiniz?

Yumusak Makine ‘cut-up’ tek-
nigiyle yazilmis. Bir ticlemenin
ilk kitab1. Cut-up aslinda sozctik
anlami olarak ‘kes, darmada-
gin et’ anlaminda. Bu William
Burroughs’un tekniginin adi
haline gelmis. Burroughs ciim-
leleri, diisiinceleri, kavramlari,
her seyi kesip rastgele bir araya
getirerek karmakarigik ciimleler
olusturuyor.

‘Beat kusagr’'nin énde gelen
yazarlarindan Burroughs. Beat
kusaginin da genel ilkesi su: Ede-
biyat insanlar1 tavlamak i¢in gii-
zel laflar, giizel ciimleler kurar.
Bu insanlar1 tavlama amach bir
seydir, sonugta bir ikiyiizlilik-
tiir, falan. Bundan yola ¢ikarak
cut-up’ta hicbir estetik kaygi
yok. Rasgele bir araya getirilmis
laflar. Edebiyat estetigi verecek
bir metin degil.

Beat kusaginin bagka bir gorii-
sii de var. Romanlarda insanlar
hep giizel, yakigikli falan. Bunu
tam tersine ceviriyor. Insanlar
cirkin, her tirli pisligi, cirkin-
ligi yapan insanlar. Kitapta in-
sanlarin midesini bulandiracak,
igrendirecek her tiirli laf var.
Ozellikle kullanilmis  bunlar.

Yani . anti-edel:tiyat ﬂm:m:rf\: ‘B ilirkis i
bu, bir kars1 edebiyat. vy q y
Ama bunu ¢evirmek bulunaqul

¢ok zor tabii. Hangi fiil
hangi 6zneye ait, hangi
sifat hangi nesneyi be-
lirliyor anlamak miim-
kiin degil. Yan ciimle-
lerin pargalart nerede
basliyor nerede bitiyor,
anlamak ¢ok ¢ok zor.

Muhtemelen anadili
Ingilizce olan birinin de
anlamasi zor...
Elbette. Cogu yerde bir anlam
yok zaten. Hicbir estetik kaygt
benimsenmeden yazilmis bir
kitap. Ama ben tabii, -birazcik
burada itiraf edeyim- burasi
Tiirkiye, bunu gene de biraz-
ctk hos hale getirmek igin ses
uyumu ilkesiyle, sesli harfle bi-
ten sozciikten sonra sesli harfle
baslayan sozciik gelmemeli, sert
sessizle biten bir sozciikten son-
ra sesli harfle biten bir sozciik
gelmemeli gibi spesifik kurallar
siki sikiya uygulayarak, ses ¢agri-
sim1 mesela ince sesli kalin sesli
uyumu saglayarak ve birbirini
cagristiran sozctikleri yan yana
getirmeye calisarak hem biraz
akiskanlik hem de biraz estetik
bir hava vermeye ¢alistim. Aslin-
da yazarin 6zenle ka¢indigi bir
seydi ama biz bunu yaptik. Bunu
da itiraf edeyim.

Hakim:
Irfan Sancu:
Hakim:
Irfan Sancu:

Hakim:

irfan Sanca:

Hakim:

) Irfan Sanci:
Biraz ruhuna aykiri olmu-

yor mu?
Biraz oyle oluyor. Yalniz, anlam
yoniinden bir seyi degistiremez-
siniz. Sadece bir ses uyumu,
kelime se¢imi, sozciiklerin yan-
yana gelis tarzini diizenleyerek
bir akiskanlik vermeye ¢aligtim.
Yani dangil dungullugu biraz
azalttim metinde. Biraz daha ko-
lay okunur hale getirdim.

Hakim:

Irfan Sanca:

Sonra kitaba mitstehcen-
lik suclamasiyla dava
acildi. Keske bunu c¢evir-
meseydim dediniz mi?
Kesinlikle hayir. Ashnda ki- >



‘Genelde gevjrmenle{’fjtcﬁé bakar,
begenmezse geri verir. Ben 18 yili
bulan cevirmenlik yasamimda hi¢cbir
kitab1 reddetmedim. Bu saniyorum
dishekimliginden gelen bir etik
anlayisi. Gelen hastaya ben seni
begenmedim tedavi etmeyeceg"ﬁ/m
diyemedigimiz gibi verilen }/ / /
kitabi da geri veremiyorum. % 4%

tabi ¢evirirken béyle bir yargilamaya
konu olacagini tahmin ettim. Ama ben
18 yili bulan ¢evirmenlik yasamimda
hicbir kitabr reddetmedim. Bu biraz
dishekimliginden gelen bir sey.

Genelde cevirmenler kitaba bakar,
begenmezse geri verir. Boyle bir gelenek
var. Editorler de kitab: verirken “once
bir bakin sonra karar verirsiniz” diyor-
lar. Hayir diyorum, cevrilecekse cevire-
cegim. Bu sanryorum dishekimliginden
gelen bir etik anlayisi. Gelen hastaya
ben seni begenmedim tedavi etmeye-
cegim diyemedigimiz gibi verilen kitab1
da geri veremiyorum.

Basa donersek, evet bu kitabin yar-
gilamaya konu olacagini tahmin ettim.
Ama ¢evirmemeyi kesinlikle diisiinme-
dim. Ayrica su inangtayim ben: Insan-
larin ¢oguna ters gelen her sey bastiril-
sayd1 bugiin hala magaralarda yasiyor
olacaktik. Sansiir bence insanlhigin iler-
leyisini engeller.

Hangi gerekcelerle dava acildl
kitaba?

“Halkin ar ve haya duygularini incit-
mek” gerekgesiyle. Isin daha da komi-
gi davayr sanki ¢ocuk kitabiymis gibi
Kiigiikleri Muzir Nesriyattan Koruma
Kurulu'nun verdigi raporlara dayandi-
rarak actilar.

Burroughs'un eserleri baska
llkelerde de bdéyle bir sertiven
yasamis mi?

Amerika’da ilk ¢iktiginda, 1960’ yil-
larda evet boyle bir yargilama olmus.
Fakat aklanmus. Ustelik bugiin William

Burroughs’un kitaplar1 6rnegin Boga-
zi¢i Universitesi Amerikan Edebiyati
boliimlerinde ders kitabi olarak oku-
tuluyor. Bakin boyle edebiyatlar da var
gibilerden, Burroughs okutuluyor.

Burroughs Turkceye ilk kez mi
cevrildi?

20 y1l kadar 6nce saniyorum Altikirkbes
Yaynlar: Burroughs’un kitabini yayim-
lamigl, fakat hangisi oldugunu bilmi-
yorum. Yargilanmis ve para cezasina
mahkum olmus. Fakat Avrupa Insan
Haklar1 Mahkemesi’ne gitmis. Orada
hiikiimet tazminat 6demek zorunda
kalmus.

Su anda ne asamada dava?
Savcilik kitabi bilirkisi olarak Kiigiikleri
Muzir Nesriyattan Koruma Kurulu’na
gondermis. Onlar da bunun ‘halkin ar
ve haya duygularin incitici’ olduguna
karar vermis. Biz bu bilirkisiye itiraz
ettik. Amerikan edebiyat1 ya da karsi-
lastirmali edebiyat boliimleri bulunan
tniversitelerdeki 6gretim gorevlilerin-
den bir bilirkisi olusturulmasini talep
ettik. Mahkeme bunu kabul etti fakat
daha bilirkisi olusturulmadi, siiriince-
mede. Kabul edilmis durumda.

Bu arada hakim degisti, mahkeme-
ye Sultanahmet’te basladik, simdi
Caglayan’da devam ediyor. Durusma
18 Ocak’ta, fakat bilirkisiden rapor ge-
lecegini hi¢ sanmiyorum, gene erteleye-
cekler.

Cocuklarin ¢ok kolay erisebil-
digi gazete ve televizyonlar-

daki siddet, vahset, tecaviz
haberlerini dustuntunce bir ede-
biyat eserine mistehcen ta-
nimlamasi getirilmesini nasil
yorumluyorsunuz?
Kimse kimseye silah zoruyla kitap okut-
muyor. Ayrica insanlarin ne okuyacagi-
na bir kurul karar vermemeli. Cocuk
kitab1 olmadigina gore yetiskin insan-
larin ar ve haya duygulariin incinmesi
kimsenin sorumlulugunda olmamali.
Kimseye zorla kitap okutamazsin. Ar ve
haya duygularinin incinmesinden kor-
kuyorsa okumasin, ar ve haya duygula-
rin1 kuvvetlendirici kitaplar okusun. Ki-
sacasi bu esasinda fagizan bir baskidir.
Tabii ¢ocuklar ayr1 bir konu. Cocuk-
lar1 ‘muzir nesriyattan” korumak lazim,
o0 ayr1 konu. Bu Kurulun tamamen yer-
siz bir kurul oldugunu séylemiyorum.
Ama bu kurulun kurulus nizamname-
sinde de diyor; sanat eserleri bu kuru-
lun ¢aligma kapsamina girmez.
William Burroughs diinyanin en iinli
edebiyat¢ilarindan biri. Bu mahkemeye
onayak olanlar bunu bilmiyorlar mr?
Tabii ki biliyorlar. Ama iste sark kur-
nazligiyla muzir kurulundakiler bunun
bir edebiyat eseri olmadigina karar ver-
misler. Komediye bak: “Ciimleler kopuk
kopuktur”, “anlam biitiinligii yoktur”,
zaten adamin yapmak istedigi bu.

Bile bile niye aciyorlar peki bu
davalar?
Bunun altindaki maksadin rahatsiz
etmek, mahkemelerde siiriindiirmek
falan oldugunu dusintyorum. Yoksa
bunun edebiyat eseri oldugunu, yazarin
diinyaca tnlii bir edebiyat¢1 oldugunu
herhalde biliyorlardir.

Aslinda soyle bir sey var. Basin savcisi
kitab1 okumus degil. Nasil aciliyor bu
dava? Bir takim gruplar var, belli tari-
katlara ya da agir1 sag partilere mensup.
Bunlar ¢ikan miistehcen kitaplari oku-
may1 kendilerine is edinmisler. Hosla-
rina gitmeyen sey olunca ihbarda bu-
lunuyorlar. Thbar tizerine basin savcisi
islem yapiyor. Yoksa savci tek tek biitiin
kitaplar1 okuyamaz. Binlerce kitap geli-
yor her giin.

Siyasi iktidarin bu yoénde bir
telkini oldugunu dtstnuyor
musunuz? S



Hiikiimetin burada bir girisimi oldugu-
nu sanmiyorum. Fakat madem soziini
ettiniz aklima gelmisken séyleyeyim.
Ben hiikiimetin dini goriisiint siyasi
uygulamalaria alet edecegi kanisinda
degildim fakat gecenlerde gordugim
bir sey ¢ok irkiltti beni. TRT’de bir kiil-
tiir sanat programi Avrupa’daki mii-
zelerden birinin i¢inde ¢ekim yapmus.
Michelangelo'nun  Davud  heykelini
bilirsiniz, onun edep yerini mozaikle-
misler! TRT’de bir kiiltiir programin-
da. Hani filmlerde sigaralar1 nasil mo-
zaikliyorlar, bulaniklastiriyorlar,
Michelangelo’'nun Davud heykelinin
orasini Oyle bulaniklastirmislar. Bunu
goriince birden bire irkildim gercekten.
Hig hos bir sey degil. Hep boyle mi uy-
gulaniyor yoksa bir tek bana mi rastlad
bilmiyorum.

Yillar icinde daha 6ézgtrlesi-
yor mu edebiyat diinyasi yoksa
kendini daha mi baski altinda
hissediyor?

Valla ben iyimserim bu konuda. Bir
kere sunu soyleyeyim: Bizim gencligi-
mizde g, dort tane yayinevi vardi, sim-
di ytizlerce var. Basilan kitap adedi kat-
lanarak artiyor. Tirkiye giderek daha
fazla okur hale geliyor. Burroughs’un
kitaplarinin daha 6nce yayimlanmasi
soz konusu degilken simdi -yargilansa
da- yayimlaniyor. Ayrica soyle bir sey
var: Ben bu kitab1 cevirirken basindan
sonuna kadar okuyacak ii¢ kisi ¢ikmaz
diye diisiinmustiim. Kitap ikinci baski
yapti.

Belki bu dava da satisini da
arttirdl...
Tabii, kesinlikle 6yle. Insanlar bu giri-
simlere tepkilerini gostermek i¢in kitabi
satin aldilar bence. Ornegin facebook-
ta daha 6nce hi¢ tanimadigim bir siirii
insan beni buldu, kutlad: falan. Basin
konuyu takip ediyor. Ben bugiine kadar
dedigim gibi 40 tane kitap ¢evirdim ama
hi¢ bu kadar popiiler olmamistim. Bu
dayanigsma ¢ok hosuma gidiyor gercek-
ten. Dedigim gibi kitap ti¢iincii baskiyr
yapryor. Her baskidan para aldigimiz
icin davanin bu bakimdan bize yara-
r1 da oldu. Bu tiir dava aganlar bence
bunu da g6z 6niinde bulundursunlar.
Davalar genellikle kitaplarin satisini

artirtyor ve kesinlikle bu tiir kitaplar:
basmaktan, yayimlamaktan vazge¢mis
degiliz. Su anda ¢evirmekte oldugum
kitapta da mistehcenlik var. Yaymevi
‘18+ diye yazacakmus kitabin iizerine.
Bir edebiyat eserinin, Amerikali wnli

bir romancinin eserinin iizerine 18+
yazilacak, Muzir Nesriyattan Koruma
Kurulu’'na gonderilmesin diye. Bu da
bir komedi.

IDO’nun yayin organi ‘Dergi'de
uzun yillardir gérev yapiyorsu-
nuz. Nasil basladiniz? Okurla-
rin ilgisi sizi tatmin ediyor mu?
Daha once 9 1yl Bilimsel Etik
Komisyonu'nda calistim. Ilk kez
‘Dishekimliginde Klinik’i ¢ikardik. 9
yil bu dergiyi diizenli ¢ikardik, editor
yardimcistydim ben. 97°den bu yana
da Basin Yayin Komisyonu’'nda ¢alisi-
yorum. Bastan itibaren zaten redaktor
olarak girdim, o giin bugiindiir de re-
daksiyon goérevimi arkadaglara sunu-
yorum. Dergi zaman igerisinde yapilan
diizeltmelerle bence daha okunur hale
geldi. Ama gene de okur ilgisinin yeterli
olmaktan ¢ok uzak oldugu kanisinda-
yim. Insanlar okumuyorlar. Bir de 6zel
bir tespitimi aktarayim size: Hekimler,
dishekimleri de dahil, okumuyor. Avu-
katlar, 6gretmenler ya da miithendislerle
kiyasladigimda hekimler daha az oku-
yor. Bunu da sdyle yorumluyorum: In-
san ni¢in okur? Eksigini gidermek i¢in,
karsi cinsi etkilemek i¢in, rekabette 6ne
¢ikmak icin vs. Hekimler pek boyle bir
eksiklik duygusu hissetmez, genellikle

‘Su anda cevirmekte
oldugum kitapta da
mitstehcenlik var.
Yayinevi ‘18+’ diye
yazacakmis Kitabin
lizerine. Bir edebiyat
eserinin, Amerikali inlu
bir romancinin eserinin
tizerine 18+ yazilacak,
Muzir Nesriyatian
Koruma Kurulu'na
goénderilmesin diye.

Bu da bir komedi.’

yar1 tanr1 havasinda dolasirlar.

Cevirmenligin disinda bir okur
olarak tercihleriniz neler?

Cok 6zel bir ayrimim yok. Yerli yazar-
lar1 da okuyorum, ¢eviri de okuyorum.
Ben soyle okurum genellikle: Bir edebi-
yat bir de bir inceleme kitabini paralel
okurum. Bir ondan bir ondan. Oyle bir
favori yazarim da yok. Her yazar1 oku-
maya ¢alistyorum.

Ceviri bir kitabi okurken cevi-
riye takilip konusuna adapte
olamadiginiz oluyor mu?
Malesef takiliyorum. Iyi cevirmenle-
rin kitaplarini almaya ¢alisiyorum ona
takilmamak icin. Kotii ceviriler insani
okumaktan sogutuyor gercekten.

Son olarak neyi cevirdiniz?
Alasdair Gray diye bir Isko¢ yazardan
‘Zavallillar’. Onu tavsiye ederim, ¢ok
gtizel bir kitap. Ben ¢ok severek cevir-
dim. Bir Isko¢ hiikiimet doktorunun
basindan geceler. Biraz yar1 fantastik
bir sey.

Kendiniz hi¢ yazmaya heves-
lenmediniz mi?

Hayir. Bir sey yazmak istiyorsaniz, ya-
zacaginiz bir sey varsa zaten yazmadan
duramazsiniz. Durup dururken ben
yazar olacagim diye oturup kalem al-
maz insan. Yazacag bir sey varsa yazar.
Boyle bir sey hissetmiyorum. Yazmam
gereken bir sey var gibi gelmiyor bana.

<
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SDE Yuksek Kurulunun 20 Aralik 2011 tarihli toplantisinda de@erlendirilen etkinlikler:

Canakkale Dishekimleri Odasi Tel: 0286.214 10 44
Uygulamali Temel Implantoloji EGitimi
Aralik 2011
24-25 Aralik 2011

Tekirdag Dishekimleri Odasi Tel:0282.263 54 55
Acil Yardim Kursu Aralik 2011
24-25 Aralik 2011

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
SDE Kursu Ocak 2012

5 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012
5 Ocak 2012

Aydin Dishekimleri Odas1 Tel:0256.213 56 99
SDE Bilimsel Etkinligi Ocak 2012
7 Ocak 2012

Tekirdag Dishekimleri Odasi Tel:0282.263 54 55
Implantolojide Yeni Ufuklar
7 Ocak 2012

Manisa Dishekimleri Odasi Tel:0236.231 65 83
Implant Uygulamalarinda fleri
Teknikler
7 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012-1
9 Ocak 2012

Ankara Dishekimleri Odasi Tel:0312 435 90 16
Meslek ici Egitim Semineri Ocak 2012
12 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
SDE Kursu Ocak 2012-1
12 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012-2
12 Ocak 2012

Tirk Oral implantoloji Dernegi Tel:0212 532 32 18
Tark Oral Implantoloji Dernedi
23.Uluslararasi Bilimsel Kongresi
12-14 Ocak 2012

Antalya Dishekimleri Odasi Tel:0242.237 55 89
Bilimsel Komisyon Toplantisi Ocak 2012
14 Ocak 2012

Tekirdag Dishekimleri Odasi Tel:0282.263 54 55
Acil Yardim Kursu Ocak 2012-1
14-15 Ocak 2012

Bursa Dishekimleri Odasi Tel:0224.222 69 69
Temel Implantoloji Kursu Ocak 2012
14-15 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012-3
16 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
SDE Kursu Ocak 2012-2
19 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012-4
19 Ocak 2012

Mamak Adiz ve Dis Saghg: Merk. Tel:0312 370 25 11
Antibiyotiklerin Akilci Kullanimi
20 Ocak 2012

Bursa Dishekimleri Odasi Tel:0224.222 69 69
21.Uludag Sempozyumu
20-21 Ocak 2012

Tekirdag Dishekimleri Odasi Tel:0282.263 54 55
Acil Yardim Kursu Ocak 2012-2
21-22 Ocak 2012

istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012-5
23 Ocak 2012

Istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
SDE Kursu Ocak 2012-3
26 Ocak 2012

istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012-6
26 Ocak 2012

Tekirdag Dishekimleri Odasi Tel:0282.263 54 55
Acil Yardim Kursu Ocak 2012-3
28-29 Ocak 2012

istanbul Dishekimleri Odasi Tel:0212 296 21 06
Bilimsel Toplanti Ocak 2012-7
30 Ocak 2012

Ankara Dishekimleri Odasi Tel:0312 435 90 16
Meslek Ici Egitim Semineri Ocak 2012
16 Subat 2012
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CEREC

Dishekimleri ve dental laboratuvarlar
icin CAD/CAM sistemi

Snap-On Smile

Geri donusebilir estetik uygulama

Snap-On Smile
sadece hasta-
dan alinan bir dl¢u
ile ona guzel bir
gulus, guven, fonk-
siyon saglayan,
kendisinin takip
cikarabildigi, geri
ddnusebilir estetik bir uygulama, hastanizla birlikte
iki adet yirmiser dakikalik degerlendirme yeterlidir.
llkinde beklentiler ve olasiliklar, ikincisinde gereki-
yorsa bazi ayarlamalar ve hastanizin motivasyonu.
Aldiginiz délculer DenMat'in ABD'deki merkezine goén-
deriliyor. Hastaniza ézel aparey hazirlanarak 14-21
gun sonra size ulastiriliyor. Hem sizin hem hastanizin
caresiz kaldigir durumlarda (vas, tibbi problemler,
sure, dishekimi ve anestezi korkusu vb. gibi) kulla-
nilabilecek bir gecici ¢c6zum kapsamli bir tedavinin
uygun olmadidi durumlar icin bir alternatif.

Snap On Smile Tel: 0216. 688 56 88

Yuksek estetik standartlarda tamamen porselen
restorasyonlar: kliniginizde veya kliniginize bagh
dental laboratuvarda tek bir hasta randevusu sirasin-
da uretebilir ve takabilirsiniz, Yeni CEREC AC bilgisayar
destekli tasarimi (CAD) ve bilgisayar destekli Uretimi
(CAM) hassas, dogru, guvenli ve kullanimi kolay hale
getiriyor. CEREC Blue-cam kamera teknolojisi ve yeni
CEREC 3 boyutlu yazilimi dogal okluzal yuzeylerin bi-
yojenerik restorasyonlarindan estetik porselen lamina-
lara, kuronlardan uzun sureli gecici 4 uyeli kdprulere
kadar genis endikasyon yelpazesine sahip.

CEREC sayesinde, CEREC Blue-cam 3 boyutlu kamera
yardimiyla dijital élcu alinabiliyor. CEREC 3 boyutlu
yazilimi kullanilarak restorasyon tasarlanabilir.

Farkli élculerde ve farkl renk tonlarindaki porselen
bloklardan uygun olani secilebiliyvor. Tam otomatik
freze islemini baslatilabilir (4 — 10 dakika). Sinirlar ve
okluzal uygunlugu kontrol edilebilir, gerekli cilalama
ve/veya makyaj islemleri yapilip son sekli verilmis olan
restorasyon hasta agzina yerlestirilebilir.

Sirona GSM: 0533 390 38 86

Silfradent | __
~ X
Surgybone & (** .

%
, . . '3 s b ) Iy
Piezo Cerrahi Sistemi &‘ 5 /
=\
doku sisligi, sinus kaldirma,

osteoplasti, osteotomi, implant bdlges: hazirlama, orto-
donti cerrahi, endo, perio, mikrometik kesi, selektif kesi,
kavitasyon islemlerinde kullanilir. Minimum doku 1sin-
masi, operasyon bélgesinde net gérus, yumusak dokulari
koruma, daha az aci ve erken iyilesme saglar. Surgybo-
ne “endo" programi secildiginde yuksek performansh bir
ultrasonik ekipmanina dénusur. Cok yer kaplamayacak
kadar kucuk ve kullanict dostudur. Surgybone, tek bir el
aletiyle piezo cihazina dénusur. Ablasyon, periyodonto-
loji, k6k kanal irigasyonu, endodonti i¢cin kullanilabilir.
Surgybone'un kemik dokusu uUzerindeku nekrozu gozle
gérulur dlcude dusurerek 1s1 Uzerinde tam kontrol saglar.
Silfradent Surgybone uclarinin 330 ¢esit modeli bulunu-
yor. 60/100 Hz; 170 Va; 25-35 Khz teknik &ézellikleriyle cok
hizli kesiler yapma olanagi saglar.

is cekme, apisektomi,

Sunray Tel: 216 347 2853
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Heraus’tan

Charisma

Universal Mikrohibrit Kompozit

Dogru yanit1 16 Mart 2012

aksamina kadar 0.212.327 84 43 nolu
faksa ya da sayfay: tarayarak
nisaniletisim@gmail.com adresine
goénderen okuyucularimiz arasindan
yapacagimiz ¢ekilisle 10 okuyucumuz
Heraus'tan Charisma 4 gr'lik
universal mikrohibrit kompozit
kazanacak. Hediyeleriniz kargoyla
adresinize teslim edilecek.

SOLDAN SAGA

1. Gectigimiz 19 Kasim gunu vyitirdigi-
miz, Vurun Kahpeye, Gelin, Dugun,
Diyet gibi filmlerin sahibi sinema yo6-
netmeni ¢ Behruz .., gectigimiz 18
Ekim'de vyitirdigimiz, 1995 AJa Han
6dulu sahibi mimarimiz 2. 10.994 m. ile
dunya uzerinde bilinen en derin nokta
olan Buyuk Okyanus'taki cukur ¢ Orto-
dontik tedavinin baslica araclarindan
* Uzun ve iri govdeli bir tatli su balidi
3. Yanki ¢ Kacma, kurtulma ¢ Bakima
muhtac kimsesiz, yasli ve sakat insan-
larin bakimi ve barinmasi icin kurul-
mus kurum 4. Durulerek boru bicimi
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verilmis k&gt tomar e« Bulgaristanin
ikinci buyldk sehri ¢ Istanbul'da her
vyl duzenlenen bagimsiz filmler festi-
vali 5. Hong Kong'un internet uzantisi
e Mezra ¢ Milletvekili « Italya'da bir
nehir 6. Futbolda topun kale cizgisin-
den disariya ¢ikmasi * Argoda kdpek
* Bir toplulukta calisan insanlarin her
biri 7. Yurt disina lisansusti égrenim
gdérmek Uzere gbdnderilecek adaylari
secmek icin yapilan sinav (kisaltma)
* Mali'nin internet uzantisi ¢ Sasma,
saskinlik bildiren bir s6z < Bulent ...,
12 Eylul askeri darbesi sonrasi basba-
kanlia atanan oramiral 8. Ibranice

17181920 | 126 5ay1

G|L

U

— Armagan

=
>|Z

O

K

A K 1
AlL P azananiar

> (O —|

H|>|Z(C| o

M
A|R
M

ozumu
| D]~ ||
Z|» |J|—|N| o
> Z > (1|08

Z

¢ Osman Nuri Altunay
BURSA

* 1. Muzaffer Baloglu
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¢ Orhan Karakoc
BALIKESIR

* Yetis Kayik
ISTANBUL

* Oktay Kilic
KAYSERI

* Ozen Mutlu
BURSA

* Benal Ozdemir
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......................... Telefon: ..............cocoeviiniinns

konusan bir Ortadogu halki ¢ Chevy
..., ABD'li sinema oyuncusu 9. Icinde
omuriligi barindiran kemik yapi * Is-
siz gucsuz, basibos 10. Kars: yaka ... /
sesleniyorum Varna‘’dan / isitiyor mu-
sun? /| Memet! Memet! (Nazim Hikmet)
¢ Cerrahi mudahale, operasyon 11.
Avrupa Yayin Birligi ¢ Genislik * Bir sa-
nat eserini her yénuyle degerlendire-
rek anlasiimasini saglamak amaciyla
yazilan yazl, tenkit, kritik 12, Ust kdpuk
mayasindan mayalanmis darpadan
yapilan bir ¢esit bira ¢ Lantanitlerden
Yb sembollu element e Bir kita 13. Du-
manin degdigi yerde birakhgl kara
leke ¢ Dominik'in internet uzantisi e
Yerel « Avrupa'da 27 ulkenin olustur-
dugu birlik * Duvara siva yapilirken
dusey duzlemi korumak icin yaklasik
1-1,56 m aravyla tavandan zemine indi-
rilen ve duvara sabitlenen mastar 14.
TUrld renklerde, kucuk kip biciminde
taslarin yan yana getirilmesiyle yapi-
lan resim ¢ Corbalik bir bakliyat tura
* Aluminyumun simgesi 15. Gectigimiz
14 Kasim'da vyitirdigimiz ses sanatcisi,
tiyatro ve sinema oyuncusu ¢ 7 Subat
1992'de AET'nin AB olmasi yolundaki
son adim olan ekonomik ve parasal
birligin olusturuldugu anlasmanin im-
zalandigi Hollanda kenti.



YUKARIDAN ASAGIYA

1. 1048-1131 arasinda yasamis Iran-
I1 sair ve filozof ¢ Toplum icindeki en
kucuk birlik 2. Ariza ..., Manisasporun
Portekizli futbolcusu ¢ ABDIli ‘indie
rock’ grubu 3. ... Gunaydin, Turkiye
tiyatrosunun emektarlarindan ¢ Mo-
ise Kapenda ... (1919-1969), 1960ta
kurulan birlesik Kongo Demokratik
Cumbhuriyeti'nin basbakani ¢ Bir nota
4. Endonezya'nin plaka isareti ¢ Ken-
zaburo ..., Japon yazar ¢ Pop muzik
sarkicis1 Niltfer'in soyadi e« Sularin
buz tutmas: 5. Séz, lakirti » Kriptonun
simgesi ¢ ... Date, Robert Downey Jr.
ve Zach Galifianakis'in rol aldig: 2010
yapimi komedi filmi ¢ Bir kimsenin her
zaman ayni bicimde kullandid isaret
6. Dersin bélumlerinden her biri « 30
cm boylarinda, Afrika'yva 6zgu etobur
memeli bir hayvan < Bagislama 7.
Uzun sapli, Iiran, Azerbaycan, Gurcis-
tan, Ermenistan ve kismen Turkiye'de
kullanilan telli bir calgl « Dunyanin en
uzun nehri ¢ DiISK'e badli Genel Hizmet
Iscileri Sendikasi'nin kisa adi 8. Cesitli
doga olaylarinin sebep oldugu yikim
¢ Parlak olmayan ¢ Yapraklar: salata
olarak yenen, acimsi tatl bir bitki 9. Su
koymaya yarayan kulplu, emzikli kap
* Hayvancilik ve balikciligin gelistiril-
mesiyle gérevli kurulus 10. Argonun
simgesi ¢ ... Neeson, Schindlerin Listesi
ile taninan Irlandall sinema oyuncu-
su 11. Baslangict olmayan, eski, ezell
¢ Fiil, hareket, aksiyon 12. Urdinun
guneyinde yer alan 6énemli bir liman
sehri ¢ Bir isaret zamiri ¢ Misir mito-
lojisinde gunes tanrisit 13. Feodalite
doéneminde toprak sahibi e Yirtici bir
kus 14. Edirne'de bulunan universite-
miz (kisaltma) « Mugla'nin bir ilcesi
1931'de kurulmus dunyanin en buyuk
muzik sirketlerinden biri ¢ Ikinci kez
15. Ortadgretim kurumu ¢ Fransiz New
Age grubu ¢ Mdalta'nin internet uzan-
tis1 16. Afganistan isgali sonrasinda
NATO'nun Afganistan’da kurdugu as-
keri guc ¢ Iktidara karsi olan kisi ¢ Rat-
besiz asker 17. ... Breda, Hollandanin
Breda kentinde kurulu futbol kultubu e
Guneydogu Afrika’da bir ulke « Ulusal
icecegimiz 18. ...-Celik-Ercan, 9011 vil-
larin pop muzik grubu * Mardin'in bir
ilcesi 19. Bir muzik tru ¢ Sebze ve mey-
velerin yetistirilen cam ya da naylon-
la kapli yer ¢ Kronik Obstruktif Akciger
Hastalign 20. Kastamonu'nun bir ilgesi
* Sicilya’'da yanardad ¢ Litvanya'nin
internet uzantisi.

Kongre
Kurs
Sempozyum

IDEX 2012

11. istanbul Agiz-Dis Saghd: IADR 90. Genel Kongresi
Cihaz ve Ekipmanlarn Fuan 20-23 Haziran 2012

5-8 Nisan 2012 Rio De Janeiro - Brezilya
CNR Expo - istanbul www.iadr.org/iags

TDB 19. Uluslararasi Dinya Dishekimligi Birligi
Dishekimligi Kongresi (FDI) 100. Kongresi

31 Mayis-2 Haziran 2012, Ankara 29 Agustos - 1 Eylil 2012
ATO Kongre Merkezi Hong Kong
www.tdbkongresi.com www.fdiworldental.org
34. Asya Pasifik Amerikan Dishekimleri Birligi
Dishekimligi Kongresi ADA 153. Kongresi

14-18 Haziran 2012 18-21 Ekim 2012

Taipei - Tayvan San Francisco - ABD
www.apdc2012.org www.ada.org

VEFAT
Istanbul Dishekimleri Odasi Gtyesi meslektasimiz
Inci Gezgin 10 Ocak 2012 tarihinde vefat etmistir.
Ailesinin ve yakinlarinin acisini paylasir, bassaglig: dileriz.

Hosgeldin bebek
Meslektasimiz Turgay Seker ve esi Hilal Sekerin
Yagiz ismini verdikleri cocuklar: 16 Ocak 2012 tarihinde dunyaya geldi.
Kendilerini kutlar, minik Yagiz'a saglikli ve mutlu bir 6mur dileriz.
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www. itdbliongreleri.com






