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4.�Olaðanüstü�Genel�Kurul’un�Ardýndan

Haberler
Dernekten

Diðer

TPD�Kurullarý�ve�Yýllýk�Toplantýsý�Yenilendi
Dünya�Saðlýk�Örgütü�Danýþmanlarý�Yýllýk�Toplantýya�Katýldý
TPD�Kongre�Katýlýmýný�Destekleme�Burslarý

Puantiye�Kraliçesi�Yayoi�Kusama

Türkiye’de�Kadýnýn�Adý�Var�Mý?
Hýzla�Baðýmsýz�Bir�Bilim�Kurulunun�Pozantý�Cezaevi’nde�Travmaya�Uðramýþ
Çocuklarý�Deðerlendirmesine�ve�Tedavi�Etmesine�Olanak�Saðlanmalýdýr!
Kanser�ve�Ruh�Saðlýðý
Türkiye�Psikiyatri�Derneði’nin�Roboski�(Ortasu)�ve�Beju�(Gülyazý)�Köylerinde
Roboski�Katliamý�Sonrasý�Psikososyal�Gereksinim�Belirleme�Raporu
Doktor�Ersin�Aslan’ý�Kaybettik!�Acýmýz,�Öfkemiz,�Kederimiz�Sonsuz!
Saðlýk�Çalýþanlarýna�Yönelik�Þiddetin�Medyada�Yer�Alýþ�Biçimi�Þiddeti�Daha
Da�Arttýrýyor!

Ankara�Þubesi�Etkinlikleri
Ýstanbul�Þubesi�2011-2012�Eðitim�Etkinlikleri
Kocaeli�Þubesi�Etkinlikleri
Diðer�Þubelerin�Etkinlikleri

Üyelerimizin�Uzmanlýk�Alaný�Dýþýnda�Acil�Nöbetleri�Tutmak�Durumunda
Býrakýlmalarý�Hakkýnda
Mecburi�Hizmette�Cezalý�Süre�Anayasa�Mahkemesi�Tarafýndan�Ýptal�Edildi
Hastanelerden�Psikiyatrik�Hastalarýn�Bilgilerinin�Ýstenmesi�Hakkýnda

Psikiyatri�ve�Sanat

Basýn�Açýklamalarý

Þubelerden

Hukuk�Bürosundan

Yitirdiklerimiz

TPD’den�Önemli�Ýþbirliði:�Van-Erciþ�Saðlýk�Bakanlýðý�Çalýþanlarýný
Destekleme�ve�Yeterlilik�Geliþtirme�Eðitim�Etkinliði
Ruhsal�Travma�ve�Afet�Psikiyatrisi�Çalýþma�Birimi’nin�Van-Erciþ�Çalýþmalarý
Van’dan�Havadisler
EMDR�Kurslarý
Psikiyatri�Güz�Okulu�Denizli’de
48.�Ulusal�Psikiyatri�Kongresi�Bursa’da
19.�Ulusal�Sosyal�Psikiyatri�Kongresi�Edirne’de
TPD’nin�Desteklediði�Kongreler

Türkiye’de�Hekimlerin�Meslek�Örgütünün�Baðýmsýzlýðýna�Saldýrý

Ýçindekiler

Türkiye�toplumsal,
kültürel�ve�politik
açýdan�geliþim�ve

deðiþim�içinde�olan�bir
ülke.�Bir�yandan

üyelerimizi�ilgilendiren
mesleksel�sorunlar�bir

yandan�da�sivil�toplumu
etkileyen�gündemdeki

geliþmeler�TPD'nin�her
daim�hazýrlýklý�ve�aktif
olmasýný�gerektiriyor.

Yeni�sayýmýzda�Van-Erciþ
depreminde�TPD'nin

yaptýklarýna�yer
verdiðimiz�bir�önceki
Bülten'den�bu�yana
geliþen�olaylarýn�bir

yansýmasýný�bulacaksýnýz.
Deprem,�cezaevleri,

Uludere�olayý,�kürtaj,
kadýna�ve�saðlýkçýlara

yönelik�þiddet�vb.
konularda�derneðimizin

tutumunu�yansýtan�basýn
açýklamalarý�tarihe

düþülmüþ�kayýt
niteliðindedir.
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TPD�PETEK�Yayýncýlýk�Kurulu
Simavi�Vahip,�Ömer
Aydemir,�Lut�Tamam,�Tolga
Binbay,�Ýshak�Saygýlý

TPD�Bülteni�Yayýn�Kurulu
Tunç�Alkýn,�Çezar�Atasoy,
Agah�Aydýn,�Ayþe�Devrim
Baþterzi,�Tolga�Binbay,�Neþe
Direk,�Altan�Eþsizoðlu,�Ýnci
Özgür�Ýlhan,�Umut�Karasu,
Burhanettin�Kaya,�Onur
Özalmete,�Mustafa�Sercan,
Halis�Ulaþ,�Doðan
Yeþilbursa,�Ejder�Akgün
Yýldýrým,�Ýrem�Yýldýz,
Mehmet�Yumru,�Þahika
Yüksel

Türkiye�Psikiyatri�Derneði�adýna
sahibi

Yazý�Ýþleri�Müdürü

Tunç�Alkýn

Burhanettin�Kaya

Yazýþma�ve�iletiþim�adresi:

Bülten�ile�ilgili�iletiþim�için:

Tasarým

Tunus�Cad.�No.�59/5,
Kavaklýdere,�Ankara
Tel.�0-312�468�74�97

0-312�426�04�53

Temmuz�2012

Doç.�Dr.�Burhanettin�Kaya
e-posta:�burha65@yahoo.com

Tolga�Binbay

Deðerli meslektaþlarýmýz,

Türkiye toplumsal, kültürel ve politik açýdan geliþim
ve deðiþim içinde olan bir ülke. Bir yandan
üyelerimizi ilgilendiren mesleksel sorunlar bir
yandan da sivil toplumu etkileyen gündemdeki
geliþmeler TPD'nin her daim hazýrlýklý ve aktif
olmasýný gerektiriyor. Yeni sayýmýzda Van-Erciþ
depreminde TPD'nin yaptýklarýna yer verdiðimiz bir
önceki Bülten'den bu yana geliþen olaylarýn bir
yansýmasýný bulacaksýnýz. Deprem, cezaevleri,

Uludere olayý, kürtaj, kadýna ve saðlýkçýlara yönelik þiddet vb. konularda
derneðimizin tutumunu yansýtan basýn açýklamalarý tarihe düþülmüþ kayýt
niteliðindedir.

Bu konularla ilgili olan Çalýþma Birimlerimiz (ÇB) gerçekten hýzlý ve yoðun
çalýþmalar yaparak metinleri oluþturmuþlardýr. Huzurlarýnýzda kendilerine bir
kez daha teþekkür ediyorum. Bülteni incelediðinizde Þubelerimizin yaptýðý eðitim
ve kültür etkinliklerinin ne kadar arttýðýný, çeþitlendiðini ve nitelik kazandýðýný
anlayacaksýnýz. Düzenleyicilerinden eðiticilere dek tüm emek verenlerin ellerine
saðlýk. ÇB'lerin, Þubelerin ve Görev Gruplarýnýn varlýðý TPD'nin tabanýndan gelen
en güçlü dayanaklardýr. TPD'nin canlý ve coþkulu kalmasýný saðlýyorlar.

Her alanda yaþanan geliþim ve deðiþime Derneðimizin de uyum göstermesini
saðlamak için Yýllýk Toplantý'mýzýn biçiminde radikal deðiþiklikler yapýlmýþtýr.
Uzmanlýk eðitimi ve uzmanlýk sonrasý mesleksek geliþimi destekleyecek
etkinliklere aðýrlýk verilmiþtir. Olumlu geri bildirimler aldýðýmýz 16. Yýllýk
Toplantý-Klinik Eðitim Sempozyum'unda, TPD'nin bilimsel toplantýlarý, eðitim
etkinlikleri ve yayýncýlýk alanýnda daha etkin, daha nitelikli ve daha verimli
çalýþmalar yürümesi için yeni bir yapýlanma gündeme alýnmýþtýr. Genel Kurul
üyelerinin onayladýðý Psikiyatri Eðitim ve Toplantýlar yönetmeliði uyarýnca
oluþan yeni kurullar hýzla görevlerine baþlamýþlardýr. Ýlk sýnavlarýný “Þiddet”
temasýyla düzenlenen 48. Ulusal Kongremiz'de verecekler. Yaþadýðýmýz günlerin
getirdiði þiddet konusunun iþlenmesi neredeyse bir zorunluluk… Þiddet her
yönüyle mercek altýna alýnacak. Konuyla ilgili toplumda farkýndalýk yaratmayý ve
çözüme katkýda bulunmayý umut ediyoruz.

Saygýlarýmýzla

TPD Genel Baþkaný

Prof. Dr. Tunç Alkýn

TÜRKÝYE�PSÝKÝYATRÝ�DERNEÐÝ CÝLT�15,�SAYI�1,2 BÜLTENÝ 2012
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4.�OLAÐANÜSTÜ�GENEL�KURUL

TPD�KURULLARI�VE�YILLIK�TOPLANTISI�YENÝLENDÝ
BAHAR�SEMPOZYUMUNDAN�KLÝNÝK�EÐÝTÝM�SEMPOZYUMUNA

Türkiye Psikiyatri Derneði’nin her yýl düzenlediði Yýllýk
Toplantý ve Bahar Sempozyumu geçtiðimiz Nisan
ayýndan itibaren yepyeni bir biçim ve içerikle

gerçekleþt iri lmeye baþ landý . Yý l lýk Toplantý/Bahar
Sempozyumlarýnýn yeni yapýlanmasý ile klinisyenin pratik
ihtiyaçlarýna daha yoðun olarak yönelmesi, sempozyumun çok
çeþitli eðitim etkinlikleriyle dolu olmasý, bu eðitimlerde
eðitimbilimin saðladýðý olanaklarýn geniþ biçimde kullanýlmasý
ve olabildiðince katýlýmcý ve etkileþimli etkinlikler
gerçekleþtirilmesi hedeflenmektedir. Bu içerik ve biçime iliþkin
hedefleri yansýtmak üzere TPD Yýllýk Toplantýsý ve Bahar
Sempozyumu bu yýldan itibaren yeni bir ad altýnda
gerçekleþtirilmeye baþlandý

Bu çerçevede XVI. TPD Yýllýk Toplantýsý ve Klinik Eðitim
Sempozyumu, 11-14 Nisan 2012 tarihlerinde Antalya'da,
aþaðýda yer alan yeni toplantý modellerini içererek
gerçekleþtirildi.

• Siz olsaydýnýz ne yapardýnýz? Oturumlarý

• Zor olgularda taný ve tedavi oturumlarý

• Geçen yýlýn en önemli araþtýrmalarý oturumlarý

• Bir olgu farklý bakýþlar

• On soruda bir konu

• Münazara

• Uzmanla Buluþma

• Olgular ve sorularla Psikiyatride Güncel oturumlarý

• Asistan olgu sunumlarý ve tartýþma

• Serbest bildiri sunumlarý

• Kurslar

• Çalýþma Gruplarý

• Paneller

Her yýl olduðu gibi bu yýl da Sempozyum Açýlýþ Konferansý ve
Psikiyatri Topluluðunun sýcak gündeminin TPD üyelerince
özgürce tartýþýldýðý TPD Forumu yine TPD-MYK’nýn
sorumluluðunda gerçekleþtirildi.

Diðer yandan TPD'nin yýllar içinde geliþtirilen ve sürdürülen
ilkeleri XVI. TPD Yýllýk Toplantýsý ve Klinik Eðitim
Sempozyumu'nda da devam ettirildi:

• Konuþmacý, kurs verenler, olgu sunanlar ve aktif
tartýþmacý görevi alanlarýn kongre kayýt ücretleri TPD
tarafýndan karþýlandý;

• TPD üyelerine indirimli kayýt olanaðý sürdürüldü;

TPD Yýllýk Toplantýsý ve Klinik Eðitim Sempozyumu

• 65 yaþ üstü üyelerimize ücretsiz kayýt olanaðý sürdürüldü;

• Bilimsel programýn oluþturulmasýnda Çalýþma
Birimlerinden ve Görev Gruplarýndan gelen önerilere
öncelik verildi.

• Konuþmacý, kurs verenler, olgu sunanlar ve aktif
tartýþmacý görevi alanlara "görev davet yazýsý" verilerek bu
kongreye katýlýmlarýnýn Saðlýk Bakanlýðý tarafýndan
belirlenen kongre katýlým kotasýndan düþmemesi için
gerekli iþlemlerde kullanmalarý olanaðý saðlandý.

Uzmanlýk öðrencisi üyelerimizin TPD Yýllýk Toplantýsý ve Klinik
Eðitim Sempozyumu’ndan, bu yoðun eðitim programýndan
yararlanmalarý için önlerindeki engelleri kaldýrmak ya da en
azýndan azaltmak üzere iki asistan bursu saðlandý. "

” ve “

Çalýþma birimleri tarafýndan oluþturulan, bireysel baþvurularýn
da yer aldýðý ve Dünya Saðlýk Örgütü ile ortaklaþa oturumlarýn da
yer aldýðý Klinik Eðitim Sempozyumu (KES) ise içerik olarak
zenginleþerek hizmet içi eðitime ve asistan eðitimine daha fazla
aðýrlýk vermiþtir

KES içinde 12 KURS, 7 ON SORUDA BÝR KONU Oturumu, 6 Olgu
Sunumu ve Tartýþma Oturumu, 5 PANEL, 4 ZOR OLGULARDA
TANI ve TEDAVÝ Oturumu,3 ÇALIÞMA GRUBU, 4 PSÝKÝYATRÝDE
GÜNCEL Oturumu, 3 MÜNAZARA, 4 SÖZEL BÝLDÝRÝ Oturumu
yer almaktadýr. Ayrýca, UZMANLA BULUÞMA, GEÇEN YILIN EN
ÖNEMLÝ ARAÞTIRMALARI ve SÝZ OLSAYDINIZ NE
YAPARDINIZ oturumlarý yapýldý. Oturumlarýn bir kýsmý Dünya
Saðlýk Örgütü (WHO) ve TPD iþbirliði ile düzenlendi.

TPD Yýllýk Toplantýsý içinde Merkez Yürütme, Eþgüdüm, Onur ve
Yeterlik Kurullarýnýn, Çalýþma Birimlerinin toplantýlarý yer
alýrken ilk kez bu yýldan baþlayarak TPD Genel Kurulu da yer
almaya baþladý.

TPD-Ýlk Yýl
Asistanlarý Mesleðe Ýlk Adým Bursu TPD-Asistan Destek
Bursu”.

TPD Genel Kurullarý Artýk Yýllýk Toplantý Ýçinde
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Halis�Ulaþ

YAYINCILIK�KURULU

Tolga�Binbay�(Baþkan)

Ömer�Aydemir

Ýshak�Saygýlý

Lut�Tamam

Simavi�Vahip

BÝLÝMSEL�TOPLANTI�DÜZENLEME�KURULU

Berna�Uluð�(Baþkan

Ömer�Böke

Murat�Demet

Cüneyt�Evren

Cengiz�Tuðlu

BÝLÝMSEL TOPLANTI DÜZENLENMESÝ DANIÞMA KURULU

Kabul edilen deðiþiklikle bilimsel toplantýlar için þube temsilci-
lerinin ve çalýþma birimi koordinatörlerinin içinde yer aldýðý bir
danýþma kurulu oluþturuldu. Kurulda þube temsilcileri olarak
Murat Fettahlýoðlu (Adana), Haldun Soygür (Ankara), Taha
Karaman (Antalya), Hamid Boztaþ (Bolu), Cengiz Akkaya
(Bursa), Cem Þengül (Denizli), Aziz Yaþan (Diyarbakýr), Bülent
Sönmez (Edirne), Rabia Bilici (Elazýð), Ünsal Aydýnoðlu
(Erzurum), Gülcan Güleç (Eskiþehir), Eser Saðaltýcý
(Gaziantep), Neþe Yorguner (Ýstanbul); Zeliha Tunca (Ýzmir),
Musa Þahpolat (Kayseri), Aslýhan Polat (Kocaeli), Mine
Þahingöz (Konya), Fatma Yurtsever (Manisa), Gökhan Sarýsoy
(Samsun), Evrim Özkorumak (Trabzon).

TPD yayýnlarýnýn (Kitaplar, Dergiler ve TPD Bülteni), TPD
kongreleri, toplantýlarý ile diðer bilimsel ve eðitsel etkinliklerin
düzenlenmesi ve yürütülmesinde eþgüdümün saðlanmasý,
verimliliðin ve niteliðin arttýrýlmasý için bazý düzenlemelerin
yapýlmasý gerekmiþtir. Bu amaçla, 26 Kasým 2011 seçimlerinde
belirlenen TPD-MYK, geçen dönemlerde faliyete geçen Bilimsel
Toplantýlarý Düzenleme Kurulu’nun (BTDK) kaldýrýlmasý ve
yerine daha kapsayýcý kurullarýn hayata geçirilmesini
kararlaþtýrmýþtý. Ankara’da toplanan TPD Genel Kurulu’nda
BTDK yönetmeliðinin kaldýrýlmasý kabul edilmiþti.

Ancak BTDK yerine önerilen
’nun (EEDK) yönetmeliðinin daha olgunlaþtýrýlarak

seçimsiz Genel Kurul da yer aldýðý 16. Yýllýk Toplantý’da
görüþülmesine karar verilmiþti. Genel Kurul delegeleri,
BTDK’nýn kaldýrýlmasýnýn bir boþluk yaratmamasý için hem XVI.
Yýllýk Toplantýsý hem de 48. Ulusal Psikiyatri Kongresi için
zaman kýsýtlýlýðýnýn gerektirdiði faaliyet ve düzenlemeleri
yapma yetkisini ise yeni seçilen MYK’ya vermiþti. MYK, çok az
bir zaman kalan bu kongreler için hazýrlýk çalýþmalarýný
yürütmek üzere yeni yönetmeliklerin kabul edilmesine dek
geçici bir Kongre Düzenleme Kurulu oluþturulmasýna ve bu
kurulda Dr. Timuçin Oral (Baþkan), Dr. Selçuk Kýrlý, Dr. Simavi
Vahip, Dr. Cengiz Tuðlu, Dr. Ömer Böke ve Dr. Cüneyt Evren’in
görev yapmasýna karar verdi.

13.04.2011 tarihinde toplanan 4. Olaðanüstü Genel Kurul’da ise
alýnan kararlarla derneðimizin kurullarý da yenilendi. Dernek
iþleyiþini hýzlandýrmak, daha geniþ bir çalýþma ekibinin
oluþturulmasý ve genç uzman adaylarýnýn da dernek
çalýþmalarýna katýlmalarýný teþvik etmek için bazý adýmlar atýldý.
Bu amaçla yönetmelikler de yenilendi.

Türkiye Psikiyatri Derneði Eðitim ve Toplantý Yönetmeliði
gereðince oluþturulan yeni altkurullar ve bu altkurullarda
görev alan meslektaþlarýmýz aþaðýdaki gibidir:

TPD�Genel�Baþkaný:

TPD�Eðitim�Sekreteri:

TPD�Saymaný:

Yeterlik�Yürütme�Kurulu�Baþkaný:

Bilimsel�Toplantý�Düzenlenme�Kurulu�Baþkaný:

Yaygýn�ve�Örgün�Eðitim�Kurulu�Baþkaný:

Yayýncýlýk�Kurulu�Baþkaný:

Eðitim Etkinlikleri Düzenleme
Kurulu

PSÝKÝYATRÝ�EÐÝTÝM�VE�TOPLANTILAR�EÞGÜDÜM
KURULU�(PETEK)

Tunç�Alkýn

Ayþe�Devrim�Baþterzi

Meram�Can�Saka

Mustafa�Sercan

Berna�Uluð

Raþit�Tükel

Tolga�Binbay

YAYGIN�VE�ÖRGÜN�EÐÝTÝM�KURULU�(YÖEK)

Raþit�Tükel�(Baþkan)

Ayþe�Devrim�Baþterzi

Deniz�Ceylan

Cem�Kaptanoðlu

Emin�Önder

Doðan�Þahin,

Halis�Ulaþ
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Dünya Saðlýk Örgütü Danýþmanlarý
TPD 16.Yýllýk Toplantýsý ve Klinik
Eðitim Sempozyumu’na Katýldý

Dr. Frank Holloway

Dr. Matt Muijen

Dr Ledia Lazëri

Dr. Giuseppe Dell 'Acqua

Kraliyet Psikiyatri Akademisi Rehabilitasyon ve Sosyal
Psikiyatri Okulu’nun eski baþkaný ve Psikiyatri Enstitüsü Saðlýk
Hizmetleri ve Nüfus Araþtýrmalarý Bölümü’nde onursal öðretim
üyesi olan Dr. Frank Holloway yenilikçi toplum temelli ruh
saðlýðý hizmetlerinin geliþtirilmesinde rol almýþ ve psikiyatrik
rehabilitasyon, psikiyatrik etik, ruh saðlýðý hukuku ve ruh
saðlýðý hizmetlerinin iþleyiþi alanlarýnda çok sayýda çalýþma
yürütmüþtür. Bu deðerli bilim insaný 11-14 Nisan 2012
tarihlerinde gerçekleþtirilen TPD Yýllýk Toplantýsý ve Klinik
Eðitim Sempozyumu’nda konuþma yaptý.

Eðitimini Cambridge Üniversitesi ve Londra Psikiyatri
Enstitüsü’nde tamamlayan, uzun yýllar Londra Salisbury Ruh
Saðlýðý Merkezi’nde hizmet eden ve þimdi DSÖ Avrupa Bölge
Ofisi Ruh Saðlýðý Program Yöneticisi olarak Avrupa Ruh Saðlýðý
Stratejisi ve Bükreþ deklarasyonunun hayata geçmesi
konularýnda çalýþan Dr. Matt Muijen’in görüþlerini paylaþtýðý
söyleþiye aþaðýdaki baðlantýdan ulaþabilirsiniz:

Uzun yýllar Tiran Üniversitesi Psikiyatri Bölümü’nde çalýþmýþ
olan ve 2000 yýlýnda DSÖ’ de çalýþmaya baþlayarak Arnavutluk
Hükümeti’ne toplum ruh saðlýðý dönüþüm reformu, ruh saðlýðý
politikasý ve mevzuat dokümanlarýnýn geliþtirilmesi, gibi pek
çok konuda destek saðlayan Dr. Ledia Lazëri Avrupa Ruh Saðlýðý
Stratejisi çalýþma grubunun bir üyesi ve DSÖ destekli Ruh
Saðlýðý ve Zihinsel Özürlülük Projesi’nin de koordinatörüdür.

Triestina Saðlýk Dairesi Ruh Saðlýðý Bölümü baþkaný ve bakým
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www.guardian.
co.uk/society/2006/oct/25/mentalhealth.socialcare

TPD�Mesleðe�Ýlk�Adým�Programý
ve�Bursu

TPD�Uzmanlýk�Öðrencileri
Kongre�Destekleme�Bursu

TPD, psikiyatri uzmanlýk öðrencisi olarak mesleðe ilk
adýmýný atan meslektaþlarýmýzýn gerek mesleki kimlik ve
donanýmlarýna katkýda bulunmak gerekse alana
yönelimlerini kolaylaþtýrmak amacýyla önceki yýllarda
yaptýðý gibi özel bir program hazýrlamýþtýr. Bir süredir mali
sorunlar nedeniyle gerçekleþtirilemeyen bu programý yoðun
uðraþýlar sonucu saðlanan kýsýtlý bir bütçe ile yeniden ve
yenileyerek gerçekleþtiriyoruz. Yönelim programýný
TPD’nin her yýl düzenlediði iki ana kongreden birisi olan ve
bu yýl gerek içerik gerekse biçimsel olarak yenilenmiþ ve
zenginleþtirilmiþ TPD 16. Yýllýk Toplantýsý ve Klinik Eðitim
Sempozyumu’na katýlýmý da içerecek þekilde geniþlettik.

adýný verdiðimiz bu düzenle-
meyi ayný adlý bir burs ile destekliyoruz: Burs aþaðýdaki
özellikleri içermektedir:

- TPD 16. Yý l lýk Toplantý ve Klinik Eð it im
Sempozyumu’na katýlým (kongre boyunca kahvaltý, öðle
yemeði ve akþam yemeði dahil 3 gece konaklama);

- Mesleðe Ýlk Adým Programýna katýlým;

- Gidiþ-dönüþ uçak bileti

TPD-Mesleðe Ýlk Adým Bursu için baþvuru koþullarý ise þu
þekilde belirlenmiþtir:

- TPD üyesi olmak ve üyelik ödentilerini yatýrmýþ olmak;
- Uzmanlýk eðitiminde ilk 2 yýlýný doldurmamýþ olmak;

- Uzmanlýk öðrencileri için belirlenmiþ kongre kayýt üc-
retini ödemeyi kabul etmek.

Antalya’da yapýlan TPD 16. Yýllýk Toplantýsý’na Mesleðe Ýlk
Adým Programý çerçevesinde tüm bölgelerden 27 uzmanlýk
öðrencisinin katýlýmý saðlanmýþtýr.

TPD uzmanlýk öðrencilerinin yoðun eðitici etkinlikler içeren
TPD XVI. Yýllýk Toplantýsý ve Klinik Eðitim Sempozyumu'na
katýlýmlarýný desteklemek üzere bir baþka burs programý
daha düzenledi.

Baþvuru koþullarý olarak “

” koþullarý arandý.

TPD her baþvuran uzmanlýk öðrencisine burs vermek
yönünde çeþitli çalýþmalar yapmakla birlikte derneðin elinde
henüz bu olanak bulunmamaktadýr. Bu nedenle eldeki ola-
naklarýn izin verdiði sýnýrlar içinde hareket edildi. Eldeki ola-
naklarýn zorlanmasý ve ek kaynaklarýn ortaya çýkarýlmasýyla
burstan 24 uzmanlýk öðrencisinin yararlanmasý saðlan dý.

TPD Mesleðe Ýlk Adým Programý

TPD üyesi olmak ve yýllýk aidatýný
ödemiþ olmak; sempozyuma sözel ya da olgu sunumu bildirisi
ile katýlmak

4.�OLAÐANÜSTÜ�GENEL�KURUL



"Sevgili okur" ibaresini içeren öyküler, romanlar k

1966 y

ýymet-
limdir. Yazarla aramýzda oluþan o büyülü, gerçeküstü dün-
yada yazarýn da beni düþündüðünü fark etmekten pek hoþ-

lanýrým. Ya da sen bu satýrlarýn okuyaný, yani sen " ",
bir romana dalmýþken daha önce sevdiðin bir diðer roman kah-
ramanýnýn o metne sýzmýþ hallerini sever misin? Ya da bazen bir
yazýnýn ortasýnda bu yazýyý, bu cümleyi, bu fikri baþka bir yer-
den de anýmsýyormuþsun gibi hisseder hatta "

" der misin?
Ve aradaki baðlantýyý yakalamaktan, týpký
yazar gibi bir önceki metni de bilmekten
hafifçe gurur duyar, yazarla gizliden
gizliye bir kardeþlik hisseder misin?

ýlýnda Julia Kristeva metinlerarasý
(intertextuality) kavramý ile tam da bunu
tanýmlamaya çalýþmýþtýr. Metnin uzamýnýn
üç boyutunu tarif etmiþtir Kristeva; "ya-
zan özne", "alýcý" ve "dýþ metinler". Yazan
öznenin metni, yatay düzlemde ancak alýcý-
nýn (okuyucunun) bilgi katmanlarý ve
algýsýyla þekillenebilir. Ne zaman yabancý
bir evin kitaplýðýný karýþtýrmaya baþlar-
sam, sevdiðim kitaplarý elime alýp altý çizil-
miþ cümlelerine bakarým, ev sahibi neleri
görmüþ, neleri sevmiþ, neleri iþaretlemiþ
ve neleri göstermiþtir bu kitabýn sonraki
okuyanlarýna? Her birimiz ayný metni
okuduðumuzda neyi ve ne kadar
anladýðýmýz, ne hissettiðimiz, o andaki ruh
halimiz, o günlerde okuduklarýmýz, yaþam boyu bizde iz býrakan
metinler, filmler, þiirler vb. birçok þeyle þekillenmez mi? Metin
dikey düzlemde ise diðer dýþ metinlerle bütünleþir ve böylece
yatay eksen (özne-alýcý) ve dikey eksen (metin-içerik)
çakýþarak baþka metin ve diðer sözcüklerle iç içe geçer (1).
Günümüzde artan yayýn çeþitleri ile kesiþen sadece metinler

sevgili okur

Aaa, Proust da
týpký böyle tarif etmiþti bu hali

deðil elbette; þarkýlar, görseller, þiirler, resimler, heykeller,
filmler, kýsacasý tüm göstergeler sürekli olarak birbirleri ile
kesiþirler, dolaþýrlar ve göstergeler arasý keyifli bir yolculuða
çýkarýrlar zihnimizi.

ýn resimleri, heykelleri ve enstalasyonlarý ile
karþýlaþýp yaþam öyküsünü ve obsesif kompulsif bozukluktan
muzdarip olduðunu okuduðumda zihnimde onun

( enstalasyonlarýndaki gibi
rengarenk parlak ýþýklar yandý. Obses-
yonlarý, halüsinasyonlarý, annesi tarafýn-
dan baþka kadýnlarla seviþen babasýný ta-
kip etmeye, izlemeye ve anlattýrmaya zor-
lanan küçük kýzýn travmatik öyküsüyle
eserlerinde tekrarlayýcý imgeler arasýnda
dolaþtý zihnim. Freud'un Gradiva incele-
mesinde söylediði gibi unutulmaya çalýþý-
lan ve bastýrýlmýþ olanýn mutlaka bilince
geri döneceðini (2), çocukluðun soðuk
gecelerinde açýlan travmalarýn izlerinin
yaþam boyunca tekrar tekrar peþimize
düþtüðünü hatýrladým. Kristeva ise (3);
obsesif nevrozlarda, obsesifte engellen-
miþ, patlamaya hazýr, zorlayýcý ya da tep-
kisel ama ýsrarlý ve hastanýn savunmacý
söylemine baþkaldýran bir tahrik olma
aþýrýlýðý olduðunu söyler. Saplantýlýnýn za-
manýný, ölümcül ve paradoksal zamanýný,
savunmanýn umursamazlýðýný ya da sa-
domazoþist tutkusunun taþkýnlaþmasýný

zaten kendiliðinden þeylermiþ gibi teþhir edebilmek için
kendisinin temelini oluþturan ötekiyle baðýndan kopmakla
geçirdiðini söyleyen Kristeva Yayai'nin kendini kendi isteði ile
hapsettiði hastanenin duvarlarýndan mý söz etmektedir?

ýz,
iki erkek çocuktan sonra doðan son kýz çocuðuydu Yayoi

Yayoi Kusama'n

1929'da Japonya'da geleneksel muhafazakar bir ailenin bir k

Sonsuz Oda
infinity room)

Gerçekliði�Benek�Benek�Boyamak�Ya�Da�Gerçekliðe
Zýmba�Deliði�Açmak:�Puantiye�Kraliçesi�Yayoi�Kusama

Ayþe�Devrim�Baþterzi
Doç.�Dr.,�Mersin�Üniversitesi�Týp�Fakültesi�Ruh�Saðlýðý�ve�Hastalýklarý�Anabilim�Dalý,�Mersin
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Yaþamýnýn�son�40�yýlýný
gönüllü�olarak

Japonya'da�bir�akýl
hastanesinde�geçiren,

hayatý�boyunca
benekler�ve�fallik�imge
halüsinasyonlarý�gören
ve�bunlarý�önce�tuvale
sonra�hayata�geçiren,

bugünlerde�Japonya'nýn
en�önemli�avangart

sanatçýsý�olarak�anýlan
üzerine...Yayoi�Kusama
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Kusama. Sert, otoriter, aþýrý kuralcý, çocuklarýný sürekli olarak
fiziksel ve duygusal açýdan taciz eden bir annesi olduðunu
anlatýr otobiyografisinde (4). Babasý çok çapkýndýr, bir çok
sevgilisi vardýr ve metreslerini ziyarete gittiðinde annesi küçük
Yayoi'yi babasýný izlemeye gönderir ve dönüþte her þeyi
kendisine anlatmasýný ister. Yayoi Kusama 12 yaþýnda benekler
ve fallik imgeler içeren görsel halüsinasyonlar görmeye baþlar
ve tüm yaþamý boyunca bu halüsinasyonlar devam eder, Yayoi
de bu halüsinasyonlarý resmeder. Kusama ile geçen yýl yapýlan
bir röportajda (5), "

"
der. 1959'da ABD'ye gelen ve uzun yýllar ABD'de yaþayan
Yayoi'nin iki ana temasý vardýr; puantiye benekler ve fallus.
Çizdiði beneklerle fallusa ve gerçekliðe gedikler mi açmaktadýr
Kusama, yoksa fallusu rengarenk, benek benek boyayarak ya da
yüzlerce fallus içeren odalar, heykeller, koltuklar yaratarak onu
derinden derine tahrip mi etmektedir? Tüm yaþamý boyunca
falluslar çizer, fallus heykelleri yapar, fallusa benzer heykelleri
içeren rengarenk dev odalarý beneklerle boyar. Yayoi yaratma
sürecinin hastalýklý doðasýný "

"
diyerek tanýmlamaya çalýþýr (4).

ýþtýðý bir gün, halüsinasyonlarý resim-
den duvarlara taþar, imgeler duvarlar boyunca devam edince
Kusama duvarlarý boyamaya baþlar ve sonra fýrçasýný renkli
mürekkeplerini eline alýr ve sokaklarý, insanlarý, aðaçlarý ve
atlarý boyamaya baþlar. Böylece sanat hayatý 1960'larda sanatýn
sokaða ve hayata ait olduðu düþüncesiyle tuvalinden dýþarýya
sýzar. 1967'de çektiði " " isimli video-
art gösterisinde (6), kýrmýzý uzun pelerini ile siyah bir ata bine-
rek ormanda dolaþan Kusama bizi gizli bir düþünün izleyicisi
konumuna sokar. Son yýllarýnda Kusama'nýn benekleri
Vuitton'un koleksiyonunu süsler. Bazen de Kusama, insanlarýn
eline benekler tutuþturarak onlarý da yaratýcý sürecine katar(7) .

ýpkýrmýzý saçlý ufak tefek çekik gözlü bir kadýn tuvalde özenle
ve otomatikleþmiþ hareketlerle çizgiler ve benekler yaratýrken
baþlýyor Yayoi Kusama'nýn bu sýralarda tamamlanan belgeseli
(8,9). Hayatýnýn travmalarýnýn yara izlerini hiç durmadan
yeniden yeniden yineleyen, tuvale geçiren bu küçücük kadýn
yýllardýr insanlardan, insani iliþkilerin hepsinden mümkün
olduðunca uzakta yaþamýný geceleri gönüllü olarak kaldýðý bir
akýl hastanesi ile gündüzlerini sýðýndýðý üç katlý dev atölyesi
arasýnda geçirirken "Hayatýn bütün gerçek acýlarýndan çok daha
dehþetli bir acý veren depersonalizasyondan muzdaribim.
Hergün katlandýðým aðrý, anksiyete ve korkuyu dindirmemi ve
onlarla baþ etmemi saðlayan tek þey yaratýcý sanatsal
eylemlerim"(4) diyerek yaratýcýlýðýn ve sanatýn ruhumuza iyi
gelen yanýný anlatýr bizlere.

Okur da konuþmaz mý yazarýyla, sevgili okur? Birhan Keskin'in
Ingeborg Bachmann’ýn "

" satýrlarýna karþýlýk yazmýþ
olabileceði "Ýz" þiirinin bir kýsmýný Yayoi Kusama'ya yollayalým

Babamýn bir çok aþýðý vardý ve annem onun
için casusluk yapmamý isterdi. Annem çok sinirliydi ve bu neden-
le cinsel iliþki düþüncesi bile benim için çok travmatiktir. Benim
sanatýmdaki çýplak görüntüler her zaman bu kötü deneyimin
üstesinden gelmek içindi ve benim görsel dilim çocukluðumdan
bu yana devam eden görsel halüsinasyonlarýmdan köken alýr

Bir ürün yaratýrken ya da yarat-
madan önce hastalanýrým içimden mi dýþýmdan mý geldiðini bile-
mediðim, bedenimi saran obsesyonlar beni korkutmaya baþlar

Kusama's Self-Obliteration

Hiçbir þey gelmeyecek bundan böyle.
Bir daha ilkbahar olmayacak

Dev bir tuval üzerinde çal

K

PSÝKÝYATRÝ�VE�SANAT

'Gerçekten�iyi�misin�Ingeborg?

Affedebildin�mi?

Tekrar�sevebiliyor�musun?

Yaralanan�bir�þey�tekrar�iyileþebilir�mi?

Ýyileþen�yerde�iz�kalýnca

tekrar�eskisi�(gibi)�olunur�mu?

Hayýr�Ingeborg,

Ýz�býrakmaz�insaný.

Hiçbir�iz�beni�býrakmadý.

Hiçbir�iz�onu�býrakmadý.

Ve�biz�bu�izlerle�eskisi�(gibi)�olamýyoruz.

Eskisi�gibi�olunamayýnca

ne�öncesi�gibi,�ne�de�sonrasý�gibi

Olunamýyor.’

ýzvanoðlu E.
Hacettepe Üniversitesi Sosyal Bilimler Enstitüsü

Felsefe Anabilim Dalý. Yayýnlanmamýþ Uzmanlýk Tezi (2007)

ý ve Düþ Gradiva. (çev. Emre Kapkýn) Payel
Yayýnlarý, Ýstanbul, 2003.

ýklarý. (çev. Nilgün Tutal)
Ayrýntý Yayýnlarý, Ýstanbul, 2007, s.59-77.

ýlmýþtýr.

ýlmýþtýr.

ýlmýþtýr.
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BASIN�AÇIKLAMALARI

TPD�8�MART�BASIN�AÇIKLAMASI
TÜRKÝYE’DE�KADININ�ADI�VAR�MI?

Türkiye Psikiyatri Derneði olarak bir 8 Mart’ta daha
kadýnlarýn ruh saðlýðý için endiþeliyiz.

Ülkemizde her geçen yýl
kadýna yönelik þiddetin ve kadýn cinayetlerinin arttýðýný, kadýn-
larýn iþ hayatýna katýlmalarýnýn azaldýðýný,kadýn yoksulluðunun
arttýðýný ve böylece sosyal statülerinin gerilediðini ve hatta
‘kadýnlarýn’ sadece ‘aile’ için ve ‘aile içinde’ varlýk göstermeleri-
nin pekiþtirildiðini görüyoruz. Birleþmiþ Milletler 2011 Top-
lumsal Cinsiyet Eþitsizlikleri Göstergesi Raporu’nda Türkiye
118 ülke içinde 94. sýrada yer alýrken Norveç 1., Ýtalya 24.,
Birleþik Arap Emirlikleri 30., Suudi Arabistan 56., Kazakistan
68., Ýran 88. sýrada yer almaktadýr. Toplumsal cinsiyet
eþitsizliklerini belirleyen göstergenin hesaplanmasýnda ‘üreme
saðlýðý’, ‘kadýný güçlendirme’ ve ‘iþgücü piyasasý’ boyutlarýnda
ele alýnmaktadýr. Anne ölüm hýzý ve ergenlik döneminde ortaya
çýkan gebelikler üreme saðlýðý verilerini;parlamentoda kadýn
temsiliyeti ve kadýnlarýn ilk öðretim sonrasýnda eðitime devam
etmeleri kadýný güçlendirme verilerini ve kadýnýn iþ yaþamýna
katýlýmý dair gücü piyasasý verilerini hesaplarken göz önüne
alýnan etkenlerdir. Ülkemizde kadýnlarýn iþ hayatýna giderek
daha az katýlmalarý, 18 yaþ altýndaki her 10
kadýndan birisinin evli ve çocuklu oluþu,
meclisteki kadýn sandalyelerinin oranýnýn %14
olmasý bizi endiþelendirmektedir.

Kadýndan sorumlu Devlet Bakanlýðý
ismi ‘Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlýðý’ olarak
deðiþtirilmiþtir. Kadýna yönelik þiddeti önlemek
için hazýrlanan kanun tasarýsýnýn adý ‘Kadýn ve
Aile Bireylerinin Þiddetten Korunmasýna Dair
Kanun Tasarýsý’ olarak düzenlenmiþtir. ‘Kadýn’
adý devlet kurumlarýndan ya silinmekte ya da
aile ile birlikte anýlmaya çalýþýlmaktadýr. Biz
hekimler olarak biliyoruz ki doðru tedavi ancak doðru taný ile
yani mevcut sorunun doðru isimlendirilmesi ile baþlar. Kadýný
aile ile birlikte ailenin bir parçasý olarak gören zihniyetin
güçlenmesi kadýna yönelik þiddetin nedenlerinden birisidir.
Yýllarca kendini ailenin reisi olarak tanýmlayýp kadýnlarý
geleneksel aile anlayýþýnýn içine hapsederek onlarýn her türlü
kararý üzerinde söz sahibi olmayý isteyen geleneksel erkeklik
anlayýþý; kadýnlarýn özgürleþmesini, kendi kararlarýný
vermesini, kendi parasýný kazanýp bu para üzerinde tasarruf
sahibi olmasýný, bakabileceði kadar çocuk doðurmayý
istemesini, sokaklarda, sosyal yaþam alanlarýnda var olmayý
talep etmesini, istediði kiþiyle evlenmesini, birlikte olmak
istemediði zaman ayrýlmasýný, boþanmasýný engellemek için

Endiþeliyiz,
çünkü; ruh saðlýðý uzmanlarý olarak biliyoruz ki;

tüm dünyada kadýn ruh saðlýðýný olumsuz etkileyen en
temel faktörler þiddete maruz kalma ve yoksulluktur ve
bunlar kadýnlara yönelik cinsiyet ayrýmcýlýðýnýn bir
sonucu olarak ortaya çýkmaktadýr.

Endiþeliyiz, çünkü; ülkemizde ‘kadýn’ adýnýn
giderek örtbas edildiði dönemlerden
geçiyoruz.

boþanmasýný engellemek için giderek daha çok þiddet
uygulamaktadýr. Kadýna yönelik þiddeti azaltmak için polisiye
önlemlerle birlikte ve onlardan daha önce mevcut geleneksel
aile anlayýþýný eleþtirerek ve deðiþtirerek kadýnýn sosyal
statüsünün güçlendirilmesi, toplumsal cinsiyet ayrýmcýlýðýný
gidermek için etkin politik müdahale araçlarý geliþtirerek
kadýnlarýn ve erkeklerin birarada eþit ve mutlu iliþkiler
sürdürmesine olanak saðlanmasý gerekmektedir.

TPD olarak, dünyada bu konuda uygulanan eþitlikçi
politikalarýn dikkate alýnmasýný ve toplumsal cinsiyet eþitliðini
saðlamak üzere tüm devlet kurumlarýnýn kendi içlerinde ve sivil
toplumla iþbirliði içinde çalýþmasýný ve öncelikle kadýn
sorununun doðru olarak isimlendirilmesini talep ediyoruz.

Hacettepe Üniversitesi Nüfus Etütleri Enstitüsü’nün
2008 tarihli , 18 yaþýndaki her
on kadýndan birinin (%9.7) ilk çocuklarýný doðurmuþ ya da ha-
mile olduðunu göstermiþtir. 17 yaþýndakiler için bu oran %4,4,
16 yaþýndakiler için 2,2 ve 15 yaþýndakiler için % 0,4’tür. Ýnsan
Haklarý Evrensel Beyannamesi’nde (1948) temel insan hakla-
rýndan biri olarak bireylerin özgür ve tam iradeyle evlenme
hakký tanýmlanmýþtýr. Ancak ilgili taraflardan birinin eþiyle ilgili

bilinçli bir karar vermek için yeterince olgun
olmamasý halinde iradenin özgür ve tam ola-
mayacaðý kabul edilmiþtir. 18 yaþ altýndaki bir
çocuðun özgür iradesiyle bir seçim yapmasý
beklenemez. Kiþilik geliþimine erken çocukluk
döneminin taþýdýðý önem yüzyýllardýr bilin-
mektedir ve psikiyatri bilimi bu konuyla ilgili
pek çok veriye sahiptir. Kendisi çocuk olan bir
ebeveynin çocuðuyla kuracaðý iliþkinin
niteliði, her yönden doyuruculuðu ve çocuðu-
nun fiziksel ve ruhsal ihtiyaçlarýný tam olarak
karþýlayabilmesi nerede ise imkânsýzdýr. Bu
yeni yetiþen kuþaðýn ruh saðlýðýný da tehdit
etmektedir. Ülkemizde ruhsal hastalýklar

yaygýndýr; yapýlan çok sayýdaki araþtýrma; birinci basamak
saðlýk kurumlarýna baþvuran her 5 ila 10 hastadan birisinde
ruhsal bir hastalýk bulunduðunu göstermektedir.

Bu konudaki bir diðer veri ise; kýrsal alandaki kadýnlarýn daha
erken yaþlarda evlenmesidir. 18 yaþ altýndaki evliliklerin çoðu
tüm dünyada olduðu gibi ülkemizde de kýrsal alanda
gerçekleþmektedir. Bu yýl Birleþmiþ Milletler 8 Mart’ýn ana
temasýný ‘kýrsal alanda yaþayan kadýnlarýn güçlendirilmesi’
olarak belirlemiþtir. Kýrsal alanda yaþayan kadýnlarýn
güçlendirilmesi için temel adýmlardan birisi çocukluk çaðý
evliliklerinin sonlandýrýlmasý için her türlü eðitimsel ve yasal
çabayý harcamak olacaktýr.

Endiþeliyiz, çünkü; ülkemizde halen 18 yaþ altýndaki pek
çok kýz çocuðu halen ailelerinin onayý ve zorlamasýyla ev-
lendirilmekte, henüz kendileri çocukken çocuk doður-
maktadýr.

Demografi ve Saðlýk Araþtýrmasý

Endiþeliyiz,

çünkü; ülkemizde

‘kadýn’�adýnýn

giderek�örtbas

edildiði

dönemlerden

geçiyoruz.
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Endiþeliyiz, çünkü; Ülkemizde kýz çocuklarýnýn okullaþma-
sýný tehdit edebileceðini düþündüðümüz 4+4+4 yasasý
meclis gündemindedir.

Endiþeliyiz, çünkü; Türkiye’de kadýnlarýn istihdama katý-
lýmda erkeklerin gerisinde olduðu ve yýllar itibariyle iþgü-
cüne katýlým oranlarýnda düþüþ olduðu görülmektedir.

Aslýnda çocukluk çaðý evliliklerinin te-
mel neden ve sonuçlarýndan birisi de kýz çocuklarýn eðitileme-
mesidir. Türkiye’de de okuma yazma bilmeyenlerin çoðunluðu
kadýndýr. Halen ülkemizde dört milyona yakýn kadýn okuma
yazma bilmemektedir. Ülkemizde kýrsal alanda okuma yazma
bilmeyen kadýnlarýn oraný kentlerde yaþayan kadýnlarýn 2 katý-
dýr. Milli Eðitim Bakanlýðý 2010-2011 örgün eðitim istatistikleri
de halen 3 kýz çocuðundan birinin (%33,9) orta eðitime ulaþa-
madýðýný göstermektedir. Son 20 yýl içinde bu orandaki azalma
sevindirici bile olsa önerilen 4+4+4 modelinin kýz çocuklarýnýn
örgün eðitime devam etmesi üzerine etkisi endiþe yaratmakta-
dýr. Geleneksel toplumsal cinsiyet rolleri ve bu rollerin erkeklere
yüklediði evin geçimini temin etmek gibi sorumluluklar nede-
niyle aileler öncelikle erkek çocuklarýnýn eðitimini finanse et-
meyi tercih etmektedirler. 4+4+4 modeli ile cinsiyet ayrýmcýlý-
ðýndan kaynaklanacak tüm diðer nedenler yanýnda bilimsel
verileri de dikkate aldýðýmýzda; özellikle yoksul aileler kýz çocuk-
larýný daha az maliyet nedeniyle evde, erkek çocuklarýný örgün
eðitim sisteminde okutmayý tercih edebilirler. Bu yoksul aileler-
deki kadýnlar açýsýndan içinden çýkýlmaz yoksulluk kýsýrdön-
güsünün devamlýlýðýný saðlayabilir. Biz ruh saðlýðý uzmanlarý
olarak okulun tek etkisinin eðitsel yönde olmadýðýný ve çocukla-
rýn ruhsal geliþimleri için sosyal bir çevrede akran topluluðu
içinde yer almalarýnýn önemini biliyoruz. Günümüzün bilgi
teknolojilerine esir olmuþ, giderek daha çok zamanýný sosyal
etkileþimden; arkadaþ, komþu, akraba gibi yakýn iliþki kuracaðý
kiþilerden uzakta, evinde televizyon ve bilgisayar karþýsýnda
geçiren ve ruhsal hastalýklara daha yatkýn insanlarýnýn çocukla-
rýný da erken dönemde sosyal etkileþimden kopararak evlerinde
eðitim vermenin ruh saðlýðý açýsýndan oluþturacaðý sonuçlar
için de endiþeliyiz.

Ka-
dýna yönelik þiddetin artmasýnýn nedenleri üzerine düþünüldü-
ðünde erkekler ve kadýnlar arasýndaki eþit olmayan güç iliþkile-
rinin bir baþka sonucu olan ekonomik þiddetin; kadýnlarý zorla
baðýmlý bir konuma sokmanýn toplumsal mekanizmalarýndan
birisi olarak kadýný ekonomik ihtiyaçlarýndan, sosyal haklarýn-

dan yoksun býrakmanýn yer aldýðý görülmektedir. Kadýnýn
Statüsü Genel Müdürlüðü tarafýndan Þubat-2011’de yayýnlanan
“ ” raporuna göre; Türkiye'de kadýn
istihdamý sorunu son 20 yýldýr artarak varlýðýný sürdürmektedir.
Raporda, kadýnlarýn iþgücüne katýlma oranýnýn 1990'da % 34.1,
2002 yýlýnda % 26.9, 2004 yýlýnda % 25.4, 2009 yýlý için % 26
olarak gerçekleþtiði kaydedilmiþtir. Kadýnlarýn ve erkeklerin
eðitim düzeylerinin yükseltilmesi, kadýn istihdamýnýn arttýrýl-
masý ve yaptýklarý iþler karþýsýnda tatminkar ücret almalarýnýn
saðlanmasý þiddetin artýþýný önlemekte alýnacak temel önlemler-
dendir. Kadýnlarýn sosyal ve ekonomik geliþmelerden yararlana-
bilmeleri de iþgücü piyasalarýna katýlýmlarý ile yakýndan ilgilidir;
çalýþma yaþamý kadýnlara ekonomik özgürlük saðlarken, özgü-
venlerini ve toplumsal saygýnlýklarýný artýrmakta, aile içindeki
ikincil konumlarýný iyileþtirmektedir. Kadýnlarýn iþgücüne
katýlýmýnda þu anda yasal açýdan görünür herhangi bir ayrým
olmamasýna raðmen, baþta ev iþleri olmak üzere çocuk, yaþlý ve
hasta bakýmýnýn kadýn iþi ve kadýn sorumluluðu olarak taným-
lanmasý, kadýnlarýn bu nedenlerle iþe devamlarýnýn aksamasý, iþ
verimlerinin düþebilmesi rekabete dayalý mevcut serbest
piyasa anlayýþý içinde kadýn çalýþanlarýn tercih edilirliðini de
azaltmaktadýr. Ayrýca ev ve bakým iþlerinin sorumluluðunu üst-
lenmek, kadýnlarý güvenceli ve ücret karþýlýðý çalýþtýklarý iþ haya-
týndan uzaklaþtýrmakta, çalýþma hayatýna girebilen az sayýdaki
kadýnýn özellikle ev içi sorumluluklarýn arttýðý dönemlerde sýk-
lýkla ‘aile’ baskýsýyla iþlerinden ayrýlmalarýna neden olmakta ve
iþ hayatlarýnda kariyerlerinde yükselme ve potansiyellerini or-
taya koyabilmelerinin önünde engeller oluþturmaktadýr. Ev ve
bakým iþlerinin sorumluluðunun kadýnlar ve erkekler arasýnda
paylaþýlmasý ayný zamanda çok sayýda sorumluluktan dolayý sýk
olarak tükenme sendromu yaþayan çalýþan kadýnlarýn ruh
saðlýðýnda düzelme saðlayacaktýr.

Halen mevcut yasalara göre yargý organla-
rýnca hekimlerin cinsel tacize uðrayan çocuk ve kadýnlarýn ruh
saðlýðýnýn bozulup bozulmadýðýný deðerlendirmeleri istenmek-
tedir. Fiziksel, ruhsal ve cinsel þiddete uðrama kýsa ve uzun va-
dede ruh saðlýðýnda bir çok deðiþikliðe yol açacak olduðu bilin-
mektedir. Cinsel tacize uðramýþ birisinde o anda ruhsal hastalýk
tespit edilmemiþ olmasý, uzun vadede ruhsal hastalýklarýn geliþ-
meyecek olmasý anlamýna gelmez. Cinsel þiddet süreci ve sonu-
cu itibarý ile kiþinin bundan sonraki dönemde insanlarla iliþkile-
rini, cinsel yaþamýný etkileyecektir.

-Birçok ruhsal hastalýk kadýnlarda erkeklerden fazla
görünmektedir. Her 4-5 kadýndan biri yaþamý boyunca en
az bir defa majör depresyon geçirmekte ve majör
depresyon geçirenlerin yarýya yakýnýnda hastalýk
kronikleþmektedir.

- Kadýnlarýn ruh saðlýðýný etkileyen sosyal faktörlerin en

Türkiye’de Kadýnýn Durumu

Endiþeliyiz, çünkü; Halen kadýna yönelik þiddet davalarýn-
da “ ” uygulanmaktadýr; kadýnýn tüm
davranýþlarý –

- failin iþlediði suçun hafif-
letilmesine gerekçe teþkil edecek þekilde kullanýlmakta,
yasa koyucu cinsiyete dayalý bir ayrýmcýlýðý kabul etmekte
ve onaylamaktadýr.

Sonuç olarak;

haksýz tahrik indirimi
elbise seçimi, ses tonu, öfke ile söylenen

sözleri, boþanmak istemesi gibi
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baþýnda þiddet ve yoksulluk bunlar dolayýsýyla toplumsal
cinsiyet eþitsizliði gelmektedir ve ülkemizin önemli bir
sorunudur.

- Ülkemizde halen erkeklerin yanýnda ikinci sýnýf konumda
yer alan kadýnlarýn sosyal statülerinin yükseltilmesi için
toplumsal cinsiyet eþitsizliði göstergelerini düzeltecek
eylem planlarý hýzla hazýrlanmalý ve hazýrlanan eylem
planlarýnýn hayata geçirilmesi için çaba harcanmalýdýr.

Kadýnýn adýnýn ve kimliðinin görünür ve eþit kýlýndýðý bir ülkede
yaþamak için Türkiye Psikiyatri Derneði olarak bu 8 Mart’ta da
alanýmýzla ilgili kadýna yönelik her türlü þiddeti azaltmaya ve

toplumsal cinsiyet eþitliðini saðlamaya yönelik tüm giriþimlere
bilimsel destek saðlama arzumuzu bir kez daha yineliyoruz.

08.03.2012

Türkiye�Psikiyatri�Derneði�Merkez�Yönetim�Kurulu�adýna
Doç.Dr.�Ayþe�Devrim�Baþterzi

Türkiye�Psikiyatri�Derneði�Kadýn�Ruh�Saðlýðý�Çalýþma
Birimi�adýna�Prof.�Dr.�Þahika�Yüksel

Son günlerde Pozantý cezaevinde yaþanan olaylar
üzerine çocuklarýn maruz kaldýklarý duygusal, fiziksel
ve cinsel þiddetle ilgili paylaþýmlarýn medyada yer

almasý üzerine 28.02.2012 tarihinde Türk Tabipleri Birliði
tarafýndan aralarýnda Adli Týp Uzmanlarý Der-
neði, Türkiye Psikiyatri Derneði, Türk Psiko-
loglar Derneði ve Türkiye Çocuk ve Genç Psi-
kiyatrisi Derneði temsilcilerden oluþan ve
“

”
üzere Adalet Bakanlýðý’ndan izin talebinde bu-
lunulmuþtur. Ancak þu ana kadar talebimize
olumlu veya olumsuz bir yanýt verilmemiþtir.

Bir çok çocuðun maruz kaldýðý bildirilen her
türlü kötü muamele ve þiddet çocuklarýn ruh
saðlýðýnda onulmaz yaralara yol açacaktýr.
Çocuklarýn kaçamayacaklarý bir durumda
tekrar tekrar travmaya maruz kalmalarý ve
sürekli olarak bu travmaya maruz kalma
olasýlýðýnýn olduðunu bilerek yaþamlarýný
sürdürmelerinin yetiþkin yaþamlarýnda çok
ciddi ruhsal sorunlara ve hastalýklara yol açtýðý bilinmektedir.
Türkiye genelinde çocuklarýn cezaevlerine yerleþtirilmeleri-
nin temel nedeninin cezalandýrma deðil rehabilitasyon
olduðunu kabul eden çaðdaþ hukuki yaklaþýmdan çok uzakta
olan cezaevi koþullarýnýn düzeltilmesi için hýzla çaba
harcanmalýdýr. Çocuklarýn evlerinden ailelerinden
kilometrelerce uzaktaki ruhsal tedavi ve rehabilitasyon
olanaklarýnýn kýsýtlý olduðu yeni cezaevlerine taþýnmasý
sorunu çözmeyecektir. Travmaya uðramýþ tüm çocuklar
hýzla tespit edilmeli, öncelikle güvenlikleri saðlanmalý ve
kendilerini güvende hissedecekleri bir ortamda uðradýklarý
travmanýn etkilerini azaltmak için düzenli ve sistemli ruhsal

cezaevlerindeki çocuklarýn fiziksel ve ruhsal
saðlýk durumlarýný ve yaþam koþullarýný de-
ðerlendirmek için bir uzmanlar heyetiyle ce-
zaevi ziyareti yapmak ve deðerlendirmele-
rimizi iletmek ve kamuoyu ile paylaþmak

.desteðe ulaþmalarý saðlanmalýdýr.

Çok yakýn bir zamanda gerçekleþen Van Depremi’nde ilk
andan itibaren Türk Tabipleri Birliði ve ruh saðlýðý ile ilgili
uzmanlýk dernekleri tüm devlet kurum ve kuruluþlarý ile

iþbirliði yaparak oluþan ruhsal travmanýn
etkilerini azaltmak için çalýþmýþlardýr ve
halen bölgede gönüllü uzmanlarla ruh saðlýðý
hizmetleri sunmaya devam etmektedirler.
Ayný iþbirliðinin bu konuda da saðlanmasýný,
ilgili derneklerin üyelerinin bu konudaki
bilimsel birikimine ve tarafsýzlýðýna itibar
edilmesini talep ediyoruz. Cezaevi yaþam ko-
þullarýnýn iyileþtirilmesi ve uluslararasý stan-
dartlara kavuþturulmasý yolunda öteden beri
uðraþ veren Türk Tabipleri Birliði ve alanýn-
da bilimsel çalýþmalar yürüten uzmanlýk
dernekleri bir bütün olarak bu sürecin hem
çocuklarda hem de toplumumuzda derin ha-
sarlar yaratacaðýndan endiþe edilmektedir.
Uzmanlýk dernekleri olarak konu ile ilgili
doðru ve bilimsel deðerlendirmelere ihtiyaç
olduðundan hareketle bu göreve hazýr
olduðumuzu ve görev beklediðimizi kamu-
oyuna saygýyla duyururuz.

POZANTI�CEZAEVÝNDEKÝ�TÜM�ÇOCUKLARIN
TAKÝPÇÝSÝYÝZ!

05.03.2012

Adli Týp Uzmanlarý Derneði YK

Türkiye Çocuk ve Genç Psikiyatrisi Derneði YK

Türkiye Psikiyatri Derneði YK

Türk Psikologlar Derneði

BASIN�AÇIKLAMASI
HIZLA�BAÐIMSIZ�BÝR�BÝLÝM�KURULUNUN�POZANTI�CEZAEVÝNDE
TRAVMAYA�UÐRAMIÞ�ÇOCUKLARI�DEÐERLENDÝRMESÝNE�VE
TEDAVÝ�ETMESÝNE�OLANAK�SAÐLANMALIDIR!

Risk�altýndaki

çocuklarýmýzýn

cinsel�taciz�ve

tecavüz�suçlarý

karþýsýnda

korunmasýný

saðlayacak

önlemler�bu�tür

yargýlamalar�ve

kararlarla�boþa

çýkarýlmaktadýr.
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Kanser günümüzde çok sýk görülen bir hastalýktýr. Diðer
bedensel hastalýklardan farklý olarak, kanser tanýsý
alma kiþide yoðun sýkýntýya ve felaketleþtirici

düþüncelere neden olur. Yapýlan çalýþmalarda kanser tanýsý
almanýn kiþide birtakým kaygýlarýn doðmasýna neden olduðu
bildirilmektedir. Bu kaygýlar içerisinde en önde geleni ölüm
kaygýsýdýr. Günümüzde kanser tedavileri çok fazla geliþmiþ olsa
da kanser tanýsý alma kiþide ölüm kaygýsý yaný sýra baðýmlý olma,
beden görünümünde oluþabilecek deðiþikliklere iliþkin
kaygýlarýn, aðrý çekme, yeti yitimi, hastalýk nedeniyle
oluþabilecek kaygýlarýn ve parasal ekonomik kaygýlarýn
oluþmasýna neden olur.

Kansere uyum bireyden bireye farklýlýk göstermesine karþýn
genellikle üç evreden oluþur. hastalýkla ilgili
tanýlandýrma sürecini kapsar. Bu evrede kanser hastalarý yeni
hastalýklarý ile ilgili belki daha önce hiç duymadýklarý bilgileri
edinirler. Ayný zamanda yeni duyduklarý bu bilgileri sindirmeleri
ve en nihayetinde bir tedavi kararý vermeleri
gerekmektedir. Bu dönemde ruhsal olarak has-
talarda sýklýkla þok ve inkar tepkileri gözlenir.
Kýsa sürede olup biten karþýsýnda kanser hasta-
sý þok yaþayabilir ve içinde bulunduðu duruma
inanamaz. Bu dönemde sýklýkla

þeklinde sorular
zihni sürekli meþgul eder. Birinci evrenin süresi
kiþiden kiþiye deðiþmektedir. Konuya iliþkin
yapýlan çalýþmalarda bu dönemde yapýlan ilk
görüþmedeki (tanýnýn söylendiði ilk görüþme)
hasta-hekim arasýndaki iletiþimin, hastanýn
daha ileriki aþamalarda tedaviye ve saðlýk
personeline inancýný ve tutumunu etkilediðini
göstermektedir.

Kansere uyum sürecinde psikolojik
belirtilerin tabloya hakim olduðu dönemdir.
Genellikle bir iki hafta sürebilen karamsarlýk,
sinirlilik, iþtahsýzlýk, uykusuzluk, ilgi istek azlýðý,
konsantrasyon güçlüðü belirtileri ile kendini
gösterir. Bir iki haftada bu belirtilerin kendili-
ðinden azalmasý beklenir. Bu dönemde kanser
hastasýnýn çevresinden aldýðý sosyal destek uyum yapmasýnda
büyük önem taþýr.

uyum dönemidir. Artýk kanser hastasý kansere ve
kanser tedavilerine uyum göstermiþtir. Bu dönemde hasta
geçmiþte baþarýyla kullandýðý baþetme yöntemlerini þimdiki
sýkýntýsýný azaltmada kullanmaya baþlar.

Kansere uyum saðlamada toplumsal, bireysel ve hastalýða özgü
faktörler etkili olur. Ýçinde yaþanýlan toplumun kansere ve teda-
vilerine bakýþý, kansere iliþkin atýflar ve o toplumda kanserin
taþýdýðý damgalama toplumsal etkenleri oluþturur. Birçok top-
lumda kanser tedavi edilemez, acý ve aðrý çekilen, hastalarýn
yalnýz kaldýðý, terkedildiði, bulaþýcý bir hastalýk olarak damga-
lanmaktadýr. Bunun yaný sýra depresyon, üzüntü ve yoðun stres

Birinci evre

“neden ben?”,
“niçin?”, “kanser bir ceza mý?”

ikinci evre

Üçüncü evre

yaþamanýn ya da bazý kiþilik özelliklerinin kansere daha yatkýn
olduðu yönünde inançlar olsa da yapýlan çalýþmalarda bu
gözlemler henüz bilimsel kanýtlara dayandýrýlamamýþtýr.

Kiþilik özellikleri, bireyin baþa çýkma becerisi, benlik gücü,
kiþinin kanser tanýsý aldýðý dönemdeki geliþimsel düzeyi ve o
geliþimsel düzeyde kanser tanýsý almanýn o birey için anlamý
(örneðin 20’li yaþlarda meme kanseri tanýsý alma, 60 yaþýndan
sonra meme kanseri tanýsý almadan farklý anlamlar taþýyabilir.
Ýlkinde evlilik, üretkenlik, üreme ve beden algýsýyla ilgili kaygýla-
rýn daha yoðun yaþanacaðý beklenebilir) algýlanan sosyal destek
ve sosyoekonomik düzey kansere uyum saðlamada rol oynayan
bireysel faktörleri oluþturur.

Kanser hastasýnýn tanýsý, kanserin yerleþim yeri ve evresi, has-
talýk belirtilerinin özelliði ve þiddeti, hastalýðýn gidiþi, uygulanan
tedavi ve yan etkileri, hastalýðýn hastada yeti yitimine neden
olup olmamasý kansere uyum yapmada hastalýkla iliþkili faktör-
lerdir.

Kanserde psikiyatrik hastalýklarýn yaygýnlýðý
%50’dir. Bunlarýn çoðu kanserin kendisine ya
da tedavilerine baðlý oluþur. Psikiyatrik hastalýk
yaygýnlýðý ileri evrelerde ve kötü gidiþli hasta-
lýkta daha fazladýr. Kanserli hastalarda görüle-
bilecek psikiyatrik hastalýklarýn 2/3’ünü uyum
bozukluðu oluþturur. Major depresyon %10-
15, týbbi organik nedenlere baðlý oluþan delir-
yum ise %10 oranýnda gözlenir. Yatan hastalar-
da psikiyatrik hastalýklarýn sýklýðý artmaktadýr;
majör depresyon sýklýðý %20-45, deliryum
sýklýðý %15-75 oranlarýna yükselmektedir.

Kanser hastalarýnda depresyon ve deliryum
çok sýk gözlenmesine ve baþarýyla tedavi edil-
melerine raðmen her iki hastalýðýn tanýnma ve
tedavi edilme oranlarý çok düþüktür.

Kanserde depresif bozukluklarýn yaygýnlýðý
genel toplumdakinden oldukça fazladýr. Genel
toplumdakinden farklý olarak cinsiyet farklýlýðý
gözlenmez. Yapýlan çalýþmalarda farklý klinik
ölçeklerin kullanýlmasý ve farklý kesim

noktalarýnýn temel alýnmasý nedeniyle klinik olarak belirgin
depresyon sýklýðý %1 ila %50 arasýnda deðiþmektedir.

Majör Depresyon yaygýnlýðý kanser tipine göre de farklýlýk
göstermektedir. Orofarengeal kanserlerde %22-57, pankreas
kanserinde %33-50, meme kanserinde %1,5-46, akciðer
kanserinde %11-44 oranýnda gözlenmektedir.

Yapýlan çalýþmalarda kanser hastasýnda depresyon geliþimi
açýsýndan risk oluþturabilecek faktörler içerisinde ilerlemiþ
hastalýk, fiziksel yeti yitimi, ek týbbi hastalýklar, önceden
geçirilmiþ depresyon, ailede depresyon öyküsünün olmasý,
kontrol altýna alýnmamýþ aðrý, düþük sosyal destek ve yakýn
zamanda kayýp yaþamýþ olmak yer almaktadýr.

TPD�BASIN�BÜLTENÝ
KANSER�VE�RUH�SAÐLIÐI

Kanser

hastalarýnda

depresyon�ve

deliryum�çok�sýk

gözlenmesine�ve

baþarýyla�tedavi

edilmelerine

raðmen�her�iki

hastalýðýn

tanýnma�ve�tedavi

edilme�oranlarý

çok�düþüktür.
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Depresyonda gözlenen uykusuzluk, halsizlik, iþtahsýzlýk,
konsantrasyon güçlüðü, küntlük, psikomotor yavaþlama gibi
belirtiler kansere ve kanser tedavilerine baðlý oluþabilecek pek
çok belirtiyi taklit edebilir. Kanser hastasýna depresyon tanýsý
koyarken odaklanýlmasý gereken belirtiler disfori, zevk
alamama, çökkün duygudurum, umutsuzluk ve deðersizlik
düþünceleri, uygunsuz ya da aþýrý suçluluk düþünceleri ve
intihar düþünceleridir.

Kanser hastasýnda intihar riski genel toplumdakinin iki katýdýr.
Ýntihar risk faktörleri içerisinde ilerlemiþ hastalýk, kontrol altýna
alýnmamýþ aðrý, aðýr þiddette depresyon ve umutsuzluk, geçmiþ-
te intihar giriþiminde bulunma, yakýn zamanda kayýp yaþamýþ
olmak, erkek cinsiyet, iþsizlik, sosyal destek azlýðý, yaþlý hastalar,
alkol madde kullanýmý-baðýmlýlýðý yer almaktadýr.

Kanserde bunaltý (anksiyete) yaygýnlýðý %10-30’dur. Bunaltý,
uyum bozukluðunun, yaygýn bunaltý bozukluðunun, panik atak
veya panik bozukluðun, akut stres bozukluðunun veya travma
sonrasý stres bozukluðunun (TSSB) bir belirtisi olabilir. Yapýlan
son dönem çalýþmalarda TSSB yaygýnlýðýnýn %32, TSSB belirti
yaygýnlýðýnýn %80 olduðu bildirilmektedir. Kanser hastasýnda
anksiyete kendini basit fobi (iðne, kan, hastane, MRI) ve
beklentisel bulantý ve kusma þeklinde de gösterebilir.

Kanser hastasýnda depresif bozukluklarýn ve anksiyete bozuk-
luklarýnýn tedavisinde ilaçlar (antidepresanlar) ve ilaç dýþý saðal-
tým seçenekleri (Psikoeðitim-Biliþsel Davranýþçý Terapi, Des-
tekleyici Psikoterapi, Kiþilerarasý Psikoterapi, davranýþçý tek-

nikler) kullanýlmaktadýr. Kanser hastasýnda depresif bozukluk-
larýn saðaltýmýnda Kanserde Depresyon Saðaltým Klavuzu’nda
da belirtildiði gibi, ilaç ve ilaç dýþý saðaltýmlarýn birlikte kullanýl-
masý en etkin tedavi þeklini oluþturmaktadýr.

Günümüzde kanserde saðkalýma etkili faktörlerle iliþkili pek
çok araþtýrma yapýlmaktadýr. Bu araþtýrmalardan bir bölümü
hastalarýn ruhsal durumlarý ve bunun saðkalýma etkisidir.
Yakýn zamanda yapýlan bir çalýþmada kronik depresyonun
saðkalým ile iliþkili olduðu gösterilmiþtir. Bu çalýþmada kanser
seyrinde depresyon geliþmesinin ve belli bir zaman diliminde
düzelmesinin, adaptif bir mekanizma olduðu, kýsa saðkalým için
bir risk faktörü olmadýðý belirtilmiþtir.

Yapýlan çalýþmalarýn büyük çoðunluðunda kanser hastalarýnda
oluþan psikiyatrik hastalýklarýn yaþam kalitesini bozduðu, teda-
viye uyumu azalttýðý bulunmuþtur. 1980’li yýllardan itibaren
süregelen psiko-onkoloji çalýþmalarý ve edinilen deneyimler,
günümüzde kanser hastalarýna verilecek psikososyal desteðin
rutinin içinde olmasý gerekliliðini ön plana çýkarmýþtýr.

04.02.2012

Türkiye�Psikiyatri�Derneði�Adýna

Doç.�Dr.�Özen�Önen�Sertöz

Türkiye�Psikiyatri�Derneði�Konsültasyon�Liyezon
Psikiyatrisi�Çalýþma�Birimi�Üyesi

BASIN�DUYURUSU
TÜRKÝYE�PSÝKÝYATRÝ�DERNEÐÝ'NÝN�ROBOSKÝ�(ORTASU)�VE�BÊJÛ
(GÜLYAZI)�KÖYLERÝNDE�ROBOSKÝ�KATLÝAMI�SONRASI
PSÝKOSYAL�GEREKSÝNÝM�BELÝRLEME�RAPORU
(ULUDERE�RAPORU)

DEÐERLENDÝRME SÜRECÝNÝN AMAÇLARI

Þýrnak ili Uludere (Qileban) ilçesi Gülyazý (Bujeh) ve Ortasu
(Roboski) köylerinden Irak sýnýrýna geçmiþ ve dönmekte olan
sivillere, sýnýrýn sýfýr noktasýnda 28.12.2011 tarihinde 21.30-
22:30 sularýnda Türk Silahlý Kuvvetleri’ne ait savaþ uçaklarý-
nýn bombardýmaný sonucu meydana gelen saldýrýda, 34 kiþi-
nin ölmesi, 1 kiþinin sað, 1 kiþinin yaralý kurtulmasý olayý son-
rasýnda, sað kalanlarýn, yakýnlarýný yitirenlerin, köy halkýnýn
olaydan etkilenmelerini tanýmlamak, bölgedeki insanlarýn o-
laya iliþkin deneyimlerini, travma sonrasý ortaya çýkacak ruh-
sal sorunlarý ve baþa çýkma yöntemlerini belirlemek, sapta-
nan ihtiyaçlara yönelik bir ruh saðlýðý politikasý ve eylem pla-
ný olup olmadýðýný anlamak, hayata geçirilmiþ veya planlanan
bir program varsa deðerlendirmek, yoksa bir program geliþ-
tirilmesi için gerekli bilgileri toplamak ve uygulama yöntemi-
ni belirlemek, durumu tespit etmek ve psikososyal destek ey-
lem planýný hazýrlamak amacýyla, sað kalanlarla, kayýp yakýn-
larýyla görüþmek üzere TPD Diyarbakýr Þube ‘den dört kiþilik
ekip olarak 25.01 2012 ‘de özel bir araçla her iki köye gidildi.

DEÐERLENDÝRME SÜRECÝ

Cizre Devlet Hastanesi’nde görüþtüðümüz pskiyatri uzmaný
Dr. Seven Kaptan’dan hastaneye köyden baþvuru olmadýðý
ancak, Roboski olayýndan sonra, Ýstanbul’dan bir psikotik
hastanýn geldiði, hezeyan içeriðinde Kürt olduðu anlaþýlýrsa
zarar göreceðine dair korkularý olduðu öðrenildi.

Roboski Köyü giriþinde jandarma tarafýndan aracýmýz
durdurularak bagajýmýz kontrol edildi, herhangi bir
sorgulamaya tabi tutulmadan belde geçildi. Öðle saatlerinde
varýlan Roboski Köyü’nde muhtarýn evinde köy halkýyla
görüþüldü. Ekip olarak Bêjû Köyü’ne geçilip, Encü ailesinden
birinin evine gidildi. Bêjû (Gülyazý) Köyü’nde futbol oynamak
üzere inþa edilmiþ kapalý çadýr görüldü. Artýk kimsenin oraya
gidip top oynamadýðý belirtildi. Sýnýr alay komutanlýðý köyden
görülebilecek mesafedeydi. Sýnýr ticareti için kullanýlan yol
köyden görülemiyordu. Roboski Köyü’nde dört ve Bêjû
Köyü’nde dört olmak üzere toplam sekiz evin taziyeleri kabul
ettiði öðrenildi.
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Her iki köyde de yaþam durmuþ gibiydi. Sýnýr ticaretine
gidecek kimsesi kalmayanlara amca çocuklarýnýn yardým
ettiði öðrenildi.

Görüþmelere kendimizi tanýtarak ve niçin geldiðimiz anlatýla-
rak baþlandý. Önce çekinseler de, psikiyatrist olduðumuzu,
Diyarbakýr Þubesi olarak Türkiye Psikiyatri Derneði tarafýn-
dan gönüllü-görevli geldiðimizi, olaydan sonra ortaya çýkabi-
lecek ruhsal rahatsýzlýklar ve bu konuda neler yapýlabileceði
hakkýnda inceleme yapýp rapor ileteceðimizi belirttikten
sonra daha rahat konuþtular. Ziyaretimizden memnun
olduklarýný ve þimdiye dek kimsenin ruhsal durumlarýný
sormadýðýný belirttiler. Olaydan sonra ruhsal rahatsýzlýðý
olduðu bildirilen altý kadýnýn psikiyatrik muayeneleri yapýldý.
Kiþilerde dissosiyatif belirtiler görüldü. Görüþme esnasýnda
bazen Kürtçe bazen de Türkçe konuþuldu.

Bölge, Þýrnak-Hakkari karayolu üzerinde Türkiye-Irak sýnýrý-
na beþ kilometre uzaklýðýnda yer almaktadýr. Köylülerden ve
muhtardan edinilen bilgiye göre, olayýn Roboski’nin yayla-
sýnda meydana geldiði, yaylalarýnýn sýnýrýn diðer tarafýnda old-
uðu, þu an var olan sýnýrýn aslýnda kimse
tarafýndan tanýnmadýðý, Ýngilizlerden be-
ri dedelerinin bu yolu kullandýðý, sýnýr
taþýnýn bile çoðu yerde bulunmadýðý
öðrenildi. Bu sýnýr boyunda Goyan ve
Sýndi aþiretlerinin olduðu, çocuklarýn
her gün derede yüzmeye giderken veya
keçi otlatýrken bu sýnýrý geçtiði söylendi.
PKK’nin sýnýr ticareti için kullanýlan yolu
hiçbir zaman kullanmadýðý bildirildi.

Köylerin geçim kaynaðý sýnýr ticareti ve
koruculuk. Koruculuk yapan 50–60 kiþi
var. Sýnýrdan mazot, sigara ve çay getiri-
liyor. Sýnýr boyunda sýnýr ticareti ile
geçinen yedi köy bulunuyor. Köylülerin
hepsi Goyan aþiretine mensup, hepsi
akraba. Irak’taki en yakýn köy Kejan
Köyü. Aslýnda en yakýn Kuranj Köyü ama Saddam Hüseyin
zamanýnda boþaltýlmýþ kimse yaþamýyormuþ. Orada da bölge
halkýnýn yaylalarý varmýþ. Daha önceleri sýnýr yokken hepsi
Beytüþþebap’a baðlýymýþ. Yemiþli Köyü’nün karþýsýnda
Keverok Köyü 1982’ye kadar peþmergeler gelinceye dek
yerleþim alanýymýþ, orada yaþýyorlarmýþ 1983 'de asker gelip
orayý sýnýr ilan etmiþ. Zeviyan (Tarlabaþý) ve Hudane
(Alancak) köylerinin 1992 yýlýnda boþaltýlmasý ve aðaçlarýnýn
yakýlmasýndan sonra çoðu Bêjû Köyü’ne göç etmiþ. Geçim
kaynaklarý olan ceviz ve erik aðaçlarý yakýldýðý için ekonomik
olarak zorluk yaþamýþlar ve daha çok sýnýr ticaretine
yönelmiþler.

Bêjû (Gülyazý) Köyü’nde PTT ve üç cami, Gülyazý Sýnýr Alayý,

OLAYDAN�ETKÝLENEN�BÖLGENÝN�VE�TOPLULUÐUN
TANIMLANMASI

Etkilenen�bölgenin�coðrafi�,�çevresel�ve�ekonomik
özellikleri

düzenli çalýþaný olmayan bir saðlýk ocaðý bulunuyor. Devletin
resmi kuruluþlarýna giderken çekinceleri olmuyor.

Köylülerin söylemiyle; “Babalarýmýz dedelerimiz alýþveriþ için

”

Bêjû Köyü yaklaþýk 400 haneli. Nüfuz 7500 civarýnda. Ailede
dörtten az çocuðu olan hemen hemen yok gibi. Köyde ilkokul
ve taþýmalý eðitim yapan bir lise var. Köyün yaklaþýk yarýsý
okur-yazar, artýk kýzlar da okula gidiyormuþ. Köyde
üniversite okuyan birçok genç olduðu öðrenildi.

Roboski Köyü’nde 120 civarýnda hane var. Yaklaþýk 980 kiþi
yaþýyor. Her iki köyde de olaydan sonra göç olmamýþ. Roboski
Köyü’nde ilköðretim okulu var, taþýmalý eðitim yapýlýyor.

Akraba olan her iki köyün de tamamý Sünni Þafii Müslüman.
Köylülerden edinilen bilgiye göre, 10 yýl öncesine kadar sýný-
rýn diðer tarafýna ceviz ve erik satýldýðý öðrenildi. Kimilerinin

Maxmur Kampý’nda akrabalarýnýn olduðu,
kimilerinin anne babasýnýn Zaxo’da yaþadý-
ðý ve Irak vatandaþý olduðu ve sýnýrýn öte-
siyle zaten akraba olduklarý öðrenildi.

12 Haziran 2011’de yapýlan Milletvekili
Genel Seçimi’nde, Uludere ve Þýrnak gene-
linde olduðu gibi Roboski ve Bêjû
köylerinde de Emek, Demokrasi ve
Özgürlük Bloðu adaylarýna yüksek oranda
oy çýkmýþtýr. Seçim sonucunda Emek,
Demokrasi ve Özgürlük Bloðu adýna
baðýmsýz olarak seçimlere giren Selma
Irmak, Faysal Sarýyýldýz ve Hasip Kaplan ile
AK Parti adayý Mehmet Emin Dindar
Þýrnak milletvekili olarak seçilmiþtir.
(www.ysk.gov.tr )

Yaþanan olayý köylüler katliam olarak niteliyor, ölüleri için
þehit tanýmlamasý kullanýyorlar. Köylülerin söylediðine göre,
akþam bir grup askerin sýnýra gittiði, yaklaþýk 60 dakika
sonra bombalama baþladýðý ve bombalama baþladýktan sonra
askerin sýnýrý terk ettiði öðrenildi. Bombardýman sýrasýnda
bazý küçük çocuklarýn katýrlarýn altýna saklanarak kendini
korumaya çalýþtýðý öðrenildi. Bazý vücut parçalarý katýra mý
insana ait bilinemediðinden önceleri 35 kiþinin öldüðü
düþünülüyormuþ. 34 kiþinin naaþý toplu mezara gömülmüþ.

Þýrnak’a Uludere’ye gitmiyorlardý. Karþý tarafa ceviz, erik
satardýk. Oradan çay, þeker, un alýrdýk. Askerler bizi yakaladýðý
zaman mallara el koyar, mahkeme para cezasý verirdi. Eskiden
20-30 yýl önce katýr baþýna karakola 10 kaðýt verirdik. Þimdi
almýyorlar. 50 lira için 10–15 yaþýndaki çocuklar dört saat
karýn içinde çalýþýyorlar. Bu ülkenin ayýbýdýr.

Etkilenen topluluðun nüfusu, eðitim düzeyi

Toplumsal�özellikler,�dayanýþma,�süregiden�politik,
etnik�ve�diðer�gerilimler

OLAYDAN�ETKÝLENEN�TOPLULUÐUN�TRAVMATÝK
OLAYLARA�MARUZÝYETÝ�VE�OLAY�SONRASI�YAÞAM

Yaþanan�travmatik�olayýn�özellikleri�(türü,�þiddeti,
yayýlýmý)
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“

”

Köylüler cesetleri toplarken, üzerlerine atýlan kimyasal mad-
deden dolayý gözlerinin, boðazlarýnýn yandýðýný, bir kýsmýnýn
kustuðunu belirtti.

Gece sýk uyanma, uyumakta zorluk, irkilme, kaygý ve güven-
sizlik, korku ve kaçýnma, isteksizlik, keyifsizlik, zevk
alamama, iþtahsýzlýk, boþluk ve boþunalýk duygusu, yaþamýn
anlamsýz gelmesi, yabancýlaþma, insanlarýn kendilerini
anlamadýðýný hissetme, insanlardan uzaklaþma, çaresizlik ve
deðersiz hissetme, nefret ve öfke, suçluluk duygusu ve utanç
tepkileri görüldü.

Çocuklar okula gitmek istemiyor, asker görünce ve uçak sesi
duyunca korkuyor saklanýyorlar, kabus gördükleri için
uyumak istemiyorlar, yalnýz kalamýyorlar, karanlýkta
kalamýyorlar.

“

”

Hep olaydan söz ediliyor, televizyonda sürekli ve yalnýzca
haber izliyorlar. Kendileri ile ilgili mevzuyu takip ediyorlar.
Baþka televizyon programý izlenmiyor, özellikle eðlence
programlarý izlenmiyor. Düðünler ertelenmiþ, futbol
sahasýna gidip futbol oynanmýyor ve keyif alýcý eylemlerden
kaçýnýyorlar. Katýrlarý saklý gönderiyorlar yakýnlarýný
kaybeden ailelerden utanýyor insanlar. Mezar ziyareti
yapýlýyor ancak olay sonrasý bayýlanlarý, rahatsýzlananlarý iyi
gelmeyeceðini düþünerek mezar ziyaretine götürmüyorlar.
Normalde üç gün kalan taziyeyi dört gün kabul etmiþler. 20-
30 bin kiþinin defne gelmesi ve BDP’nin gelip kendilerine
sahip çýkmasý yalnýzlýk duygularýný azaltmýþ. Konuþup aðlýyor
ve öldürülenlerin fotoðraflarýna bakýyorlar. Kimseyi yalnýz
býrakmýyorlar.

“

”

“
Baþbakan’ýn emriyle kalktý. Yoksa kalkamaz Diyarbakýr’dan.”

“Biz bunu haketmemiþiz. Valinin yanýnda konuþuyorum.

Çoðu insanlarýn parçalarý daðýlmýþtý. Herkes, babasý abisi
insanlarýn parçalarýný torbaya koyuyordu. 112’yi aradýk,
taburu aradýk 5-6 kiþi yaralýydý kimse bize sahip çýkmadý.
Onlar öldüler, soðuktan, kan kaybýndan. 1 yaralý kurtuldu. Sýnýr
taþýnýn yanýndaydý yoksa o da ölecekti. Þimdi saðýr kaldý o da…

Ben her gece 6–7 defa uyanýyorum. Oðlum gece uyuyamýyor.
Dedelerimizden gelen bir korku var. Bebeler aðlayýnca sus,
asker geliyor diyoruz. Çocuklar þimdi uçak sesi duyunca
saklanýyorlar. Biz pencereye çýkýp uçaklarýn hangi yöne
uçtuklarýna bakýyoruz. Köyde her zaman her yerde katliam
konuþuluyor. 10 yýl köyde düðün olmaz.

Baþbakandan alay komutanýna kadar ittifak yaptýlar, 20–30
kiþiyi öldürüp kendilerine puan yapmak istediler. Bu ölüleri
terörist göstereceklerdi aslýnda. Halk cenazelerine sahip çýkýp
Malatya’ya göndermeyi engelledi. Servet Encü kurtuldu, haber
etti bize yanlarýna gelmemiz için. Sekiz kiþi o zaman yaralýydý.
Ambulansa izin verilmedi. Sadece biri kurtuldu. Roj TV yayýn
yapýnca ortaya çýktý. Örtbas etmeye çalýþtýlar. Terörist dediler.
28 kiþi ayný soyisim olunca terörist diyemediler.

Kürttür diye bunlarý bombaladý. Bilerek öldürdüler. Uçaklar

Travma sonrasý stres tepkileri

Baþ etme yöntemleri

Olayý anlamlandýrma, deðerlendirme

Baþbakan’ýn emriyle kalktý. Yoksa kalkamaz Diyarbakýr’dan.

Biz bunu haketmemiþiz. Valinin yanýnda konuþuyorum. Yarýn
bir bahaneyle ismimi nizamiyeye verir. Beni içeri atar. Biz
konuþamýyoruz. Herkes ne olduðunu biliyor.

Bundan sonra daha beter olacak her þey, çocuklarýmýz
hapsedilecek, konuþursak terörist diye suçlanacaðýz,
yavrularýmýzýn hesabý sorulmayacak.

Bêjû’daki askeriye her gece telefonlarý açardý. O gece
telefonlarý kapattýlar. Artýk karakolu aramýyoruz. Öfke olmuþ,
inat olmuþ. Artýk gündüz gidiyoruz. Öldürürlerse öldürsünler.
Zaten bir kýymetimiz yok.

Altmýþ kiþinin ismi var. Kaymakama
saldýrmaktan aranýyormuþ. Herkes kendisinden korkuyor.

”

“

”

“

”

Olaydan etkilenmeyen yok. Kimi oðlunu, kocasýný, kardeþini,
kimi kuzenlerini kaybetmiþ. Birbirine maddi ve manevi
olarak destek oluyorlar.

Taziyeden sonra sýnýr ticaretine devam edildiði ancak artýk
gece deðil gündüz gidildiði öðrenildi. Askere ve hükümete
karþý öfkeli olduklarýný ve güvenmediklerini belirttiler.
Olaydan sonra, Þýrnak valisi ile beraber köye gelip gýda
yardýmý yapmak isteyen, dýþarýda okuyan öðrencilere ev ve
para yardýmýnda bulunmak isteyen bir dini cemaat üyesinin
teklifini reddettiklerini ifade ettiler.

“

”

Kaymakama saldýrýdan dolayý beþ kiþinin tutuklandýðý, ayný
olaydan yedi kiþinin de arandýðý ve bundan dolayý insanlarýn
kaygýlý olduðu görüldü. Kimi üniversite öðrencilerinin
tutuklanmaktan korktuðu için evden çýkamadýðý ve okuluna
gidemediði öðrenildi. “

”

Yeþil kartlar geçerliliðini yitirdiði için hastaneye gideme-
dikleri ve geçim kaynaklarý da katliam sýrasýnda yok edildiði
için þimdi maðduriyetlerinin de öfkelerinin de arttýðý belirtildi.

Suçlularýn bulunmadýðý, kaymakam olayýndan sonra
tutuklanmalarýn olduðu, devletten kimsenin hatýr sormadýðý,
yeþil kartlarýn iptal edildiði, özür dilemek yerine tazminat
ödenmek istendiði, adaletsizliðe maruz kaldýklarýný
düþündükleri için askere ve hükümete güvenmiyorlar.

Olaðan bir taziye olmamýþ, ölüm sonrasý gelenekleri yerine
getirememiþler. Normalde bir yýl boyunca ölüsü olan aile ile
birlikte köy halký yas tutar, belirli günlerde taziye evlerinde
yemek verilir, dua okunurmuþ. Kim kime yemek verecek, her
evden ölü var diyorlar. Köylüler cenazeleri kendileri toplamýþ.
Toplu mezara gömülmüþler. Kadýnlar görmek istemiþ ama
cesetler parçalanmýþ olduðu için kadýnlara göstermemiþler.
Normalde taziye evlerine taziye ziyareti üç gün sürdüðünü
ama bu sefer dört gün taziyeyi kaldýrmadýklarýný belirttiler.
Çevreden çok kiþinin geldiði, kalabalýk olduðu, sýnýrýn diðer
tarafýnda da taziye çadýrýnýn kurulduðu,acýyý paylaþan kiþilerin
fazla olmasýnýn kendilerini iyi hissettirdiði ve moral verdiðini
belirttiler. Ölenlerin genç olmasý taziyenin daha uzun tutulma-
sý, acýnýn daha çok yaþanmasý ve paylaþýmýn da daha çok olma-
sýyla ilgili görünüyor. Bölgede yas sýrasýnda televizyon izleme-

OLAYDAN�SONRA�DEÐÝÞEN�DURUMLAR,�YENÝ�GELÝÞEN
KOÞULLAR
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olaydan sonra gazetecilerin, sivil toplum kuruluþlarýndan
insanlarýn geldiði ancak, bizim ekipten önce bölgeye psikolog
veya psikiyatrist gelmediði ve ruhsal durumlarýný soran,
psikolojik destek adýna çalýþan bir kiþi veya kurum olmadýðý
öðrenildi.

Bölgede öncelikli çalýþmanýn yas çalýþmasý olmasý gerektiði
düþünüldü. Ruhsal rahatsýzlýðý olduðu bildirilen sekiz kiþiyle
yapýlan görüþmede, kiþilerden üçünün olay sonrasý yaklaþýk
10 gün süreyle kimseyi tanýmadýðý, dissosiyatif amnezi
gösterdiði bir dönem sonrasý toparlandýðý, üç kiþinin
konversif bayýlma nöbetleri geçirdiði, bir kiþinin kendine
zarar verici davranýþlar sergilediði ve intihar giriþiminde
bulunduðu, bir kiþinin de depresif yakýnmalarýnýn aðýrlýkta
olduðu saptandý. Ayný zamanda bu kiþilerde post travmatik
stres bozukluðu belirtileri de mevcuttu. Neredeyse tüm köy
halkýnda post travmatik stres bozukluðu belirtileri spektrum
halinde bulunmaktaydý, ancak öncelikli sorun yas tutulamýyor
oluþuydu. Olayýn þiddetinin büyüklüðü, içeriðinin aðýrlýðý ve
adaletin saðlanamamýþ olmasýnýn getirdiði öfke nedeniyle
kiþiler saðlýklý bir yas sürecini yaþayamýyorlardý.

Bölgenin mecburi hizmet bölgesi olmasý, Þýrnak ve Cizre’de
toplam iki psikiyatrist olmasý ve halkýn psikiyatriste gitmeyi
tercih etmemesi nedeniyle devlet hastanesi bünyesinde bir
psikiyatri hizmetinin verilmesi güç görünmektedir. Bêjû
Köyü’nde iki kadýnýn, Þýrnak Devlet Hastanesi psikiyatri
polikliniðine bayýlma, kimseyi tanýmama, nerede olduðunun
farkýnda olmama gibi dissosiyatif belirtilerle baþvurduðu
öðrenildi. Birinin aðabeyi diðerinin de yeðeni öldürülmüþ.
Dissosiyatif ve somatik kimi yakýnmalar için muska yazan,
cin çýkardýðý varsayýlan hoca dedikleri yerel þifacýlara
baþvurulduðu öðrenildi. Bildirilen psikotik olgu bulunmamak-
ta. Ýntihar giriþiminde bulunan kiþinin ve dissosiyatif amne-
zisi olan bir kiþinin, “hoca”dan sonra Þýrnak Devlet Hasta-
nesi’ne götürüldüðü, ilaç tedavisine baþlandýðý öðrenilmiþ
olmasýna karþýn, takipler konusunda sýkýntý yaþanacaðý
öngörülmekte.

Üç ay sonra bölgeye tekrar ziyaret etmek ve durumu yeniden
deðerlendirmek düþünülebilir. Þu an içinse bölgedeki adalet
duygusunun saðlanamýyor oluþu ve ölümleri anlamlandýrma
sürecinin týkanmýþ olmasý dolayýsýyla yas sürecinin uzayacaðý
ve travmatik bir yas yaþanacaðýný öngörülüyor.

Birinci derecede yakýnýný kaybedenler hem duygusal hem
ekonomik anlamda daha sýkýntýlý bir durumdadýrlar. Köy halký
akraba ve birbirine yardým ediyor ancak kendi kaynaklarý da
sýnýrlý olan bu kiþiler bir süre sonra ekonomik anlamda ciddi
sorun yaþayabilirler. Kimi ailelerde çalýþabilecek kiþi kalma-
mýþ durumdadýr. Yeþil kartlar kullanýmdan kaldýrýldýðý için
hekime baþvurma da sorun çýkabilir, kiþiler temel barýnma
sorunlarýyla uðraþmak zorunda kalabilirler. Bu da daha çok

Olaya�yönelik�psikososyal�çalýþmalara�iliþkin�bilgilerin
toplanmasý

SONUÇ VE ÖNERÝLER

Ýncinebilirliði en yüksek gruplar için öneriler

mek yaygýn bir ritüelken bu olayda her iki köyde de televiz-
yonlarda haber bültenleri an be an takip edilmiþ.

“

”

Tazminat konusunun kendilerini üzdüðünü, istediklerinin
bir özür ve suçlularýn bulunup olayýn aydýnlatýlmasý olduðu-
nu belirttiler. “

“

“

”

“
” “

”

“

”

“

”

Þýrnak Devlet Hastanesi’nde bir psikiyatrist, Cizre Devlet
Hastanesi’nde bir psikiyatrist görev yapýyor. Uludere’de
psikiyatrist bulunmuyor.

Muhtardan ve görüþülen diðer kiþilerden alýnan bilgiye göre,

Televizyonlarý hiç kapatmadýk. Devletin açýklamalarý bizi
üzdü. AKP 80 Doðulu milletvekilini buraya göndermeliydi.
BDP tüm kadrolarýyla buradaydý. Devlet gelmedi.

Tazminat diyorlar, sinirleniyoruz. Biz para
istemiyoruz. Suçluyu istiyoruz. Ortaya çýksýn. Nasýlsa parayla
haloluyor. 20-30 kiþiyi tekrar öldürecekler. Çocuðumuz paray-
la satýlmýyor. O zaman biz de 100 milyar verelim ve onlarýn
çocuklarýný öldürelim. Baþbakanýn bu zihniyetten vazgeçmesi
lazým. Genelkurmayý niye tebrik ediyorsun? Biz huzur ve barýþ
istiyoruz. Biz yaþamak istiyoruz. Türkiye’de herkes el ele ver-
sin. Ölüme son verelim. Kimse ölmesin. Herkes eþit yaþasýn.

Olayýn ikinci günü askerler olay yerini temizlediler.
Malatya’dan sekiz doktor geldi. Hükümetle pazarlýk yaptýk.
Cenazelerin Malatya’ya götürmelerine izin vermedik.

AKP’liler karakolun yanýnda taziye ile alakasý olmayan bir
eve gittiler. Mehmet Emin Dindar geldi. Þýrnak AKP
milletvekili. 10 dakika kaldý ve gitti.

Kaymakamý döven de bizim gençlerimiz, ama provakasyon
diyorlar. Hasip Kaplan yaptýrdý dememizi istiyorlar.
Kaymakam aradý beni, ben uygun deðil halk öfkeli gelmeyin,
dedim, sizi kurtaramayýz, dedim. Taziye çadýrýnda hükümetin
aleyhine yazýlar vardý. Kaymakam yazýlarý kaldýrýn, þunu böyle
yapýn gibi laflar etmiþ. Dýþarýda gençler duymuþ öfkelenmiþler,
zaten üzgünler kaymakam da devletten, zaten devlete kýzgýn
gençler, canlarý yanmýþ, aðabeyleri ölmüþ, kaymakama
saldýrdýlar. Biz durdurduk ama, provakasyon dedirtmeye
çalýþýyorlar. Beþ kiþi cezaevinde. Yedi kiþi aranýyor kaymakamý
öldürmeye teþebbüsten. 60-70 kiþinin ismi varmýþ,
aranýyormuþ. Herkes korkuyor. Dün vali geldi. Valiye söyledik.
Karýþamayýz yargý baðýmsýzdýr, dedi. 35 kiþi ölmüþ. Devletin
gözüne gelmiyor. Kaymakam 2 tokat yedi diye 65 kiþiye
tutuklama geldi. Hakkýmýzý ararsak terörist oluyoruz.

Biz devleti samimi görmüyoruz. Dört saatlik heron
görüntülerine ne oldu? Rize’de, Çorum’da batý tarafýnda
olsaydý Recep Tayyip Erdoðan 100 defa özür dilerdi. Meclisin
hepsi oraya giderdi. Halk cahil deðil. Tarihini biliyor. Halk
para konularýyla ilgilenmiyor. Zorumuza gidiyor. Vali geliyor
tazminatý alýn bu devletin özür dilemesidir diyor. Ama artýk
gözümüzü boyayamýyor.

DEVLETÝN TAVRI NASIL DEÐERLENDÝRÝLÝYOR

RUH SAÐLIÐI GEREKSÝNÝMLERÝ

Olaydan�önce�ve�sonra�bölgede�ruh�saðlýðý�politikasýnýn
olup�olmadýðýnýn�belirlenmesi

BASIN�AÇIKLAMALARI



öfke ve daha çok çaresizlik olarak kendini gösterebilir. Bu
kiþilerin saðlýk sisteminden yararlandýrýlmasý saðlanabilir.
Oluþturulacak bir psikososyal destek ekibinin öncelikli
görmesi gereken grubu da, hem ilaç hem duygusal destek
gereksinimini karþýlamak üzere bu grup oluþturabilir.

En ciddi sorun yas sürecinin saðlýklý iþlememesi olarak
görülmektedir. Öfke ve adalet duygusunun zedelenmiþ
olmasý nedeniyle yas tutmada güçlükler ortaya çýkmaktadýr.

Olayda olaðan yas sürecini engelleyen, travmatik yas riskini
arttýran faktörler þöyle sýralanabilir: Ýnsanlarýn bedensel
bütünlüðünün bozulmuþ, parçalanmýþ olmasý, birçoðunun
sevdiklerinin ölüsünü göremeyiþi, veda edemeyiþi, adetlere
uygun olarak defnedilememeleri, ölüm sonrasý adetlerin
uygulanamamasý, toplu mezarda olmalarý, acý çekerek ölmüþ
olmalarý, bazýlarýnýn yaralý iken kurtarýlamamasý, ayný evden
birden fazla kiþinin ölmesi, ölenlerin genç olmasý, ölüsü olan
bazý evlerde yaþayan diðer gençlerin de kaymakama saldýrý
nedeniyle tutuklu olmasý, insanlarýn tutuklanmaktan
korkmasý, saldýrýnýn ve ölümün anlamlandýrýlamamasý,
haksýzlýk ve katledilme duygusu. Tüm bunlar öfkeye neden
oluyor, öfke ve hak arama çabasý yasý engelliyor,

Travma ile çalýþýlan tüm yöntemlerde travma öyküsü
anlattýrýlýr. Travmanýn anlatýlmasý ancak anlamlý bir baðlam
içine oturtulursa iyi gelebilecektir yoksa tekrar travmatize
edebilir. Ayný hikayeyi birden çok kiþiye anlatýnca da zarar
görebilirler. Bir çerçeve içinde travma öyküsü anlattýrýlýp
dinlenmeli. Bir sonraki basamak travma öyküsünü anlamlý
bir baðlam içine oturtmak olmalý. Ýyileþmenin söz konusu
olmasý için zihindeki kaotik hikayenin anlamlý bütüne
dönüþtürülmesi gerekir. Diðer yandan bölgeye birçok kiþi ve
kurumun, gazeteci ve sivil toplum kuruluþunun ziyarette bu-
lunduðu ve insanlarýn travmatik öyküsünü dinlediði bilin-
mektedir. Muhtemel ki bu ziyaret mevzuu sürecektir. Ýnsan-
lar her gelene hikayelerini anlatýp isteklerini belirtecektir. Bu
açýdan bakýldýðýnda kiþilerin tekrar travmatize olmaya açýk
olacaklarý bir ortam oluþmaktadýr. Ayrýca adalet duygusunu
saðlamaya yeterli olmayacak bu giriþimler, insanlarda
umutsuzluk ve çaresizlik duygusu yaratacak ve var olan
öfkeyi arttýracaktýr.

Belirlenen en ciddi sorunlara yönelik öneriler

Ruh�saðlýðý�programýnýn�kýsa�ve�uzun�dönemde
uygulanmasýna�iliþkin�öneriler

En�önemli�sorunlarýn�tanýmlanmasý,�psikososyal
programýn�uygulanmasýný�güçleþtirebilecek�engeller

16.02.2012

TPD�Diyarbakýr�Þubesi�ve�TPD�Ruhsal�Travma�ve�Afet
Çalýþma�Birimi�adýna

Hira Selma Kalkan

Ýsrafil Bülbül

Murat Yalçýn

M. Emin Yüksel

Psikiyatriye baþvuru, intihar giriþimi gibi aðýr bir durum ol-
mamadýkça çok zayýf bir ihtimal gibi görünüyor. Halk içine
kapanmýþ ve öncelikli istekleri adaletin yerini bulmasý. Adalet
saðlanmadýðý sürece yasýn tamamlanmasý zor görünmekte-
dir. Ayrýca, asýl çalýþma birinci derecede risk grubu olarak
tanýmlanan çok sayýda kaybýn olduðu ve travmatik yas geliþ-
tirme riski yüksek bir gruba yapýlacaðýndan yas çalýþmasýnýn
ilkeleri konusunda önceden hazýrlýk yapýlmalýdýr.

Gönüllü çalýþabilecek ekiplerle (sosyal hizmet uzmaný,
psikolojik danýþman ve rehber, psikolog, çocuk psikiyatristi)
bölgede yas çalýþmasý yapýlabilir. Bu konuda APHB (Afetlerde
Psikososyal Hizmetler Birliði) ile birlikte bir eylem planý
hazýrlanabilir. Ancak olayýn oluþ biçimi ve yeri, görüþme
yapýlan kiþilerin açýkça ifade ettikleri ciddi güvensizlik dikkate
alýnarak, gidecek ekipte yer alacak kiþilerin özenli olmasýný
gerektirmektedir. Bu konuda gidecek ekibin, bu görüþmeyi
yapanlar veya TPD Diyarbakýr Þubesi ile önhazýrlýk yapmasý
uygun olacaktýr.

Sürekli kalan bir ekip deðilse de istikrarlý ve düzenli takipler
yapan bir ekip oluþturulabilir. Bölge insaný acýsýný paylaþacak
ve anlaþýldýklarýný düþündürecek insanlara açýk. Adaleti saðla-
yamayýz ama acýlarýný paylaþýr, onlara yalnýz olmadýklarýný
hissettirirsek zorlu geçen yas süreçlerinde yoldaþlýk edebi-
liriz. Çünkü yalnýz býrakýldýklarý, kendilerini yalnýz ve deðersiz
hissettiklerini belirtiyorlar ve çare göremiyorlar. Bu esnada
mezara gitmesi kýsýtlanan kiþiler ve gebe olduðu için süreci
daha zorlu yaþayanlar var. Onlarýn öncelikli psikiyatrik
desteðe ihtiyacý olacaktýr.

Ýnsanlarý retravmatize etmeden, travmatik öykülerini anlamlý
bir baðlama yerleþtirerek ve yalnýz ve çaresiz olmadýklarýna
vurgu yapan bir saðaltým süreci izleyerek yas tutmalarýna
yardýmcý olunabilir.

Bu olayda olduðu gibi toplumsal bir travmanýn tamiri-
iyileþmesi için, gerçeðin bilinmesi, adaletin saðlanmasý,
olayýn telafisinin saðlanmasý ve bedelinin ödenmesi ideal
aþamalardýr ki bundan sonra uzlaþma aþamasýna geçilebilsin.
Bu olayla ilgili olarak Saðlýk Bakanlýðý’na ivedi olarak psiko-
sosyal eylem planý sunulmasý uygun olacaktýr. Hükümetin
pazarlýk süreci ve olaya yaklaþýmýnýn bizzat kendisi psiko-
sosyal yaklaþýmý engelleyebilir.

BASIN�AÇIKLAMALARI
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1) 18.04.2012 (Çarþamba) günü Saat 12.30 - 13.30 arasýnda
bütün hastane bahçelerinde / saðlýk kuruluþlarýnda saðlýk
çalýþanlarýyla birlikte toplanýlýp açýklamalar yapýlmasý,

2) Çalýþýrken siyah kurdela takýlmasý,

3) 19.04.2012 (Perþembe) günü saldýrýyý kýnamak, hekime
yönelik/saðlýkta þiddete dikkat çekmek ve yetkilileri bu
baþlýktaki taleplerimizi yerine getireceklerini, olumsuz üslup ve
uygulamalardan vazgeçeceklerini açýklamalarý için bütün saðlýk
kuruluþlarýnda hizmet verilememesi.

Ýþ býrakma daha önce belirlenen kurallar ýþýðýnda (hafta sonlarý
çalýþma düzeninde) yapýlacak olup, hastalarýmýza her zaman ki
hürmetimizle yerine getirilecektir.

Saygýlarýmýzla

17.04.2012

TPD Merkez Yürütme Kurulu

Bugün Gaziantep Avukat Cengiz Gökçek Hastanesi’nde
görev yapmakta olan 30 yaþýnda, eþi hamile olan
gencecik meslektaþýmýz Doktor Ersin Aslan tedavi

ettiði bir hastanýn yakýný tarafýndan katledilmiþtir. Yýllardýr
giderek artan hekime yönelik þiddet olgularýna karþý meslek
örgütleri ve tabiplerin görüþleri hiç önem taþýmamýþtýr ve bu
olayý sadece kýnamanýn ve Bakanlýðý uyarmanýn artýk yetersiz
kaldýðý açýktýr.

Sorumlularýn kulaklarýný týkadýðý, hiçbir etkin önlemin alýnma-
dýðý, saðlýkta dönüþüm programý adý altýnda saðlýk sisteminin
giderek yozlaþtýrýldýðý ve saðlýk sistemindeki tüm aksaklýklarýn
sorumlusunun öncelikle saðlýk bakaný tarafýndan hekimler ilan
edilmesi sonrasýnda geliþen bu üzücü olay karþýsýnda sesini
yükselten Türk Tabipleri Birliði’nin eylem planýný
destekliyoruz. Þiddete en fazla maruz kalan branþlardan birinin
mensuplarý olarak, TPD üyesi tüm meslektaþlarýmýzý toplu halde
aþaðýdaki etkinliklere katýlmalarý çaðrýsýnda bulunuyoruz.

TPD�BASIN�AÇIKLAMASI
DOKTOR�ERSÝN�ASLAN’I�KAYBETTÝK!
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ARTIK�SUSMAYACAÐIZ:

TÜRK�TABÝPLERÝ�BÝRLÝÐÝ�BASIN�AÇIKLAMASI
SAÐLIK�ALANINDA�ÞÝDDETE�KARÞI�ACÝL�TALEPLERÝMÝZ

þýmý göstereceði umuduyla gösterilen birlikteliðe teþekkür
ediyor, bu birliktelik sayesinde layýk olduðumuz hekimlik ve
saðlýk ortamýnýn gerçekleþeceðine dair inancýmýzý paylaþýyo-
ruz.

1-Son olarak 14 Mart 2012 tarihinde talep ettiðimiz
saðlýkta þiddet ile ilgili Meclis araþtýrmasý baþlatýlmasý
talebimizin Saðlýk Bakanlýðý’nca destekleneceðine dair
iradenin dile getirilmesi.

2-TCK’ya eklenmesini istediðimiz ve artýk bugün
itibariyle adý “Dr. Ersin Arslan Yasa maddesi önerisi” olan
teklifin hýzla gündeme alýnmasý için gerekenlerin
yapýlacaðýnýn açýklanmasý.

3-Baþta Dr. Ersin Arslan olmak üzere görevi baþýnda bu
tür saldýrýya uðrayan meslektaþlarýmýzýn geride kalan
yakýnlarýnýn geleceklerinin güvence altýna alýnmasýnýn
sorumluluðunun yerine getirilmesi

4-SABÝM (Saðlýk Bakanlýðý Ýletiþim Merkezi) hattýnýn
saðlýkçýlar/hekimlere yönelik bir þiddet unsuru olarak
kullanýlmasýna son verilmesi; hattýn bu yönüyle
iþlevlerinin gözden geçirilinceye kadar durdurulduðunun
açýklanmasý.

5-Tüm saðlýk kuruluþlarýnýn (kamu özel vd.) çalýþan
saðlýðý ve güvenliði yaklaþýmýyla þiddet açýsýndan risk

Gaziantep’de çalýþan meslektaþýmýz Dr. Ersin Arslan’ýn
görevi baþýnda öldürülmesi nedeniyle bütün yurtta,
bütün saðlýk kuruluþlarýnda hekimler ve saðlýk çalý-

þanlarý olarak çok haklý ve yerinde tepkiler sürdürülmektedir.
Türk Tabipleri Birliði, meslektaþlarýmýzýn bu duygularýný an-
lamakta ve tepkilerin her zaman olduðu gibi hastalarýmýza
(acil hizmetler, özellikli hasta gruplarý vb.) gerekli özenin
gösterilerek yürütüldüðünü bilmektedir.

Bugüne kadar ne yazýk ki gerekli adýmlarýn atýlmadýðý,
kelimenin gerçek anlamýyla bu “can alýcý” sorunda, en yetkili
irade tarafýndan adým atýlacaðýna dair tatminkar açýklamalar
yapýlana kadar tepkilerin sürdürülmesini hastalarýmýzýn ve
hasta yakýnlarýnýn da anlayýþla karþýlamalarýný bekliyoruz.

Öncelikle belirtmeliyiz ki hepimizi derinden üzen, yaralayan
olay nedeniyle meslektaþlarýmýzýn ve saðlýkçýlarýn yürüttük-
leri etkinliklerin herhangi bir idari ve cezai sürece dönüþtü-
rülmeyeceðinden emin olarak, bu konuda acýmýza hürmet
etmeyen ve hekimliklerini unutabilen kimi yöneticilerin hýzla
tutumlarýný gözden geçirmelerini diliyoruz.

Daha önce de dile getirilen ve Dr. Ersin Arslan’ýn ölümü nede-
niyle acil talep haline dönüþen aþaðýdaki baþlýklarda açýklama
yapýlmasýný beklediðimizi hatýrlatýyor, böylesi olaylarýn bir
daha yaþanmamasý için herkesin elinden gelen olumlu yakla-
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deðerlendirmelerinin yapýlmasý için bir genelgenin
derhal gönderilmesi, belirlenen önlemlerin en geç iki ay
içerisinde uygulamaya geçirilmesi.

6-Politikacýlarýn/Bakanlýk üst düzey yetkililerin hekim-
leri/saðlýkçýlarý hedef gösterdiðini düþündüðümüz, de-
ðersizleþtiren söylem ve üsluplarýný gözden geçirecekle-
rinin ifade edilmesi.

7-Türk Tabipleri Birliði’nin yaný sýra saðlýk alanýndaki
örgütlerin de katýldýðýný düþündüðümüz izlenen saðlýk
politikasýnýn saðlýk alanýndaki þiddeti arttýrdýðýna dair
deðerlendirmelerin yapýlacaðý bir toplantýnýn Saðlýk
Bakaný baþkanlýðýnda en kýsa sürede gerçekleþtirilmesi.

(1) Saðlýk kuruluþlarýnda çalýþan saðlýk personeline yerine
getirdiði saðlýk hizmeti nedeniyle yapmamasý gereken bir iþi
yapmasý veya yapmasý gereken bir iþi yapmamasý için emir
veren veya baský yapan veya nüfuz icra eden veya her ne su-
retle olursa olsun hukuka aykýrý olarak etkilemeye teþebbüs
eden kimseye iki yýldan dört yýla kadar hapis cezasý verilir.

(2) Bu fiiller sonucunda saðlýk hizmeti kesintiye uðramýþsa
yukarýdaki fýkraya göre belirlenen ceza yarý oranýnda
artýrýlýr.

Son yýllarda baþta hekimler ve hemþireler
olmak üzere saðlýk kurum ve kuruluþlarýnda
çalýþan saðlýk personeline yönelik þiddette
çok ciddi artýþ görülmektedir.

Yapýlan bazý çalýþmalarda, þiddetin diðer iþ
yerlerine göre en çok saðlýk alanýnda ortaya
çýktýðý, saðlýk alanýndaki iþ yeri þiddetinin,
diðer sektörlerdeki þiddetten doðasý gereði
farklýlýklar gösterdiði ifade edilmiþtir. Bir ça-
lýþmada, saðlýk kurumlarýnda çalýþmanýn, di-
ðer iþ yerlerine göre þiddete uðrama yönün-
den16 kat daha riskli olduðu belirtilmiþtir.

Saðlýk personeline yönelik þiddetle ilgili
yapýlan çalýþmalarda þiddetin nedenleri
arasýnda; toplumsal þiddet ortamý, sosyo-
kültürel düzey, saðlýk politikalarýna ve
hizmetlerine yönelik tepki, neoliberal politikalarýn hastayý
müþteriye indirgeyen etkisi, acil servislerde yaþanan
eksiklikler, içeriði boþaltýlan hasta haklarý, çalýþma
koþullarýnýn olumsuzluklarý, hekim-saðlýk çalýþanlarý
eksikliði, politikacý ve yöneticilerin olumsuz tutumu,
medyanýn rolü sayýlmaktadýr.

Tabip Odalarýnýn raporlarýna göre hekimlerin en çok maruz
kaldýðý fiiller öldürme, yaralama, hakaret ve tehditdir. Bu

TÜRK CEZA KANUNUNA EK MADDE ÖNERÝSÝ:

ÜÇÜNCÜ BÖLÜM

Kamunun Saðlýðýna Karþý Suçlar

Saðlýk�personelini�etkileme�ve�saðlýk�hizmetini
kesintiye�uðratma

TEKLÝF GEREKÇESÝ

saldýrýlar;

- Acil servislerde kendi hastasýna öncelik verilmesini
isteyen hasta yakýnlarý tarafýndan týbbi aciliyet
durumuna göre hastalara müdahale eden hekimlere,

- Poliklinik hizmetlerinde hastayý görmeden saðlýk
karnelerine ilaç yazamayan hekimlere,

- Hasta ya da yakýnlarýnýn istediði reçeteyi deðil hastayý
muayene ederek kendi koyduðu tanýya uygun reçeteyi
düzenleyen hekimlere,

- Poliklinikte nüfuza göre deðil sýraya göre hastalarý
görmekte ýsrar eden hekimlere,

- Poliklinikte fazla beklediðini düþünen hasta yakýnlarý
tarafýndan, hastanýn hastalýðýna göre gerekli süreyi
ayýrmakta ýsrar eden hekime,

- Hastalarýnýn iyileþmemesi ya da ölmesi halinde bundan
sorumlu tutulan hekimlere yönelmektedir.

Yöneltilen tehdit, baský ve þiddet nedeniyle Saðlýk hizmetini
özerk, yararlý ve adaletli bir biçimde sunmak hekimler için
gitgide daha da zor hale gelmektedir. Bu durumdan sadece
hekimler ve saðlýk personeli deðil diðer hastalara verilen
saðlýk hizmeti de olumsuz etkilenmektedir.

Bilindiði üzere Anayasa’nýn 56/3.maddesinde; herkesin
hayatýný, beden ve ruh saðlýðý içinde sürdürmesini saðlamak;
insan ve madde gücünde tasarruf ve verimi artýrarak, iþbirli-
ðini gerçekleþtirmek amacýyla saðlýk kuruluþlarýný tek elden
planlayýp hizmet vermesini düzenlemek devletin yükümlü-

lükleri arasýnda sayýlmýþtýr. Kuþkusuz bu
yükümlülük, söz konusu hizmetin ilgili
mesleki yükümlülükler ve standartlara uygun
olarak yapýlmasýný da beraberinde getirmek-
tedir. Nitekim Türkiye Cumhuriyeti’nin taraf
olduðu; Biyoloji Týbbýn Uygulanmasý Baký-
mýndan Ýnsan Haklarý ve Ýnsan Haysiyetinin
Korunmasý Sözleþmesi’nin 4.maddesinde
saðlýk alanýnda herhangi bir müdahalenin,
ilgili mesleki yükümlülükler ve standartlara
uygun olarak yapýlmasý gerektiði açýkça
belirtilmiþtir. Týbbi Deontoloji Tüzüðü’nün
6.maddesinde ise tabip ve diþ tabibinin, sanat
ve mesleðini icra ederken, hiç bir tesir ve
nüfuza kapýlmaksýzýn, vicdanî ve meslekî
kanaatine göre hareket edeceði ifade
edilmiþtir.

Tüm bu kurallar, insan yaþamýyla doðrudan
iliþkisi olan saðlýk hizmetinin uygulanmasý

sýrasýnda, bu hizmeti verecek kiþilerin alacaklarý kararlarda
ve yapacaklarý iþlemlerde hiçbir baský ve etki altýnda
kalmamalarýný gerektirmektedir. Saðlýk hizmetinin bir ekip
iþi olmasý nedeniyle, yalnýzca tabip ve diþ tabiplerinin deðil
ebe, hemþire ve saðlýk hizmeti veren diðer saðlýk
personelinin de hukuksal koruma altýnda olmasý gerekeceði
açýktýr.

Saðlýk hizmetinin gereði gibi yürütülebilmesi ise ancak

BASIN�AÇIKLAMALARI
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Ceza yaptýrýmýna baðlanarak, saðlýk personelinin mesleki
baðýmsýzlýk ve güvenlik içinde çalýþmasý hukuksal koruma
altýna alýnmýþtýr.

Maddenin son fýkrasýnda ise aðýrlaþtýrýcý nedene yer verilmiþ,
söz konusu fiillerin “saðlýk hizmetinin kesintiye uðramasý”
sonucunu doðurmasý halinde uygulanacak cezanýn yarýsý
oranýnda artýrýlacaðý belirtilmiþtir.

19.04.2012

Türk Tabipleri Birliði Merkez Konseyi

Güvenli ve saðlýklý çalýþma koþullarýyla mümkün olacaktýr.
Güvenli ve saðlýklý çalýþma ortamý; saðlýk hizmetinin
sunulabilmesinin, bireylerin tedaviye ulaþma haklarýný
kullanabilmesinin bir diðer deyiþle hasta haklarýnýn
korunmasýnýn da ön koþulunu oluþturmaktadýr. Saðlýk
hizmetinin kamusal niteliði göz önünde bulundurulduðunda,
saðlýk personelinin hukuka aykýrý fiillerle etki altýna
alýnmasýnýn ayný zamanda kamuya karþý iþlenen bir fiil
olduðunun kabulü de zorunludur.

Bu nedenlerle maddeyle, saðlýk personeline emir vermek,
baský yapmak, nüfuz icra etmek veya her ne suretle olursa

Þiddet sahnelerinin ayrýntýlarý arttýkça ve tekrar tekrar ekrana
gelen canlandýrmalar ve yakýn çekimlerle olumsuzlaþtýrýcý bir
biçimde pekiþtirildikçe etkinin boyutlarý daha tehlikeli olmak-
tadýr. Buna koþut olarak ortaya çýkan þiddete karþý duyarsýz-
laþma ise saðlýksýz bir diðer boyuttur. Bu da þiddetin, bir sorun
çözme yöntemi olarak benimsenmesine zemin hazýrlamakta ve
insanlarý gerçek dünyadan, duygulardan, deðerlerden ve insan
özünden uzaklaþtýrma riskini barýndýrmaktadýr.

Özetle, toplumdaki tutum ve davranýþlarý etkileyebilme ve bun-
larý olumlu ya da olumsuz yönde deðiþtirebilme gücüne sahip
olan kitle iletiþim araçlarýnda yayýmlanan her þey, iyisiyle,
kötüsüyle, izleyiciler tarafýndan taklit edilmektedir. Aktarýlan
ileti ne denli sýk yayýmlanýrsa etkilediði insan sayýsý da o kadar
artmaktadýr. Saðlýk çalýþanlarýna yönelik þiddet olaylarýnýn, bu
tür haberlerden etkilenebilecek ve örnek alabilecek sistem mað-
duru olan kiþileri etki altýna almamasý için ahlaki ilkeler çerçe-
vesinde verilmesi büyük öneme sahiptir. Bu nedenle haberlerin
dikkat çekici olmayan bir biçimde verilmesine özen gösterilme-
lidir. Olay aktarýlýrken maðdur ve saldýrganýn ayrýntýlý kimlik bil-
gileri açýklanmamalý, olayýn nasýl olduðuyla ilgili ayrýntýlar, fo-
toðraf ve görüntüler haberde yer almamalýdýr. Þiddetin gerekçe-
si olabilirmiþ gibi ifadelere yer verilmemeli ve olayýn romantik-
leþtirmeden haberleþtirilmesi üzerinde önemle durulmalýdýr.

Hem toplum ruh saðlýðýnýn korunmasý hem de bu tür olaylarýn
önüne bir nebze de olsa geçilebilmesi için kitle iletiþim araçla-
rýnda çalýþan profesyonellerin þiddete dair tüm konularda oldu-
ðu gibi bu konuda da daha duyarlý davranmaya davet ediyoruz.

16.05.2012

Prof. Dr. Tunç Alkýn

Türkiye Psikiyatri Derneði Genel Baþkaný

Doç. Dr. Bedriye Öncü

Türkiye Sosyal Psikiyatri Derneði Baþkaný

Gaziantep’te Dr. Ersin Arslan’ýn 17.04.2012 tarihinde bir
hasta yakýný tarafýndan öldürülmesinin ardýndan he-
kimlere ve saðlýk çalýþanlarýna yönelik þiddet olaylarýnýn

önemli ölçüde arttýðýný görülmektedir. 17 Nisan öncesi doktor-
lara ve saðlýk çalýþanlarýna yönelik yazýlý ve görsel medyaya
yansýyan þiddet haberleri ayda 1-2 taneyken, bu tarihten sonra
hekimlere ve saðlýk çalýþanlarýna yönelik günde 1- 2 þiddet
haberinin yayýnlandýðýný üzülerek izlemekteyiz.

Þiddetin baþlý baþýna yaygýnlaþtýðýnýn bir göstergesi olan bu du-
rumun bir nedeninin de kitle iletiþim araçlarýnda saðlýk çalýþan-
larýna yönelik þiddet haberlerinin yer alýþ biçimi olduðunu
düþünüyoruz. Saðlýk çalýþanlarýna uygulanan þiddette gelinen
noktanýn toplum psikolojisinde “ ” olarak bilinen
intihar salgýnlarýna benzerliði dikkat çekicidir. Goethe’nin
“ ” adlý romanýnýn yayýnlanmasýnýn ar-
dýndan Avrupa’nýn farklý yerlerinde gençler romanda anlatýlana
benzer þekilde intihar etmiþtir. Bu konuda yapýlan çalýþmalar
sonucu “

” artýk bilinen bir gerçekliktir. Dünya Saðlýk Örgütü bu
haberlerin medyada nasýl yer almasý gerektiðiyle ilgili ahlaki
ilkeler belirlemiþtir. Buna göre haberler dikkat çekici olmayan
bir biçimde olmalý, ayrýntýlý kimlik bilgileri, intihar yeri ve/veya
yöntemine dair detaylar, fotoðraf ve görüntüler verilmemeli ve
haber romantik ya da estetik bir þekilde sunulmamalýdýr.

Kanýmýzca kitle iletiþim araçlarýnda þiddetin yer alýþ biçimi inti-
harlarda görülen “Werther Etkisine” benzer þekilde saðlýk çalý-
þanlarýna yönelik þiddetin artmasýna neden olmaktadýr. Özellik-
le intihar, cinayet ve þiddet haberlerinin sýradan haberler gibi
gündemde tutulmasý, ahlak kurallarýnýn göz ardý edilerek bütün
ayrýntýlarýyla anlatýlmasý, bazen þiddetin gerekçesi olabilecek-
miþ gibi yorumlarýn eklenmesi bu davranýþlar için yol gösterici
ve öðretici bir nitelik taþýmaktadýr. Þiddet içeren olaylar, sahne-
ler ve görüntüler ne kadar sýk, ne kadar fazla ve ne kadar uzun
süre ekrana gelirse, zararlý etkilerinin o oranda arttýðýna dair
birçok bilimsel araþtýrma mevcuttur.

Werther Etkisi

Genç Werther’in Acýlarý

kitle iletiþim araçlarýnda ahlaki kurallara uyulmadan
yayýmlanan intihar ya da intihar giriþimi konulu haberlerin
baþta kopya intiharlar olmak üzere pek çok toplumsal soruna
yol açtýðý

ORTAK�BASIN�AÇIKLAMASI
SAÐLIK�ÇALIÞANLARINA�YÖNELÝK�ÞÝDDETÝN�MEDYADA�YER
ALIÞ�BÝÇÝMÝ�ÞÝDDETÝ�DAHA�DA�ARTIRIYOR!
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HABERLER DERNEK

si
Ruhsal Travma ve Açýklayýcý Kuramlar; Norobiyolojik

Kuramlar Ruhsal Travma ve Açýklayýcý
Kuramlar; Psikosoyal Kuramlar

Olgular
Örneðinde Travmatik Yas' Afet
Sonrasý Temel EMDR Uygulamalarý

Travmatik Stres Hastalýklarýnýn Deðerlendirilmesi
Travmatik Stresin

Psikofarmakolojisi Afet
Sonrasý Yardým Yöntemleri

Ruhsal Travma ve Travmatik
Stres Hastalýklarýnda Risk Faktörleri

Ruhsal Travma ve Dissosiasyon

Ruhsal Travma ve Biliþsel Davranýþçý Yaklaþýmlar Travmatik
Streste Biliþsel Davranýþçý Terapilerin Kullanýmý

Çocuk ve Ergenlerde Afet Sonrasý Ruh
Saðlýðý

Ruhsal Travma ve Psikodinamik Yaklaþýmlar
Kronik TSSB'de Prolonged Exposure (Uzun

Süreli Alýþtýrma) Tedavisi

Temel Saðlýk
Hizmetlerinde Ruhsal Travmaya Yaklaþým Çalýþana
Destek Toplantýsý

Temel Psikopatoloji ile Psikolojik Ýlk
Yardým Çalýþana Destek
Toplantýsý

' konularýný aktardýlar. Ýkinci toplantýda ise Prof. Dr. Raþit
Tükel “

” ve Psk. Dr. Banu Yýlmaz “
” konulu sunumlar yaptýlar.

9-10 Mart 2012 tarihlerinde Prof. Dr. Þahika Yüksel '
ve Doç Dr. Burhanettin Kaya ise '

' konusunda sunum yaptýlar.
4. oturumda ise Prof. Dr. Ahmet Tamer Aker tarafýndan
' ', Prof. Dr.
Oðuz Karamustafalýoðlu tarafýndan '

', Psikolog Nedret Öztan tarafýndan '
' baþlýklý konular paylaþýldý. 5.

oturumda Prof. Dr. Cengiz Kýlýç “
” konusunu, Prof. Dr. Vedat

Þar ise “ ” konusunu anlattý.

6.oturumda Prof. M. Zihni Sungur ve Dr. Claudia Herbert
“ ”, “

” konularýný,
Doç.Dr. Iþýk Karakaya ise '

' konusunu anlattý.

8. ve son oturumunda ise Prof. Dr. Cem Kaptanoðlu tarafýndan
' ', Doç. Dr. Levent
Sütçigil tarafýndan '

' baþlýklý konular paylaþýldý.

Aile Hekimleri için düzenlenen II. kolun ve hemþireler için
düzenlenen III. kolun eðitim programýnda ise aile hekimlerine
Dr. Hamid Boztaþ ve Dr. Berna Karakoç tarafýndan

aktarýldý ve
yapýldý. Hemþirelere ise Psk. Gizem Þentürk ve

Psk. Nazire Üzer tarafýndan
aktarýldý. Psk. Petek Akman ise

yaptý. Bir gün süren ikinci oturum ise ilk oturumdan
bir ay sonra gerçekleþtirildi ve bir önceki ayýn deðerlendir-
mesini, olgu tartýþmalarýný ve çalýþana destek toplantýsýný içerdi.
Program çerçevesinde ayrýca Dr. Özlem Mestçioðlu, Doç. Dr. Elif
Onur Aysevener, Uzm. Dr. Hira Selma Kalkan, Psk. Danýþman
Özden Bilgin, Yard. Doç. Dr. Bilge Uzun Özer, Uzm. Psk. Aslý Yeþil,
Psk. Esra M. Topal, Psk. Eda Ýnan da görev aldý.

Diðer saðlýk çalýþanlarýna yönelik "farkýndalýk ve bilgi
paylaþýmý" amaçlý konferanslarda ise Dr. Hamid Boztaþ ve Dr.
Hande Karakýlýç yer aldý.

TPD’den�Önemli�Ýþbirliði:

(VANDEP)

Van-
Erciþ�Saðlýk�Bakanlýðý
Çalýþanlarýný�Destekleme�ve
Yeterlik�Geliþtirme�Eðitim
Etkinliði

Saðlýk Bakanlýðý, Dünya Saðlýk Örgütü, Afetlerde Psikososyal
Hizmetler Birliði ve Türkiye Psikiyatri Derneði'nin katkýlarýyla

kapsamýnda Van ve Erciþ'teki psikiyatrist, psikolog, aile
hekimleri, hemþireler ve diðer saðlýk çalýþanlarýna yönelik
eðitimler düzenlendi.

Ruhsal travmatik yaþantýlar ve afetler sýklýkla ülke gündeminde
yer alan önemli olaylardýr. Van ve Erciþ Depremleri afetlerin
önemini bir kez daha ruh saðlýðý çalýþanlarýna hatýrlatmýþtýr.

TPD depremin ilk gününden itibaren Afetlerde Psikososyal
Hizmetler Birliði (APHB) bünyesinde Van ve Erciþ’teki
merkezlerde gönüllü desteðini sürdürmüþtür. Bu destek Saðlýk
Bakanlýðý ile iþbirliði içinde yürütülmüþtür. Ayrýca, Saðlýk
Bakanlýðý görevlendirmesi ile gelen TPD üyeleri de bölgede
hizmet vermiþlerdir. 27’si TPD üyesi 200’e yakýn APHB
gönüllüsü yaklaþýk 7000 depremzedeye hizmet vermiþtir.

APHB; Türkiye Psikiyatri Derneði, Türkiye Kýzýlay Derneði,
Türk Psikologlar Derneði, Sosyal Hizmet Uzmanlarý Derneði,
Çocuk ve Gençlik Ruh Saðlýðý Derneði, Türk Psikolojik Danýþma
ve Rehberlik Derneði’nin katýlýmlarýyla oluþturulan bir ruh
saðlýðý meslek örgütleri birlikteliðidir. APHB bünyesindeki
derneklere üye her kiþi APHB’nin de doðal üyesidir.

TPD ve APHB, toplumsal travmalar veya afetler yaþanan
bölgelerde hizmet ve hizmet sürekliliðini saðlamak dýþýnda,
hizmetlerin sürekliliðini saðlayacak bilgi ve deneyim
yeterliliðinin oluþturulmasýný da amaç edinmektedir. Bu amaçla
Saðlýk Bakanlýðý’nýn isteði ve Dünya Saðlýk Örgütü’nün desteði
ile Van ve Erciþ’teki bakanlýk çalýþanlarýna yönelik geniþ çaplý
bir eðitim ve yeterlilik geliþtirme etkinliði düzenlendi.

bu etkinliðin ilk
kolunu oluþturdu ve aðýrlýklý olarak psikiyatrlarý hedefledi.
Programýn ikinci ve üçüncü kollarý ise yine þubat ve mart
aylarýnda aile hekimleri ve diðer hekimleri, psikologlar,
hemþireler ile sosyal hizmet uzmanlarýna yönelik yapýldý. Ýlk
kola APHB üyelerinden TPD ve Türk Psikologlar Derneði, diðer
kolllara ise baþta TPD olmak üzere diðer APHB birimleri eðitici
desteði verdiler. Ayrýca etkinliðe Van ve Erciþ Saðlýk
Müdürlükleri, Ruh Saðlýðý Dairesi çalýþanlarý, Saðlýk Bakanlýðý ve
Dünya Saðlýk Örgütü yetkilileri de destek verdi. TPD eðitimde
yer alan tüm kurumlara ve de verdikleri özverili destek için
programýn tüm eðiticilerine teþekkürlerini sunar.

Psikiyatrist ve psikologlara yönelik I. kolun ilk toplantýsýnda
Prof. Dr. Þahika Yüksel '

', Prof. Dr. Tamer Aker '

Van-Erciþ Saðlýk Bakanlýðý Çalýþanlarýný Destekleme ve Yeterlik
Geliþtirme Eðitim Etkinliði; Ruhsal Travma ve Afet Psikiyatrisi
Eðitimi

Ruhsal Travma ve Afet Psikiyatrisi Eðitimi

Afet Bölgesinde Saðlýk Çalýþanlarý, So-
runlarý ve Çalýþana Destek Ruhsal Trav-
ma ve Afet; Genel Kavramlar ve Ruhsal Travmanýn Psikopatoloji-
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Ruhsal�Travma�ve�Afet�Psikiyatrisi
Çalýþma�Birimi’nin�Van�ve�Erciþ
Çalýþmalarý�Ýnternet�Sayfamýzda

Derneðimizin�EMDR�Kurslarý
Devam�Ediyor

Van'da gerçekleþen deprem sonrasýnda, Afetlerde Psikosoyal
Hizmetler Birliði (APHB) bünyesinde sunulmuþ olan
psikososyal hizmetlere ve APHB bünyesinde gönüllü olarak
çalýþan psikiyatrist meslektaþlarýmýzýn sunmuþ olduðu
psikiyatrik hizmetlere iliþkin raporlara internet sayfamýzdan
ulaþabilirsiniz. Raporlarda Ruhsal Travma ve Afet Psikiyatrisi
Çalýþma Birimi(RT-APÇB)'nin depremin hemen ardýndan
baþlayarak yürüttüðü çalýþmalarýn dökümü ve kapsamý
özetlenmektedir.

Türkiye Psikiyatri Derneðinin þubelerle birlikte düzenlediði
EMDR (

) kurslarý devam ediyor. 21 Ocak 2012 tarihinde
Denizli'de yapýlan kursu 4 Þubat 2012 Kocaeli, 11 Þubat 2012
Adana, 4 Mart 2012 Diyarbakýr ve 10 Mart 2012 Van kurslarý
izledi. Kurs programý kapsamýnda Doç. Dr. Burhanettin Kaya
katýlýmcýlara TSSB ve diðer ruhsal bozukluklarda EMDR’nin
yeri ve etkinliðini anlatýyor. Ayrýca EMDR uygulamasýnýn temel
ilkeleri ve aþamalarýný öðretiyor.

Göz Hareketleriyle Duyarsýzlaþtýrma ve Yeniden
Ýþlemleme

Van’dan�Havadisler
Herkese merhaba,

Van'da durumlar nedir diye merak ettiðinizi düþünerek bu
postayý klavyeye alýyorum, öncelikle bu süreçte bizlere destek
olan baþta eski ve yeni tpd yönetiminde çalýþanlar olmak üzere
bütün meslektaþlarýmýza teþekkürle baþlamak istiyorum.

Bir duyuru ile devam edeyim. Van'daki deprem sürecinde
yaptýklarýmýzý ve yapamadýklarýmýzý tartýþmak üzere 16. KES
bünyesinde 14 Nisan cumartesi günü bir çalýþma grubu
toplanýyor. Bu toplantýyý çok önemsiyoruz. Van'da halen
çalýþanlar, gönüllü çalýþmýþ olanlar ve gönlü bizimle olanlarla
afet psikiyatrisini tartýþacaðýz. Kitlesel afet durumlarýnda hýzla
hayata geçirilecek bir yol haritasý üzerine düþünüp, Türkiye'nin
travma haritasýný oluþturmayý tartýþacaðýz. Deprem hep sýcaðý
sýcaðýna hararetle tartýþýlan ve sonrasýnda hýzlýca unutulan bir
olgu olmasýn, afetlerde sunduðumuz psikiyatri hizmeti daha
nitelikli hale gelsin diye bu toplantýyý düzenliyoruz. Bu
toplantýdaki fikirsel desteðiniz bizim için çok önemlidir ve yol
gösterici olacaktýr, katýlýmýnýzý bekliyoruz..

Van merkezde Eðitim ve Araþtýrma Hastanesi bünyesinde tam
kapasiteye yakýn psikiyatri servis ve poliklinik hizmeti
vermeye devam ediyoruz, Üniversite ve Ýpekyolu Devlet
Hastanesi psikiyatri kliniklerinin yataklý kýsýmlarýnýn kýsa bir
sürede açýlacaðý söyleniyor, Erciþ’te bir psikiyatri uzmaný tam
zamanlý olarak sürekli poliklinik hizmeti veriyor.

Þehir kendisini az da olsa toparladý, artçýlar azaldý, dönüþler
baþladý, günlük poliklinik sayýlarýmýz ve polikliniðe baþvuran
kiþiler arasýnda depremle ilgili rahatsýzlýklarýn oraný arttý

il Saðlýk Müdürlüðü Ruh Saðlýðý Þubesi ile Van Bölge Eðitim ve
Araþtýrma Hastanesi Psikiyatri Kliniði olarak düzenli
toplanýyoruz ve þehrin genelinde neler yapýlabileceðini
tartýþýyoruz; bir plan hazýrladýk ve elimizden geldiðince
uygulamaya baþladýk.

TPD ve Saðlýk Bakanlýðý ortaklýðý ile yürütülen ruhsal travma
eðitimleri sürüyor, bölgede çalýþan ruh saðlýðý profesyonelleri ile
düzenli olarak bir araya gelmek, deðerli hocalarýmýzý dinlemek,
birlikte tartýþmak çok önemli bizim için, minnettarlýðýmýzý
yeniden vurgulamak isterim

TPD Ruhsal Travma ve Afet Çalýþmalarý Çalýþma biriminin eli
hep üzerimizde, baþta Tamer ve Þahika hocalar olmak üzere
sevgili koordinatörümüz Feyza ile sürekli iletiþim halindeyiz,
yeniden teþekkürler

Gönderdiðiz konteynýrlar halen meslektaþlarýmýz tarafýndan
kullanýlýyor, deðerli desteðinizi unuttuðumuzu sanmayýn,
üzerlerindeki dernek logomuz bize sizleri hatýrlatýyor; tekrar
teþekkürler.

Son olarak Van'da havalar güzelleþmeye, doða iyimser yüzünü
göstermeye, içimiz ýsýnmaya baþladý biraz. buralarý merak eden
meslektaþlarýmýzý güzel bir kahvaltý ve sohbete davet etme
kapasitesine de ulaþtýk sanýrým. Bekleriz efendim...

30.03.2012

Uzm. Dr. CemTaylan Erden

Van Bölge Eðitim ve Araþtýrma Hastanesi

HABERLER DERNEK



Ulusal�Kongre�Bursa’da

Derneðimizin 46.'sýný Ýzmir'de, 47.'sini ise Antalya'da
düzenlediði 'Ulusal Psikiyatri Kongresi'nin 48.'si 2012
yýlýnda Bursa'da yapýlacak. 9 ile 13 Ekim 2012 tarihleri
arasýnda gerçekleþtirilecek olan '48. Ulusal Psikiyatri
Kongresi'nde, Atatürk Kongre Kültür Merkezi’nin tüm
toplantý ve seminer salonlarý kullanýlacak. 5 gün sürecek
olan kongre ile uzun yýllardan sonra Bursa ilk kez ulusal bir
kongre aðýrlayacak.

Psikiyatri Güz Okulu Denizli’de
Ýnönü Üniversitesi Týp Fakültesi Psikiyatri Anabilim Dalý
tarafýndan 2000 yýlýndan bu yana düzenlenen Psikiyatri Güz
Okulu on yýllýk tarihiyle artýk bir geleneðe dönüþtü. Hem
asistan eðitimi hem de mezuniyet sonrasý eðitimin günü-
müzdeki en deðerli eðitim modellerinden biri oldu. Geçen yýl
gerçekleþtirilen okul sonrasýnda Güz Okulu Türkiye Psiki-
yatri Derneði’nin eðitim etkinliklerinden birisi haline geldi.
Bu eðitim kimi zaman eðitim kurumlarý ile iþbirliði yaprak
gerçekleþtirilmeye devam edecek.

Güz Okulu bu yýl Pamukkale Üniversitesi Týp Fakültesi Psiki-
yatri Anabilim Dalý’nýn iþbirliði ile Denizli’de gerçekleþtiri-
lecek. Güz okulunun özgün konusu “Duygunun Halleri” ola-

rak belirlenmiþ durumda.
Bu baþlýk altýnda hem
duyguyu, duygunun halle-
rini hem de duygu alaný ile
ilgili bozukluklarý, sanat,
edebiyat, müzik ve siya-
setteki çeþitli disiplinle-
rin bakýþ açýsýyla tartýþð-
caðýz. 1 Eylül 2012 günü
baþlayacak olan okul
yarattýðý bilinç deðiþikliði,
zihinlerde biriken bilgi ve
tatlý anýlarýyla 5 Eylül’de
kapanacak.

Okulun önceliði asistan
eð it imi ve uzmanlýk

sonrasý eðitime katký saðlamanýn yanýnda, farklý bölge ve
kurumlarda çalýþan psikiyatri asistan ve uzmanlarý
arasýndaki bilimsel ve eðitsel iletiþimi ve mesleki
dayanýþmayý artýrmaktýr. Güz okulu kayýt ücreti asistan
hekimler için 100 TL, uzman hekimler ve psikiyatri dýþý
katýlýmcýlar için 150 TL olarak belirlenmiþ durumdadýr.
Eðitim etkinliði TTB tarafýndan kredilendirilmektedir.

19.�Ulusal�Sosyal�Psikiyatri
Kongresi�Edirne’de

TPD’nin Desteklediði Kongreler

Trakya Üniversitesi Týp Fa-
kültesi Psikiyatri Anabilim
Dalý, Türkiye Sosyal Psiki-
yatri Derneði ve Türkiye
Psikiyatri Derneði tarafýn-
dan birlikte düzenlenmekte
olan 19. Ulusal Sosyal Psiki-
yatri Kongresi, “

”
temasýyla 5 - 8 Eylül 2012
tarihleri arasýnda Edirne'de
yapýlacaktýr.

Kongre ile ilgili bilgilere
www.sosyalpsikiyatri2012.
org adresinden ulaþabilir-
siniz.

TPD, Konsültasyon Liyezon Psikiyatrisi ve Psikosomatik Týp
Derneði ve Bezmiâlem Vakýf Üniversitesi Týp Fakültesi
Psikiyatri Anabilim Dalý’nýn iþbirliðiyle 13-15 Eylül 2012
tarihlerinde "

"ni düzenlemektedir.

7. Ruhsal Travma Toplantýsý ise 30 Kasým - 2 Aralýk 2012
tarihlerinde Ýstanbul'da düzenleniyor. Bu yýl ki toplantýnýn ana
temasý ' '
olarak belirlendi.

TPD’nin Cinsel Eðitim Tedavi ve Araþtýrma Derneði (CETAD)
ile birlikte düzenlediði 9. Cinsellik ve Cinsel Tedaviler Ulusal
Kongresi, 20 – 23 Aralýk, 2012 tarihleri arasýnda Harbiye
Askeri Müzesi’nde gerçeklestirilecek. Temasý ‘’

’’ olarak belirlenen bu
kongrede, içeriði sýnýrsýz geniþlikte olabilen cinsel yasamýn
saðlýklý sayýlabilecek sýnýrlarýný belirlemedeki güçlüklerin yaný
sýra, iyi uygulamalar ve etik ilkeler çerçevesinde sýnýrlarý
çizilmesi beklenen Cinsel Tedavilerin ehliyetli - ehliyetsiz
ellerdeki uygulama biçimleri üzerinde tartýþýlacak.

Saðlýkta
Dönüþüm: Saðlýk Çalýþan-
larý ve Hekim Ruh Saðlýðý-
na Olasý Yansýmalarý

12. Ulusal Konsültasyon Liyezon Psikiyatrisi ve
Psikosomatik Týp Kongresi

Toplumsal Travma; Sonuçlarý ve Baþetme Yollarý

Cinsel Yaþam ve
Tedaviler: Sýnýrlar - Sýnýrlýlýklar

HABERLER DERNEK
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Genel Merkezi Murat Rezaki Toplantý ve Eðitim Salonu'nda bir
firma sponsorluðu almadan düzenledik. Böylelikle
katýlýmcýlarda bir aidiyet duygusu geliþmiþ oldu, bir ev
ortamýnda birlikte yeni þeyler öðreniyor, uyguluyor olmanýn
keyfini yaþadýk. Tüm düzenlediðimiz kurslarda Türk Tabipler
Birliði Sürekli Týp Eðitimi (TTB-STE) Kredilendirmesi aldýk ve
sertifikasyon saðladýk. Geçtiðimiz yarý dönem içindeki
etkinliklerimizi sunmaya geçmeden önce bu etkinliklerde
herhangi bir ücret talep etmeden eðitici olarak yer alan tüm
hocalarýmýza, yönetim kurulundaki diðer arkadaþlarýma
(Baþkan: Haydar Çaðlayan, Baþkan Yardýmcýsý: Hümeyra Pýnar,
Genel Sekreter: Hale Yapýcý Eser, Sayman: Ercan Altýnöz) ve
bize genel merkez salonunu kullanma imkaný veren TPD-
MYK'ya teþekkür ederim. Gelecek akademik sezonda gene
yoðun çalýþarak içeriði oldukça zengin eðitim etkinlikleriyle
sizleri buluþturmaya devam edeceðiz.

Umut Altunöz

TPD Ankara ubesi Bilimsel Toplant lar SekreteriÞ ý

TPD�Ankara�Þubesi�Etkinlikleri

Türkiye Psikiyatri Derne

Etkinliklerimizin tümünü ücretsiz ve tümüne yak

ði Ankara Þubesi Yönetim Kurulu'na
seçildiðimizden bu yana birçok eðitim etkinliði düzenledik. Bu
etkinlikleri düzenlememizde en önemli motivasyonumuz
meslektaþlarýmýz için þubemizin bir okul niteliði taþýmasýný
saðlamaktý. Ülkemiz psikiyatri eðitiminde standardizasyon ve
nitelik sorunu derneðimizin giriþimlerine raðmen sürmektedir.
Elbette bir þubenin kurumlardaki eðitim eksikliklerini giderme
görevini üstlenmesi ve bunu baþarmayý hedefleri arasýna
koymasý, yetkisini ve muhtemelen etki sýnýrlarýný aþmaktadýr,
bunun bilincindeyiz. Bizim önceliðimiz, bazý özgül konularda
yetkin olan kliniklerdeki uygulamalarýn baþka kurumlarda
çalýþan meslektaþlarýmýza ulaþtýrýlmasýna katkýda bulunmak
oldu. Bu birincil amaçla yola çýkmýþ olmamýzýn düzenlediðimiz
etkinliklerdeki katýlým sayýsý ve katýlýmcý memnuniyetini
arttýran önemli bir etmen olduðunu düþünüyorum.

ýnýný TPD

Çalýþtaylar

Tarih

10.12.2011

18-19.02.2012

24.03.2012

22.04.2012

12.05.2012

Eðitimci

Bedriye�Öncü

Þeref�Özer

Fuat�Özgen

M.�Kerem�Doksat

Nilgün�Taþkýntuna

Konu

Eriþkin�Dikkat�Eksikliði
Hiperaktivite�Bozukluðu
(DEHB)�Taný�ve�Tedavisi
Kursu

Uygulamalý�Temel�Hipnoz
ve�Olgu�Örnekleriyle
Psikiyatride�Hipnoterapi
Kursu

Uyku�ve�Uyku
Bozukluklarý�Kursu Uyku
ve�Uyku�Bozukluklarý
Kursu

Uygulamalý�Temel�Hipnoz
ve�Hipnoterapi

Eriþkin�DEHB�konusunda�çalýþmalarý�ile�tanýnan�Bedriye
Öncü'yü�ve�iki�hastasýný�misafir�ettiðimiz�bu�kursumuzda
Eriþkin�DEHB�taný�ve�tedavisi�konusunda�donanýmýmýzý
arttýrmýþ�olduk.

Þeref�Özer�ile�iki�gün�süren,�keyifli,�bir�o�kadar�da�iþe
vuruk�olan�bu�kursta�hipnoz�tekniðinin�psikiyatrik
uygulamalarda�kullanýmýný�hem�teorik�hem�de�pratik
açýdan�ele�almýþ�olduk.

Uyku,�ülkemiz�psikiyatrlarýnýn�az�ilgilendiði�bir�alan.
Senelerini�GATA'daki�laboratuvarýnda�uyku�çalýþmalarýna
vermiþ�olan�Fuat�Özgen�ile�bu�kapýyý�aralamýþ�olduk�ve
çok�þey�öðrendik.

ý�için�gelen�yoðun�talepler�üzerine
bu�alanda�önemli�çalýþmalarý�ve�uygulamalarý�olan,�TPD
Hipnoz�ve�Hipnoterapi�ÇB�koordinatörü�M.�Kerem
Doksat�hocamýzý�aðýrladýðýmýz�bu�kurs�hem�teorik�hem�de
uygulama�açýsýndan�oldukça�verimli�ve�eðitici�geçti.

Hipnoz�kursunun�tekrar

HABERLER ÞUBELERDEN
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Film�Etkinlikleri

Üniversitesi SBE Ruhsal Travma ve Afet Çalýþmalarý Birimi) idi.
Þahika Yüksek bu toplantýda moderatör olarak görev yaptý.
Toplantýda genel olarak çatýþma, savaþ ve afet gibi toplumsal
travmalarýn sosyal, kültürel, politik, ekonomik, psikolojik
boyutlarý ve karmaþýk yönleri ele alýndý. Bunun yanýnda Van ve
Erciþ depremleri, sonuçlarý ve TPD Ruhsal Travma ve Afet
Çalýþmalarý BÇB’nin bu süreçteki rolü üzerine bilgiler verildi.

Ýkinci eðitim etkinliðimiz 21 Aralýk 2011 tarihinde Prof. Dr.
Timuçin Oral’ýn katýlýmýyla “

” gerçekleþtirildi. Oral klinik pratikte sýk kullanýlan
ölçeklerin uygulanma ilkelerini teorik ve pratik uygulamalarla,
kayýtlý video görüþmeleri ile katýlýmcýlara aktardý.

Güz eðitimlerinin üçüncüsü 24 Aralýk 2011 Uzm. Dr. Þeref
Özer’in sadece þube üyelerine yönelik olan “

” ile devam etti. Bu eðitimin ikinci kýsmýný ilkinden
iki hafta sonra klinik olgu örnekleri ile 7 Ocak 2012 tarihinde
sunan Dr. Özer üyelerimize hipnoz ve psikiyatride hipnoterapi
konularýnda gerçekten de tatmin edici bir eðitim sundu.

Mani ve Depresyon’da Ölçek
Kullanýmý

Uygulamalý Temel
Hipnoz Kursu

Ýstanbul�Þubesi�2011�–�2012
Eðitim�Etkinleri
Etkinlikler eðitim yýlý boyunca iki ayaktan yürütüldü. Bunlardan
ilki “ ” adý altýnda
sürdürülürken diðer ayaðý “ ý” adý altýnda
yürütüldü. Güz dönemi ve bahar dönemi eðitim etkinleri ile
öncelikli olarak asistan üyelerimizin kliniklerinde alamadýklarý
temel eðitim konularýný onlara saðlamak ve bunun yanýnda
psikiyatrideki yeni alanlarý ve yeni konularý üyelerimize
ulaþtýrmak amacýnda olduk. Perþembe buluþmalarý ile de
özellikle farklý psikanalistlerin anlatýmýyla psikanalizin temel
kavramlarýnýn konuþulmasýný hedef olarak belirledik.
Perþembe buluþmalarý 30 – 35 kiþilik küçük gruplarla dernek
binamýzda, sponsorsuz gerçekleþtirilirken güz ve bahar
dönemi eðitim etkinleri daha geniþ katýlýmcý gruplarý (70 – 80)
ile Taksim’deki otellerde gerçekleþtirildi. Güz ve Bahar dönemi
eðitim etkinlerinin otel masraflarý TPD etik kurallarýna uygun
þekilde sponsor firmalar tarafýndan karþýlandý.

Güz dönemi ilk eðitim etkinliðimiz Dünya Ýnsan Haklarý
Haftasýnda, 13 Aralýk 2011 tarihinde TPD Kocaeli þubesi ve
Türkiye Ýnsan Haklarý Vakfý ile ortaklaþa düzenlenmiþ olan
“Toplumsal Travmalar, Van Deneyimi, Kriz Ortamýnda
Psikososyal Hizmetlerin Örgütlenmesi” baþlýklý toplantý ile
baþladý. Bu ilk etkinliðimizin konuþmacýlarý Sõren Buus Jensen
(Uluslararasý Travma Çalýþmalarý Programý koordinatörü
(ITSP) Danimarka), Feyza Çelik (TPD Ruhsal Travma ve Afet
Çalýþmalarý Bilimsel Çalýþma Birimi), A. Tamer Aker (Kocaeli

güz dönemi ve bahar dönemi eðitim etkinleri
Perþembe buluþmalar
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Daha sonra güz dönemi eðitim etkinlikleri 28 Ocak 2012
tarihinde Prof. Dr. Doðan Þahin tarafýndan verilen “

” eðitimi ile devam etti. 80 kiþilik yoðun bir
katýlýmla gerçekleþen bu eðitimde katýlýmcýlara cinsel iþlev
bozukluklarýnýn psikodinamik yaklaþýmla kavranmasý ve
tedavi edilmesi ile eðitim verildi.

5 ve 19 Þubat 2012 tarihinde üyelerimizden ve eðitimci olarak
Prof. Dr. M.Kerem Doksat tarafýndan þübemize iletilen istekler
doðrultusunda “ ” tekrar verildi. Bu sefer
eðitimci Prof. Dr. M.Kerem Doksat’ýn eðitimci olarak talebi
üzerine daha küçük (20 kiþi) bir katýlýmcý grubuna eðitim
verildi.

Þubemizin güz dönemi eðitim etkinlerinin sonuncusu 11 Þubat
2012 tarihinde Dr. Çaðatay Karþýdað ve Dr. Gökþen Yüksel
tarafýndan “

” adý altýnda verildi. Asistan üyelerimizden gelen
çalýþtýklarý kliniklerde bu tür spesifik konularýn eksik kaldýðý
yönündeki geri bildirimlerden hareketle planlan “Gebelik ve
postpartum dönemde psikiyatrik problemler” eðitimi kalabalýk
bir asistan (80 kiþi) katýlýmý ile gerçekleþti ve eðitimcilerin
verdiði bilgiler bakýmýnda doyuruculuðu ile akýllarda kalan bir
eðitim etkinliði oldu.

Ýstanbul þubesi olarak Bahar dönemi eðitim etkinliklerine farklý
ve yeni bir konu ile baþlangýç yapýldý. 7 Mart 2012 tarihinde Dr.
Hakan Atalay tarafýndan “ ” isimli eðitim verildi.
Kayýtlý 75 kiþinin katýldýðý bu eðitimde konuþmacý Hakan Atalay
katýlýmcýlara nöropsikanaliz, zihin kuramý, ayna nöronlar,
sosyal zihin, empati gibi kavramlarý doyurucu ve anlaþýlýr bir
biçimde aktardý. Toplantý tartýþma kýsmýnda katýlýmcýlarýn soru
ve katkýlarýyla bilgi bakýmýndan daha da yoðunlaþtý ve
zenginleþti. Sadece asistan üyelerimizin deðil uzman ve
akademisyen üyelerimizin de ilgisini çeken bu etkinlik asistan
dýþý üye katýlýmýnýn en fazla olduðu eðitim etkinliði olarak
akýllarda kaldý.

Bahar dönemi etkinliklerinin ikincisine yine ülkemiz için yeni
ve ilgi uyandýran bir eðitim konusu ile baþlandý. 11 Mart
2012’de Prof. Dr. Cem Kaptanoðlu “

isimli eðitimi verdi. 76 kiþinin katýldýðý bu eði-

Cinsel Ýþlev
Bozukluklarý

Hipnoz Kursu Eðitimi

Gebelik ve postpartum dönemde psikiyatrik
problemler

Sosyal Zihin

Baðlanma kuramý ve
Mentalizasyon”

tim hem konuþmacýsý hem konusu ile tüm eðitim yýlýnýn en çok
ilgi uyandýran ve konuþulan eðitimi oldu. Katýlamayýp
kaçýranlarýn üzüldüðü ve þube yönetiminden devamýnýn
istediði bir eðitim etkinliði olarak akýllarda kaldý. Eðitimde
Kaptanoðlu, Bowlby ve baðlanma kuramýný, Ainsworth bebek
deneylerini ve hayvan deneylerini video kayýtlarý ile ve
zihinleþtirmeyi en anlaþýlýr ifadelerle aktardý.

Bahar döneminin üçüncü eðitim etkinliði 28 Nisan 2012
tarihinde Prof. Dr. Cengiz Kýlýç tarafýndan verilen “

” eðitimi idi. Bu eðitim
ayný zamanda önemli bir yabancý konuðu da konuþmacý olarak
içermesi ile öne çýktý. editör
yardýmcýsý, Medical University of South Carolina'dan
psikiyatrik epidemiyolog Prof. Dr. Kathryn M. Magruder de
konuk eðitici olarak katýldý. 38 katýlýmcýnýn bulunduðu bu
eðitimde Kýlýç ve Magruder yeni araþtýrmacýlara “

”, “ ”
konularýný kendi deneyimleri ýþýðýnda aktardýlar.

Bahar döneminin dördüncü eðitim etkinliði 17 Mayýs 2012
tarihinde Prof. Dr. Bengi Semerci tarafýndan verilen “

” isimli eðitim idi. 60
katýlýmcýnýn bulunduðu eðitimde Prof. Dr. Bengi Semerci
eriþkin psikiyatri asistanlarýna genel olarak çocuk psikiyatrisi
olgularýna yaklaþýmla ilgili temel bilgiler sundu.

TPD Ýstanbul þubesi olarak eðitim etkinlerimizin ikinci ayaðý
olan “ ” yukarýda belirtildiði gibi özel
olarak psikanalize ve temel psikanalitik kavramlara ayrýldý.
Dernek binamýzda gerçekleþtirilen eðitimler, iki haftada bir,
konuk psikanalistin kendi seçtiði bir kavram ya da konu
üzerine konuþmasý ve üyelerle bu konu etrafýnda tartýþýlmasý
þeklinde planlandý. Dernek binamýzýn eðitim salonunda
gerçekleþen bu eðitimler genel olarak söyleþi havasýnda geçti.
Her iki hafta bir üyelerimizi farklý psikanalistlerle buluþturan bu
eðitim etkinliði sayesinde üyelerimiz hem çalýþtýklarý
kliniklerde uzak kaldýklarý psikanaliz ve psikanalitik yaklaþým
hakkýnda bilgi sahibi olabildiler hem de dernek binamýzý iki
hafta bir de olsa ziyaret etme imkanýna sahip oldular.

Genel olarak “ ” etkinliklerinin amacý ve
hedefleri yukarýda aktardýðýmýz gibiydi. Eðitimlerin tarihleri,
konuþmacýlarý ve konu baþlýklarý ise þu þekilde oldu:

8 Mart 2012, Psikanalist, Psikiyatrist, Iþýl Vahip “
”

22 Mart 2012, Psikanalist, Psikiyatrist, Özden Terbaþ,
“ ”

5 Nisan 2012, Psikiyatrist, Raþit Tükel “
” eðitimi verildi.

Kontenjan 40 kiþi idi.

19 Nisan Psikanalist, Klinik Psikolog, Yavuz Erten,
“ ”

3 Mayýs 2012 Psikanalist, Psikiyatrist Vehbi Keser,
“

”

24 Mayýs 2012 Psikanalist, Psikiyatrist, Levent Kayaalp
“ ”

Psikiyatri
Yazýnýnda Yayýnlanmaya Deðer Yazýlar

Journal of Traumatic Stress

araþtýrma
nasýl yapýlýr bilimsel makale yazmanýn incelikleri nelerdir

Çocuk
psikiyatrýnýn olmadýðý yerde ne yapalým?

Perþembe Buluþmalarý

Perþembe Buluþmalarý

Hastayý
Analitik Kulakla Dinlemek

Bilinçdýþý Fanteziler ve Ýþlevleri

Psikanalitik Kuram
ve Benliðin Savunma Düzenekleri

Öznellik, Anlatýsal Hakikat ve Kurgu

Biliçdýþýna, Düþlere ve Psikanalitik Uygulamaya iliþkin
Bazý Bilgiler

Çocuk Psikanalizi
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Þube yönetim kurulu üyeleri olarak “ ” et-
kinliði sayesinde üyelerimiz ile daha yakýn iliþkiler kurma fýrsatý
elde ettiðimizi düþünmekteyiz. Genel olarak tüm etkinlerimizin
Ýstanbul’daki üyelerimizle derneðimizi daha da yakýnlaþtýrdýðýný
gözlemlemiþ bulunmaktayýz.

Güz ve bahar dönemi eðitim etkinlikleri yanýnda
ile etkinliklerini tüm yýl sürdüren þubemiz eðitim dö-

nemini deðerli bir yabancý konuþmacý ile kapattý. 27 Mayýs 2012
tarihinde IPA'e baðlý ÝPD Türk Psikanaliz Çalýþma Grubu forma-
tör analistlerinden, Uluslararasý Psikanaliz Birliði eski genel
sekreteri Alain Gibeault “

” ” isimli sunumuyla katýlým-
cýlara bir vakasý üzerinden sembolizasyon süreçlerini anlattý.

21 Ocak 2012 tarihinde, Dünya Psikiyatri Birliði (WPA) Genel
Sekreteri Prof. Dr. Levent Kuey "

"
baþlýklý bir sunum yaptý. 10-11 Mart 2012 tarihinde Uzm. Dr.
Þeref Özer tarafýndan " " ve
" " eðitimi verildi. 10
Nisan 2012 tarihinde ise Prof. Dr. Abdülkadir Çevik’in
katýlýmýyla “

” konulu toplantý
düzenlendi.15 Mayýs 2012 tarihinde ise Prof. Dr Zehra
Arýkan’ýn katýlýmýyla herkese açýk “ ”
baþlýklý bir toplantý ve psikiyatristlere yönelik “

” konulu bir toplantý yapýldý.

20.05.2012 tarihinde ise “
” projesi kapsamýnda þubemiz, Kocaeli Büyükþehir

Belediyesi, Ýzmit Bizim Bahçe Þizofreni Yakýnlarý Dayanýþma
Derneði, VosKocaeli Derneði, Kocaeli Üniversitesi Psikiyatri
Anabilim Dalý ve Kocaeli Üniversitesi Týp Fakültesi
öðrencilerinin kurduðu”Psikiyatriye Ýlgi Duyan Öðrenciler” ile
"Bilimsel Araþtýrma Topluluðu” gruplarýnýn ortak çalýþmasý ile
þizofreni hastalýðý özelinde ruhsal hastalýklara yönelik
toplumsal bir farkýndalýk yaratmak amacýyla bir etkinlik
düzenlendi. Bu kapsamda eski model Vosvoslarla þehir turuna
çýkýp, sonrasýnda kermes/konser/piknik etkinlikleri yapýldý.

Perþembe buluþmalarý

Perþembe Bu-
luþmalarý

Sembolizasyon ve Psikoz, Ýnsanoðlu-
nun Dramasý Ýdin Ehlileþtirilmesi

Psikopatolojide Güncel Tartýþ-
malar: Eþikaltý Durumlarýn Klinik ve Kuramsal Yansýmalarý

Uygulamalý Temel Hipnoz Kursu
Olgu Örnekleriyle Psikiyatride Hipnoterapi

Kitlelerin Kimliklerini Yitirmesi Baðlamýnda Bir
Manipulasyon Aracý Olarak Stratejik Ýletiþim

Alkol Sorunsa Çözüm Var!
Baðýmlýlýk

Tedavisinde Destek Gruplarýnýn Yeri

Gerçekler Maskelenmesin Önyargýsýz
Yaþansýn

TPD Ýstanbul Yönetim Kurulu

TPD Kocaeli Þubesi Etkinlikleri

Þubelerimizin�Eðitim�Etkinlikleri
TPD Gaziantep Þubesi

TPD Denizli Þubesi

TPD Konya Þubesi

TPD Bolu Þubesi

TPD Diyarbakýr Þubesi

TPD Antalya Þubesi

TPD Ýzmir Þubesi

TPD Samsun Þubesi

TPD Erzurum Þubesi

TPD Kayseri Þubesi

7 Nisan 2012 tarihinde Uzm. Dr. Þeref
Özer tarafýndan verilen " " ve
" " eðitimi düzenledi.

***

17.03.2012 tarihinde Prof. Dr.Mustafa
Yýldýz’ýn katýldýðý '

' konulu bir
etkinlik düzenledi.

***

7 Nisan 2012 tarihinde Prof. Dr. Ömer
Aydemir ve Doç. Dr. Timuçin Oral’ýn katýlýmýyla “

” konulu bir toplantý düzenledi Ayrýca 5 Mayýs
2012 tarihinde Doç. Dr. Verda Tüzer’in konuk olduðu ve
“ ” baþlýklý bir sunum
yaptýðý toplantý düzenlendi..

***

5 Mayýs 2012 tarihinde Uzm. Dr. Ýlker
Küçükparlak’ýn “ ” baþlýklý,
Uzm. Dr. Hakan Karaþ’ýn ise “

” baþlýklý konuþmalarýnýn yer
aldýðý bir eðitim toplantýsý düzenledi. 2 Haziran 2012 tarihinde
ise Prof. Dr. Mustafa Sercan ve Uzm. Dr. Zeki Öncü’nün eðitimci
olduðu “ ” Zonguldak’ta düzenlendi.

***

12 Mayýs 2012 tarihinde Doç. Dr.
Levent Sütçügil’in katýldýðý “

” konulu bir toplantý düzenledi.

***

13 Nisan 2012 tarihinde Doç. Dr. Yusuf
Sivrioðlu’nun katýldýðý “Geriatrik Depresyon Taný ve Tedavisi”
konulu bir toplantý düzenledi.

***

11 Mayýs 2012 tarhinde Uzm. Dr. Ejder
Akgün Yýldýrm’ýn katýldýðý "

" konulu bir toplantý düzenledi.

***

26 Ocak 2012 tarihinde Ondokuz Mayýs
Üniversitesi Týp Fakültesi Psikiyatri Anabilim Dalý
öðretim üyelerinden Doç. Dr. Ömer Böke’nin sunduðu
" " konulu bir
toplantý düzenledi.

***

Hipnoz ve Hipnoterapi Çalýþma Birimi
koordinatörü Prof. Dr. M. Kerem Doksat tarafýndan 28-29 Ocak
2012 tarihlerinde verilen bir hipnoz kursu düzenledi.

***

21 Ocak 2012 günü " "
konulu bir toplantý düzenledi. Toplantýda sunumlarý Doç. Dr.
Doðan Yeþilbursa ve Uzm. Dr. Hüseyin Soysal yaptý.

Uygulamalý Temel Hipnoz Kursu
Olgu Örnekleriyle Psikiyatride Hipnoterapi

Toplum ruh saðlýðý merkezinde Þizofreni
Hastalarý için Ruhsal ve Toplumsal beceri eðitimi

Psikiyatride
Ölçek Kullanýmý

Psikiyatrik Hastalýklarda Aileye Yaklaþým

Baðlanma Kuramý ve Evrimsel Boyutu
Baðlanma ve Ruhsal Bozukluklarýn

Klinik Görünümlerine Yansýmalarý

Adli Psikiyatri Kursu

Travma Sonrasý Stres Bozukluðunda
Prolonged Exposure [Pe] Tedavisi [Uzun Süreli Alýþtýrma
tedavisi]

Cinsel sorunlara temel yaklaþým ve
giriþim/tedavi özellikleri

Antipsikotik Seçimi ve Antipsikotik Deðiþimi

Adli Psikiyatri
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Mecburi�hizmette�cezalý�süre
Anayasa�Mahkemesi�tarafýndan
iptal�edildi
Atandýðý halde mecburi hizmet yükümlülüðünü yerine
getirmeyenlere, mecburi hizmeti yapmadýklarý sürenin
yükümlülük süresine eklenmesine iliþkin yasal düzenleme
Anayasa Mahkemesi tarafýndan iptal edildi. Ýptal Kararý
7.2.2012 tarihinde yürürlüðe girdi.

Mahkeme kararýnda, yasal düzenlemedeki bu cezalý süre uy-
gulamasýnýn ülke koþullarýndan kaynaklanan zorunlu bir du-
rum olmadýðý, sadece kiþilere yaptýrým uygulanmasý amacý-
nýn bulunduðu saptamasý yapýlarak, “

” þeklinde deðerlendirilmiþtir.

Bu durumda, tabiplerin mecburi hizmet süreleri atandýklarý
yer için belirlenmiþ süreler kadardýr. Bu sürelerin ceza ama-
cýyla arttýrýlmasý mümkün deðildir. Halen mecburi hizmet yü-
kümlülüðünün cezalý sürelerini yerine getirenler bakýmýndan
mecburi hizmet süresi tamamlanmýþ sayýlacaktýr.

söz konusu ilave edilen
süreler zarfýnda tabiplerin ve uzman tabiplerin zorunlu hiz-
met ile yükümlü kýlýnmalarý, Anayasa’nýn 18. maddesinde ön-
görülen zorla çalýþtýrma yasaðý kapsamýna girmektedir. Zorla
çalýþtýrma yasaðýnýn ihlal edilmesi ise Anayasa’nýn 48. madde-
sinin güvence altýna aldýðý çalýþma ve sözleþme hürriyetinin
özüne açýk bir müdahale niteliði taþýmakta ve bu hürriyetin
ortadan kaldýrýlmasý sonucunu doðurmaktadýr. Bu nedenlerle,
itiraz konusu kurallar Anayasa’nýn 18. ve 48. maddelerine
aykýrýdýr. Ýptali gerekir.

Üyelerimizin�uzmanlýk�alaný
dýþýnda�acil�nöbetleri�tutmak
durumunda�býrakýlmalarý
hakkýnda
Bazý üyelerimizin uzmanlýk alaný dýþýnda acil nöbetleri tutmak
durumunda býrakýldýðý duyumu üzerine derneðimiz avukatýn-
dan alýnan hukuki görüþü bilgilerinize sunarýz.

Bu görüþle uyumlu olmayan uygulamalarla karþýlaþan meslek-
taþlarýmýzýn derneðimizi bilgilendirmelerini rica ederiz.

Saygýlarýmýzla.

Nöbet tutturulan asistan/ araþtýrma görevlileri týpta uzmanlýk
eðitimi gören öðrencilerdir. Týpta ve Diþhekimliðinde
Uzmanlýk Eðitimi Yönetmeliði’nin 4/1-l maddesine göre
uzmanlýk öðrencileri “Kurumlarýndaki kadro ve pozisyonlarý
ne olursa olsun bu Yönetmelik hükümlerine göre uzmanlýk
eðitimi gören kiþiler” olarak tanýmlanmýþtýr. Yönetmeliðin; 26.
maddesinin 3. fýkrasý uyarýnca uzmanlýk öðrencileri eðitim
sorumlusunun gözetim ve denetiminde araþtýrma ve eðitim
çalýþmalarýnda ve saðlýk hizmeti sunumunda görev alabilir.
Ayný maddenin 2. fýkrasý uyarýnca da uzmanlýk eðitimi
uygulamasýndan sayýlmayan iþlerde görevlendirilemezler.
Uzmanlýk öðrencilerinin eðitim aldýklarý kurumlardaki nöbet
ve çalýþma düzenlerinin Yönetmelikle düzenlenen bu temel
kurallara göre belirlenmesi gerekmektedir.

Bu kurallar uyarýnca asistanlara kendi alanlarýnda eðitim
sorumlusu gözetimi olmaksýzýn nöbet tutturulmasý hukuka
aykýrý olduðu gibi uzmanlýk eðitimi ile ilgisi bulunmayan
hizmetlerde nöbet tutturulmasý da mevzuata aykýrýdýr. Týpta ve
Diþ Hekimliðinde Uzmanlýk Eðitimi Yönetmeliðinin 7/ç
maddesi uyarýnca Týpta Uzmanlýk Kurulu tarafýndan 21-22-
23.06.2010 gün ve 82 sayýlý Karar ile Týpta Uzmanlýk dallarýnýn
rotasyonlarý ve süreleri belirlenmiþtir. Örneðin bu rotasyon
kararlarýna göre acil týp uzmanlýk dalýna yönelik bir rotasyonu
bulunmayan dallarda uzmanlýk eðitimi görenlerin acil
servislerde nöbetçi hekim olarak görevlendirilmesi de
mevzuata aykýrýdýr. Çünkü bu tür uygulamalar uzmanlýk
eðitimi uygulamasýndan sayýlan iþler kapsamýnda yer
almamaktadýr.

Sonuç olarak uzmanlýk eðitimi gören asistanlar, kendi
uzmanlýk eðitimleri kapsamýnda ve ancak eðitim
sorumlusunun nezaretinde uygulama yapabilirler, onlara bu
kapsamda nöbet tutturulabilir.

Acil Saðlýk Hizmetleri Yönetmeliðinin 15. maddesinin b)
fýkrasýnda acil servislerdeki acil saðlýk hizmetlerinin uzman
tabip sorumluluðunda, acil saðlýk hizmetleri konusunda
eðitim görmüþ, tecrübeli ve yeter sayýda tabibin, hemþirenin
ve diðer personelin de katýlýmý ile bir bütün olarak yürütülecek

TPD Merkez Yürütme Kurulu

A. Asistan Hekim Nöbetleri

B. Uzman Hekimlerin Acil Servis Nöbetleri

þekilde organize edilmesi gerektiði belirtilmiþtir. Burada
sözü edilen uzman tabip “Acil Týp Uzmaný” olan tabiptir.

Yataklý Tedavi Kurumlarý Ýþletme Yönetmeliðinin 42.
maddesinde ise uzman durumu müsait olan kurumlarda
lüzum görülen branþlar için normal nöbete ilave olarak
ayrýca acil nöbeti konulabileceði belirtilmiþtir. Ancak
buradaki acil nöbeti acil servis sorumlu uzmaný olarak nöbet
deðil, uzmanlýk alaný ile ilgili acil hastalara konsültan hekim
olarak hizmet vermeyi içeren nöbet türüdür.

Acil Saðlýk Hizmetleri Yönetmeliði uyarýnca Acil Týp Uzmaný
hekimin bulunmadýðý yerlerde acil serviste görevlendirilecek
nöbetçi tabiplerin mutlaka acil saðlýk hizmetleri konusunda
eðitim görmüþ, tecrübeli bir tabip olmasý gerekir. Yine bu
hizmetlerde görevlendirilecek hekimlerin baþka bir nöbet
türüne dahil edilmesi Yataklý Tedavi Kurumlarý Ýþletme
Yönetmeliðine aykýrýdýr.

Bu düzenlemeler uyarýnca acil servislerde görev yapan
hekimlerin saðlýk kuruluþlarýndan ayrýlmasý, kadro
yetersizliði vb. gerekçelerle acil saðlýk hizmetleri konusunda
eðitimi ve tecrübesi olmayan uzman hekimlerin acil servis
nöbetçi tabibi olarak görevlendirilmesi hem hukuka hem de
saðlýk hizmetlerinin gereklerine aykýrýdýr. Ayný þekilde uzman
hekimin eðitimi ve tecrübesi bulunsa bile servis, branþ vb.
diðer nöbet türleri ile birlikte acil servis nöbeti tutturulmasý
da hukuka aykýrýdýr
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Hastanelerden�Psikiyatrik
Hastalarýn�Bilgilerinin�Ýstenmesi
Hakkýnda

Saygýdeðer�Meslektaþlarýmýz,

Üyelerimizden aldýðýmýz bilgi doðrultusunda psikiyatri klinik-
lerinden gerek Saðlýk Müdürlükleri gerekse diðer kanallar
aracýlýðýyla hasta bilgilerinin talep edildiði öðrenmiþ bulun-
maktayýz. Konu ile ilgili, TPD-MYK, üyelerimizle paylaþýlmak
ve ilgili makamlara iletilmek üzere inceleme baþlatmýþtýr. Bu
amaçla görevlendirilen,

koordinatörü ve
Türkiye Psikiyatri Derneði Avukatý
tarafýndan hazýrlanan metni bilgilerinize sunarýz.

*

Psikiyatri Uzmaný üyelerimizden edinilen bilgilere göre, Ýl
Saðlýk Müdürlükleri tarafýndan hastanelerden; hastanede
tedavi gören "

" ve “ ” adý,
soyadý, ikamet adresi, irtibat telefonunun “

” kapsamýnda Toplum Saðlýðý Merkezi’ne bildirilmesi
istenilmektedir.

Bu çalýþmalar ile Toplum Destekli Polislik Hizmetleri
Yönetmeliði kapsamýnda bölge sorumluluk rehberi adý
altýnda bir rehber oluþturularak suçun önlenmesi ve
suçlularýn yakalanmasý çalýþmalarýnda kullanýlmak üzere
bilgi toplandýðý düþünülmektedir. Hastanelerden istenilen
hasta bilgilerinin söz konusu yönetmeliðin 65. Maddesi 1.
bendinde tanýmlanan saðlýk kuru-luþlarýyla iþbirliði
kapsamýnda deðerlendiril-diði anlaþýlmaktadýr.

Psikiyatrik tedavi gereksinimi olan alkol-madde baðýmlýlarý
ve akýl hastalarýnýn kimlik ve adres bilgilerinin, “potansiyel
suçlu” olarak izlenmek üzere toplandýðý sonucuna varmak
aþýrý bir yorum olmayacaktýr.

Bilindiði gibi genel saðlýk hizmetlerinden yararlanma
bakýmýndan psikiyatrik hastalar çeþitli nedenlere dezavantajlý
durumdadýr. Öte yandan toplumda psikiyatriye dönük
olumsuz ön yargý nedeniyle birçok psikiyatrik hasta ve madde
baðýmlýsý tedaviye baþvurmaktan kaçýnmaktadýr. Saðlýk
Bakanlýðý’nýn, bir yandan ruh hastalýklarý için olanaklarý
geniþletme çabasý içindeyken, öte yandan tedavi
baþvurusundan kaçýnma tutumunu güçlendirecek böyle bir
adýmý atmasý son derece sakýncalýdýr.

Ruh hastalýklarý bulunan kiþilerin suç iþleme oranlarý toplum
genelinden farklý olmadýðý halde, psikiyatrik hastalarýn
“potansiyel suçlular” olarak polis kaydýna alýnmasý
hastalarýmýzýn bilgilerinin gizliliðine iliþkin haklarýný ihlal
etmektedir.

Ne yazýk ki 663 sayýlý Kanun Hükmünde Kararname’nin 16.
Maddesi hekimleri ile “

” zorunda
býrakýrken, 47. Maddesi ile hastalarýn kiþisel bilgilerin

Psikiyatride Ýnsan Haklarý ve Etik
Çalýþma Birimi

uyuþturucu, uyarýcý veya uçucu maddeler ile
alkol baðýmlýlýðý bulunan kiþiler akýl hastalarýnýn

Bölge Sorumluluk
Rehberi

gizli dahi olsa bütün belge, defter ve
bilgileri talep edildiði takdirde ibraz etmek, …

Prof. Dr. Mustafa Sercan
Ziynet Özçelik

gizliliðini güvence altýna alacak sýnýrlar çizilmeden Saðlýk
Bakanlýðý ve baðlý kuruluþlarýna “

” verilmiþtir.

Oysa saðlýk kuruluþlarýnda kayýtlý kimlik, adres ve týbbi
bilgileri hukuken kiþisel bilgi kapsamýndadýr. Yurttaþlarýn
kiþisel bilgilerinin gizliliði temel haklarýdýr.

- Anayasa’nýn 20. Maddesiyle özel yaþamýn gizliliði
koruma altýna alýnmýþtýr. Özel bilgiler kiþinin rýzasý veya
yargýç kararý olmaksýzýn kullanýlamaz.

- Avrupa Ýnsan Haklarý Sözleþmesi ve Avrupa Ýnsan
Haklarý Mahkemesi Kararlarýna göre kiþisel bilgi olarak
týbbi bilgi ve verilerin týbbi iþlemler dýþýnda baþka kurum
ya da kiþilerce toplanmasý ve kullanýlmasý özel yaþam
gizliliðinin ve kiþilik haklarýnýn açýkça ihlalidir.

- Avrupa Birliði Temel Haklar Þartý’nýn 8.maddesinde
“Herkes kendisini ilgilendiren kiþisel verilerin
korunmasý hakkýna sahiptir.” kuralýna yer verilirken
Dünya Tabipleri Birliði tarafýndan 1981 yýlýnda
yayýmlanan Lizbon Hasta Haklarý Bildirgesi’nde ise
“Hasta hekimden, tüm týbbi ve özel hayatýna iliþkin
bilgilerin gizliliðine saygý duyulmasýný bekleme hakkýna
sahiptir” ilkesine yer verilmiþtir.

- 2003 yýlýnda ülkemizde de onaylanarak yürürlüðe giren
Biyoloji Ve Týbbýn Uygulanmasý Bakýmýndan Ýnsan
Haklarý ve Ýnsan Haysiyetinin Korunmasý Sözleþmesi,
Hasta Haklarý Yönetmeliði’nin ‘Bilgilerin Gizli Tutulmasý’
baþlýklý 23. maddesi, Hekimlik Meslek Etiði Kurallarý’nýn
5. ve 9. maddesi ve Týbbi Deontoloji Tüzüðü’nün 4.
Maddesi, Ceza Muhakemesi Kanunu’nun 46. Maddesi
hekimlerin sýr saklama yükümlülüðünü düzenlemektedir.

Saðlýk kuruluþlarýna baþvuran psikiyatrik hastalarýn çekince
duymadan saðlýk hizmeti alabilmeleri bu tedavileri ile ilgili her
türlü bilginin gizliliðinin saðlanmasýna baðlýdýr. Bu nedenle;

- Saðlýk Bakanlýðý’na “
” veren 663 sayýlý KHK’nin 47. Maddesi’nin

kaldýrýlmasýný talep ediyoruz.

- Saðlýk Bakanlýðý’ný ve Saðlýk Müdürlüklerini “akýl hastasý
ve uyusturucu-uyarýcý madde baðýmlýsý” kiþilerin kimlik,
adres ve saðlýk bilgilerinin toplanmasý ve emniyet
teþkilatýna gönderilmesi uygulamasýný durdurmaya,

- Hastane yöneticisi, ruh saðlýðý ve hastalýklarý uzmaný,
klinik yöneticisi meslektaþlarýmýzý yasalar, yönetmelikler,
uluslararasý sözleþmeler, meslek etik kurallarý
çerçevesinde hastalarýmýzýn tedavi ve mahremiyet
haklarýný korumak için yöneticileri, Saðlýk Müdürlüðü’nü
uyarmaya davet ediyoruz.

bütün kamu ve özel saðlýk
kurum ve kuruluþlarýndan; saðlýk hizmeti alanlarýn, aldýklarý
saðlýk hizmetinin gereði olarak ilgili saðlýk kurum ve
kuruluþuna vermek zorunda olduklarý kiþisel bilgileri ve bu
kimselere verilen hizmete iliþkin bilgileri her türlü vasýtayla
toplama, iþleme ve paylaþma yetkisi

hastalarýn kimlik ve adres bilgilerini
toplama yetkisi

12.03.2012

TPD Merkez Yürütme Kurulu
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Türkiye'de�Hekimlerin�Meslek
Örgütünün�Baðýmsýzlýðýna�Saldýrý

Sayýn Dr. Tunç Alkýn,

Bildiðiniz gibi 2 Kasým 2011tarihinde çýkartýlan 663 sayýlý Ka-
nun Hükmünde Kararname ile Türk Tabipleri Birliði'nin Yasa-
sý'ndan "

" ibaresi çýkartýldý ve Saðlýk Bakaný'nýn karar
alma çoðunluðundan da fazla üyeyi tek baþýna atadýðý '

' oluþturularak, Türk Tabipleri Birliði (TTB)
ve diðer saðlýk mesleði örgütlerinin yetkileri ile yükseköð-
retim kurumlarýnýn pek çok yetkisi bu kurula verildi. TTB bu
kaygý verici geliþmeleri Dünya Tabipleri Birliði'nin (DTB)
gündemine taþýdý ve uluslararasý hekim meslek örgütlerinin
dayanýþmasýnýn ilk adýmý olarak DTB Genel Sekreteri; Kurucu
Üyeleri'ne, Konsey Üyeleri'ne, Konsey Danýþmanlarý'na ve
DTB görevlilerine, "

" baþlýklý gönderdiði metin aþaðýdadýr.

Saygýlarýmýzla,

***

Deðerli Meslektaþlarým,

Geçen yýlýn sonunda ve bu yýlýn baþýnda,
Dünya Tabipler Birliði olarak, hekim meslek
örgütünün baðýmsýzlýðýna yönelik olarak
hükümetler tarafýndan yürütülen ve yasal
düzenlemeleri de içeren kaygý verici
geliþmelerden haberdar olduk. Bunlar
arasýnda Slovakya hükümetinin hekim
sendikasýný güçsüzleþtirme müdahalesi,
Polonya'da çýkartýlan bir yasa ile saðlýk
hizmetlerinin yönetsel boþluklarý sonucunda
ortaya çýkan mali sorunlardan hekimlerin
sorumlu tutulmasý (bu konuya ayrý bir mesaj
ile tekrar deðinilecektir) ve en ciddi olaný da
Türkiye'de hükümetin Türk Tabipleri
Birliði'nin temel iþlevlerini ve rollerini
ortadan kaldýrma giriþimidir.

Türk Tabipleri Birliði, hükümetin meslek örgütünün iþlev ve
rollerini ele geçirmesine karþý mücadelelerinde Dünya
Tabipler Birliði'ne üye birliklerin desteðini talep etmektedir.
Türk Tabipleri Birliði þöyle demektedir: "2011 yýlý Nisan
ayýnda, genel seçimler öncesi, yasama organý olan Türkiye
Büyük Millet Meclisi Bakanlar Kurulu'na 6 ay süreyle sýnýrlý bir
alanda düzenleme yapma yetkisi vermiþtir. Bakanlar Kurulu
ise; yetki yasasýnýn konusunun ve kapsamýnýn dýþýna çýkýp,
Türk Tabipleri Birliði'ni iþlevsizleþtirmeye yönelik
düzenlemeler baþta olmak üzere saðlýk alanýný bütünüyle
etkileyen 663 Sayýlý Kanun Hükmünde Kararname'yi kabul
ederek 2 Kasým 2011 tarihinde yürürlüðe koymuþtur. 663
sayýlý Kararname ile; Türk Tabipleri Birliði'nin kuruluþ
yasasýnda yer alan "tabipliðin kamu ve kiþi yararýna uygulanýp

tabipliðin kamu ve kiþi yararýna uygulanýp geliþtiril-
mesini saðlamak

Saðlýk
Meslekleri Kurulu

Türkiye'de Hekimlerin Meslek Örgütünün
Baðýmsýzlýðýna Saldýrý

Türk Tabipleri Birliði

13.01.2012

geliþtirilmesini saðlamak" amacý ortadan kaldýrýlmýþtýr.

Saðlýk Bakaný'nýn karar alma çoðunluðundan da fazla üyeyi
tek baþýna atadýðý 'Saðlýk Meslekleri Kurulu' oluþturulmuþ,
TTB ve diðer saðlýk mesleði örgütlerinin yetkiler ile yüksek
öðretim kurumlarýnýn pek çok yetkisi bu kurula verilmiþtir.
Saðlýk Meslekleri Kurulu'na; saðlýk mesleklerinde eðitim müf-
redatý, mesleki alan ve dal belirlemesi gibi mesleki düzenle-
melerde ve istihdam planlamalarýnda görüþ bildirmek, mes-
lek mensuplarýnýn mesleki yeterlilik ve etik eðitimi ile eðitim-
lerin süresine ve müfredatýna karar vermek, yeterlilik ölç-
mek, baþarýsýz olanlarý görevden almak; mesleki etik kuralla-
rýný belirlemek, etik kurallarýna uymayan hekimler hakkýnda
soruþturma açmak, kusurlu bulduklarýna üç yýla kadar geçici
ya da ö ;mür boyu meslekten men dahil disiplin yaptýrýmý
uygulamak gibi yetkiler verilmiþtir. Ýlaç, týbbi cihaz ve
ürünlerin dýþýnda kalan alanlarda da yapýlacak klinik
araþtýrmalarýn yapýlma izninin ve bu araþtýrmalarýn
denetimine yönelik yetkiler de Saðlýk Bakanlýðý'na verilmiþ,
Bakanlýk üniversitelerin yürüttükleri bilimsel çalýþmalar
üzerinde belirleme ve denetleme yetkisine sahip olmuþtur.

Niteliði gereði yükseköðretimin alanýna
giren týpta uzmanlýk ve yan dal uzmanlýðý
eðitimi ile ilgili olarak; "

" yetkisi
de Saðlýk Bakanlýðý'na verilmiþ, yüksek
öðretimin akademik özerkliði ile bilimsel
özgürlüðüne müdahale yetkisi tanýnmýþtýr.

Hekimler dahil lisans ve lisans üstü eðitimle
yetiþen bütün saðlýk çalýþanlarýnýn hangi
alanlarda sertifika eðitimi alacaklarýný, bu
eðitimin içeriðini ve bu eðitimi kimlerin
vereceðini belirleme ve sertifika düzenleme
yetkisi de yüksek öðretim kurumlarý ve mes-
lek örgütleri dýþlanarak Saðlýk Bakanlýðý'na
verilmiþtir. Ayný þekilde bütün saðlýk çalýþan-
larýnýn alacaklarý eðitimleri kredilendirme,
izleme ve denetleme yetkisi de Bakanlýða
verilmiþtir. Ne yazýk ki, yasama organýn
yetkilerini yok sayarak anayasaya aykýrý
kanun gücünde kararname çýkarýlma-sý,
ülkedeki yönetimin demokratik deðil tota-
liter bir yönelimi olduðunu ortaya koyma-

ktadýr. TTB ile diðer meslek örgütlerinin kanunlarýnda ve sað-
lýk alaný ile ilgili yükseköðretim alanýnda yapýlan deðiþiklik-
lerle, hükümet politikalarýyla uyumlu tavýr almayan meslek
kuruluþlarýnýn ve öðretim üyelerinin baský grubu olma
özellikleri sindirilmeye, iþlevleri boþaltýlmaya çalýþýlmaktadýr

DTB, meslektaþlarýmýzýn mesleki baðýmsýzlýklarýnýn ve mes-
leðin kendini denetleme yetkisinin korunmasý konularýnda
nasýl destek sunabileceðini TTB ile birlikte deðerlendirmek-
tedir. Sizleri bilgilendirmeye devam edeceðiz.

Ýçten saygýlarla,

Týpta uzmanlýk eði-
timi ile ilgili iþ ve iþlemleri yürütmek

11.01.2012

Dünya�Tabipler�Birliði�Genel�Sekrereri�Dr.�Otmar
Kloiber

Hekim�meslek

örgütünün

baðýmsýzlýðýna

yönelik�olarak

hükümetler

tarafýndan

yürütülen�ve

yasal

düzenlemeleri�de

içeren�kaygý�verici

geliþmelerden

haberdar�olduk.
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Genç�Hekimler�Hatay'da
Mecburi�Hizmet�Zirvesi�ÝÇin
Toplandý

Türkiye�Büyük�Saðlýk�Hakký
Meclisi�Ankara’da�Toplandý

Türk Tabipleri Birliði Uzmanlýk Dernekjleri Eþgüdüm Kurulu
(TTB-UDEK) Asistan ve Genç Uzman Hekimler Çalýþma
Grubu (AGUH) tarafýndan Hatay Tabip Odasý ev sahipliðinde
ve iþbirliðinde 28-29 Ocak 2012 tarihlerinde Hatay’da yapýlan
Mecburi Hizmet Zirvesi sürecinde ve sonrasýnda TTB-UDEK
aracýlýðý ile TTB-Hukuk Bürosuna ulaþan mecburi hizmet ile
ilgili sorulara yanýt üretmek ve bu yanýtlarý hekim kamuoyu
ile paylaþabilmek için MECBURÝ HÝZMET UYGULAMASI:
SORULAR VE YANITLARI dokümaný hazýrlandý.

Konu ile ilgili sorular ve yanýtlarý dokümanýnýn yanýsýra
sunum, vb. materyallere www.ttb.org.tr/udk adresinden
ulaþabilmektedir.

Saygýlarýmýzla

Türkye Büyük Saðlýk Hakký Meclisi (TBSHM) açýlýþ töreni, 11
Mart 2012 Pazar günü Ankara’da Ahmet Taner Kýþlalý Spor
Salonu’nda gerçekleþtirildi. Törene, 38 ilin saðlýk hakký
meclisi, çok sayýda meslek örgütü, sendika, siyasi parti ve
hasta hakký derneklerinden temsilciler katýldý.

TBSHM, saðlýk alanýnda yaþanan süreçle ve saðlýkta dönüþüm
adý altýnda yürütülen uygulamalarla mücadeleye dönük olarak
kararlar aldý. Alýnan kararlar toplantýnýn sonunda sonuç
bildirgesi olarak açýklandý. Sonuç bildirgesinde, tüm
emekçiler, halkýn örgütlü kurumlarý “

”ne katýlmaya davet edildi. Meclis
çalýþmalarýna daha fazla yerleþim biriminde ve daha kapsayýcý
yeni meclislerin oluþturulmasý amacýyla devam ediyor.

Türk�Tabipleri�Birliði�Uzmanlýk�Dernekjleri�Eþgüdüm
Kurulu�(TTB-UDEK)�Asistan�ve�Genç�Uzman�Hekimler
Çalýþma�Grubu�(AGUH)

Herkese Eþit, Parasýz
Saðlýk Birleþik Mücadelesi

Yitirdiklerimiz

Celal Çalýkuþu

Coþkun Kesepara

Meslektaþýmýz Dr. Celal Çalýkuþu
26.01.2012 günü hayatýný kaybet-
ti. 27.01.2012 günü Bakýrköy
Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh ve
Sinir Hastalýklarý Hastanesi'nde
yapýlan törenin ardýndan naaþý

memleketi Keþan'da topraða verildi.

Dr. Çalýkuþu, 1968 yýlýnda Edirne, Keþan’da doðdu. 1991 yýlýnda
Ý.Ü. Ýstanbul Cerrahpaþa Týp Fakültesinden mezun oldu. 1991-
1993 yýllarýnda, Erzurum Narman Þekerli Saðlýk Ocaðý ve
Edirne Uzunköprü Harmanlý Saðlýk Ocaðý’nda pratisyen
hekim olarak görev yaptý. Hayatýnýn en güzel dönemlerinden
biri olarak tanýmladýðý psikiyatri ihtisasýný Ýstanbul
Üniversitesi Týp Fakültesi’nde tamamladý. 1998 yýlýnda
Bakýrköy Ruh ve Sinir Hastalýklarý Hastanesi’ne psikiyatrist
olarak atandý. Bir süre Silivri Devlet Hastanesi’nde görev yaptý.
Halen Bakýrköy Ruh Saðlýðý ve Sinir Hastalýklarý Eðitim ve
Araþtýrma Hastanesi’nde görev yapmakta idi.

Meslektaþýmýzýn bu ani vefatý karþýsýnda üzüntülerimizi dile
getirirken, çalýþma arkadaþlarý, meslek camiamýza, yakýnlarý
ve ailesine baþ saðlýðý dileriz.

Kocaeli Devlet Hastanesi’nde çalý-
þan meslektaþýmýzý 19 Mayýs
2012 günü kaybettik.

Meslektaþýmýzýn bu ani vefatý
karþýsýnda üzüntülerimizi dile
getirirken, çalýþma arkadaþlarý,
meslek camiamýza, yakýnlarý ve
ailesine baþ saðlýðý dileriz.
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