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Degerli meslektaslarimiz,

Her ne kadar kamuoyunda psikiyatri “ilag tedavisi uygulayan” bir
hekimlik olarak goriilse de psikoterapiler meslek yasantimizin
olmazsa olmazlarindan bir tanesidir. Bu nedenle psikoterapi
uygulamalari, egitimleri ve edindigimiz psikoterapi cesitliligi
giderek artmaktadir. Daha ¢ok sayida meslektasimiz farmakoterapi
ve psikoterapide yetkinlik kazanmakta ve bu iki uygulama alanini
birlikte basariyla stirdirmektedir. Bu konuda TPD Yayinlar’'ndan

ctkan “Farmakoterapi ile Psikoterapinin Birlestirilmesinde Yetkinlik -
Birlesik ve Ayrisik Tedavi” kitabini yeri gelmisken hatirlatmak isterim.

Psikoterapi uygulamalari psikiyatri tedavileri icinde 6nem kazandik¢a kurumsal
ihtiyaclar da artmaktadir. Bultenin bu sayisinda kurumsal bir uygulamayi sayfalarimiza
tasidik: Erenkoy Psikoterapi Merkezi - Gundiiz Tedavisi Programi. Psikoterapi
uygulamasi i¢inde yer alan ekip tarafindan birlikte hazirlanan bu tanitim yazisini ve
deneyimlerini ilgiyle okuyacaginizi distiniiyoruz.

Diger yandan biltenimizde dernegimizin cesitli etkinliklerine dair hatirlatici bilgiler
bulunmaktadir. Tum etkinliklerimiz dnemli olmakla birlikte &zellikle sinir ihlallerine
yonelik ve psikiyatrik hastaliklar konusunda kamuoyunu bilgilendirici calismalarimizin
altini gizmek istiyorum. Giin gegmiyor ki yeni bir sinir ihlaline karsi hukuki, mesleki
platformlarda girisimde bulunmayalim. Ayrica basinda sik olarak psikiyatrik durumlarla
ilgili yaniltici bilgiler iceren haberler, séylesiler ¢ikabilmekte. En son 6rnegini otistik
bozukluklar igin yasadigimiz bu durumlar karsisinda dernegimiz diger meslek
orgutleriyle birlikte kararlilikla durmaktadir.

Bilim, etik ve dayanisma icin.
Verimli gtinler gecirmeniz dileklerimle, saygilarimi sunuyorum.

Prof. Dr. Tung Alkin
TPD Genel Baskani
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Erenkoy Psikoterapi Merkezi - Giindiiz Tedavisi

Programi

[}

stanbul Anadolu yakasinda konumlanmis olan hasta-
I nemiz Kizilay Verem Savag Dernegi'ne ait Sanatoryum

olarak hizmet vermekte iken, 01.03.1976 yilinda ruh
sagligi hastanesi olarak hizmet vermek iizere Caligma ve
Sosyal Giivenlik Bakanligi Sosyal Sigortalar Kurumu Genel
Midiirliigii biinyesinde faaliyete baglamigtir. Tamami ¢camlik
98 doniimliik bir alana sahiptir. Hastanemiz, 19.02.2005 ta-
rihinde Sosyal Sigortalar Kurumu'ndan Saglik Bakanligina
devredilmistir. Saglik Bakanligrna devir sonrast 16.10.2006
tarihli Saglik Bakanligi oluru ile hastanemizin Psikiyatri,
Néoroloji ve Cocuk Psikiyatrisi dallarinda Egitim ve Aragtirma
Hastanesi olarak faaliyet gostermesi uygun gériilmiistiir. Bu
tarihten sonra Istanbul Erenkdy Ruh ve Sinir Hastaliklart
Egitim ve Arasurma Hastanesi olarak hizmet vermeye

baglamistir.

Psikoterapi, psikiyatrinin ve psikiyatri egitiminin ayrilmaz
bir parcasidir. Ister hizmet sunumunda, isterse egitimde
ozellikle kamu kurumlarinda psikoterapi yeterli yer bulama-
maktadir. Psikoterapi egitimi her ne kadar ¢ekirdek egitim
programlarina dahil edilmis olsa da bir ¢cok merkezde ¢ok ce-
sitli nedenlerle sorunlar yasanmaktadir. Erenkéy Psikoterapi
Merkezi (EPM), Erenkoy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Egitim
ve Aragtirma Hastanesi’'nde psikoterapi hizmetlerinin ve egi-
timinin yapilandirilmasi ve yayginlasurilmast amact ile 2012
Ekim ayinda hizmete girmistir.

Hastanede ayri bir klinik olarak yapilanan EPM’de Dog. Dr.
Serhat Citak yonetiminde, ti¢ uzman hekim, alti asistan he-
kim, ti¢ psikolog, ti¢ hemsire, bir tibbi sekreter ve bir hizmet-
liden olugan bir ekip hizmet vermekeedir. Egitiminin ikinci

Erenkoy Psikoterapi Merkezi
- Gunduz Tedavisi
Programi ekibi
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yilinin tamamlamis asistan hekimler ekibe alt1 aylik rotasyon-
larla dahil olmaktadir. Bu rotasyonu tamamlayan her asistan
devam eden alt1 ay boyunca poliklinikte gorev yapmaktadir
ve boylece her asistan hekime yuriictiikleri bireysel psikote-
rapileri ve stipervizyonlar: bir yil siiresince devam ettirebile-
cekleri bir firsat saglanmus olmaktadir. Erenkdy Psikoterapi
Merkezi'nde esas olarak giindiiz tedavi program: (GTP) ve
ayaktan psikoterapi programlari baglaulmisur. Her iki prog-
ram da hem hastalarin tedavisi hem de ayni zamanda bir
egitim kurumu olan hastanemizde psikoterapi egitiminin ya-
pilandirilmast agisindan degerli imkanlar saglamaktadir. Bu
merkezde asistanlar hekimler, stipervizyon esliginde bireysel
psikoterapileri yiiriitmektedir. Her asistan hekim haftada 11
bireysel psikoterapi seanst ylirtitmekee ve iki yarim giin bi-
reysel siipervizyon almaktadir. Deneyimli ve uyguladiklart
psikoterapilerde egitimli psikolog ve hemsirelerin destegi ile
grup psikoterapileri yiiriitiilmektedir. Ayrica ekibin tamami-
nin kaulimi ile her hafta yarim giin siiren degerlendirme ve
siipervizyon oturumlari yiiriitiilmektedir. Bu tiir merkezlerde
dis gozlemcinin, ekip dist deneyimli bir siipervizoriin degeri
bilinmektedir, degerli hocamiz Dog.Dr.Celal Odag bu agidan
deneyimini bizlerle paylagmaktan kaginmadi ve iki haftada
bir ekibin siipervizyonu i¢in bu toplanulari ydnetmektedir.

EPM’de sunulan iki hizmet tiiriinden birisi olan GTP iilke-
mizde yeni uygulanmaya baslayan bir yontemdir. Her hasta

i¢in 6 aylik yogunlastirilmis tedavi ve izleyen 6 ayda siirdii-
riim tedavisi olmak tizere toplam bir yilt kapsamakeadir. Her
6 ay igin 30 hastaya hizmet vermesi planlanmaktadir. Ilk 6
ay, birbirini tamamlayan ozelliklerde grup terapileri, haftada

bir bireysel psikoterapi, psikiyatrik degerlendirmeler ve ugras
tedavilerini icermektedir. Ikinci 6 ay ise haftada bir bireysel
psikoterapi ve etkilesim grubu seanslarindan olusmakeadir.

Giindiiz tedavisi (day treatment), rehabilitasyon, yogun ayak-
tan tedavi ve terapotik gerceveyi igeren, giinliik 2-8 saat, haf-
tada 3-5 giin, cogunlukla grup terapilerinden olusan bir teda-
vi programudir. Ulkemizde TRSM’ler biinyesinde uygulanan
glindiiz hastanesinden farklidir. Giindiiz hastanesi, psikotik
bozukluklarin yatarak tedaviden ayaktan tedaviye gecis ve
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rehabilitasyon siireglerini kapsar. GTE, Avrupada 1950’lerde,
artan yats maliyetleri ve hastanelerdeki ruh sagligi hizmetinin
ruh saglig1 hastaneleri digina tasinma siirecinin ivmelendirici
etkileri (TRSM’lerin kurulmas gibi) ile baglamistr. Giindiiz
Tedavisi Merkezleri Almanyada 1980’lerde 60, 1999'da 273,
Polonyada 1985de 56, Norvegte 2005°de 430’a ulasmistir.

GTP’nin en 6nemli hedef grubunu kisilik bozukluklari olus-
turmaktadir. Cok sayida agir 6rselenmeler yasamis, uygun bag-
lanma deneyimleri yagsayamamus, kimlik butinlagi ile ilgili
yetersizlikleri olan, nesne iliskilerinde biitiinlesmis nesne tasa-
rimlari getiremeyip, ambivalanst tastmakta zorlanan ale diizey
savunmalari kullanan (bélme, inkar, yansitmali 6zdegim vb.),
tekrarlayan self mudiladif davransslar ve suisid girisimleri gibi
eyleme d6kme davraniglari olan hastalardir. GTP’lerde hastalar
her giin birkag farkli gruba kaulir, gruplar buytkliikleri, yapi-
lar1, amaglar1 ve siirecleri agisindan farklilik gosterirler, farklt
gruplar entegredir ve sinerji saglarlar. Hastalar tedavi ekibinden
bir¢ok kisiyle ve bircok hastayla caligmaktan fayda goriirler.
GTP’nin 3 ¢ekirdek unsuru haftada 2 kez 1.5 saat psikodi-
namik grup terapisi, haftada 2 kez 1.5 saat disavurumcu grup
terapisi, haftada 2 kez 1 saat biiyiik grup terapisidir. Bireysel
terapi her zaman sart degildir ancak diisiik orgiitlenme diize-
yindeki hastalar icin 6nemli bir aragtir. Olmast yararli olan an-
cak sart olmayanlar: Biligsel davranisci grup terapileri, problem
¢oziicli grup terapileri, tv feedback grup terapileridir.

Ekim ayinda baglayan programa otuz hasta alinmugur.
Hastalar, etkilesim gruplari, psikodrama gruplari ve sanat
terapisi gruplarinda Grup I ve Grup II isimleri ile 15’er kisi-
lik iki ayr1 grup olarak ¢alismaktadir. Giinaydin toplantlars,
ugras tedavileri, sinema destekli grup toplanulars, film gdste-
rimleri ve film tartigmast oturumlarina tiim hastalar birlikte
katlmaktadir. Pazartesi, Sali, Persembe ve Cuma giinleri ol-
mak tizere hastalar haftada 4 giin sabah 08:30 ile 17:00 arast
tedavi programinda bulunmaktadirlar.

EPMde verilen diger hizmet tiirii de ayaktan psikoterapi
programlaridir. Bu programa da her 6 ayda bir hasta alin-
maktadir, alinan hastalar ayaktan haftada bir siklikta devam
eden gruplara ya da 1 yil siirdiiriilmesi hedeflenen bireysel
psikoterapilere alinmakeadir.

EPM’de hizmet alan her hasta birer saatlik tanisal goriis-
melere dayali olan Erenkdy Nesne [ligkileri Niteligi Olgegi
(ErNINO), Erenkdy Kisilik Orgﬁtlenmesi Tan1 Formu
(ErKOTF) ve rorschach testi ile 6n degerlendirme siireci ile
degerlendirilmekte ve ihtiyacina uygun programlara yerles-
tirilmektedir. Tedavi siiresince ve sonrasinda da iyilesmenin
gosterilmesi amaciyla bazi degerlendirmeler yapilmaktadir.
Boylece bilimsel gegerlilige yonelik bir¢ok ¢alismanin ve tar-
usmanin da daha saglikli yapilmasina olanak saglanmaktadir.

Ekip olarak dilegimiz béyle bir modelin hem geri 6deme ku-
rumlar1 tarafindan taninir olmasi, hem de benzer modellerin
yayginlasmasi ve psikoterapilerin hak ettigi 6neme ve yaygin-
liga ulagmasidir.
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Gene yillar gececek “‘am
Ve geride benden bir iz kalmay

Yorgun ruhumu karanlk ve soguk kusatacak

Mihail Yuryevi¢ Lermontov (1838)

BiR ZAMANLAR ANADOLU’DA (2011)

Bir Zamanlar Anadolu’da - Otopsi

shak Saygili

Uzm. Dr.,, Erenkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar Egitim ve Arastirma Hastanesi

strekli olarak gercekligi tekrar yaratmaya iter. Resim,

plastik sanatlar, fotograf ve elbette sinema insanin bu
ugrasinin dogrudan sonucudur. Kameranin bir pargasini isim-
lendiren “objektif” kelimesi, ayni zamanda nesnellik anlamin:
da tasir. Bazin'e gbre kameranin biyiiselligi objektifindedir,
olabildigince uzun planlar yegler, kesmeye dayali hizli kurgu-
larin gerceklik duygusunu zedeledigini diistiniir.

Q ndre Bazin'e gore insanin dliimle ilgili farkindaligt onu

Gergeklik duygusu ve uzun planlar disiinildiginde Nuri
Bilge Ceylan sinemasi sanirim bu agidan bagarili bir sine-
madir. Ug Maymun (2008) ile sinemasini déniistiirmeye
baslayan yonetmen Bir Zamanlar Anadolu (2011) filminde
bu déniigiimii stirdiiriiyor. Bu déniisiimde her senaryolar-
daki Ercan Kesal katkisinin payr onemli gibi durmakeadir.
Ozellikle bu film Ercan Kesal'in benzer bir bolgede doktor
olarak calisirken edindigi deneyimlere dayanmaktadir. Film
neredeyse bir kara film (film noir) havasindadir, neredeyse
diyorum ¢iinkii filmin 6zgiin yapisi siniflandirilmasini zor-
lagtriyor. Kimi zaman “gercekei” bir sinema ile kargil karstya
iken, kimi zamanda bir elmanin, riizgarin ya da 1s131n pesin-
de siiriiklenir, adeta Tarkovsky sinemasina benzer metafizik
bir aleme geceriz. Nuri Bilge Ceylan sinemasinda gormeye
alismadigimiz mikearda bol diyalog izleriz. Ancak yinede
filmin gercekeiligi oldukca belirgindir. Bir ¢ok prosediirii
detay1 ile izleriz; yazilan tutanaklar, karakterler arasindaki
hiyerarsi, giindelik diyaloglar, otopsi, regete yazimi sirasin-
da kafasini uzatan yasl hasta ve yesil recetelerin saklandig:
ilag firmasi esantiyonu olan dosyaya dek titizlikle hazirlanmig

bir gerceklik. Kimi yerde gercekei yapi o denli yogunlasir ki,
film gergekeiliginin Stesinde bir belgesele yaklagir. Sanirim
bir film i¢in belgesele doniismeden, estetik kaygidan ve kur-
macadan uzaklagmadan béylesi bir yapiy1 siirdiirmek oldukca
zorlu bir gérev olsa gerek. Neyse ki film béyle bir yiikiin al-
tindan hakkiyla kalkmistir.

Elbette film bir ¢ok agidan ele alinabilir ve filme dair her
yazi Bazin'in arzu ettigi “objektiflik” diizeyinden uzak olmak
durumundadir. Yazi, objekdif (nesnellik) araciligt ile dogan
fotograftan ¢ok, 6zne aracili bir iretim siirecinden dogan
resime benzetilebilir. Kimi filmler sonrasinda kurtulamadi-
giniz, hatta kurtulsam dediginiz bir etki icine girersiniz, Bir
Zamanlar Anadolu filmi de benim {izerimde benzer bir etki
yarattt ve bu yazi dogmus oldu. Kimbilir belki ¢ok benzer
bir hastanede yaptugim mecburi hizmet giinleri, belki sahit
oldugum benzer olaylardi bu duygunun kaynagi. Bu izleri
takip ederken edeta gomiilii bir cesedin pesinde iz siirerken
nevri donen komiser Naci gibi olmustum. Ardindan Bazin’in
olim ile ilgili sozlerini animsadigimda “Sayin Savcim ileride
buna benzer bir ¢esme daha varmus, orada top bir aga¢ da
varmig” deyi verdim kendi kendime. Esasinda filmde aranan
ceset benzeri, benim i¢in de bagtan beri bir kulag: disariday-
mis meselenin, nasil aceleyle ggmmeye caligdiysam aruk, ol-
mamis, ne yazik becerememisim. Filmde ceset bulunduktan
hemen sonra yazinin da devreye girdigini gozleriz, oliiye dair
her izlenim kayit alundadir aruk. Benim de tek yapmam ge-
reken icimde buldugum bu meseleye bir olay yeri inceleme ve
otopsi tutanag hitkkmiindeki bu yaziy1 yazmakt1.
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Kisa bir 6zet yapmak gerekirse, izbe bir tamirhenedeki acilis
sahnesinin ardindan tiim film boyunca o gece islenmis ol-
dugunu anladigimiz cinayetin esrarinin pesine diigeriz. Polis,

asker, savci, doktor, katil, yazici, sofor ve kazicilardan olusan
3 arabalik bir ekiple tiim gece bize olayin sirrini ¢ozmekee
rehberlik edecegini diisiindiigiimiiz gémiilii bir cesedi arariz.
Katil zanlist Kenan (Firat Tanis) doktor ve polis memurunun
arasinda arka koltukta uyuklamaktadir ve tarifleri bir tiirlii
dogru yeri bulmaya yardimct olmaz. Detay: ile yapilan tarif
(tarla, cesme, top agag, diizliik, yamag) adeta her yerdir. Ekip
bir o ¢esme bir &biirii siiriiklenir, bir kéyde, muhtarin (Ercan
Kesal) evinde verilen kisa molanin ardindan giin 15181 ile yar1
gomiilti ceset bulunur, tutanaklar tutulur, otopsi yapilir. Olay
tutanak diizeyinde ¢oziimlense de izleyicilerin zihnindeki bir
cok soru isareti kalir. Aralarda Tarantino filmlerinde gérmeye
alisugimiz ilgisiz goriinen, uzayan giindelik konusmalar geger
(manda yogurdu, morg, kuzu eti v.b.) ve tgte ikisi zifiri ka-
ranlikea gerisi giindiiz goziiyle gecen bu film biter.
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Tek bagina filmin ismi bile bir ¢ok ¢agirisima gebe. Kuskusuz
Sergio Leone filmlerini (Bir Zamanlar Bauida, Bir Zamanlar
Amerikada) filmlerini animsamamak elde degil. Leone
bu iki filmi de genelde vahsi bat olarak anilan topraklarin
“medenileg(tiril)mesine” bir agit olarak okunur. Bu filmde
bayle bir mesele agiktan islenmese de elbette boyle bir oku-
ma da miimkiin olabilirdi, ancak su sahne 6nemli gibi dur-
makeadir; s6f6r karakeerlerinden birisi olan Arap Ali (Ahmet
Miimtaz Taylan), Dr.Cemal’e (Muhammet Uzuner), hemde
hemen 6liim tizerine, insanin geciciligi tizerine yapugt siirli,
metaforlu konusmanin ardindan soyle der “Fena m1 doktor,
bende iste bir zamanlar anadoluda boyle bir gece yasamisum
falan dersin”. Oliim meselesi bu kadar ortada iken, bu top-
raklarin ge¢misine yonelik gondermeler daha gizildir.

Ne gece, ne de giindiiz 6liim meselesi filmin odaginda olmayi
birakmaz. Ancak yakinlastik¢a goriintii vermeyen, odagt bo-
zulan objektifler gibi, kimi zaman bu duygu da tuhaf bozul-
malar olur. Muhtarin evindeki morg iizerine yapilan konusma
ve otopsi teknisyeni Sakir'in otopsi cihazlarinin demodeligi
lizerine yaptigi konugmalar, cesedin bagaja kondugu sahne
bunlarin iyi birer 6rnegidir. Muhtar kdye morg istemekte-
dir, gerekge olarak yaz aylarinda bekletilen oliilerin kokma-
stni gostermektedir, hemen sonrasinda ise sofrada kuzu eti
kokusunun ve bunun lezzetinden s6z etmektedir. Neredeyse
anlamin icini oyacak derecede giindelik meseleler zihinlere
hakim olmusgtur. Film de benzerlerine ¢ok sik rastladigimiz
bu diyaloglarda “koku” ve “kokma” ¢ok sik ekrarlanir, sanki
boylesi odak kaymalarinda geride kalan, goriintirligiini yiti-
ren 6liim koku ile var olmaktadir.

Filmde pesine diistiigiimiiz polisiye hikaye hep eksik kalacak-
tir, komiser Naci katil zanlisinin hikayesini dinlemek istemez
ve Arap Ali’'yi tersler; “Beni ilgilendirmez, bundan sonrast



savctya girdi” der. Zihinsel engelli oldugunu anladigimiz kar-
des hep olayin disinda tutulur, ceset bulundugunda tam bir
seyler sdyleyecek olur ama abisi susturur, zaten kimse de il-
gilenmez. Saver kadinin ifadesini alirken onu magdur olarak
gordiigiinden ciddi bie sorgulama dahi yapmaz daha o soyle-
meden onun agzindan hikayeyi yazdirir ve ona “boyle oldu
degil mi” diyerek yalnizca onaylatur. Doktor otopsi sirasinda
oykii ile uyusmayan bazi bulgulara ulagir. Kurban canli canlt
gomilmistiir ancak o da, tam da yiiziine kan sigramisken
olayr 6rtbas etmeyi secer. Boylesi bir es ge¢me seramonisi
modern insan olarak bizlerin 6liim meselesi ile yiizles(eme)
mesine benzetilebilir. Kimse hikayenin biitiiniine hakim de-
gildir. Herkes oykiiyti kendi bildigi hale ¢cevirmektedir ya da
cok desmekten kaginmaktadir. Cogu kez de bu sorunun ilk
belirtisi ortada bir sorun olmadigini soylemektir. Nasil bir ya-
sam anlayisina sahip olursa olsun her birey icin iskalanmasi,
es gecilmesi aynt zamanda kitabina uydurulmas: gereken oli-
miin bizzat kendisidir.

Film boyunca iki kadin karakter izleriz, birisi muhtarin kizi
Cemiledir. Filme 6yle bir sahnede dahil olur ki “kutsal ba-
kire” misali 1181 ile bir oda dolusu adami teker teker kut-
sar. Katil ancak Cemile ile kargilasmast sonrast aglama ile bir
katarzis yasar ve sonradan dogrulugundan siiphe edecegimiz
bir itirafte bulunur. Cemile’nin iki ozellgi belirgindir, cirkin
bir adamin kizidir ve insana insanligini hatta sonlulugunu
hatirlatacak derecede giizeldir. Oldiiriilen Yasar usta'nin ka-
rist Giilnaz filmdeki diger kadindir. Bu kadinin da erkekler
tizerinde ilging bir etkisi vardir, Cemil’e kadar giizel degildir,
hem annedir, hem de kocasini aldatug; diisiiniilen bir kadin-
dur, ¢eldiricidir, bir grup erkek onun bagroliinde oldugu hika-
ye ugruna diiriistliiklerini zedelemisken film onun ¢ocugu ile
arkasina bile bakmadan ytiriiyiisii ve fonda devam eden otop-
siden sesler ile biter. Iki kadinin karstt bir ok 6zelligi olsa da
erkekleri bir baska bicimde sliimliiliige ve bununla yiizlesme-
ye davet ederler. Her iki kadin da 150 dakikalik film boyunca
cok kisa goriinselerde etkileri iizerine diistindiiriirler.

Ugiincii bir kadinin da hikasini savcinin agzindan dinleriz.
Bu hikaye de wupki filmin odagindaki ceset hikayesi gibi
oyle bir anda gelmez. Savcr ve doktor merak ve unutkanlik

rollerini ara ara degistirerek, bir birlerini uyararak bu hikayeyi
tamamlarlar. Hikayeye gore bir arkadasinin karisi gliniin
birinde 6 ay sonra 6lecegini sdylemis, sonra da o giin gelince
oli vermis, hem de tam sdyledigi giin. Anlariz ki saver kendi
hikayesine kérdiir ve sanki bu korliigiin ilacini doktorda
aramaktadir. Otopsi sahnesi 6ncesinde doktor adeta bir
psikoterapi seansi benzeri bir goriisme ile, bu kadinin
savcinin karist oldugunu ve aslinda babasinin kalp ilaglari ile
intihar etmis oldugunu ayan beyan aydinlatir. Doktor Cemal
bu sahne ile 6liime karsi dik durusunu ve diiriistligiini tepe

«

oktasina tasir. Saver su ciimleyle yikima teslim olur

-Yahu doktor bir insan sirf bir basksini cezalandirmak icin
kendini 6ldiirebilir mi?

-Zaten intiharlarin bir cogu bir bagkasini cezalandirmak icin
degil midir?

-Degil mi? Bravo, bravo...

Boylece savcr vicdan azabina teslim olur yikilir. Bu 6yle bir
yikimdir ki neredeyse en bagindan bellidir ancak ertelenmis-
tir. Saver yalnizca ehil bir cellat aramaktadir ve doktora bu
gorevi vermistir.

Filme dair her ¢agristmim o6liime ¢ikmakea. Ne savei, ne dok-
tor, ne de bir baskasi, filmdeki hicbir karakter 6liim meselesi
ile yiizlesme isinden anlinin akiyla ¢ikamaz. Iyi de kim ¢ika-
bilir ki? Katil agisindan da durum aynidir; hakkiyla géme-
medigi oltiniin ancak nerede oldugu karisurarak kurtulmaya
calisir. Boyle bir durumda da sanki her tagin altindan firla-
yacak gibi kazi alani ve gerilim her yere dagili verir. Mesele
olim oldugunda sanirim hig kimse i¢in ne dogru bir gomii
yapabilmek miimkiin, ne de dogru bir kazi.
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KADINLARIN BEDENINI KONTROL
ALTINA ALMAYA YONELIK BASKILAR,
KADINLARIN BEDENSEL VE RUHSAL
SAGLIKLARINDA CiDDIi SORUNLARA
YOL ACMAKTADIR

Birlesmis Milletler, 8 Mart Diinya Kadinlar Guni'niin bu yilki temasini
'S6z Sozdiir; Kadina Yonelik Siddeti Azaltmak icin Eylem Zamanr
olarak belirlemistir. Kadina yonelik siddeti azaltmanin temel ¢6ziiminin
toplumsal cinsiyet esitligini saglamak oldugu aciktir ve bu konudaki tim
uluslararasi anlasma ve sozlesmeler devletlerin her alanda toplumsal
cinsiyet esitligini saglamasini garanti altina almaya calismaktadir. Birlesmis
Milletler,bu uluslararasi anlasmalari imzalayan devletlerin hiikiimetlerini
yasa cikarmanin yeterli olmadig konusunda uyarmakta ve cikarilan
yasalari uygulamaya gecirmeye davet etmekte, toplumsal cinsiyet esitligini
yasama gecirmek icin egitimsel, kilturel, bilimsel, teknolojik ve 6zellikle
medya araciligl ile iletisimsel midahale yontemlerinin gelistirilmesini
onermektedir. Kadina yonelik siddet kadin ruh sagligi ile dogrudan iliskilidir.
Tum dinyada kadinlarda ruhsal hastaliklar cok daha siktir, kadina yénelik
siddet azaldikga ve toplumsal cinsiyet esitligi saglandikca kadinlarin ruh
saghg ile ilgili tim parametrelerde diizelme goriilmektedir. Tirkiye, Diinya
Ekonomik Forumu'nun 2012 toplumsal cinsiyet esitligi gostergelerinde 135
tlke arasinda 124. siradadir. 2011'de 122. siradayken biraz daha gerilemistir.
Bu gerilemeden endise duyuyoruz.

Ulkemizde son yillarda kadina yonelik siddeti azaltmak icin harcanan
cabalar, yapilan hukuki dizenlemeler ve uygulanmaya calisilan adli
onlemler yeterli degildir. Kadina yonelik siddet sadece fiziksel siddetle
ya da kadin cinayetleri ile sinirl degildir. Tim diinyada ve tlkemizde
kadinlar fiziksel, sézel, cinsel, psikolojik ve ekonomik olarak siddete maruz
kalmaktadir. Kadina yonelik siddetin sadece fiziksel siddet oldugunu
dustinmek ve alinacak kapsamli polisiye 6nlemlerle siddet oranlarinin
azaltilabilecegini distinmek biyiik bir yanilgidir. Ulkemizde kadina
yonelik siddet icin resmi rakamlarin hala yayinlanmiyor olmasi tziicii ve
dustindurtcidir. Bazi glinlerde gazetelere yansiyan 5-6 kadin cinayeti
haberi durumun vahametini ortaya koymaktadir.

Kadina siddetin temelinde kadinlari kontrol altina alma ve ataerkil, pat-
riyarkal zihniyetin kendi ¢ikarlari dogrultusunda kadinlari yénetme istegi
vardir. Ulkemizde yasayan kadinlarin cogunlugununegitim alip almayacag,
ne kadar sureyle egitim alacagi, meslek sahibi olup olmayacagy, ticretli ola-
rak calisip calismayacagi, nasil giyinecegi, ne zaman, kimle evlenecegi, kag
¢ocuk doguracag gibi kendisi ile ilgili hayati konularda ‘aile’ sinin erkekleri,
once babalari sonra kocalari karar vermeye calismaktadir. Tim bu kararla-
rin disina cikan, kendi yasamini kendi segimleriyle stirdirmek isteyen ka-
dinlar da farkh sekillerde siddete maruz kalmaktadir.

Ulkemizde iktidar, kadinlani ve son yillarda ézellikle kadinlarin bedenini
kontrol etmeye calismak icin yogun caba harcamaktadir. Kadinlarin kag
¢ocuk dogurmasi gerektigi Ulkenin yoneticileri tarafindan bildiriimekte,
istemedikleri  gebeliklerini  saglik givenceleri araciligiyla kamu
hastanelerinde sona erdirmeleri zorlastiriimakta, 6zel muayenehanelerde
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tibbi  kirtaj islemi yasaklanarak kadinlarin gtvenli tibbi kosullarda
gebeliklerini sonlandirmasi 6nlenmeye calisilmaktadir.Bunun aci faturalari
olacag yillar icinde gorilecektir.

Birlesmis Milletler insan Haklari Yiksek Komisyonu'nun Temmuz
2012'de yayinladig raporda her yil diinyada binlerce, on binlerce kadinin
ozellikle de yoksul, dusiik sosyal stattideki kadinin gebelikle ilgili nedenlerle
yasamini yitirdigine, 10-15 milyon kadinin cesitli ciddi gebelik komplikas-
yonlari nedeniyle sagliklarinin bozulduguna dikkat ¢ekilmektedir. Sadece
2010 yilinda diinyada 287.000 kadin gebelikle ilgili nedenlerle yasamini
yitirmistir. Diinya Saglik Orgutu bu élamlerin %88-98'inin yeterli tibbi ba-
kimla 6nlenebilecegini tahmin etmektedir. Ayni raporda, gebeligin son-
landirilmasinin yasal olarak diizenlenmesinde zaman sinirt konulmasinin
kadinlar agisindan olumsuz sonuglari oldugu bildirilmektedir. Zaman siniri
nedeniyle kadinlar giivenli olmayan yollarla gebeliklerini sonlandirmak zo-
runda kalmaktadir.(1).

Dunya Saglik Orgiitii 2012 yilinda yayinladigi ‘Giivenli Distik: Saglik Sis-
temleri icin Teknik ve Politik Rehber’ inde diinyada her yil yaklasik 22 mil-
yon gebeligin giivenli olmayan sekilde sonlandirildigini ve bunun cogunlu-
gunun gelismekte olan ulkelerde oldugunu bildirmektedir. Yaklasik 47.000
kadinin bu nedenle ¢ldugu ve 5 milyon kadinin bu nedenle ciddi sekilde
sakat kaldigi tahmin edilmektedir (2). Gebelikte 6limiin énemli nedenle-
rinden birisi de siddete maruz kalmaktir. Gebelik doneminde kadinlar esle-
ri/cinsel partnerleri tarafindan daha fazla siddete maruz birakilmaktadirlar.
Siddete maruz kalmak sadece bedensel sagligi bozmamaktadir. 2001 yih
Duinya Saglik Raporu siddete maruz kalmakla intihar iliskisini gozler 6ntine
sermektedir (3). Gebelikte intihar yaygin olmasa bile gebelikte ortaya ¢I-
kan intiharlara bakildiginda istenmeyen gebelikler, yoksulluk, fiziksel/cinsel
taciz ve kendini kapana kisilmis gibi hissetmekle iliskili oldugu bildirilmek-
tedir (4). Ozellikle adélesanlarin istenmeyen gebeliklerde, kiirtaja ulasma
sansi diisiik oldugunda intihar oranlari yiikselmektedir. Ozellikle 25 yas alti,
istenmeyen gebeliklerde kadinlarin intihar oranlari artmaktadir. Diinyada
kirtajin yasaklandigi tlkelerde gebelik ve doguma bagl komplikasyonlar
ve anne 6limleri ytiksektir.

Ulkemizdeki intihar istatistiklerine kadina duyarli bir acidan bakildiginda
cok distindiriict veriler mevcuttur. Tiirkiye istatistik Kurumunun 2011
yilinda yayinladig1 ‘intihar istatistiklerine gére, 2002-2011 yillari arasinda
Ulkemizde genel olarak diinyada oldugu gibi erkek intiharlari ytiksekken,
ilging bir sekilde 15-29 yas grubunda kadin intiharlari erkek intiharlarinin
oniine gecmistir. 15-19 ve 20-24 yas arasindaki kadin intiharlarinda
siklikla nedeninin bilinmemesi dikkat cekicidir. 2011 yilinda 15-19 yas
arasinda intihar eden 179 kadinin 111'inde neden bilinmezken, 22'si
aile gecimsizligi, 22'si istedigi kisi ile evlenememe, 12'si hastalik ve 3G
O6grenim basarisizligl nedeniyle intihar etmistir. Tim yaslar goéz 6niine
alindiginda ise kadin intiharlarinin cogunun nedeni bilinmemektedir (5).
Bu ‘nedensiz’ intiharlarin nedenlerinin ne oldugu konusunda akil yuritmek
zor degildir, kadina yénelik siddet her sekilde kadin ruh saghgini bozmakta
ve bazen kadinlari intihara surtiklemektedir. Aile ici siddet siklikla 6rtbas
edilmektedir. Ulkemizde de erken evlenen kiz cocuklarinin oraninin yiiksek
oldugu bolgelerde kiz gocuklarinin intihar oranlarinin yiiksek olmasi dikkat
cekicidir.

TBMM Kadin Erkek Firsat Esitligi tarafindan hazirlanan 2010 tarihli rapo-
ru halen tlkemiz genelinde yapilan her dért evlilikten birinin, bazi bolgele-
rimizde ise her ¢ evlilikten birinin cocuk evliligi oldugunu sdylemektedir.
Turkiye istatistik Kurumu'nun 2006 yilinda yaptigi Aile Yapisi Arastirmasr’
nda ise rakamlar dehset vericidir; 18 yas altinda evlenen kiz ¢ocuklarinin
orani %31.7, erkek cocuklarinin orani ise %6,9'dur. 2003 yili Turkiye Ureme
Sagligi Programi raporuna gore, Turkiye'deki 19 yas ve alti cocuklarin %20
.7'si yani 5'te biri gebedir ya da ilk dogumunu yapmistir. Kendileri cocukken
bir cocugun sorumlulugunu almak zorunda kalan kiz ¢ocuklarinda ruhsal
hastaliklar cok daha sik gérilmektedir. Tum diinyada kiz cocuklarinin ge-
lenekler geregince erken evlendirildigi bolgelerde kadina yonelik siddet
oranlari da ¢ok daha yuksektir ve kadin ruh saghginin kéti olmasinin en
temel nedenlerinden birisidir.

Kiz cocuklarini daha eriskin olmadan evlendiren zihniyet yapisi kiz ¢o-
cuklarinin egitim almasini ve nitelikli meslek sahibi olmasini engellemekte-
dir. Milli Egitim Bakanhgi 2010-2011 &rglin egitim istatistikleri de halen 3
kiz cocugundan birinin (%33,9) orta egitime ulasamadigini géstermektedir.
Son 20 yil iginde bu orandaki azalma sevindirici bile olsa 4+4+4 modeli
ile kiz cocuklarinin 6rgiin egitime devam etmesi konusunda endise ya-
ratmaktadir. Geleneksel toplumsal cinsiyet rolleri ve bu rollerin erkeklere
yukledigi evin gecimini temin etmek gibi sorumluluklar nedeniyle aileler
oncelikle erkek cocuklarinin egitimini finanse etmeyi tercih etmektedirler.
4+4+4 modeli ile cinsiyet ayrimciligindan kaynaklanacak tim diger neden-



ler yaninda bilimsel verileri de dikkate aldigimizda; 6zellikle yoksul aileler
kiz cocuklarini daha az maliyet nedeniyle evde, erkek ¢ocuklarini érgiin
egitim sisteminde okutmayi tercih edebilecek ve bu durum yoksullugun,
ozellikle de kadin yoksullugunun artisina yol agacaktir.

Ulkemizde kadinlarin daha disiik statide yasamlarini siirdiirmelerini
pekistiren duizenlemeler nedeniyle 1980'de %48 olan kadin istihdami
%26'lara gerilemistir. Su anda OECD lkelerinde kadin istihdam orani
%61,8dir. Ulkemizde kadinlarin yeri ev iciymis gibi davraniimakta,
kadin istihdami azalmakta, kadinlarin egitim almasinin yeterince tesvik
edilmemesi ile kadinlar ya émiirleri boyunca niteliksiz, giivencesiz islerde
dusuk tcretle calismakta ya da evde ev isleri, hasta ve cocuk bakimi gibi isleri
karsiliksiz sekilde yerine getirmeleri beklenmektedir. Halen ciddi issizlik
sorunu olan ama nitelikli, donanimli isglictiniin eksik oldugu tlkemizde
kadinlarin istihdam oranini arttiran, kadinlarin meslek sahibi olmasini
saglayacak sosyal politikalar yerine kadinlarin 3, 5 ¢ocuk dogurmasi
istenerek kadinin dustk statust percinlenmekte, sonraki kusaklardaki
kadinlar dogmadan 6nce dustik statllye mahkum kilinmaktadir.

Tum bunlar kadina yonelik siddetin baska cesitleri olsa da bir yandan
da kadina y&nelik fiziksel siddet ve kadin cinayetleri basta olmak tizere her
turlt siddeti arttirmakta ve kadin ruh saghgina tahripkar etkilerde bulun-
maktadir.

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi olarak bir 8 Mart'ta daha tekrarlamak
istiyoruz;

Bircok ruhsal hastalik kadinlarda erkeklerden fazla goriinmekte-
dir. Her 4-5 kadindan biri yasami boyunca en az bir defa major dep-
resyon gecirmekte ve major depresyon gecirenlerin yariya yakinin-
da hastalik kroniklesmektedir.

29.04.2013

Kadinlarin ruh saghgini etkileyen sosyal faktorlerin en basinda
siddet ve yoksulluk bunlar dolayisiyla toplumsal cinsiyet esitsizligi
gelmektedir ve iilkemizin 6nemli bir sorunudur.

Ulkemizde halen erkeklerin yaninda ikinci simif konumda yer
alan kadinlarin sosyal statiilerinin yiikseltilmesi icin toplumsal
cinsiyet esitsizligi gostergelerini diizeltecek eylem planlar hizla
hazirlanmali ve hazirlanan eylem planlarinin hayata gegcirilmesi icin
caba harcanmalidir. Kiz ¢cocuklarinin okullasmasi ve egitim siiresi
arttirnimali, siki yasal diizenlemelerle cocuk evliliklerinin 6niine
gecilmeli, kadin istihdami yiikseltilmeli, kadinlarin her alanda
erkeklerle esit temsiliyetinin saglanmasi icin hizl sosyal politikalar
gelistirilmelidir.

Son yillarda iilkemizde kadin bedeni iizerinde yapilan diizenleme-
ler kadina yonelik siddetin bir parcasidir, Turkiye Devleti imzaladigi
bir ¢ok uluslararasi sézlesmeye uygun davranmamaktadir.Ulkemi-
zin yoneticilerinin verilen sozlere, anlagsmalara uymasini, Birlesmis
Milletler’in bu 8 Mart icin sectigi ‘S6ziimiiz S6zdiir' temasina uygun
davranmasini bekliyoruz.

Kadinin adinin ve kimliginin goriiniir ve esit kilindig1 bir iilkede
yasamak icin Tiirkiye Psikiyatri Dernegi olarak bu 8 Mart'ta da ala-
nimizla ilgili kadina yonelik her tiirlii siddeti azaltmaya ve toplumsal
cinsiyet esitligini saglamaya yonelik tiim girisimlere bilimsel destek
saglama arzumuzu bir kez daha yineliyoruz.

Merkez Yonetim Kurulu adina Dog.Dr. Ayse Devrim Basterzi
Kadin Ruh Saghgi Calisma Birimi adina Prof.Dr. Sahika Yiiksel

OTIZM HAKKINDA YAPILAN BiLiMDISI ACIKLAMALARA TEPKILiYiz

Son giinlerde esitli basinda yer alan otistik bo-
zuklugu olan cocuklarin ateist olduklarina Allah
inancini bilmediklerine iliskin agiklamalara yone-
lik Turkiye Psikiyatri Dernegi ile Turkiye Cocuk ve
Geng Psikiyatrisi Dernegi'nin ortak gortist asagida-
ki gibidir.

Otizm genetik ve biyolojik nedenleri olan n6-
rogelisimsel bir hastaliktir. Belirtileri, cok kiiciik
yaslarda baslayan dil-iletisim ve sosyal etkilesim-
de bozukluk, sinirliilgiler ve tekrarlayici hareketler
seklindedir. Agir islev kaybina yol acabilen, belir-
tileri buylk oranda yasam boyu suren bir bozuk-
luktur. Siklikla ¢ocukta yasam boyu bakim ve aile
destegine gereksinim vardir. Bagka psikiyatrik bo-
zukluklarin klinik tabloya eslik etmesi sik gordlur.

Tedavi eslik eden psikiyatrik bozukluklara ve dav-
ranissal uyumu arttirmaya yonelik ilag tedavileri
ve psikososyal-egitsel midahaleler seklindedir.
Hastalarin neredeyse tamamina 6zel egitim uygu-
lanmasi gereklidir. Ozel egitimin hedefi hastaligi
ortadan kaldirmaktan ¢ok, kendine bakim beceri-
leri kazandirmak ve denetimle de olsa toplumsal
yasama yonelik islevselligini arttirmaktir. Birgok
disiplinin katkisiyla ekip anlayisi iginde surdurilen
tedavi sureci uzundur ve bazen yasam boyudur.
Tedavi sureci aileler icin de cok zor ve sikintilidir.

Toplumda otizmin yaklasik %1 oraninda gorl-
digu dusunalduginde, tlkemizde yiiz binlerce bi-
rey ve de ailenin yasamini etkileyen bir hastaligin
herhangi bir ideoloji ya da inang sistemi ile ayni
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Yurtdisinda Otizm icin yuritilen kampanyalardan anlamli bir ileti: "Otizmli bir cocuk yardimdan ne kadar uzun

sure uzak kalirsa, onlara ulasmak o kadar zorlagmaktadir."

ciimlede anilmasi ve bu konuda bilimsel temeli
olmayan iddialarda bulunulmasi kabul edilemez.
Bu iddialar hastalar ve aileleri icin duygusal ola-
rak incitici oldugu gibi tedavi siireglerini olumsuz
etkileyebilecek ciddi riskler olusturmaktadir. Bu
baglamda;

Yetkinligi olmayan kisilerin, “Belediyeler ya
da baska kamu kuruluslar ile ortaklasa calisarak
otistik cocuklara Ucretsiz terapi merkezleri acarak
burada otistik cocuklari inan¢h cocuklar haline ge-
tireceklerine” yonelik agiklamalari tamamen bilim
disidir. Otizm hastalarina yapilacak boylesi girisim-
ler tibbi agidan ¢ok sakincal ve kabul edilemez bir
uygulamadir.

Ruh sagligi alaninda uzman olmayan kisilerin
“toplumu bilgilendirmeye girismeleri”, toplumu
yanlis yonlendirmenin yani sira psikiyatrik hastala-
rin damgalanmasi agisindan cok risklidir.

Ruh sagligi alaninda uzman olmayan kisilerin
psikiyatrik bir bozukluga iliskin tibbi arastirma bul-
gularini carpitarak bilimsel olmayan agiklamalarda
bulunmasi etik disidir ve vahim bir mesleki sinir
ihlalidir.

TPD Merkez Yonetim Kurulu adina
Prof. Dr. Tung Alkin

Tiirkiye Cocuk ve Geng Psikiyatrisi Dernegi adina
Prof. Dr. Fiisun Cuhadaroglu Cetin
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Saghk Bakanhgi’'na ve Sosyal
Giivenlik Kurumu’na Soruyoruz:
Bu ‘Ayrimcilik’ Niye?

Saglik Bakanligrnin 15 Ocak 2013 tarihinden itibaren
uygulamaya koydugu e-regete sisteminde Tirkiye Biiyiik
Millet Meclisi mensuplarinin muaf tutulmasina iliskin bu-
giin Tiirk Tabipleri Birligi, Istanbul Tabip Odast ve Tiirkiye
DPsikiyatri Dernegi ortak bir basin aciklamasi diizenledi.

Aciklamaya, Tiirk Tabipleri Birligi Baskani Prof. Dr.
Ozdemir Aktan, TTB Merkez Konseyi Uyesi Dr. Osman
Oztiirk, Istanbul Tabip Odasi Yonetim Kurulu Uyesi Dr. Ali
Ozyurt ve Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Istanbul Sube Bagkan1
Prof. Dr. Dogan Sahin kauld:.

Agiklamanin acilis konusmasi Prof. Dr. Ozdemir Aktan
tarafindan yapildi. Dr. Aktan, ge¢mis tarihte Bagbakan Recep
Tayyip Erdogan’in 6zel bir hastanede kayith kan bilgilerinin
kamuoyuna sizmasini hatirlatarak, internet ortamina dékiil-
mis hicbir bilginin giivenliginden s6z edemeyiz dedi. Dr.
Aktan ayrica e-regete uygulamasini Saglik Net 2 uygulamasi
ile birlikte diistinmek gerektiginin de aluni ¢izdi.

Aciklama metni Dr. Osman Oztiirk tarafindan okundu.
Milletvekillerinin ve bakmakla yiikiimlii olduklar: kisile-
rin Genel Saglik Sigortas: Yasas'ndan muaf olduklari gibi
simdi de e-recete uygulamasindan muaf birakilmasini han-
gi gerekceye dayandirdiklari soran Dr. Oztiirk, millet igin

mitkemmel uygulamalar olarak tarif edilen bu diizenleme-
lerden kendilerinin sistem disinda birakilmasini anlayama-
diklarini belirtti.

“Millet’le “vekil”i arasindaki ayrimeiligin sebebini de so-
ran Dr. Oztiirk bu uygulamayla hastalarin mahremiyet hak-
kinin ihlal edildiginin aluni ¢izerek Saglik Bakanligi ve Sosyal
Giivenlik Kurumu tarafindan saglik bilgilerinin giivenlik al-
unda olmadigini ifade etti.

Dr. Osman Oztiirk ayrica, boylesi bir uygulamada bira-
kin genel saglik bilgilerini cocukluk ¢aginda yapilmis bir zeka
testine kadar her seyin gériilebilecegini belirterek ise girerken,
sigorta yaptirirken, yada ticari iliskilerde ciddi sorunlara ne-
den olacagini belirtti.

Dr. Osman Oztiirk’iin ardindan s6z alan Prof. Dr. Dogan
Sahin, Saglik Bakanligi kendi sitesini koruyamazken, CIA’ in
bile sitesine girilip bilgiler toplanabilirken hastalarin bilgileri-
ni Bakanlik nasil koruyacak?” sorusunu sordu. Bu uygulama-
nin aynt zamanda hekimlik meslegini icra etmenin oniinde
ciddi bir engel tegkil ettigini belirterek kisisel bilgilerinizin
kimin eline gectigini bilmediginiz bir ortamda hastanin dok-
toruyla bilgisini paylasmasinin imkéinsiz oldugunu ifade etti.

Dr. Dogan $ahin, eger bu uygulamada israr edilirse,
Turkiye Psikiyatri Dernegi olarak tiyelerini itaatsizlige davet
edeceklerini ya da sisteme, hastalarina iliskin yanlis bilgiler
girmelerini nereceklerini belirtti.

18.01.2013

"MILLET"E E-RECETE, "VEKIL"E KAGIT RECETE
SAGLIK BAKANLIGI'NA VE SOSYAL GUVENLIK KURUMU’NA SORUYORUZ: BU “AYRIMCILIK” NiYE?

“TBMM Milletvekilleri ve bakmakla ytkamli
olduklarr kisiler”, 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve
Genel Saglik Sigortasi Kanunu'yla getirilen Genel
Saglik Sigortas’'ndan muaf(!) tutulmuslard.

Simdi de yeni bir uygulamayla karsi karsiyayiz.

Sosyal Guivenlik Kurumu diin battin hekimlere
bir talimat gonderdi:

“TBMM Milletvekilleri ve bakmakla ytkimli
olduklarr kisilere e-regete olusturulmayacak, eski-
den oldugu gibi manuel regete yazilmaya devam
edilecektir.

Bilgi edinilmesini ve geregini rica ederiz.”

Gerekge?..
YOK!
Dayanak?..
YOK!
Aciklama?..
YOK!

Sosyal Giivenlik Kurumu’na soruyoruz:

“Millet’e e-recete uygularken “Vekil"e kagit re-
cete uygulamanizin tibbi, idari, mali gerekgeleri
nedir?

Saglhk Bakanhgi'na soruyoruz:

663 sayili Saglik Bakanhgl Ve Bagh Kurulusla-
rinin Teskilat Ve Gorevleri Hakkinda Kanun Huik-
munde Kararname'nin 47. Maddesindeki;
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“1) Bakanlik ve bagh kuruluslar, mevzuatla
kendilerine verilen gorevleri, e-devlet uygula-
malarina uygun olarak daha etkin ve hizl bigim-
de yerine getirebilmek icin, bitiin kamu ve 6zel
saglik kurum ve kuruluslarindan; saglik hizmeti
alanlarin, aldiklari saglik hizmetinin geregi olarak
ilgili saghk kurum ve kurulusuna vermek zorunda
olduklari kisisel bilgileri ve bu kimselere verilen
hizmete iliskin bilgileri her turlt vasitayla topla-
maya, islemeye ve paylasmaya yetkilidir.

(2) Bakanlik ve bagl kuruluslari isledigi kisisel
saglik verilerini ilgili tigtinci kisiler ve kamu kurum
ve kuruluslari ile ancak bu kisi ve kurumlarin
bu verilere erisebilecegi hususunda kanunen
yetkili olmasi halinde ve gorevlerini yapmalarina
yetecek derecede paylasabilir’ hiikiimlerine
dayanarak biitlin vatandaslara ait saglik verilerini
topluyorsunuz.

Peki, “TBMM Milletvekilleri ve bakmakla yu-
kimld olduklari kisiler”, 663 sayili KHK kapsamin-
da degiller midir?

Saghk Bakanhgi’'na soruyoruz:

MEDULA ve (uygulamasi simdilik ti¢ ay ertele-
nen) SaglikNet2 yoluyla “Millet'in her turlu saglik
bilgisini topluyor, isliyor ve (uglincu kisi ve ku-
rumlarla) paylasiyorsunuz da; “TBMM Milletve-
killeri ve bakmakla ytkimlu olduklar kisiler"i bu
uygulamaya dahil ediyor mu, etmiyor musunuz?

Etmiyorsaniz gerekgesi nedir?

1,2013

Saghk Bakanhgi'na ve Sosyal Giivenlik
Kurumu’na soruyoruz:

“Millet’le “Vekil”i arasinda bu ayrimcilik
niye?

Bu sorularimiza kamuoyu 6niinde acik ve tat-
min edici cevap alamazsak bir kez daha anlaya-
cagiz ki;
iHLAL

Hastalarimizin hakki

EDILMEKTEDIR!

mahremiyet

Saglik Bakanligi ve Sosyal Guvenlik Kurumu
tarafindan toplanan saglik verilerimiz GUVENLIK
ALTINDA DEGILDIR!

Hepimizin kisisel saglik verileri TEHDIT AL-
TINDADIR!

Saghk Bakanhgi ve Sosyal Givenlik Kuru-
mu saglk ve sosyal glivenlik uygulamalarinda
“Millet’le “Vekil"i arasinda ayrimcilik yapmaktan
vazgecmeli,

“TBMM Milletvekilleri ve bakmakla yii-
kiimli olduklan kisiler"e uygulanan huku-
kun aynisini “Millet”e de uygulamalidir.

Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
Istanbul Tabip Odas!
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi



Sinir ihlallerine miidahale
cercevesinde TPD girisimleri

Saygideger Meslektaslarimiz,

® Hekim olmadigi halde 6zellikle psikiyatrik hastaliklar konu-
sunda s6zde tedaviler yiriten bir medyum hakkinda Turkiye
Psikiyatri Dernegi tarafindan acilan dava kazanilmistir.

ilgili dava kararini ve il Saglik Mudurlugi-ne yapilan
basvuruya verilen yaniti web sayfamizda duyurular kisminda
gorebilirsiniz.

Saygilarimizla,

Merkez Yonetim Kurulu, 04.01.2013

Saygideger Meslektaslarimiz,

® istanbul Kadikéy-de bir danismanlik merkezinde bir klinik
psikolog tarafindan yazilan recete konusunda Turkiye Psiki-
yatri Dernegi avukatlari su¢ duyurusunda bulunmak ve dava
acilmasini saglamak uizere harekete ge¢cmistir. Konu hakkin-
daki gelismeler tiyelerimize aktarilacaktir.

Giderek artan sinir ihlalleri konusunda uyelerimizin saglaya-
caklar kanit niteligindeki belgelerin Turkiye Psikiyatri Der-
negi genel merkezine iletilmesinin 6nemli oldugunu bir kez
daha duyuruyoruz.

Saygilarimizla,

Merkez Yonetim Kurulu, 15.01.2013

& J

TPD DSM 5 Tiirkce Yayin Haklari icin
Basvuru Yapti

| Tirkiye Psikiyatri Dernegi Mayis ayinda yayinlanmasi beklenen
DSM 5'in Turkge yayin haklari icin kapsamli bir basvuru gercekles-
tirdi. Bu cercevede hem Amerikan Psikiyatri Birligi hem de yayinci
kurum ile yazismalar yapildi. Basvuru siirecine dair degerlendirme-
nin yine Mayis ay! icinde sonuglanmasi bekleniyor.

Dr. Fatih Hilmioglu'nun Saghgi ve
Yasam Hakki Konusunda

Degerli Meslektaslarimiz,

B Tirkiye Psikiyatri Dernegi, Dr. Fatih Hilmioglu'nun sagligi ve ya-
sam hakki konusunda yapilan girisimlere TTB ile birlikte mudahil
olmus ve olmaya devam etmektedir. TTB'nin olusturdugu tarafsiz
bilimsel heyette dernegimiz temsilcileri de gérev almistir. Bu konu-
daki son gelismeleri TTB web sayfasindan takip edebilirsiniz.

Saygilarimizla bilgilerinize sunariz.

Merkez Yonetim Kurulu, 23.01.2013

Askerlikte Koruyucu Ruh Saghg
Gorev Grubu

B TPD-MYK tarafindan askerlik hizmeti déneminde yasanan ruh-
sal sorunlar ve koruyucu ruh sagligi calismalarini ele almaya yéne-
lik bir gorev grubu olusturulmasina karar verilmistir. Yaratuculuk
gorevini ise Prof. Dr. Tamer Aker tstlenmistir.

Merkez Yonetim Kurulu, 24.01.2013

Genc Psikiyatrist Fellowship
Programi

® World Psychiatric Associationin (WPA) duizenledigi ve Turkiye
Psikiyatri Dernegi (TPD) ile Turk Noropsikiyatri Dernegi'nin (TND)
destekledigi, “Psikiyatride Bilimi, Etigi, Hizmetleri Ve Dayanismay!
Gelistirmek” temasiyla, 19-23 Haziran 2013 tarihinde istanbul'da
yapilacak olan WPA International Congress'e genc psikiyatristlerin
katihmini saglamak amaciyla Turkiye'den toplam 20 kisiye burs ve-
rilecektir.

Bu burs kongre kayit ticretini ve kongre boyunca (5 gece) konak-
lamayi kapsamaktadir. Ek olarak uluslararasi etkilesimi arttirmak
icin “Early Career Psychiatrist Lounge”dan yararlanmak ve genc
psikiyatristler icin hazirlanan &zel bir bilimsel etkinlik programina
(tract) katilim da mumkin olacaktir. Secilenlerin, ulasim masrafla-
rint kendilerinin karsilamasi beklenmektedir.

Aday Olma Olciitleri

+  TPD'ye ya da TND'ye uye olmak ve Uye aidatlarinin 6denmis
olmasi gereklidir.

+  Asistan ya da uzman olmak (Uzmanlar icin asistanliktan sonra
gecen surenin 5 yill asmamasi ya da 40 yasindan biyik olma-
mak sarti aranmaktadir).

ingilizce biliyor olmak (belge eklenecek).

Vaka takdimi ya da arastirma niteliginde herhangi bir Sézel /
Poster sunumun 6zetini 15.02.2013 tarihine dek http://www.
wpaistanbul2013.org/ adresinden sisteme yiiklenmek.

«  Adayin; a) egitim kayitlarini, b) kisisel basarilarini (yayin, ser-
tifika vb) ve c) gelecek planlari ile psikiyatriye olasi katkilarini
iceren bir bilimsel 6zge¢misini gondermesi gerekmektedir.

Adaylarin tim bu 6lcutleri karsiladiklarini belirten belgeleri, siste-
me ytikledikleri sunum 6zetini ve 6zgecmislerini 15.02.2013 tarihi-
ne dek, Turkiye Psikiyatri Dernegi Genel Merkezi, Tunus Caddesi,
59/5 Kavaklidere - ANKARA adresine géndermeleri gerekmektedir.

Degerlendirmeler TPD ve TND tarafindan olusturulacak bir jri
tarafindan yapilacak ve secilen 20 aday Kongre Diizenleme Kuru-
luna iletilecektir. Adaylara sonuglar en ge¢ 29.03.2013 tarihinde
bildirilecektir.

Prof. Dr. Tung Alkin, TPD Bagkani
Prof. Dr. Peykan Gékalp, TND Baskani

07.01.2013
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18. Yillik Toplomh ve
Wlinik Egitim

l Somporywmu

23-26 Nisan 2014

Antalya, Tiirkiye

17. Yillik Toplanti ve Klinik Egitim Sempozyumu

Degerli Meslektaslarimiz;

® Turkiye Psikiyatri Dernegi 17. Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu 9-13 Nisan
2013 tarihinde Antalya Dedeman Otelde gerceklestirilecektir.

Gecgen yillarda oldugu gibi bu yil da Sempozyum programi asistan ve uzmanlarin pratik
ihtiyaglarina cevap verecek sekilde diizenlenmistir. TPD Yaygin ve Orgiin Egitim Kurulu'nun
yaptigl on degerlendirmeler de programin sekillenmesinde gz éniinde tutulmustur.

Calisma Birimlerimizden ve Gyelerimizden gelen cok degerli 6nerilerle zengin ve nitelikli
bir program olusturulmustur. Bilimsel programin olusturulmasinda Calisma Birimlerinden
ve Gorev Gruplarindan gelen &nerilere 6ncelik verilmistir. Programimizda 15 Kurs, 7
Uzmanla Bulusma, 10 On Soruda Bir Konu, 5 Calisma Grubu, 12 Panel, 2 Minazara, 6
Olgular ve Sorularla Psikiyatride Glincel Oturumu yer almaktadir. Sempozyuma asistan
katihmini desteklemek Gzere TPD Uzmanlik Ogrencileri Kongre Destek Bursu ve Meslege
ilk Adim Programi gecen yillarda oldugu gibi bu yil da gerceklestirilecektir.

Sempozyum programi 12 Ocak 2013'te web sitesinde yayinlanacaktir.

Butln tyelerimizi “Bilim, Etik, Dayanisma” ilkelerimiz 1siginda bulusmak tizere Nisan'da An-
talya'daki 17. Yillik Toplanti ve Klinik Egitim Sempozyumu'na davet ediyoruz.

Sevgi ve saygilarimizla,

Prof. Dr. Tung Alkin, TPD Bagkani
Prof. Dr. Berna Ulug, TPD-BDDK Baskant,

11.01.2014

Basvuru kosullari

olmak:

S6zel Bildiri Oturumu

ve Tartisma Oturumu

Bursun icerigi

Ucreti

Basvuru

17.KES TPD Uzmanlik Ogrencileri Kongre Destekleme Bursu

Turkiye Psikiyatri Dernegi'nin uzmanlhk 6grencilerinin yogun egitici etkinlikler iceren TPD 17. Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim
Sempozyumu'na katilimlarini desteklemek tizere diizenledigi bir burs programidir.

Turkiye Psikiyatri Dernegi tiyesi tim uzmanlik égrencilerini TPD Uzmanhk Ogrencileri Kongre Destekleme Bursuicin sozel bildiri
ya da olgu sunumu ile basvuruda bulunmaya ve gecen yil yenilenmis, blytk begeni toplamis ve yogun egitici etkinlikler iceren TPD
17. Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu’na katilim firsatini yakalamaya davet ediyoruz.

«  TPD uyesi olmak ve tyelik 6dentilerini yatirmis olmak

«  TPD 17.Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu’nda
uzmanlik 6grencisinin birinci yazar oldugu asagidaki iki
etkinlikten birinde sunum yapmak tizere kabul edilmis

Uzmanlik Ogrencileri Destekleme Bursu icin Olgu Sunumu

TPD Uzmanlik Ogrencileri Kongre Destekleme Bursu asagidaki
desteklerden olusmaktadir:
«  TPD 17.Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu kayit

+  Kongre siresince 3 gece konaklama, kahvalti ve 6gle
yemegi (10, 11 ve 12 Nisan 2012)

Burs basvurulari doldurulacak form araciligi ile elektronik ortam
Uzerinden gergeklestirilecektir. S6zel Bildiri ya da Olgu Sunumu
bagvurusu kabul edilenlerin burs basvurularini asagidaki belgeler-
le birlikte en ge¢ 5 Mart 2013 aksamina kadar tpd.kongredes-
tekbursu@psikiyatri.org.tr adresine iletmeleri gerekmektedir.
Bu tarihten sonra ulasacak basvurular degerlendirmeye
alinamayacaktir.

Basvuru icin gonderilmesi gereken belgeler:

. Doldurulmus basvuru formu

+  Sozel Bildiri ya da Olgu Sunumunun TPD 17. Yillik Toplanti-
si ve Klinik Egitim Sempozyumu'na kabul edildigini gosterir
yazi

Burs almaya hak kazananlar 8 Mart 2013 tarihinde belirlenecek

ve kendilerine bildirilecektir.

Burs icin gozetilecek oncelikler

TPD, basvuru kosullarini karsilayan her uzmanhk &grencisine
burs vermek yoniinde yogun calismalarini stirdirmektedir. An-

N

Elektronik ortamda s6zel bildiri ya da olgu sunumu icin 6zetle
son basvuru tarihi 22 Subat 2013'dur.

Sozel Bildiri ya da Olgu Sunumu basvurusunun kabul edilip
edilmedigine iliskin bilgilendirme Bilimsel Toplantilar Duzen-
leme Kurulu tarafindan elektronik posta yoluyla 1 Mart 2013
tarihinde yapilacaktir.

cak basvurularin fazlaligi ve olanaklarin elvermedigi durumda

asagida ilkeler cercevesinde 6ncelik verilecektir:

+  Daha 6nce TPD kongrelerine TPD bursu ile katilmamis ol-
mak

+  Hem bélgeler arasi hem de kurumlar arasi dengenin saglan-
masina 6zen gostermek.
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17. KES TPD Meslege llk Adim Bursu

Tarkiye Psikiyatri Dernegi, psikiyatri uzmanlik 6grencisi olarak meslege ilk adimini atan geng meslektaslarimizin gerek
mesleki kimlik ve donanimlarina katkida bulunmak gerekse alana yénelimlerini kolaylastirmak amaciyla 6nceki yillarda
oldugu gibi bu yil da 6zel bir egitim programi hazirlamistir. Meslege ilk Adim Programi adini verdigimiz bu etkinlik, bu
yil da TPD 17. Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu icerisinde gerceklestirilecektir. Béylece gen¢ meslektas-
larimizin hem Meslege ilk Adim Programina hem de egitim etkinlikleri ile dolu Klinik Egitim Sempozyumuna birlikte
katim olanagi saglanmistir.

TPD'nin her yil diizenledigi iki ana kongreden birisi olan ve gegen yil gerek icerik gerekse bicimsel olarak yenilenmis,
zenginlestirilmis ve katilimcilardan buyik begeni toplamis TPD Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu bu yil
10-13 Nisan 2013 tarihlerinde Antalya-da gerceklestirilecektir.

TPD, meslekte heniiz iki yilini tamamlamamig uzmanlik 6grencilerinin hem Meslege ilk Adim Egitim Programina hem
de TPD 17. Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu’na katilimini bir burs ile desteklemektedir. Tum gec meslek-
taslarimizi bu firsati degerlendirmeye davet ediyoruz. Gen¢ meslektaslarimizla TPD 17. Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim
Sempozyumu’nda bulusmak dilegiyle.

Bursun icerigi

TPD Meslege ilk Adim Bursu asagidaki desteklerden olusmaktadir:

« TPD 17. Yillik Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu kayit tcreti

«  Kongre surresince 3 gece konaklama, kahvalti ve 6gle yemegi (10, 11 ve 12 Nisan 2013)
+  Yalnizca bu bursu alanlar icin diizenlenmis olan Meslege ilk Adim Programina katilim

+  TPD yayinlarindan olusan bir kitap seti

Basvuru kosullari
+  TPD Uyesi olmak ve tyelik 6dentilerini yatirmis olmak
+  Uzmanlik egitiminde ilk iki yilini doldurmamis olmak

- Daha énce TPD-Meslege ilk Adim Bursu ile programa katilmamis olmak

Burs icin gozetilecek oncelikler

TPD, basvuru kosullarini karsilayan her uzmanlik 6grencisine burs vermek yéniinde yogun calismalarini sirdirmektedir. Ancak bas-
vurularin fazlaligi ve olanaklarin elvermedigi durumda asagida ilkeler cergevesinde 6ncelik verilecektir:

©  Meslege ilk Adim Programi “Giiniimiizde Psikiyatri Asistani Olmak” baslikl poster yarismasina katilmak (Ayrintili bilgi TPD web
sitesinden edinilebilir: psikiyatri.org.tr)

+  Daha 6nce herhangi bir TPD kongresine TPD bursu ile katilmamis olmak

+  Hem bélgeler arasi hem de kurumlar arasi dengenin saglanmasina 6zen gostermek.

Basvuru
Burs bagvurulari elektronik ortam tizerinden doldurulacak form araciligy ile gergeklestirilecektir.
Son basvuru tarihi: T Mart 2013. Bu tarihten sonra ulasacak basvurular degerlendirmeye alinamayacaktir.

Basvuru igin e-posta adresi: tpd.meslegeilkadimbursu@psikiyatri.org.tr

Burs almaya hak kazananlar 8 Mart 2013 tarihinde belirlenecek ve kendilerine bildirilecektir.

_J
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Giiniimiizde Psikiyatri Asistani
Olmak Konulu Poster Yarismasi

B TPD Asistan Calisma Birimi olarak, asistanhklarinin ilk iki yil
icinde olan tum arkadaslarimizi TPD 17. Yillik Toplantisi ve Kli-
nik Egitim Sempozyumu'nda gerceklesecek olan TPD Meslege ilk
Adim Programi kapsaminda diizenlenecek olan poster yarismasi-
na davet ediyoruz. “Glinumuzde Psikiyatri Asistani Olmak” konulu
posterlerin icerigi tamamen sizin tercihinize birakilmistir. Yazili
metin, arastirma, karikatur, resim ya da baska bir Gretiminizi poster
olarak sunabilirsiniz.

Hazirlayacaginiz posterler Meslege ilk Adim Programi siiresince
poster alaninda asili kalacak, programin sonunda 6dil toéreni ya-
pilacaktir.

Birincilik 6dil 49. Ulusal Psikiyatri Kongresi'ne ticretsiz katilim, yol
ve konaklama destegidir.

ikincilik ve igiinciiliik 6dilleri TPD kitap setidir.

Yarismaya katilan tim arkadaslar Meslege ilk Adim Bursu’'nda 6n-
celik sahibi olacaktir.

Yarisma icin son basvuru tarihi 15 Subat 2013 (saat 17.00) olarak
belirlenmistir. Basvuru icin asagidaki formu doldurarak asagidaki
adrese iletmeniz yeterlidir: (asistancalismabirimi@gmail.com)

TPD 11. Merkez Olagan Genel Kurulu
Yapildi

m Turkiye Psikiyatri Dernegi 11. Merkez Olagan Genel Kurulu, 12
Nisan 2013 Cuma glini Antalya'da yapildi. Genel kurulda Mer-
kez Yonetim Kurulu faaliyet raporu ve Denetleme Kurulu rapor-
lart okundu, tuzik degisikligi onerileri oylandi, Yeterlik Kurulu
Yonergesi degisiklik onerileri degerlendirildi, Egitim ve Toplant
Yonetmeligi'nde degisiklikler yapidli, Asistan Hekimlik Kurulu Yo-
netmeligi yururlige girdi ve Hipnoz ve Hipnoterapi Uygulama Etik
Kurallari belirlendi.

TPD Uzmanhk Ogrencileri
Oryantasyon Egitimi

m Tirkiye Psikiyatri Dernegi olarak 2009 yilinda ilkini gercekles-
tirdigimiz son yil asistanlarinin meslek yasamina uyumunu sagla-
mayi amaclayan “Oryantasyon Egitimi'nin” tctinciisuind 30-31
Mart 2013 tarihlerinde istanbulda gerceklestiriyoruz. Oryantas-
yon Egitimi'ne daha &nce bu egitimi almamis ve uzmanlik egitini
tamamlamaya bir yil ve daha az suresi kalmis olan asistanlar ile
mecburi hizmette iki yihini doldurmamis olan uzman hekimler
kabul edilecektir. Egitim, “Zorunlu hizmette psikiyatrist olmak:
haklar, yiikiimliiliikkler; Psikiyatri klinigini idare etmek; Psi-
kiyatrinin degisen yiizii: Saghk politikalari, TRSM'ler; Adli
psikiyatri ve sorunlar; Siddet ve siddet magdurlarina psiki-
yatrist neler yapabilir?; Psikiyatri uzmani olduktan sonra
egitim-dernek vs.” bagslikli oturumlari igermektedir. Tum geng
meslektaslarimizi davet ediyoruz.

Basvuru kosullari;

+  TPD uyesi olmak ve tyelik 6dentilerini yatirmis olmak
Uzmanlik egitiminde bir yil ve ya da az strenin kalan uzmanlk
ogrencileri ya da ile mecburi hizmette iki yilini doldurmamis
olan uzman hekimler
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Bu egitime katilmak isteyenlerin ekteki basvuru formunu doldu-
rarak, 25 Subat 2013 tarihine kadar 0312 4687497 no'lu telefon
ya da nebahatmurat@yahoo.com, ve nebahatmurat@gmail.com
e-posta adresi araciligiyla bagsvuru yapmalari gerekmektedir.

Merkez Yonetim Kurulu

14.02.2013

Yagmur Taylan 17. Yilhk Toplanti ve
Klinik Egitim Sempozyumu’nda

m Acilis Konferansinda “Psikiyatr Yonetmen Olunca: Reji ve Te-
rapi” baslikh bir soylesi gerceklestiren Yagmur Taylan, 1990-1995
yillart arasinda Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklari Hastanesi'nde uz-
manlik egitimi alarak psikiyatri uzmani oldu.1997 yilindan itibaren
kardesiyle birlikte yonetmenlik ve yapimcilik hayatina basladi. O
glinden bu yana bircok televizyon dizisi, reklam filmi ve sinema
filminin yonetmenligi yapti. Vavien tctinct uzun metrajh filmidir.
Halen Durul Taylan ile birlikte “Muhtesem Yuzyil” dizisinin yonet-
menligini stirdirmektedir.

TTB STE/SMG Kredilendirme
Sisteminde Online Kayida Gecilmistir

Saygideger Meslektasimz,

B TTB tarafindan Sirekli Tip Egitimi ve Surekli Mesleki Gelisim
(STE/SMG) Kredilendirme Sisteminde yapilan degisiklik nedeniyle
artik meelektaglarimizin katildigi etkinliklerin kredileri ile ilgili ola-
rak online bildirimleri gerekmektedir.

Yakin zaman 6nce gerceklesen 17. YT-KES Toplantimizda da far-
ketmis oldugunuz tizere kredilendirme icin takip formlari artik kul-
lanilmamaktadir. Bunun yerine TTB masasinda imza ve TC Kimlik
Numarasini da iceren bilgilerin kaydedildigi bir forma istenen bil-
gilerinizi girmeniz, ardindan kongre sonrasinda girdiginiz oturum-
lari online sistem Uizerinden beyan etmeniz lzerine ilgili toplanti-
nin STE/SMG kredisini almaniz miimkiin olacaktir.

TTB'nin Kredilendirme ile ilgili bilgilendirme ve kayit ile ilgili ve-
rilerine TTB websitesi anasayfa altinda menulerde yer alan “TTB"
sekmesi icinde "KREDILENDIRME” basligina tiklayarak ulasabilirsi-
niz. (Kredilendirme basligina buraya tiklayarak kisa yoldan ulasa-
bilirsiniz)

Kredilendirme sisteminde toplanti diizenleyenler ve toplanti kati-
limcilart icin iki ayn giris bulunmaktadir. Toplanti katilimiyla elde
ettiginiz kredileri kendi adiniza kaydetmek igin “ https://www.ttb.
dr.tr/stesmg/ “adresini kopyalayarak ilgili sayfaya ulasabilir veya
buraya tilayarak ulasabilirisniz.

Toplanti katilimr ile elde edilen kredilerinizi kaydetmek icin toplan-
tilar sirasinda TTB'ye iletilmek tzere diizenlenen formlara istenen
bilgileri yazmaniz, ardindan https://www.ttb.dr.tr/stesmg/ adresin-
de ulasacaginiz sayfada «KATILIMCI GIRiSi» diigmesine tiklayarak
gelen yonergeleri takip etmeniz gerekmektedir.

Saygilarimizla,

Merkez Yonetim Kurulu

18.04.2013



SUT Maddesinde Degisiklik icin
Girisim Olumlu Sonuc Verdi

Saygideger Meslektaslarimiz,

B Bildiginiz gibi 10 Ocak 2013 tarihli ve 28524 sayili Resmi
Gazete'de yayinlanan SUT'un 24. maddesine gore risperidon ve
paliperidon parenteral formlari ‘Sadece Yatan Hastalarda Kullani-
mi Halinde Bedelleri Odenecek ilaclar Listesi'ne (Ek-2/B) alinmisti.
Turkiye Psikiyatri Dernegi, Sizofreni Dernekleri Federasyonu ve
Psikofarmakoloji Dernegi'nin Sosyal Giivenlik Kurumu nezdinde-
ki girisimleri sonucunda bu kararda degisiklik yapildigini ve s6z
konusu ilaglarin Ek-2/C kapsaminda raporlu olarak ayaktan ilag
tedavilerinde bedellerinin 6denecegini 6grenmis bulunmaktayiz.
SUT'ta yapilan yeni degisikligin bugtin aciklanmasini beklemekte-

yiz.

Bilgilerinize saygilarimizla sunariz.
Merkez Yénetim Kurulu

16.01.2013

Artik Bayram Olma Niteligini
Kaybetmis 14 Mart'lar Yasamak
istemiyoruz

B Saglik hizmetleri tim insanlar igin temel hak olmaktan cikari-
larak, paran kadar satin alabilecegin bir meta haline getiriimeye
calisiliyorsa,

Saglik yatirimlari birilerinin zengin olmasi icin yapiliyorsa,

Saglikta donisimin o6nundeki en buyuk engel olan hekimlere
yonelik emeklerini ucuzlatma, angarya ylkleme, degersizlestirme,
hedef gésterme ve siddete maruz birakma politikalar yurarliktey-
se nasil bayram yapilabilir?

Bu nedenle vatandaslarimizin saglik hakki icin, nitelikli saglik hiz-
meti sunmak icin, 6zluik haklarimizi korumak icin, performans diye
gosterilen angaryaya direnmek icin ve meslek onurumuzu koru-
mak adina “bilim, etik ve dayanisma” ilkeleri 1siginda yolumuzda
yurimeye kararlyiz.

Cunki biz 14 Mart'lar giilimseyerek ve dudaklarimizda sarkilarla
karsilamak istiyoruz.

Prof. Dr. Tung Alkin
Merkez Yonetim Kurulu adina
14.03.2013

Bu Siddet Sona ERS!N

B Yarin -17 Nisan- Dr.Ersin ARSLAN'in bir hasta yakini tarafindan
katledilisinin yil déniimi. TTB ve diger Saglik Meslek Orgiitlerince
yarin anma ve G(6)REV eylemi yapilacaktir. “Saghkta Siddet Bir
An Once Sona ERS!N" dileginde ictenlikle katiliyor TTB nin anma

ve protesto etkinliklerini destekliyoruz.
Saygilarimizla,

Merkez Yénetim Kurulu adina
16.04.2013

Meslektasimiz Dr. Onur Bilgic Yalniz
Degildir

B Dernegimiz Uyesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim
Dali asistani Dr. Onur Bilgi¢ 19 Subat 2013 glinli sabah saatlerinde
evine yapilan baskinda esiyle birlikte gdzaltina alinmistir. Dr. Bilgic,
KESK'e bagli Saglk ve Sosyal Hizmetler Emekgileri Sendikasi tiye-
si, Istanbul Tabip Odasi Hastane Temsilcisi ve istanbul Tabip Odas!
Temsilciler Kurulu Divan Heyeti Uyesidir. Gozaltinin hemen ertesi
glni basina dagitilan bilgilerde meslektasimiz Dr. Onur Bilgic ile
ilgili asilsiz haberler tim yayinlarda yer almistir. Gizlilik karari ol-
dugu gerekgesiyle sorusturma dosyasinin ilgili avukatlara dahi gos-
terilmedigi, savunma hakkinin gasp edildigi bir ortamda, Dr. Onur
Bilgic ile ilgili bircok s6zde delil carpitilarak basina servis edilmistir.
Meslektasimizin isminin ve fotograflarinin kolayca taninabilecek
sekilde ifsa edilmesi kisilik haklarini zedelemis, evinde bulunan,
gonulli saglik taramalarinda sosyal givencesi olmayan kisileri te-
davi etmek icin kullandig ilaclar, sug aleti ve terdr orgutiyle iliski
olarak yorumlanmistir. Bu yolla itibarsizlastirma, kamuoyunun go-
zlinde degersizlestirme yoluna gidilmistir.

Tutuklu yargilanma talebiyle mahkemeye c¢ikarilan tyemiz Dr.
Onur Bilgi¢ 23 Subat 2013 giinii tutuksuz yargilanmak uzere ser-
best birakilmistir. Gézaltina alinan meslektasimizdan kendi iradesi
disinda, gui¢ kullanilarak DNA analizi igin zorla tukarik érnekleri
alindigi ve bu konuda gerekli yasal stirecin istanbul Tabip Odas!
tarafindan baglatildigi 6grenilmistir.

Meslektasimizin  yaninda oldugumuzu ve Tirkiye Psikiyatri
Dernegi'nin kurulus amaclari arasinda yer alan ‘dayanisma’ ilkesi
cercevesinde yalniz olmadigini siz degerli meslektaslarimiz ve ka-
muoyu ile paylasiriz.

Saygilarimizla,
Merkez Yonetim Kurulu

21.02.2013

1 Mayis’t TTB ve Tiim
meslektaslarimiz ile birlikte
kutluyoruz

Saygideger Meslektaslarimiz,

m Tirkiye Psikiyatri Dernegi olarak siz tyelerimizi 1 Mayis isci
Bayrami'nda cati meslek 6rguitimiz olan Turk Tabipler Birligi ile
birlikte kutlamalara katilmaya davet ediyoruz.

TTB'nin “lscisi, issizi, emekcisi, emeklisi, aydini, sanatglsi, gazetecisi,
dgrencisi, esnafi, kadini, genci, yaslisiyla tiim halkimizi adalet, esitik,
ozgurliik, banis ve gercek demokrasi icin T Mayis alanlarinda birlikte
olmaya ¢aginyoruz!» cagnisini da siz degerli meslektaslarimizla
paylastyor ve:

Hekim emeginin degersizlestiriimeye calisildig bu glinlerde, temel
mesleki haklarimizi ve emegimizin degerini bir kez daha duyur-
mak; calisma ortaminda glivenligimizin saglanmasini talep etmek
ve meslektas dayanismasini pekistirmek icin TTB ve Tabip Odalar
ile birlikte T Mayis kutlamalarina katiliyoruz.

Bilim, Etik, Dayanisma !
Saygilarimizla,

Merkez Yonetim Kurulu
29.04.2013
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Muayenehanelerde Yapilabilecek Tibbi islemler Listesi iptal Edildi

m Danistay 10. Dairesi, butiin ana dal ve yan dal uzmanlik alanlari
tarafindan muayenehanelerde yapilacak tibbi islemleri toplam 184
islemle sinirlandiran 25.9.2010 tarihli Yonetmelik degisikliklerini
iptal etti.

Daire kararinda; muayenehanelerde yapilabilecek islemler listesi-
ni belirleyen heyetin bitiin uzmanlk alanlarini temsil edebilecek
mabhiyette olmadigin,

Butiin uzmanlk alanlarini temsil edebilecek mahiyette bir kurul
tarafindan 6nce muayenehanelerde yapilabilecek islemlerin mi
yoksa yapilamayacak islemlerin mi sayma suretiyle belirlenmesinin
uygun olacaginin tartisilmasi gerektigini,

Muayenehanelerde yapilacak islemler tahdidi olarak belirlenecek
ise her bir uzmanlik dali itibariyle bu ayrimin yapilmasi gerektigini,

Ayica her bir uzmanlik dalini temsil edecek nitelikte olusturulacak
bilimsel komisyon kararlarinin da getirilecek diizenlemeler agisin-
dan belirleyici olmasi gerektigini,

Dava agildiktan sonra ydrirlige giren diizenlemeler uyarinca bu
belirlemelerin 6ncelikle butiin uzmanlik alanlari ile ilgili mifredat,
rotasyon ve uzmanlik alanlarinin gérev tanimini, egitim kurularinin
niteligini belirlemekle gérevli Tipta Uzmanlik Kurulunca yapilmasi
gerektigini belirtmistir.

Danistay 10. Dairesi tarafindan,

1. maddesi ile eklenen Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Sag-
lik Kuruluglar Hakkinda Yonetmeligin 7. maddesinin 2. Fikrasinin “
bu Yénetmelikte tanimlanan tibbi islemlerin yapilabildigi saglk ku-
rulusudur” ibaresi,

3. maddesi ile eklenen Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Sag-
lik Kuruluglar Hakkinda Yonetmeligin 38. maddesinin 1. fikrasinin
(e) bendi,

4. maddesi ile eklenen Ek-1/d'nin 1. fikrasindaki “ve Ek-13'te yer
alan islemlerden hangilerinin yapilacagini” ibaresi,

5. maddesi ile eklenen Ek-6/a'nin “Hizmet Birimine Esas Bilgiler”
bashkli 2.Béliminin (5) satiri,

5. maddesi ile eklenen Ek-13 sayili “muayenehanede yapilabile-
cek tibbi islemler listesi”

iptal edilmistir.

Bu diizenlemelerin iptali ile birlikte hasta yarari gozetilerek tibben
muayenehane ortaminda yapilmasinda sakinca bulunmayan bu-
tin tibbi islemler, munhasiran uzmanlik gerektirenlerin ilgili uz-
manlik alanlari tarafindan yapilmasi kaydt ile yetkili olunan batin
tibbi islemler yapabilecektir.

Merkez Yonetim Kurulu
19.03.2013

49. Ulusal Psikiyatri Kongresi: Sinifflandirmalardan Tedaviye:

Yeni Yaklasimlar, Yeni Ufuklar

Degerli Meslektaslarimiz,

B 24-28 Eylil 2013 tarihlerinde izmir, Kaya Termal Otel'de dii-
zenlenecek olan 49. Ulusal Psikiyatri Kongresi'nin temasi “Sinif-
landirmalardan Tedaviye: Yeni Yaklasimlar, Yeni Ufuklar” olarak
belirlenmistir. Mayis ayinda yayinlanacak olan DSM-V yeni tanisal
yaklasimlar ve ruhsal hastaliklarin siniflandiriimasi konusundaki
tartismalari giindeme tasiyacak gibi gériinmektedir. Yapilan de-
gisiklikler dntimuzdeki yillarda bilimsel arastirmalara yon verecek
ve elde edilen yeni bulgular basta tani koyma ve tedavi stirecleri
olmak tzere giinlik uygulamalarimizi degistirecektir.

Ulusal Kongremiz icin segilen bu tema, her tirden ruhsal bozuk-
lugun siniflandiriimasi, etyopatogenezi, psikososyal ve psikofar-
makolojik tedavileri bakimindan yeni yaklasimlarin kongremizde
ayrintistyla tartisiimasini saglayacaktir.

Gegen yillarda oldugu gibi bu yil da Calisma Birimlerimizden ve
degerli Uyelerimizden gelecek olan Kurs, Uzmanla Bulusma, On
Soruda Bir Konu, Calisma Grubu, Panel ve Minazara 6nerileriy-
le nitelikli bir program olusturulacagina inancimiz tamdir. Butin
tyelerimizi kongremizin bilimsel icerigine katkida bulunmaya ca-
giryoruz.

Turkiye Psikiyatri Dernegi, Kongre'ye katilacak herkesin 6grenebil-
mesi, psikiyatrideki yenilikleri izleyebilmesi, alaninda uzman olan
yerli-yabanci bilim insanlariyla tanismasi ve meslektaslarimizin
fikir alisverisinde bulunmasi icin gerekli olan bilimsel ve sosyal
ortami hazirlamaktan buyik onur duyacaktir. Tum meslektaglari-
mizi ve iliskili diger disiplinlerdeki profesyonelleri izmir'in en giizel
mevsimi olan Eyltl'de 49. Ulusal Psikiyatri Kongre'sinde bulusmaya
davet ediyoruz.

Sevgi ve saygilarimizla,

Prof. Dr. Tun¢ ALKIN, TPD Genel Baskani
Prof. Dr. Berna ULUG, TPD-BTDK Baskani
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Psikiyatri Siirekli Mesleki Egitim ve Mesleki Gelisimine Yonelik

Degerli Meslektaslarimiz,

B Global Medical Education 6nderliginde, alanlarinda uzman
kisilerce tarafindan hazirlanmis olan ve normal kosullarda ticretli
tyelik kosulu ile erisim saglanan online psikiyatri stirekli mesleki
egitim ve mesleki gelisimine yénelik 700'den fazla Ingilizce
sunum bilimsel isbirligi cercevesinde Prof. Dr. Prakash Masand
tarafindan Turkiye psikiyatri camiasina 2 yil sureyle Ucretsiz
olarak saglanmistir.

Sunumlara erisim icin, http://www.gmeded.com/user/register
linki tiklanarak kullanici adi ve sifre olusturduktan sonra,"Group

eo w oo

Devlet Hizmet Yiikiimliiliigii Gorevi
Sirasinda Gecici Goreviendirme
Hususunda

B Devlet Hizmet Yukiumlulagu gorevini yerine getirmekte olan bir
Uyemizin, gegici gorevle heyet hastalarini muayene etmek Uzere
gorev yerinden baska bir yere gonderilmesi konusunda yaptig
basvuru tzerine dernek avukatimiz tarafindan olusturulan hukuki
gorise asagida yer verilmistir.

Merkez Yénetim Kurulu
14.03.2013

membership discounted by institution" secenegi tiklanacak ve
ardindan da 6deme secenegi olarak “Discount code” boélimiine
gmeturkey kodu girilecektir.

Herhangi bir asamada sorun yasanirsa sag alttaki Feedback
secenegi kullanilarak yasanan sorun tanimlanarak yardim
istenebilecektir.

Saygilarimizla,
Merkez Yonetim Kurulu

29.03.2013

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Yonetim
Kurulu Baskanhgi’'na

B 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanunu’nun “Bazi Saglk
Personel'inin Atanmasi” bolimunin Ek-6. Maddesinde (Ek: 5371
- 21.6.2005 / m.1); “Devlet hizmeti yikiimliliigiinii yapmakta olan
personel, mazeret ve zorunlu haller disinda baska yere atanamaz.
Ancak deprem gibi olaganiistii hallerde gecici olarak bir ayr asma-
mak lzere gorevlendirilebilir” Denilerek, mecburi hizmet sirasinda
gecici gorevlendirmeyi mazeret, zorunlu ve olaganistu hallerle
sinirlamistir. Kaldi ki, mazeret ve zorunlu haller hekimin kendi ira-
desine bagl olmasina ragmen, olaganustt durumlar icin maddede
deprem gosterilmistir.

8 Haziran 2004 tarihli Saglik Bakanligi Personel Genel MudurlGgu
Atama ve Nakil Yonetmeligi'nin Olaganisti hallerde atama baglikli
21. Maddesinde ise; “genel hayati etkileyen savas, sikiydnetim, ola-
ganustu hal ilani, salgin hastalik ve dogal afetler gibi hallerde, nakil
islemlerinin herhangi bir sarta bagh kalinmaksizin yapilabilecegi
belirtilmistir. Ancak, baska bir ilcedeki hastanede heyet hastalari-
ni gérmek icin gecici gérevlendirme yapilmasi maddede belirtilen
durumlardan biri olarak degerlendirilemez.

Bu durumda, belirtilen kosullar gerceklesmedigi stirece, mecburi
hizmet yukumlalagund yerine getirenlerin atandiklari yerden bas-
ka bir yerde gorevlendirilmeleri acikca hukuka aykiridir. Uyeniz,
yukarida belirttigimiz gerekgelerle islemin hukuka aykir oldugunu
belirterek geri alinmasi icin gérevlendirmeyi yapan makama ya da
bir st makama bagsvurabilecegi gibi iptali i¢in 60 glin igerisinde
idare Mahkemesi'nde dava acabilir. Bilgilerinize sunulur. Saygila-
rimizla.12.03.2013

Stj. Av. Bilge Dursun- Av. Ziynet Ozcelik
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ADANA SUBESI

16. 02.2013 tarihinde “Tedavisi zor sizofreni ve obsesif kompulsif
bozukluk” olgularinin ele alindigi ve Dog. Dr. Omer Boke ile Prof.
Dr. Sebnem Pirildar'in katildig bier etkinlik diizenlendi. 09.03.2013
tarihinde ise Prof. Dr. Kerem Doksat'in katiimiyla Hipnoz egitimi
gerceklestirildi.

ANKARA SUBESI

Egitim Etkinlikleri 10.0cak.2013'te Prof. Dr. Elvan iseri'nin “Bebeklik
ve Cocukluk Caginda Baglanma ve Baglanma Bozukluklari... Erig-
kinlige Yansimalar” egitimi ile basladi. 31.0cak 2013 gtinii ise Prof.
Dr. Kazim Yazici “Sizofrenide negatif belirtiler: kavramlar, tanimlar
ve degerlendirme” anlatti.

Ankara subesi ayrica sadece asistan hekimlere yonelik olarak psi-
kanalist Prof. Dr. Nilglin Tagkintuna’nin yénlendiriciliginde “Psi-
kanalitik vaka calismalar” dizenledi. 19.02.2013 tarihinde ise
Kafka’nin ayni adli romanindan uyarlanan ve Orson Welles'in y6-
nettigi ‘Dava’ adli film Prof. Dr. Selcuk Aslan tarafindan yorumlan-
di. 28.02.3013 tarihinde ise Prof. Dr. Biilent Elibol ve Prof. Dr. Esen
Saka Topguoglu “Bazal ganglia: Emosyon ve Bilis” konusunu anlat-
tilar. 16-17.03.2013 tarihinde Dog. Dr. Orhan Murat Kogak'in orga-
nizasyonu ve yonetimi ile ‘Fonksiyonel Magnetik Rezonans Gériin-
tuleme Kursu’ dlizenlendi. Yine sinirbilim alaninda 15-16.06.2013
tarihlerinde Yard. Dog. Dr. Mustafa Zeki'nin katilimiyla “Néral Ag-
larin Modellenmesi ve Simuilasyonu” kursu diizenlendi. 04.04.2013
glnl Turkiye Alzheimer Dernegi Ankara Subesi'yle birlikte Prof.
Dr. Hasan Seckin Ozanoglu'nun ve Prof. Dr. Mustafa Sercan’in ka-
tihmiyla “Bilissel bozukluklarda fiil ehliyetinin degerlendirilmesi
ve Turk Medeni Kanunu kapsaminda koruma ve tedavi” etkinligi
diizenlendi.

TPD 17. Yillik Toplanti ve Klinik Egitim Sempozyumu’'na katilmak
Uzere 2 kadin ve 2 erkek uzmanlik 6grencisine kongre katilim
bursu verildi.22.05.2013 tarihinde ise Ogr. Gér. Dr. Koray Basar'in
katilimiyla “Trans Bireylerin Degerlendirilmesi ve izlemi” etkinligi
dizenlendi.

01.06.2013 tarihinde ise TPD Bolgesel Egitim Toplantilari kapsa-
minda TPD Genel Merkezi ile TPD Ankara Subesi'nin isbirligi ve
Prof. Dr. Fisun Akdeniz ve Prof. Dr. Kaan Kora'nin katilimiyla “ Teda-
viye Direngli Duygudurum Bozuklugu Olgularina Yaklagsim” kursu
duizenlendi.

BOLU SUBESI

09.03.2013 tarihinde Prof. Dr. Timugin Oral ve Prof. Dr. Omer Ay-
demir katilimiyla “Psikiyatride Kullanilan Klinik Olgekler” egitimi
yapildi. 25.05.2013 tarihinde Prof. Dr. Tamer Aker'in katilimiyla
“Ruhsal Travma, Travmatik Stres Hastaliklari ve Temel Bilissel Dav-
raniscl Yaklasimlar” kursu diizenlendi.

BURSA SUBESI

Niltfer Belediyesi Dernekler Yerleskesinde bulunan konferans sa-
lonunda halka y&nelik Psikiyatriyi ilgilendiren konularda halk kon-
feranslar duzenlemektedir. 23.01.2013 tarihinde yapilan ve halkin
buyuk bir ilgi gosterdigi konferansin konusu “Psikoterapi nedir?
Psikoterapiyi kimler yapar? “ baslkliydi. Konferansi Dog.Dr. Ash
Sarandél sundu.
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DIYARBAKIR SUBESI

TPD Diyarbakir subesi 12.0cak.2013 giinii Cemal Dindar, Hira Sel-
ma Kalkan ve Ercan Kesal'in verecegi “Kultir ve Anadolu Ruhsal-
ig1” bashkli bir etkinlik dizenledi. 26-27 Ocak 2013 tarihlerinde
ise Doc. Dr. Sultan Dogan tarafindan “Cinsel islev Bozukluklari ve
Seks Terapisi” kursu yapildi.

ERZURUM SUBESI

16.03.2013 tarihinde Prof. Dr. Tumer Turkbay, Prof. Dr. Bengi Se-
merci ve Prof. Dr. ilhan Yargi¢'in katiimiyla “Cocukluk, Ergenlik ve
Eriskinlikte Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) Tanin-
masi ve Tedavisi” baslikli bir egitim diizenledi.

ESKISEHIR SUBESI

Prof. Dr. Peykan Gokalp'in katilimiyla 19.01.2013 tarihinde Yasam
Déngustinde Kadin Ruhsalligr (Ergenlik, Eriskinlik (Gebelik, Anne-
lik, infertilite), Menapoz, Yaslilik) baslikli bir egitim etkinligi diizen-
ledi.

IZMIR SUBESI

30.03.2013 tarihinde Dog. Dr. Ahmet Topuzoglu'nun katiimiy-
la “Arastirma Planlamasi Ve Temel Biyoistatistik Kursu” yapildi.
27.04.2013 tarihinde ise Prof. Dr. Tamer Aker'in katilimiyla “Ruh-
sal travma, travmatik stres hastaliklari ve temel bilissel davranisci
yaklasimlar” etkinligi dizenlendi. 11.05.2013 tarihinde ise Prof. Dr.
Omer Aydemir'in katilimiyla “SCID (Structued Clinical Interview for
DSM Disorders) Egitimi” duizenlendi.

KOCAELI SUBESI

TPD Kocaeli Subesi Egitim Etkinlikleri 12.0cak.2013te Prof.
Dr. Nevzat Yiksel'in “Bipolar Bozuklugun Farmakolojik Te-
davisi ve ilac Etkilesimleri” kursu ile basladi. 03.02.2013 ta-
rihinde ise Prof. Dr. A. Kadir Ozer ‘Bilissel Varoluscu Terapi
Modeli” hakkinda kurs diizenledi. 09.03.2014 tarihinde Doc.
Dr. Levent Sutgigil “Prolonged Exposure” konulu, uygulama-
I bir egitim verdi. 06.04.2013 tarihinde ise Prof. Dr. Umit
Tural ve Dog. Dr. Aslihan Polat'in katilimiyla “Tipta Temel
Arastirma Yontemleri ve Sayimsal Cozimleme: Bir Uygula-
ma Calismasi” baslikli kurs dizenlendi. 08.06.2013 tarihinde
ise Prof. Dr. Nevzat Yuksel'in katilimiyla “Akilci Antidepresan
Kullanimi ve Depresyon Tedavisi” baslikli egitim duzenlendi.

SAMSUN SUBESI

24.02.2013 tarihinde Prof. Dr. Yildinnm Beyatli Dogan ve Uzm. Dr.
Goksel Bayam'in katilimiyla “Hasta-hekim iliskisi ve terapotik isbir-
ligi” konulu etkinlik yapildi. 25.04.2013 tarihinde ise Dog. Dr. Ayse
Devrim Basterzi'nin katilimiyla “Kadina yonelik siddetin nedenleri
ve olgu 6rnekleriyle psikiyatri polikliniginde ele alinmasi” etkinligi
duzenlendi.

TRABZON SUBESI

23.02.2013 tarihinde Dog. Dr. Sultan Dogan'in katiimiyla “Cinsel
islev Bozukluklari ve Seks Terapisi” kursu yapild.



2012-2013 Yili Egitim Etkinlikleri

m TPD istanbul sube yénetim kurulu olarak géreve geldigimiz
glinden bu yana uyelerimizle temas kurmanin ve onlara en uy-
gun sekilde ulasma yolunun egitim etkinlikleri oldugunu dustn-
duk. Simdiye kadar diizenlemis oldugumuz egitim etkinlikleri-
nin hepsinde de egitimlerin iyi planlanlanmis ve katilimcilarin
taleplerine gore dizenlenmis olmasina 6zen gosterdik. Egitim-
lerimizde Uzmanlik 6grencisi tiyelerimizin ve geng uzman Uye-
lerimizin yogun ilgisi ile karsilastik. Olumlu geri bildirimler bizi
daha iyi egitimler dustinmeye ve planlamaya yoneltti.

2012 -2013 akademik yilinda da 6zellikle egitim kliniklerinde
saglanamayan konulara yénelik egitimler planladik. Ulkemiz-
deki yeni saglik politikalari yliziinden bosalan 6gretim uyeleri/
egitim sorumlusu kadrolari nedeniyle uzmanlik egitiminde cid-
di aciklar olustugu sikca isitilir oldu. Bu egitim aciklari dnceki
egitimlerimizde katimcilardan aldigimiz yeni egitim istekleri
ile sekillendi ve planlamalarimizda yol gosterici oldu. Bir bagka
deyisle Uiyelerimizden gelen istekler ve geri bildirimler yoniinde
egitimleri planlayarak ilerledik.

istanbul Sube egitimlerine 2012 Eylul ayinda «Giiz Dénemi Egi-
tim Etkinlikleri» nin ilki ile basladik. Bu yil da bir 6nceki yil ol-
dugu gibi TPD Istanbul subesi egitimleri birbirine paralel bir kac
koldan devam etti. «Giiz Dénemi Egitim Etkinlikleri» nin yani
sira «Persembe Bulusmalari» etkinlikleri de yine psikanalitik
psikoterapiler konusunda uzman egiticileri tiyelerimizle bulus-
turmayi surdirdi. Bu ikisine ilave olarak bu yil Gyelerimizden
gelen istekler dogrultusunda Kognitif Davranisci Terapi (KDT)
seminerleri diizenlendi. KDT seminerleri Kognitif Davranisci Te-
rapiler Dernegi (KDTD) ile ortaklasa planlanan bir egitim etkin-
ligi olarak hayat buldu ve simdiye kadar ki geri bildirimler dik-
kate alindiginda amacina ulasan bir egitim oldugu gézlendi. Bu
tic koldan ilerleyen istanbul sube etkinliklerinin yanisira MYK ve
YOEK tarafindan planlanan bélgesel egitim etkinlikleri de sube
ve genel merkez isbirligi ile gerceklestirildi.

Guz Dénemi Egitimleri kapsaminda simdiye kadar Prof.Dr. Do-
gan Sahin'in “Semiyoloji: Semptomlar ve Klinik Anlamlari, Dr.
Cagatay Karsidag “Endokrin Hastaliklarda Psikiyatrik Sorunlar”,
Prof.Dr.Cem Kaptanoglu “Psikanalizin Kurulusu 1" ve “Psikanali-
zin Kurulusu 11", , Prof.Dr. Isil Baral Kulaksizoglu “Geriyatrik Psi-
kiyatri”, Prof.Dr. Timugin Oral “Duygudurum Bozukluklarinda
Tanidan Tedaviye”, Prof.Dr. Kiiltegin Ogel “Alkol & Madde Kulla-
nim Sorunlarina Yaklagim: Klinisyen igin ipuglar” isimli egitim-
ler gerceklestirildi.

“Persembe Bulusmalari” bu yil da gecen yil oldugu gibi devam
etti. Simdiye kadar sirasiyla Celal Odag “Deger ve Degerlilik”,
Ayca Gurdal Kuey “Aktarim-Karsiaktarim”, Tevfika Tunaboylu
ikiz “Projektif Testlerin Klinik Kullanimi”, Ttirkay Demir “Psika-
nalitik Gelisim Kuramlar”, Vehbi Keser “Histeri”, Mine Ozmen
“Tibbi Hastaliklarda Baglanma”, Talat Parman “Psikanalitik For-
masyon” isimli sunumlarini gerceklestirdiler.

2013 yilinda ilk defa KDTD ile isbirligi kurarak KDT seminerleri
baslattik ve bu seminerleri bir bttin olusturmasi icin birbirinin
devami olarak plandik. Olusturulan cercevede simdiye kadar si-
rasiyla Prof.Dr. Mehmet Zihni Sungur “KDT Nedir, Ne degildir?”,
Dog.Dr. Sukrii Uguz “Kognitif terapilere yakindan bakis: Oto-

matik Dusunceler”, Dog.Dr. Yusuf Sivrioglu “Depresyonu Anla-
makta KDT” anlattilar. Toplamda bes oturuma tamamlanacak
olan kursun kalan iki oturmu Mart sonunda ve Nisan aylarinda
gerceklestirilecektir.

8 Mart Dunya Kadinlar GUnu haftasi igin sube yonetim kurulu
olarak giderek artan kadina yonelik siddete ve toplumda kadi-
nin rolune iliskin gindemler aramizda degerlendirildi. Bu ama-
camizi saglamak Gzere Adli Tip Uzmanlari Dernegi Eril Siddet
grubu ile ortaklasa “Dort Kusak: Kadinlk Algisinin Aktarimi” te-
mali etkinlik planland.

Bir diger onemli egitim etkinligimiz de Cinsel Egitim Tedavi ve
Arastirma Dernegi (CETAD) ile isbirligi icerisinde planlandigimiz
ve 21 Mart 2013 tarihinde gerceklesecek olan Cinsel Yonelim
ve Ayrimcilik ve Homofobiden Nefret Suclarina isimli egitim-
dir. Bu egitimle cinsiyet, cinsellik ve cinsel yonelim konularin-
da katilimcilara bu alanda uzun yillar calismis olan egitimciler
araciligyla dogru bilgilerin ulastiriimasi hedeflenmistir. Egitimin
anlaticisi Prof.Dr. Sahika Yiiksel ve Uz.Dr. Seven Kaptan'dir.

TPD istanbul sube olarak hem MYK ile hem de diger dernek-
lerle ve sivil toplum kuruluslari ile ortalasa etkinlikler diizen-
lemenin, isbirligi icinde birlikte calismalar yiritmenin hem
dernegimizin hem de subemizin kurumsalligin taninmasi ve
gliclenmesi bakimindan énemli oldugu dustncesindeyiz. Adli
Tip Uzmanlari Dernegi, Kognitif Davranis¢i Terapiler Dernegi
ve CETAD ile ortaklasa etkinlikler planlamamiz bu yoniyle de
degerlendirilebilir.

istanbul sube olarak uzmanlik égrencisi tyelerimiz icin kongre
destekleme burs programi da egitim destekleme kapsaminda
degerlendirilecek olursa 46. UPK-da ve 17. YT-KES>de uzmanlik
ogrencisi Uyelerimize yonelik kongre katimi bursu sagladik.

istanbul sube yénetim kurulu olarak uzmanlik egitimi ve uz-
manlik 6grencileri lyelerimiz simdiye kadar ¢alismalarimizda
en 6nemli onceligimiz oldu. Egitimlerimizin planlanmasinda
hep devrede olan bu duyarliligimizin tyelerimiz tarafindan
gorulduguni gérmek calismalarimizi bizim agimizdan daha da
anlamli kilmaktadir.

Son olarak egitimlerimize egitici ve 6gretici anlatimlari ile des-
tek veren ve ayni zamanda katilimcilara 6grenirken keyifli za-
man gegirmelerini saglayan tiim egiticilere istanbul sube yone-
tim kurulu tyeleri olarak ¢cok tesekkir ederiz.

Yucel Yilmaz

TPD istanbul Subesi Yonetim Kurulu
Genel Sekreter
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Tipta Uzmanhk Egitimi Kurultay:

XVIII. Tipta Uzmanlik Egitimi Kurultayr, TTB-UDEK tarafin-
dan, Izmir Tabip Odas! isbirligi ve ev sahipliginde 22-23 Ara-
lik 2012 tarihlerinde izmir'de diizenlenmistir. Kurultaya TTB-
UDEK uyesi derneklerin ve tabip odalarinin 206 temsilcisi
katilmistir. Ayrica TTB-UDEK Calisma Gruplari Genel Kurulu
22.12.2012 tarihinde yine izmirde yapilmistir. Alti farkli ko-
nuda surddrilen calisma gruplarina TTB-UDEK iyesi der-
neklerin temsilcisi katilmistir.

Kurultay sonug bildirgesine TTB web sayfasindan ulasilabil-
mektedir.

TTB tarafindan olusturulan SIDDETLE BASA CIKMAK brosiirii giin-
cellenerek ikinci baskisi olusturuldu. Brostire TTB web sayfasindan
ulasilabilmektedir.

Brosiirden;

Saglikta siddet, Saglikta Déntsim Programi ile yikselise baslaya-
rak glinimuzde meslegin 6nemli sorunlari arasinda en éne yerlesti.
Ulkede ve yakin cografyamizda siddet alisik olmadigimiz bir olgu
olmamakla birlikte, saglikta siddetin bu diizeylere gelmesi kaygi
vericidir. Sagligl ve yasami korumaya kendini adamis bir meslege
yonelik siddet kabul edilemez.

Siddetin ontine gecmek icin 6ncelikle nedenlerini saptamak ge-
rekir. Maalesef, yoneticiler artan siddete Saglikta Donlsim Prog-
raminin, performans sistemi ile hasar géren saglik sisteminin ve
en 6nemlisi de yoneticilerin saglhk calisanlarina karsi kullandiklari
Uslubun katkisini gérmek istememektedirler. Ozellestirilen saglik
sistemi hekim hasta iliskisinde gerekli olan karsilikli sevgi, saygi ve
gliven ortamini bozmaktadir.

Yoneticiler artan saglikta siddeti gormezden gelmeye calismakla
birlikte, artik olay TBMM catisi altinda Saglikta Siddeti Arastirma
Komisyonu kurmak asamasina kadar genislemis bulunmaktadir.
Komisyon calismalarinin siddetin boyutu, nedenleri ve ¢éztimleri
Uzerinde olumlu adimlar atilmasi en buyiik dilegimizdir. Bu komis-
yon calismalarina TTB Merkez Konseyi de katilmaktadir.

Hekimler ve tiim saglik calisanlari siddet olaylarini Tabip Odalarina
ve savciliga mutlaka bildirmelidirler. Siddeti sadece fiziki siddet ile
sinirlamamali, artik gtinltik hayatimiza giren hakaret, tehdit ve asa-
gilama olaylari da bildirilmeli ve cezalandiriimalidir. Saglik calisan-
larini korumaya yénelik Saglikta Siddet Yasasi hizla ¢ikariimahdir.

Olusturulan bu belge, konunun uzmanlari tarafindan deneyimleri
ile birlestirilerek olusturulmus olup katkida bulunanlara tim saglk
calisanlari adina tesekkirlerimi sunarim.

Tam hekimler saglikli ve siddetsiz bir saghk ortami arzusundadir-
lar. Calisma grubunun etkinlikleri bu yolu kisaltmakta ¢ok yararli
olacaktir.

A. Ozdemir Aktan
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Anayasa Mahkemesi'nin
663 sayili KHK’'nin Bazi
Maddelerini iptal Etti

Anayasa Mahkemesi, 663 sayili Saglik Bakanligi ve bag-
I kuruluslarin teskilat ve gorevleri hakkinda KHK'nin
bazi hiikimlerini iptal etti.

Saglk Bakanhg Denetim Hizmetleri Bagkanliginin go-
revlerine iliskin 16. Maddede; denetim gorevlilerine
gercek kisilere ait olan ve &6zel hayatin gizliligi kapsa-
mindaki bilgiler dahil buttin bilgilerin verilmesini mec-
bur kilan “gercek ve” ile “gizli dahi olsa” ibareleri iptal
edilmistir.

Saglik Meslekleri Kuruluna iliskin 23. Maddede, Ku-
rulun saglk meslegi mensuplarina meslekten gegici
men, meslekten stirekli men karari verebilmesine ilis-
kin diizenlemeler iptal edilmistir.

Uzman ve Denetgci istihdamina iliskin 44. Maddenin
2,3 ve 4. Maddeleri iptal edilmistir.

Bilgi toplama, isleme ve paylasma yetkisine iliskin 47.
Maddedeki Saglik Bakanligi ve Bagli kuruluslarin her
turlt saglik verisini toplama, isleme, paylasma, kamu
ve ozel ilgili butiin kisilerden bu bilgileri isteme yetki-
lerine iliskin ilk tg fikra iptal edilmistir. Boylece Saglik
Bakanhginin Saglik Net 2 adi ile saglik hizmeti sirasin-
da 6zel hayatin gizliligine aykiri olarak buttin kisilerin
saglik bilgilerini almasinin, istemesinin ve alma giri-
simlerinin Anayasaya aykirilig1 saptanmistir.

ikamet mecburiyetine iliskin 55. Maddedeki kamu ve
ozel butin saglik kuruluslarinda calismakta olan sag-
lik personeli icin gérevli oldugu kurulusun bulundugu
yerlesim yeri sinirlari icinde ikamet etme mecburiyeti
getirilmesine iliskin yetki iptal edilmistir.

3224 sayil Turk Dis Hekimleri Birligi Kanunundaki Bir-
ligin asgari Ucret dizenleme yetkisinin rehber Ucret
olarak degistirilmesine iliskin madde iptal edilmistir.

6023 sayili Turk Tabipleri Birligi Kanunun 1 inci mad-
desinde gecen “tabipligin kamu ve kisi yararina uygu-
lanip gelistirilmesini saglamak” ibaresini yirirlikten
kaldiran madde iptal edilmistir.

Diger maddelerle ilgili iptal talepleri reddedilmistir.
Uyelerimizin ve Kamuoyunun bilgisine sunulur.

Tiirk Tabipleri Birligi
15.02.2013




Sayin hekim;

ithal hekimlik tartismalari, saglikta ucuz emekgiicii arayislar, yurt
disinda tip egitimi alip Turkiye'de calisma gayretleri 6niinde so-
nunda hekimlik diplomalarinin denkligi konusunun 6nemini giin-
deme getirmektedir.

Son yillarda artan bigcimde burada kolayliklar getirilmeye calisil-
digini goriyor, gerek meslegimiz gerekse de halkin saghg adina
kaygi duyuyoruz. Tip diplomasi denkliginde kolaylastirma cabalari
halkin sagligina 6nem veren gelismis ulkelerde géremeyeceginiz
“nasil olursa olsun, fazla hekim gelsin” anlayisidir. Gelismis tlkeler-
se yurtdisindan yapilan basvurularda her durumda 6nce dil, son-
ra teorik ve pratik mesleki bilgi ve beceri sinavlari yapmaktadirlar.
Evet, onlar icin halkin saghgi da hekimlik de 6nemlidir.

Denklik konusunda simdiye kadar izlenen sureg soyledir: Yurtdi-
sindaki tip fakultelerinden alinan diplomalarin tlkemizde gecerli
olabilmesi icin gerekli kosullar Yurtdisi Yuksekdgretim Diplomalari
Denklik Yonetmeliginde belirlenmistir. Buna gore, istenen belgele-
rin kontroliinden bagka, ilgilinin mezun oldugu tip fakiltesinin egi-
tim diizeyi ile icerigi de YOK tarafindan degerlendirilir. Ders eksigi
olanlara ulkemizdeki fakiltelerde bunu tamamlama olanag tani-
nir. Mezun olunan lisans programinin egitim dizeyi ve iceriginin
yeterli bulunmamasi durumunda, basvuru sahibi usul ve esaslari
Kurul tarafindan belirlenen seviye tespit sinavina tabi tutulur.Sevi-
ye tespit sinavi 6grenim suresince kazanilmasi gereken en az bilgi
dizeyinin tespitine yoneliktir. Basarili olabilmek icin, 100 tzerin-
den en az 50 puan almak gerekir.

Yonetmelikte yer alan bu diizenlemeler halen yurirlikte olmasina
karsin YOK Yiritme Kurulunun aldig) bir karar ile seviye tespit sinavi
kaldirimis; bunun yerine tip fakultesi diplomasina denklik belgesi
talep edenlerin tipta uzmanlik sinavina (TUS) girmeleri ve bu sinav-
da basarili sayilmak icin 40 puan almalari yeterli kabul edilmistir.

Hatirlatmak isteriz ki seviye tespit sinavina tabi tutulan kisiler, yurt-
disinda gordugu 6grenimin duzey ve igerigi yeterli bulunmayan-
lardir. Bir baska soyleyisle, Ulkemizdeki tip egitimine gore daha

niteliksiz bir egitim aldig1 kabul edilenler seviye tespit sinavina tabi
tutulup bunun sonucuna goére denklik belgesi verilip verilmemesi-
ne karar verilmektedir.

Denklik belgesi verilenler, tabip olarak tlkemizde meslek uygula-
ma hak ve yetkisine sahip olacaklardir. insan sagligina iliskin bir
alanda calisma yetkisi verilen bu kisilere, tabiplik hak ve yetkisinin
verilmesinde dogru dlcutlerle titiz bir degerlendirme yapilmasi ge-
rektigi tartismasizdir.

TUS, nitelik olarak seviye tespit sinavindan farklidir. Seviye tespit
sinavinda fakultede kazanilmasi gereken en az bilgi dizeyi 6l¢glur-
ken TUS yarisma esasina dayanan bir segme sinavidir. Bu acidan,
TUS denklik belgesi taleplerinin degerlendiriimesinde uygun bir
sinav degildir. Kaldi ki, Tipta ve Dishekimliginde Uzmanlik Egitimi
Yonetmeligi uyarinca yapilmakta olan TUS'a girebilecekler de ayni
Yonetmelik'te belirlenmistir. Buna gére, uzmanlik egitimine giris
sinavlarinin yapildigi tarih itibariyla Turkiye'de tabiplik veya dis
hekimligi meslegini yapmaya yetkili olmak sinava girebilmek icin
zorunlu kosuldur. Yénetmelikle getirilmis olan bu sart, YOK Karari
ile degistirilemez. BUttin bunlardan bagka, TUS'ta 40 puan alinma-
sinin yeterli sayilmasi da ayrica anlagilmaz bir durumdur. S6z ko-
nusu puan ile hicbir uzmanlik dalinda egitime baglanamazken tip
egitiminin yeterliginin gostergesi olarak kabul edilemez.

Butiin bu gerekgelerle, YOK'e ve YOK tarafindan alinan karari her-
hangi bir degerlendirmeden gecirmeden derhal uygulamaya ko-
yan OSYM'ye basvurulmus, kararlarini gézden gecirmeleri talep
edilmistir. insan saglig ile ilgili bir alanda yapilan b&ylesine radi-
kal bir degisikligin higbir tartisma suireci yasanmadan, ben yaptim
oldu keyfiligi ile yururlige konulmasi kabul edilemez niteliktedir.
Bu kurumlara, tip egitimiyle ilgili Glkemizin onca sorununa yenile-
rini katmak degil mevcut sorunlar ¢ézmek igin var olduklarini ha-
tirlatir, tip egitiminin degerlendirmesinde bilimsel 6lcutlere uygun
bir sistemi olusturmaya davet ederiz.

Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi
18.02.2013

TTB Saghk Bakanr’'na Hekimlerin Temel ve Emekli Maaslarinda iyilestirme
Saglayacak Yasal Diizenleme Onerisi Sundu

Hekimlerin aldigi emeklilige yansiyan iicretlerin ve emekli maaslarinin diisikligii Steden beri en 6nemli sorunlarimizdandir. Onceki
Saglik Bakani da bu konuda hekimlerin hakli oldugunu ve bir “calisma baglattigini” duyurmasina ragmen aradan gecen yillarda kayda
deger bir diizenleme olmadi. Oysa yapilacak kiigik bir diizenleme ile gerek calisan gerekse de emekli olan meslektaslarimizin maas-
larinda ciddi bir iyilestirme saglamak mtumkiin. Buna 6rnek teskil eden meslek gruplari mevcut. Yeter ki Saglk Bakanligi bu konuda

ihtiyac duyulan irade ve samimiyeti gostersin.

Bu konuda hazirladigimiz yasal diizenleme teklifi ve gerekgelerini 27 Subat 2013 giinti ziyaretimizde yeni Saglik Bakani'na sunduk ve
bunun kolaylikla hayata gecirilebilecek bir diizenleme oldugunu belirttik. Performansa dayali ticretlendirmenin tiim sorunlari yanin-
da guivencesizligi ve emeklilige yansimamasi dikkate alindiginda konunun 6nemi yeni Bakan'a bir kez daha ifade edildi.

ilgili dokiiman bilginize sunariz.
Saygilarimizla...

Tiirk Tabipleri Birligi
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Turk Tabipleri Birligi 6teden beri butlin saglik calisanlarinin insanca
yasabilecekleri glivenceli bir ticret almalar gerektigini ifade etmek-
tedir. Uyesi olan hekimler yéniinden bu taleplerini makul ve gercek-
lestirilebilecek bir bicimde 6nceki yillarda, mevzuat degisikligi 6ne-
rileri ile birlikte hazirlamis, gosterge ve katsayilar tizerinden somut
rakamlara dokerek Saglk Bakanhgina, TBMM'ne defalarca iletmistir.

Hekimlerin uzun yillardir emeklilige yansiyan ucretlerinde iyiles-
tirme yapilmamuistir. Performansa dayal ek 6deme sistemi ile al-
diklar Gcretin 6nemli bir boluma calistiklar stirece aldiklar Gicret-
ten olusmaktadir. Bu Ucret de yillar iginde giderek kigultulmustur.
Emeklilik, hastalik, malullik hallerinde hekimlerin ellerine gecen
emekli maasi, yoksulluk sinirinin altina ¢oktan dustugi gibi aglik
sinirina dayanmistir.

Geldigimiz noktada sistemli bir iyilestirme calismasinin yapilmasi
kacinilmaz bir zorunluluktur. Bununla birlikte emekli hekimleri-
mizin almakta olduklari emekli ayliklarinin aglk sinirina dayanmis
olmasi, hekimlerin zorlu galisma kosullarina ve uzun egitim sure-
lerine ragmen bu kosullar yoniinden emsali bile olmayan perso-
nelden daha az Ucret alir hale gelmesi, katlanilmaz bir adaletsizlik,
haksizlik duygusunun birikmesine ve ciddi bir magduriyete neden
olmaktadir. Sistemli iyilestirme calismalarinin baglatiimasi talebi-
mizin yanisira acil iyilestirme ihtiyacina yonelik olarak bitin alan-
larda calisan hekimleri kapsayacak bir bicimde emekli hekimlerin
maagslari ile halen galismakta olan hekimlerin maaslarinda iyilestir-
me talebimize iliskin 6nerilerimiz agsagidadir.

a) 657 Sayili Yasa'da Yapilmasi Ongériilen Degisiklik

657 sayili Devlet Memurlari Kanunu'nun ekinde yer alan IV sayili
Makam TazminatiCetveli'ne11 sira numarasi ile asagidaki satir ek-
lenmistir.

. Tazminat
Siranumarasi  Kadro ve Gorev unvani . q
Gostergeleri
Kazanilmis hak ayliklari birin-
1 ci derecede olmak sartiyla; 7000

Egitim gorevlisi, Basasistan,
Uzman tabip, tabip

Saglik Meslek Orgitleri temsilcileri, 2 Mart 2013 tarihinde TTB'nde
duzenledikleri basin toplantisinda, Saghk Bakani Dr. Mehmet
Miezzinoglu'na seslenerek, ‘14 Acil Talep'lerine 14 Mart'a kadar
yanit verilmesini istediler.

Turk Tabipleri Birligi, Turk Dishekimleri Birligi, Saglik ve Sos-
yal Hizmet Emekgileri Sendikasi, Devrimci Saglik iscileri Sendi-
kasl, Saglik ve Sosyal Hizmet Kolu Calisanlarinin S6zi Sendikast,
Sosyal Hizmet Uzmanlari Dernegi, Tirk Hemsireler Dernegi,
Tark Psikologlar Dernegi, Tirk Medikal Radyoteknoloji Derne-
gi, Tum Radyoloji, Teknisyenleri ve Teknikerleri Dernegi, Saglik
Hizmetleri Sinifi Calisanlari Dernegi tarafindan diizenlenen ba-
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b) 5510 Sayili Yasa'nin Gegici Madde 4. Maddesine Eklenmesi
Ongoriilen Diizenleme

Bu ek duzenlemenin yururlik tarihinden 6nce, egitim gorevlisi,
basasistan, uzman tabip veya tabip olarak gérev yapmis olup sos-
yal guivenlik Kanun'larina gére emeklilik veya yaslilik ayligi almakta
olanlara bu Kanun'un 4 Ginci maddesinin birinci fikrasinin (c) ben-
dine tabi olarak ¢calismakta olan egitim gorevlisi, basasistan, uzman
tabip veya tabibin almakta oldugu makam tazminati ve buna bagli
olarak temsil veya gorev tazminati tutari, almakta olduklari emekli-
lik veya yashlk ayliklarina ilave edilmek suretiyle 6denir. Bu fikraya
gore tazminat tutarlari 6dendikge Hazineden tahsil edilir.

657 sayili Devlet Memurlari Kanunu’nun Ek Madde 26. Maddesin-
de, Kanuna ekli IV sayili Cetvelde unvanlari yazili olan ¢ok sayida
kamu gorevlisi ydoninden makam tazminati 6éngorilmustir. Bu
cetvele ek bir satir eklenerek hekimler de makam tazminatindan
yararlandirilabilecektir.

Ayrica 4505 Sayili Sosyal Giivenlikle ilgili Bazi Kanunlarda Degisik-
lik Yapilmasi Ve Temsil Tazminati Odenmesi Hakkinda Kanun'un 5.
maddesinde makam tazminati 6ngérilen kadrolarda bulunanlara
Bakanlar Kurulu karart ile belirlenecek gosterge rakaminin memur
aylik katsayisi ile carpimi sonucu bulunan tutarda temsil tazminati
o6denmesi 6ngoralmustar.

Bu cercevede hekimler yoninden makam tazminati ve makam
tazminatinin bir sonucu olarak temsil tazminatinin éngorilmesi
ile birlikte hekimlerin almakta olduklari ayliklarda yaklasik olarak
1.575, 00 TLlik bir artis s6z konusu olacaktir. Bu tazminatlardan
ayni zamanda emekli aylig1 almakta olan hekimlerin de yararlana-
bilmesi icin 5510 sayili Yasa'nin Gegici 4. Maddesine ek bir fikra
eklenmesi yoniinde bir diizenleme yapilmasi distintlmustar.

Bu diizenlemelerin yapilmasi halinde;

1. Derecenin 4. Kademesinde bulunan bir uzman hekimin alacagi
aylk 4.163,35 Tlye yuikselmektedir.

1. Derecenin 4. Kademesinden emekli olan bir uzman hekimin
emekli aylig1 ise 3.507,41 TLye yikselmektedir.

sin toplantisinda, ortak agiklama ise tiim katihmci gruplar adina
Tirk Hemsireler Dernegi Genel Baskani Saadet Ulker tarafindan
okundu.

Basin toplantisinda, Saglik Meslek Orgutleri tarafindan 4-6 ve 7
Mart glinlerinde diizenlenecek olan “Yerinde Tespit” ve basin agik-
lamalarina Saglik Bakani Dr. Mehmet Miiezzinoglu da davet edildi.

Saglikcilar olarak 2013'e; yeni yila yeni bir Bakan'la girdik. On-
celikle Saglk Bakani Sayin Dr. Mehmet Muezzinoglu'na iyilik ve
saglik dileklerimizi iletiyoruz.

Hekim, hemsire, taseron olmak istemeyen saglik calisaniyla,
dis hekimi, eczaci, laboratuvar teknisyeni, radyoloji teknisyeniy-



le, burada hepsini sayamadigimiz, tim saglk calisanlar olarak
Bakan'dan acilen iyilestirici dlizenlemeler bekliyoruz.

Yeni her zaman icin bir beklenti, bir umut'tur.

2013 bagsinda Turkiye'de hekimi, hemsiresi, taseron calisan,
dis hekimi, eczacisi, laboratuar teknisyeni, radyoloji calisani, tekmil
saglik calisanlar olarak bikkin, yorgun, mutsuz, tikenmis, kirgin,
orselenmis durumdayz.

Kisacasi bir énceki Saglik Bakani gitti ama arkasinda bir sag-
lik ¢alisani enkazi birakt: Moralsiz, haksizliga ugramis, yipranmis,
ozluk haklar iyilestirilecegine her gecen giin tirpanlanan, en fazla
tageronun calistinldigl ve hepimizin taseronlastirilmasinin, giiven-
cesizlestirilmesinin hedeflendigi bir surecteyiz.

Somut beklentimiz var, o nedenle géziimiiz kulagimiz Sayin Dr.
Mdezzinoglu'nda.

Biz saglikcyiz, lafi uzatmak, dolandirmak yok bizde; agik s6z-
luyuz:

Biz, Sayin Saglik Bakani'ndan somut iyilestirmeler ve takvim
beklerken en 6ncelikli somut icraat olarak sadece “kusttrilmius
Ogretim Uyelerinin geri kazaniimasi’ndan bahsetmesini kabul edi-
lemez buluyoruz.

Ne hekimler sadece tip fakiltesinden ayrilmis/kisturalmus 6g-
retim Uyelerinden ne de saglikcilar sadece hekimlerden ibarettir.

Tip fakiltesi 6gretim tyeleri hepimizin takdir ettigi ve edilmesi
gereken hekimlerdir. Ancak herkes bilir ki saglik hizmeti bir ekip
hizmetidir. Saglik Bakan’'nin sorumlulugu buttn bir saghk ekibi-
nedir; kustaralmus/kaybedilmis olanlar hemsiresinden acil tip
teknisyenine, acil hekiminden kurum hekimine, eczacisindan dis
hekimine, radyoloji teknisyeninden laboratuvar teknisyenine, ayin
sonunu getiremeyen, kredi karti borcuyla evini dondiren, haciz/
icra gelen butuin saghk calisanlaradir.

Yeni Bakan'in isi hem cok zordur, hem de ¢ok kolaydir.

Zor, ¢lnkl sadece kusttrilmus hocalarla sinirl ifadeleri ve
hala butiin saglik calisanlarini kapsayan somut bir iyilestirmeden
bahsetmemesi nedeniyle cok endiseli, cok tedirginiz; beklentimiz/
sabrimiz tikeniyor.

Kolay, ¢tinki taleplerimiz ¢ok makul, buttintyle gerceklestiri-
lebilir; hele de tek parti iktidarinda, hele de diger partiler de ta-
leplerimizi destekliyorken. Yani tek engel, olursa, kendileri olacak;
bizlerin lehine bir sey yapmak istememeleri olacak.

Bizler saglikclyiz, isimizi en iyi sekilde, insanca calisma kosulla-
rinda yapmak, giivenceli bir gelecek istiyoruz, hakkimizi istiyoruz.

Butln saglikcilar olarak diyoruz ki:

iste acil taleplerimiz, 4 Mart Pazartesi'den baslayarak Ankara-da
Sayin Bakani da davet ederek, talebin gerekcesini de bizzat
yerinde gostererek, aciklamalar yapacagiz, her giin asagidaki acil
taleplerimizden en az birisine yanit bekliyoruz.

Eski Bakan gibi bu hakli ve acil taleplerimize yanit vermeyerek
3 giinde, hizla eskimeyin, istiyoruz.

Butun kirginhigimiza, rselenmisligimize ragmen taleplerimiz
elimizde, elimizi uzatiyoruz, tutacak misiniz?

1. Emekli saghk calisani ticretleri acilen iki katina ¢ikarilmalidir.

2. Saglk cahsanlar arasinda dayanisma yerine rekabete yol
acan, isimizi degersizlestiren ve hastalari “puan”a donustu-
ren mevcut “performansa gore Ucretlendirme” sisteminden
ivedi olarak vazgecilmelidir. Kamuda calisanlarin ucretleri,
is guivenceli tek bir iste calisarak insanca yasamaya, mesleki
gelisimi stirdirmeye yetecek, emeklilige yansiyacak bicimde
dizenlenmelidir.

3. Saglikh ve guvenli kosullarda ¢alisma hakkini giivence altina
alacak duzenlemeler ile saglik ortamlarinin siddetten arindi-
rilmasi igin Turk Tabipleri Birligi tarafindan hazirlanan 6neri
dogrultusunda Tiirk Ceza Kanunu'nda gerekli degisiklik yapil-
malidir.

4. Hekimleri ve saglik calisanlarini kamuoyu ve hastalar nezdin-
de kuguk dustrict tutum ve séylemlere son verilmeli; Alo
184 Sabim Hattr'nin faaliyetleri 6ncelikle durdurulmali, gergek
anlamda hasta haklarini 6nceleyerek calisan bir hattin kurul-
masi saglik calisanlarinin 6rgitleriyle ortak calisma yurdtile-
rek saglanmahdir.

5. Hastalara yeterli suireyi ayirabilmek basta olmak tzere isimizi
nitelikli ve hizmetin gereklerine uygun yapabilmemize iliskin
mesleki tanimlama dizenlemeleri yapilmali, kamuda ve &zel
sektorde hastalara yirmi dakikadan daha kisa sure icerisinde
hekim randevusu verilmemelidir.

6. Birinci basamakta calisanlar arasindaki Ucret esitsizliklerine
son verilmeli; ASM, TSM, kurum hekimlikleri, SHCEK'te cali-
sanlarin tamami ig giivencesine kavusturulmahdir.

7. Ozel saghk kuruluglarinda calisanlarin  sézlesmelerinde
sendika/meslek orgutleri taraf olarak kabul edilmeli; isten
¢ikarmalar Saghk Bakanligi ve ilgili sendika/meslek 6rgitiniin
iznine bagh olmalidir.

8. Saglik alaninda calismay! ve isyeri hekimligini taseronlastiran;
saglikgilarin her dizeydeki egitimini (isyeri hekimi, hemsire
v.d.) yetkin olmayan 6zel sektor girisimlerine agan, sendika ve
meslek rgutlerinin yetkilerini yok eden, ilgili dernekleri mu-
hatap almayan uygulamalar ivedi olarak durdurulmahdir.

9.  Mesleki, kisisel ve ailevi yasami olumsuz etkileyen mecburi
hizmet ve gecici gorevlendirmeler basta olmak tzere ¢alisma
yasamindaki anti demokratik uygulamalar kaldiriimahdir.

10. Butun saglik calisanlarinin nébet ertesi izin hakki istisnasiz
olarak uygulanmali; 40 saatlik haftalik calisma stresi, ndbet-
ler de dahil olmak tizere 56 saati gegmemelidir. Radyasyon
cahsanlarinin calisma suresi haftalik 25 saate yeniden indi-
rilmelidir. Normal poliklinik hizmetleri icin vardiyali ¢alisma
uygulamalari kaldirilmalidir.

11. Kamu saglk kurumlarinda soézlesmeli, doner sermayeden
sozlesmeli, vekil, taseron iscisi adi altinda her tir glvencesiz
calistirmaya, esnek-kuralsiz, fazla calistirma ve angaryaya son
verilmeli; taseron sirket ¢alisanlari da icinde olmak tizere sag-
lik cahisanlarinin tamami devlet memuru statiistine kavustu-
rulmalidir.

12. Ulkemizde saglik insan giiciiniin planlanmasi ilgili taraflarin
katilimiyla bilimsel olarak yapiimalidir.

13. Egitim aldigimiz kurumlar ehil ellerde olmali, mesleklerimiz
disindan insanlarin meslegimizin niteligi ve niceligi hakkinda
kararlar almasina imkan veren diizenlemelere son verilmeli,
nitelikli egitim icin gerekli siire ve kosullar meslek érgitlerinin
de goriisleri alinarak belirlenmelidir. Mevcut okullarin 6gre-
tim elemani, donanim v.b. eksiklikleri giderilmeli; kapasitele-
rinin Gzerinde 6grenci alimina son verilmelidir. Tip fakiilteleri
hastanelerinin ekonomik, yonetsel ve akademik &zerkligi ko-
runmalidir.

14. Saglig ticarilestiren, saglik hizmetlerini metalastiran, esit-tic-
retsiz-nitelikli saglik hizmetinin 6niindeki 6ncelikli engel olan
sagliktaki buttn katki-katim paylari ve ilave ucretler kaldiril-
malidir.

Tiirk Tabipleri Birligi

Tiirk Dishekimleri Birligi

Saglik ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi
Devrimci Saglik isileri Sendikasi

Saglik ve Sosyal Hizmet Kolu Calisanlarinin Sézii Sendikas
Sosyal Hizmet Uzmanlari Dernegi

Tiirk Hemgireler Dernegi

Tiirk Psikologlar Dernegi

Tiirk Medikal Radyoteknoloji Dernegi

Tiim Radyoloji Teknisyenleri ve Teknikerleri Dernegi
Saglik Hizmetleri Sinifi Calisanlan Dernegi
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