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Dr. Kutbettin Demir

. Istanbul Aile Hekimligi Dernegji
(ISTAHED) Yonetim Kurulu Bagkant

Birligimiz en biiyiik
giictimiizdiir

Degerli meslektaglarim,

Istanbul Aile Hekimligi Dernegi olarak bi-
rincisini Haziran 2013'te hazirladigimiz ISTA-
HED Gazetesi'ne kisa bir ara sonrasl tekrar
kavusmanin heyecani icindeyiz. Istanbul'da
gorev yapan tum aile hekimlerine ve Turki-
ye'de 1000'e yakin noktaya Ucretsiz dagitti-
8Imiz gazetemizi alip bizden-aile hekimle-
rinden haberleri okuyabilmek; birlikteligimi-
zin, duygu paydasligimizin, gizel bir aile ol-
dugumuzun en 6nemli géstergelerinden biri.

ISTAHED olarak her zaman Uyelerimizin
yaninda olduk, haksizliklara karsi omuz
omuza yuriduk, hukuki micadeleden geri
durmadik. Bir SmUr boyu tazelenmesi gere-
ken tip egitimimizde her zaman daha iyisini
yapmaya calistik, 5. sini dizenleyecegimiz
|IKON Kongremizle, asmde30dakika web
portalimiz, akademilerimiz, sempozyumlari-
mizla amator heyecanimizi kaybetmeden
daha profesyonel bir sekilde egitim faali-
yetlerimize devam ettik.

Bakanligimiz ve Mudurlugumuz ile goru-
serek “Aile Hekimligi"nin aksayan yanlarini
dizeltmek icin gayret gosterdik, daha iyi
nasil olur sorusuna ¢6zum onerileri sunduk.
Duzenledigimiz calistaylarda; aktivistleri-
mizle, brokratlarla, diger sivil toplum 6r-
gUtleriyle biraraya geldik.

Hemen hemen her ilgede 6rgutlenerek
ilce baskanlarmiz ve érgitlenme komisyo-
numuzun organize ettigi ilce toplantilar
gerceklestirdik. Klasiklesen ilce toplantilari-
mizda siz Uyelerimizin sorunlarina dokun-
duk ve sizlerle birlikte olmanin mutlulugu-
nu yasadik. Bilimsel alanda biz de variz de-
dik ve bilim komisyonumuzu kurduk, ko-
misyonumuz calismalari ve aldigi 6dllerle
ilk guizel meyveleri verdi.

En 6nemli sorunumuz olarak gordugu-
miz Saglikta siddete dur demek istiyoruz.
Bu yUzden Istanbul Tabip Odasi Yonetim
Kurulu, Saglik-Sen, Turk Saglik-Sen ve SES
Istanbul Sube Bagkanlarini ziyaret ettik.
Amacimiz meslek odamiz, uzmanlik dernek-
leri ve sendikalarla birlikte “Istanbul Saglikta
Siddet Platformu” olusturup, “Saglikta Sid-
det Yasasi"nin dizenlenmesi ve Turk Ceza
Kanununa eklenmesini saglamak.

Birinci basamaktaki siddetin 6nemli bir
nedeninin, rapor talepleri karsisinda hekim-
ler arasinda uygulama birliginin saglana-
mamas! oldugunu dusinuyoruz. Bu sebeple
|STAHED Hukuk Komisyonumuz 6nctli-
gunde bir proje baslattik, gazetemizde ay-
rintilar yer alan bu projemizle hukuka ve
tibbi etik ilkelerine uygun olarak saglik ra-
poru taleplerinde izlenecek yol haritalarini
sizlere sunmayl amagcliyoruz.

Farkindayz ki sorunlarnimiz cok ama biz
bUtin olumsuzluklara ragmen aile hekimli-
i ve aile hekimleri icin mucadele etmek-
ten, emek vermekten asla geri durmayaca-
g1z. Siz Uyelerimizin ve tum meslektaslan-
mizin destegi kadar gucliyiz.
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TAHED

“ Birligimiz En Biyiik Gicumizdir "

ISTAHED’de nébet dedisimi

17/06/2017 tarihinde ISTAHED
Olagan Secimli Genel Kurulumuz sélen
havasinda tamamlanmistir.

Uyelerimizin kullandig| oylar neticesinde ye-
ni Yonetim Kurulu, Federasyon Delegeler, Di-
siplin ve Denetleme kurulu Uyeleri secilmistir.

Oylama sonuclarina gore secilen yéne-
tim kurulumuz su isimlerden olustu:

Yénetim Kurulu Asil Uyeler:
Dr. Kutbettin Demir

Dr. Asli Gncel

Dr. Serkan Ozbakig

Dr. Selcuk Yilmaz

Dr. Sule Giclii Sakrak

Dr. Mustafa Tamur

Dr. Melisa Menemencioglu

Demokrasi s6lenini yasadigimiz, her iki lis-
tedeki adaylarin hayatin her alaninda érnek
gosterilebilecek bir birliktelikle gerceklestirdi-
gi genel kurulumuz sonucunda, kurullanmiz-
dan aynilan, ISTAHED ve aile hekimligiicin
bugtne kadar olaganUstu bir caba gosteren
degerli arkadaslarimiza tesekkir ediyoruz.
Bugiinden sonra da dernegimize gonul ve-
renlerle, komisyonlarnmizda aile hekimligi icin
birlikte calismaya devam edecegiz.

Dr. Kutbettin Demir

Yonetim Kurulu Baskani

210cak 1982 yilinda Mardin’'de dinyaya
geldi. llkokul ve ortaokulu Mardin Kizilte-
pe’de bitirdi. Liseyi Istanbul Atatirk Fen
Lisesinde yatili olarak okudu. 1999 yilinda
Cerrahpasa Tip Fakultesini kazandi.

Universite sonrasi Saglik Sigortaciligi ala-
ninda 2 yil calisti. Devlet hizmet yukomlusu
olarak Agr’'da hekimlik
hayatina baslad, acil ve
saglik ocagl hekimligi
yapip Istanbul’a dondu.
Gingoren Akincilar Sag-
lik Ocagi'nda calist, Is-
tanbul'da aile hekimligi
sistemine gecilmesi Uze-
rine ayni yerde Aile He-
kimi olarak calismaya
devam ediyor. 2012 yI-
linda sistemdeki yanlis-
liklara midahale edebilmek icin, ilce bag-
kanligi ve hukuk komisyonu Uyeligiyle IS-
TAHED icinde g6nUllU olarak calismaya
baglad. 10 ay sonra ISTAHED Yénetim Ku-
rulu Oyeligine secildi. Hukuk Komisyonu
Baskanligi ve ISTAHED Yénetim Kurulu
Bagkan Yardimciligi gérevlerinde bulundu.
Haziran 2017 tarihinden beri ISTAHED'de
yonetim kurulu bagkani olarak calismakta-
dir. Evli olan Dr. Demir'in Ipek ve Ruzgar
adinda iki cocugu bulunmaktadir.

Dr. Serkan Ozbakis
Baskan Yardimcisi

15 Temmuz 1985 tarihinde Antakya'da
dogdu. llkokulu Hatay inénu ilkokulu'nda,
ortaokul ve liseyi Hatay Osman Otken
Anadolu Lisesi'nde okudu. 2003 yilinda
Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fa-
kiltesi'nde tip egitimine bagladi.

Tip fakiltesinden mezun olmasinin ardin-
dan Istanbul
(Gaziosmanpa-
sa Toplum
Saglig Merke-
zi'ne atand..

Gaziosmanpa-
sa |bni Sina Ai-
le Sagligi Mer-
kezi'nde calis-
masinin ardin-
dan 4 yildir da
Gaziosmanpa-
sa Recep Saglam Aile Sagligl Merkezi'nde
gorev yapmaktadir.

Tip fakoltesi egitimimin disinda Anadolu
Universitesi Saglik Kurumlari isletmeciligi
dnlisans ve Beykent Universitesi Hastane
ve Saglik Kurumlan Yénetimi yiksek li-
sans bélumlerinden de mezun oldu. Su an
Anadolu Universitesi Adalet bélumo on li-
sans egitimine devam etmektedir.

Dr. Sule Giiclii Sakrak
Baskan Yardimcisi

20 Temmuz 1976 Eskisehir'de dogdu. itko-
kulu Ted Ankara Koleji'nde, ortaokul ve li-
seyi Ankara Gazi Anadolu Lisesi'nde okudu.
1994 yilinda Eskisehir Osmangazi Universi-
tesi Tip Fakultesi'nde egitimine bagslad.

Mezuniyet sonrasl ilk gorev yeri Kocaeli
Saraybahce Saglik Ocagl'ydi. Sonrasinda
Golcuk Devlet Hastanesi acil servisinde
2,5yl calistiktan sonra Eskisehir'e tayin
oldu. 2006 yilinin tem-
muz ayinda Eskisehir'in
2. Pilot il secilmesiyle
aile hekimligi uyum egi-
timlerini tamamlayip
aile hekimligine basla-
di.2013 yilinda iller arasi
aile hekimligi atamasi
ile Istanbul’a geldi. Ka-
githane 5 Nolu Asm'de
gorev yapmaktadir.

Eskisehir'de ESAHED oyesi iken, Istanbul'a
gectikten sonra ISTAHED'e Uye oldu. Hu-
kuk Komisyonunda 3 yil yer aldi ve Egitim
Komisyonunda IKON diizenleme kurulun-
da ve Asmde30dakika projesinde gérev
aldi. Halen Anadolu Universitesi Adalet
B6lUmU 6n lisans egitimine devam et-
mektedir. Evlidir, Ata Yigit ve Azra Zeynep
isimli iki cocugu vardir.

Birligimiz en biyUk gicomuizdur...

Dr. Ash Oncel
Genel Sekreter

16 Mayis 1984 tarihinde Kibris'ta dogdu.
Subay bir baba ve 6gretmen bir annenin
cocugu olarak liseyi bitirene kadar 5 farkli
ilde bulundu. 2002 yilinda Cerrahpasa Tip
Fakultesi'nde tip egitimi-
ne baslad. Ik gorev yeri
olan Fatih Toplum Sagli-
81 Merkezi'nde yaklasik 1
sene Toplum Sagligi
Merkezi Sorumlu Hekimi
olarak gorev yapti. 2012
yilinda halen gérev yap-
makta oldugu Sultan-
giftligi Aile Saglig Merke-
zi'nde calismaya baglad.
Ayniyil ISTAHED Sultangazi Ilge Bagkani
olan Dr. Asli Oncel; 1 sene sonra ISTAHED
Yonetim Kurulu'na secilerek Genel Sekre-
ter olarak gorev yapmaya baslamis olup,
halen gorevini surdormektedir. Evli; Kayra
ve Nehir adinda iki cocuk annesidir.

Dr. Selcuk Yilmaz
Sayman

1973 yilinda Bulgaristan'in Kircali sehrin-
de dogdu. ilkokul ve ortaokul egitimini
koy mektebinde tamamladi. 1989 y|l|n—
da Turkiye'ye gog =
ederek istanbul
Sefakdy Lise-
si'nde egitimine
devam etti.
istanbul Universi-
tesi Cerrahpasa
Tip Fakultesi'nden
mezun oldu.

10 yil 6zel sektor-
de calistiktan
sonra 2010 yilinda halen calismakta ol-
dugu Kugikcekmece'de aile hekimi ola-
rak gorevine devam ediyor.

Dr. Yilmaz evli ve 2 cocuk babasidrr.

Dr. Melisa Menemencioglu
Yonetim Kurulu Uyesi

5 Haziran 1978 yilinda Adana 'da dogdu.
Itkokulu Adana Cellaettin Seyhan llkoku-
lu, ortaokul ve liseyi Ismail Sefa Ozler Al-
manca Anadolu Lisesi'nde okudu. Firat
Universitesi Tip FakUltesi'nden 2006 yI-
linda mezun oldu.

Mecburi hizmetini
Mus Malazgirt Ilce-
si'nde yapti. Mecburi
hizmet bitince
memleketi olan
Adana'ya gitti, 6zel
hastanelerin acil
servislerinde calist1.

1Nisan 2011 'de Is-
tanbul'da Aile He-
kimligine gecti. 2013
yili sonundan itiba-
ren ISTAHED'de Sultanbeyli ilge Temsilci-

16.12.1967 Erzurum dogumlu, asker cocugu olarak ilk,orta ve
lise 6grenimini farkli illerde bitirip 1985 yilinda Eskisehir Uni-
versitesi Tip Fakultesi'nde egitimine baslad. Itk gorev yeri
olan Bitlis'ten Zonguldak'a sonra da Istanbul'a geldi.

Kurum hekimligi, acil servis hekimligi, saglik ocagi hekimligi
! ile 6zel muayenehanecilik ve poliklinik isletmeciligi de yap-
o tiktan sonra 2010 yilindan beri aile hekimi olarak gorev

Dr. Mustafa Tamur - Yonetim Kurulu Uyesi

yapan Tamur, Perihan Yasar Akarsu ASM'de calismaktadir.

Cesitli STK'larda farkl pozisyonlarda da gérev yapmis olan
Dr.Tamur ISTAHED Hukuk Komisyonu'nda da 2012 yilindan
beri calismaktadir. 2017 iSTAHED secimli genel kurulu son-

rasinda ISTAHED Yonetim Kurulu'na segilmis ve Hukuktan

Sorumlu Yonetim Kurulu Uyesi olarak calismalarina devam
eden Dr. Mustafa Tamur evlidir.

si olarak calismaya baslad!.

2016-2017 yillan arasinda AHEF Basin Yayin
Komisyonunda Sekreterlik yapti. 2017 IKON
hazirlama komitesinde gorev aldi ve 2017
iKON kongre web gazetesini gikard.

Haziran 2017 tarihinden itibaren ISTA-
HED Basin Yayindan sorumlu Yénetim
Kurulu byesi olarak ¢alisan Dr. Mene-
mencioglu, Ali Mehmet Ceylan ASM'de
gorev yapmaktadir.
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TTB, AHEF, Saglik is Kolunda Orgutlu
TUm Sendikalar, TUm Il Dernekleri, TUm
Uzmanlik Dernekleri, Tim Acil Tip, ATT,
Hemsire, Saglik Memuru ve yarin hasta ta-
rafindan bicaklanmasi muhtemel Oyeleri
adina, birlikte adim atma geregine inan-
mis SAGLIK ORGUTLERI'ne Cagrimizdir:

Yarin, baska birimiz icin yayinlayacagi-
miz gecmis olsun mesaijlari, bas saglig di-
lekleri ise yaramiyor.

“Saglikta Siddet Sona Ersin” diye yiksek
sesle haykirmak da yetmiyor. Her gin mil-
yonlarin derdine care bulan bizlerin, kendi
derdimize care bulamamasi kabul edilemez.

1710 .2017 tarihinde istanbul Aile Hekimligi
Dernegi Yénetim Kurulunun talebiyle, Turk Ta-
bipler Birli§i Merkez Konsey Bagkani Prof Dr Ra-
sit Tukel, Istanbul Tabip Odasl Yonetim Kurulu
ve TTB Aile Hekimligi Kolu Uyeleriile Istanbul
Tabip Odasi Merkezi'nde gorisme yapilmistir.
Toplantida ilk olarak, ISTAHED yeni Yonetim
Kurulu Uyeleri kendini tanitmig ve randevu ta-
lep etme nedenleri olan “Saglikta Siddet” ko-

“ Birligimiz En Bilyiik Gicimiizdir "

SAGLIKTA SIDDETE KARSI

ISTAHED’DEN TUM STK’LARA CAGRI
ISTAHED YONETIM KURULU

Sessiz kalmamak yetmiyor, ¢6zim tretmek
gerekiyor. Bu hedefe ulasmak Uzere:

1. Her daim gelisen tim olaylara
hizli tepki vermek ve yasanan bu vahim
olaylar nerede olursa olsun, arkadaslari-
miza olan destegimizi gostermek icin

Yasasrnin ¢lkmasi gerektigini,bunun icinde bu-
t0n saglik calisani derneklerinin,sendikalarin ve
Tabip Odasinin birlikte haraket etmesi gerekti-
gini” belirterek, “ISTAHED olarak saglikta siddet
olaylarinin sona ermesi icin, bir toplantiya 6nct
olup duzenleyerek tim STK'lara cagrida bulu-
nacaklarini” belirtmistir. TTB Baskani Prof. Dr.
Rasit Tukel, “TTB olarak, kendilerini, bir yasa ta-
sarisl Uzerinde ¢alisip meclise sundugunu, ancak

nusunun énemin-
den ve neler yapil-
masl gerektiginden
bahsetmistir.|STA-
HED Hukuk Komis-
yonundan sorumlu
Yénetim Kurulu
Uyesi Dr Mustafa
Tamur,ISTAHED
yeni projesi olan
“Altr Usty Bir Imza” konusundan bahsederek,
“Sahada ortak hareket ederek, baska bir saglik
personeli nedeniyle siddet gorilme olaylarinin
bir nebze 6niine gegilebilecegini,bu nedenle bu
calismalan yayginlastinp sahaya duyurmaya
calisacaklanni,en azindan bizden kaynakli sid-
detin bir nebze azalacagini” soylemistir. ISTA-
HED Yénetim Kurulu Baskani Dr Kutbettin De-
mir, “Kendi cabalarnmizla kendi ¢6zomlerimizle
siddet olaylanini bir noktaya kadar azaltabilece-
gimizi,ancak bunun yeterli olamayacagini, sid-
det olaylarinin azalmasi icin,insanin givenli ya-
sam hakki ve saglikcilarin givenli ortamda hu-
zurlu calisabilmesi iin, etkin ‘Saglikta Siddet

henz bir geri d6-
nus olmadigin,
hep birlikte bu ya-
sa tasarisi Uzerin-
denilerleyerek ge-
listirilme yapilabi-
lecegini” sdylemis-
tir. ISTAHED Bas-
kani Dr. Kutbettin
Demir, “Coz0m
icin tum STK 'larin ortak eylem plani Uzerin-
den hirlikte hareket ederek,ortak bir dik durus
sergilemesinin dnemli oldugunu,gerekli yerler-
den randevular alinarak, ikili gérismelerle is-
teklerin dile getirilmesi gerektigini” vurgulaya-
rak, “Ancak 6nce bizlerin birlik olmasi,birlikte
calismasi,ortak bir dil olusturmasi gerekir” de-
mistir. Onumuzdeki surecte, tim saglik cali-
sanlarinin aynimsiz ve en éncelikli sorunun;
“Saglikta Siddet” oldugu gerceginden hare-
ketle, sorunun ¢6zimU baglaminda ilgili tom
STK'larin bir araya gelmesi icin ¢agnda bulu-
nulmasina ve birlikte surecin, hizla sonug alici
sekilde yurtulmesine karar verilmistir.

ISTAHED - Tiirk Saglik-SEN Gériismesi

27.11.2017 tarihinde Istanbul Aile Hekimligi
Dernegi Yénetim Kurulunun talebiyle, Turk
Saglik Sen 5 No' lu sube merkezinde Turk
Saglik Sen yetkilileriyle bir araya gelinmistir.
Toplantiya ISTAHED adina Yonetim Kurulu
Bagkanimiz Kutbettin Demir, Yonetim Kurulu
Uyelerimiz; Serkan OZBAKIS, Selcuk Yilmaz
ve Bakirkdy Iice Baskanimiz Nezahat Sener,
Turk Saglik Sen'in Istanbul' daki tom subeleri
adina, Istanbul 1
No' lu Sube Bas-
kaniYasin
Gulduren ve Is-
tanbul 5No' lu
Sube Bagkani
08uz Toy katil-
mistir. Toplanti-
da, itk olarak IS-
TAHED Yénetim
Kurulu kendisini tanitmig ve hafta sonu yapi-
lan Turk Saglik Sen Sube Yonetimi secimle-
rinden dolayi yeni ydnetime hayirli olsun di-
leklerinde bulunmustur. Ardindan, baskani-
miz Kutbettin Demir “Kendi ¢abalarnimizla,
kendi ¢cozmlerimizle siddet olaylanni bir
noktaya kadar azaltabilecegimizi, ancak bu-
nun yeterli olamayacagini, siddet olaylarinin
azalmasl icin, insanin givenli yasam hakki ve
saglikcilarin givenli ortamda huzurla calisa-
bilmesi icin, etkin “Saglikta Siddet Yasasi"nin
cikmasi gerektigini, bunun icinde butun saglik
calisani derneklerinin,sendikalarin ve Tabip

Odasinin birlikte hareket etmesi gerektigini”
belirterek, “ISTAHED olarak , saglikta siddet
olaylarinin sona ermesi i¢in bir toplantiya 6n-
U olup duzenleyerek, tum STK' lara ¢agrida
bulunacaklarini” belirtmistir. Tork Saglik Sen
5No' lu Sube Bagkani Oguz Toy, nezaket zi-
yareti dolayisiyla dernegimize tesekkir ede-
rek basladigl konusmasinda “Saglikta sidde-
tin sagllk calisanlarinin en buyuk sorunu ol-
o dugunu, bu ko-
nuda yapilacak
her girisime Is-
tanbul'daki tum
subelerinin katki
ve destek vere-
ceklerini, saglikta
siddetin 6nlen-
mesi icin caydirici
cezalarin gelmesi
gerektigini" belirtmistir. Turk Saglik Sen 1No'
lu Sube Bagkani Yasin Gulduren ise birlikte
hareket etmenin dneminden bahsederek
“Sahanin hep birlikte, saglikta siddet sorunu-
na karsl tepki gdstermesi gerektigini, bunun
icin tum STK' larin birlikte hareket etmesinin
sahayi olumlu yonde etkileyecegini” soyle-
mistir. Tom saglik calisanlarinin en 6nemli
sorunun “Saglikta Siddet” oldugu gercegin-
den hareketle, SnimUzdeki surecte tum
STK'lanin bir araya gelmesi icin cagrida bulu-
nup, bu surecin hizla yrutilecegini ve ortak
calismalar dizenleyecegimizi belirtiriz.

derhal yanina gitmek.

2. Tom STK' larnin imzasi ile; Cumhur-
bagkani, Basbakan, Saglik Bakani, Adalet
Bakani ve Icisleri Bakanindan randevu ta-
lep edip, konunun acilen ¢c6zimune dair
taleplerimizi iletmek.

istahed.org.tr

3. Ankara’da belirlenen bir alanda, Sag-
lik Calisanlarina yapilan siddete géz yum-
mayacagimiza dair basin aciklamasi ve
miting yapmak.

4, Basin aciklamasinda Hikimete on-
lemler ile ilgili net stire vermek.

5. Sirecin sonunda, taleplerimiz icin adim
atilmaz ise sUresiz ve “ama”siz is birakmak.

STK’lanmizin ortak dnerileri ile gelistiri-
lebilecek bu eylem planinda, tek kirmizi
cizgimiz; “¢6zim olmadan, plani yarida
kesmek” olacaktir.

ISTAHED - Saglik-SEN Gériismesi

29.11.2017 tarihinde, istanbul Aile Hekimligi
Dernegi Yonetim Kurulunun talebiyle, Saglik
Sen1No' lu sube merkezinde Saglik Sen yetki-
lileriyle bir araya gelinmistir. Toplantiya, ISTA-
HED adina Yénetim Kurulu Bagkanimiz Kut-
bettin Demir ve Baskan yardimcimiz Serkan
Ozbakis, Saglik Sen'in Istanbul' daki tom sube-
leri adina, Istanbul 1No' lu Sube Bagkani Durali
Baki ve istanbul 1No' lu Sube Baskan Vekili Za-

t0m STK' lara ¢agnida bulunacaklanni” belirt-
mistir. Saglik Sen 1No' lu Sube Bagkani Durali
Baki, nezaket ziyareti dolayisiyla dernegimize
tesekkur ederek basladig konusmasinda, “sag-
likta siddet basta olmak Uzere bircok sorunu-
muzun bulundugunu, ortak programlarla bu
sorunlarin Ustesinden hep beraber gelebilece-
gimizi, saglikta siddetin kabul edilemez oldu-
gunu, Saglik Sen olarak ISTAHED' in yapacag

fer Caner katilmis-
tir. Toplantida, il
olarak ISTAHED
Yonetim Kurulu
kendisini tanitmig
ve yeni yonetim
olarak STK'lara zi-
yaretlerde bulun-
duklarini aktar-
mistir. Ardindan,
Baskanimiz Kutbettin Demir “Kendi ¢abalari-
mizla, kendi ¢c6zumlerimizle siddet olaylarini bir
noktaya kadar azaltabilecegimizi, ancak bu-
nun yeterli olamayacagini, siddet olaylarinin
azalmasi icin, insanin guvenli yasam hakki ve
saglikgilann givenli ortamda huzurla calisabil-
mesi icin, etkin “Saglikta Siddet Yasasi"nin ¢ik-
masi gerektigini, bunun icinde bitin saglik ¢a-
lisani derneklerinin,sendikalarin ve Tabip Oda-
sinin birlikte hareket etmesi gerektigini” belir-
terek, “[STAHED olarak , saglikta siddet olayla-
rinin sona ermesi icin, bir toplanti dizenleyerek

yetle icabet ede-
ceklerini ve saglik-
ta siddetin 6nlen-
mesiile ilgili yapi-
lacak toplantilara
katki sunacaklari-
ni” belirtmistir.
Saglik Sen1No'lu
Sube Bagkan Ve-
kili Zafer Caner ise, blnnu basamakta son za-
manlarda yasanan sikintilardan bahsederek,
“Sahanin bircok sorununun oldugunu, saglana-
cak birliktelikle birlikte saglikta siddet sorunu-
nun ¢oztlecegini, bu birlikteligin devam ederek
diger sorunlarin ¢6zumu icinde katki saglayabi-
lecegini” séylemistir. TUm saglik calisanlarinin
en énemli sorunun “Saglikta Siddet” oldugu
gerceginden hareketle, 6nomizdeki sUrecte
t0m STK' larin bir araya gelmesi icin cagnda
bulunup, bu surecin hizla yoritolecegini ve or-
tak calismalar duzenleyecegimizi belirtiriz.

T ﬂi cagrya memnuni-

ISTAHED - SES Goriismesi

04.12.2017 tarihinde, Istanbul Aile Hekimligi
Dernegi Yonetim Kurulunun talebiyle, Saglik ve
Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi (SES) Ak-
saray sube merkezinde, SES yetkilileriyle bir
araya gelinmistir. Toplantiya, ISTAHED adina
Yonetim Kurulu Baskanimiz Kutbettin Demir ve
Baskan Yardimamiz Serkan Ozbakig, SES' in Is-
tanbul' daki tum subeleri adina, SES Bakirkdy
Sube Baskani Mursel Firat, SES Aksaray Sube
Yonetim Kurulu Oyesi Aydin Erol, SES Sisli Sube
Yénetim Kurulu Uyesi Burhan Kurt, SES Bakir-

nacaklarini” belirtmistir. SES Aksaray Sube Y6-
netim Kurulu Uyesi Aydin Erol, nezaket ziyareti-
mizden dolay! deregimize tesekkir ederek
bagladigl konusmasinda, “saglikta siddetin sag-
lik calisanlarinin en btk sorunlarindan biri ol-
dugunu, SES olarak sendikasl, siyasi gorusu ve
gorev yaptigl yerden bagimsiz olarak tum sid-
dete ugrayan saglik calisanlarinin yanlarinda ol-
duklarini bundan sonra da yardimci olmaya de-
vam edeceklerini” aktarmistir. SES Bakirkdy Su-
be Baskani Mursel Firat ise; “SES'in her zaman

kéy Yoénetim Kuru-
lu Uyesi Sinan
Tugrul katilmistir.
Toplantida, ilk ola-
rak ISTAHED Yo6-
netim Kurulu ken-
disini tanitmis ve
yeniyonetim ola-
rak STK' lara ziya-
retlerde bulunduk-
larini aktarmistir. Ardindan, Baskanimiz Kutbet-
tin Demir “Kendi cabalanmizla, kendi ¢6zomle-
rimizle siddet olaylanni bir noktaya kadar azal-
tabilecegimizi, ancak bunun yeterli olamayaca-
gini, siddet olaylaninin azalmast icin, insanin gu-
venli yasam hakki ve saglikcilarin givenli or-

tamda huzurla calisabilmesi icin, etkin “Saglikta

Siddet Yasasi” nin clkmasi gerektigini, bunun
icinde butun saglik calisani derneklerinin, sendi-

kalarin ve Tabip Odasinin birlikte hareket etme-

si gerektigini” belirterek, “ISTAHED olarak, sag-
likta siddet olaylarinin sona ermesi icin, bir top-
lanti dizenleyerek tim STK'lara cagrida bulu-

saglikta siddetle
mUcadele ettigini,
her platformda ve
her kosulda mu-
cadele etmeye
devam edecekleri-
ni, bu micadele
sirasinda birlikte
yurimeye hazir ol-
duklanni” belirt-
mistir. SES Sisli Sube Yénetim Kurulu Uyesi Bur-
han Kurt; “Saglik calisanlarinin bircok sikintilari-
nin oldugunu birlikte hareket etmenin cok
onemli oldugunu” belirtmistir. SES Bakirkdy Yo-
netim Kurulu Uyesi Sinan Tugrulise “SES'in ya-
pilacak olan tim ¢agrilara katilacagini ve Uzer-
lerine disen tim gérevleri yerine getireceklerini”
aktarmistir. Tum saglik calisanlaninin en nemli
sorunun “Saglikta Siddet” oldugu gerceginden
hareketle, 6nmuzdeki strecte tim STK' larin
bir araya gelmesi icin ¢agrda bulunup, bu stre-
cin hizla ydritolecegini ve ortak calismalar du-
zenleyecegimizi belirtiriz.
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ABD’de yilda yaklasik
400 bin pnémokok
nedenli pnémoni
vakasinin hastaneye
yatis yaptig1 tahmin
edilmektedir. Toplum
kokenli edinilmis
pnomonilerin %36’ya
kadarindan S.
pneumoniae sorumlu
tutulmaktadir.
Pnomokok nedenli
pnémonilerin influ-
enza enfeksiyonlari-
n1 daha komplike
hale getirdigi de
gosterilmistir.

Streptococcus
Pneumoniae,
pndmoni, bakteriyemi,
menenjit gibi ciddi
enfeksiyonlara neden
olur. Giliniimiizde 2 tip
asis1 bulunmaktadir.
Artan antibiyotik
direnci asilamanin
Onemini bir kat daha
artirmaktadir.
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naki

astaliklar ve asilama Oneri

Streptococcus Pneumo-
niae akut bakteriyel enfeksi-
yonlara neden olur. Bakteri
itk kez 1881 yilinda L.Pasteur
tarafindan izole edilmistir.
1915 ile 1940 yillar arasi bak-
terinin kimyasal yapisi, poli-
sakkarit kapsulunun antijeni-
tesi ve bunun virtlansa olan
etkisi, hastaliga yol agmadaki
rolu agiklanabilmistir. 1940°L
yillarda ise 80’den fazla
serotip tanimlanmistir.

Q_r. Ham_za
OZDEMIR

Asi Uretimine karst ilgi 1910°lu yillarda baslamig
olsa da 1940Q’larda penisilinin bulunmast ile bu ilgi
azalmig, daha sonra 1960’1 yillarda antibiyotik te-
davisine ragmen élomler gorolmesi Uzerine tekrar
asl arastirmalarina agirlik verilmistir.

ilk asi polisakkarit asi seklinde 1977 yilinda pi-
yasaya surilmustir. Konguje ast ise 2000 yilinda
kullanilmaya baslanmistir.

ABD'de yilda yaklasik 400 bin pnémokok ne-
denli pndmoni vakasinin hastaneye yatis yaptig
tahmin edilmektedir. Toplum kokenli edinilmis
pnoémonilerin %36'ya kadarindan S. pneumoniae
sorumlu tutulmaktadir. Pnémokok nedenli png-
monilerin Influenza enfeksiyonlarini daha kompli-
ke hale getirdigi de gosterilmistir.

Streptococcus Pneumoniae, pnémoni, bakteri-
yemi, menenijit gibi ciddi enfeksiyonlara neden

s

olur. GunUmUzde 2 tip asisi bulunmaktadir.
Artan antibiyotik direnci asilamanin 6nemini bir
kat daha artirmaktadir.

1. Polisakkarit Pnémokok Agilan (PPA): 23 se-
rotip iceren PPA23 asisi, invaziv pnémokok hasta-
liklarina karsl %60-76 oraninda koruyuculuk sag-
lamaktadir. 2 yas alti cocuklarda immonitenin
tam gelismemesinden dolayi etkili degildir. Anti-
kor yaniti saglikli bireylerde en az 5 yil devam et-
mekle birlikte kronik hastaliklari bulunan bireyler-
de daha kisa zamanda dusUse gecebilmektedir.

2. Konjuge Pndmokok Agisi (KPA): 10 ve 13 va-
lanliiki asi piyasada bulunmaktadir. Ulkemizde
yaygin olarak 13 valanli asi kullanilmaktadir.

Asilama nasil yapilmalidir?

ilk 6nce konjuge pnémokok asisi (KPA) uy-
gulanmalidir. PPA23 ise KPA13'denenaz 8
hafta sonra (65 yas ve Uzeri saglikli bireyler-
de enazlyilsonra) ve son PPA23’den en er-
ken 5 yil sonra olacak sekilde uygulanir.

24 ay-64 yas grubunda olup orak hicreli
anemi ve diger hemoglobinopatiler, fonksi-
yonel ya da anatomik aspleni, konjenital
ya da kazanilmisg immiin yetmezlikler, HIV
enfeksiyonu, kronik renal yetmezlik, nefro-
tik sendrom, radyasyon terapisi ya da im-

munsupresif ilaclarla tedavi verilen hasta-
liklar, Hodgkin hastaligi ve malign kanser-
ler, lenfoma, l6semi, yaygin malignensi, so-
lid organ transplantasyonu, multiple miye-
lom hastaligi olan ¢ocuklara,kohlear imp-
lant uygulananlarailk dozdan 5 yil sonra
sadece bir kez olmak izere 1doz PPA23
tekrar uygulanir.

65 yasinda ya da daha sonra PPA23 ile asI-
lanmis kisiler icin tekrar dozuna gerek yok-
tur, en az 1yil sonra KPA 13 uygulanmalidir.

Kimlere asi
yapilmalidir?

2008 yilindan beri ulusal asi takviminde
2-4-6. aylarda ve 12. ayda ise rapel doz
olarak uygulanmaktadir.

2016 yiindan itibaren Saglik Bakanlig ta-
rafindan 65 yas Usti herkese ve altta ya-
tan kronik kalp hastaligi, DM, immin
kompramize, kronik bébrek yetmezligi gi-
bi kronik hastaligi bulunan 2-64 yas arasi
nifusa uygulanmasi 6nerilmektedir.

Uygulanmak istenilen KPA'lar asi talep
formuile llce Saglik Mudurlikleri Bula-
sici Hastaliklar Subesi’nden Gcretsiz
temin edilebilir.
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ISTAHED’den
Il Saglik Miidiiri’ne ziyaret

ISTAHED Yénetim Kurulu, istanbul il
Saglik Muduromoz Sayin Kemal Memi-
soglu'na, kurumlarin birlesmesi sonrasi
yasadigimiz sorunlari ve bunlarla ilgili
belgeleri sunmak Uzere 20.11.2017 tari-
hinde ziyarette bulunmustur.Toplanti-
ya,Kemal Memisoglu disinda Dr. Abdul-
lah Emre Guner, ISTAHED Yénetim Ku-
rulu Bagkani Kutbettin Demir ve Hukuk
Komisyonundan Sorumlu Yénetim Ku-
rulu Uyemiz Mustafa Tamur katilmistir.

Toplantida; Sayin Memisoglu, “Bakan-
ligin, Aile Hekimliginden istedigi verimi
alamadigini, bazi eksikliklerin sorunlarin
oldugunu, bu nedenle simdi tek elden yo-
netim baslayacagini ve bu konuyla daha
yakindan ilgilenebileceklerini” belirtmistir.

Kendisine, aile hekimliginde asil
problemin kapsam dis islerin bizlere
yuklenmesi ve asil isimize odaklanama-
yisimizla ilgili oldugunu, cesitli bakanlik-
larin kendi islerini de bize yuklediklerini
bunlarin 6nune gecildigi takdirde bizle-
rin de asil yapmamiz gereken konularda
cok daha basarili sonuglar alabilecegi-
miz soylenmistir. Bu kapsamda, idare ile
hekimlerin artik iki cephe gibi olmamasi
gerektigi, acilan sorusturma sayilarina
bakildiginda, bunun kabul edilebilir si-
nirlar astigini, mesai denetimlerinden
ASM ve gruplandirma denetimlerine ka-
dar bir cok konudaki sikintinin devam
ettigini, hekimlik yapmak yerine bunlar-
la ugrastigimiz anlatilmistir.

Istanbul'da adli tip kurumunun dogru-
dan hizmet verdigini, ancak adli tip hekim-
lerinin aksam 17.00'de mesailerini bitirdik-
lerini ve adli ndbetlerin bizim isimiz olma-
digi halde, hala listenin savciliklara ve de-
finicin de belediyelere yollandigini, bunun
onune gecilmesi gerektigi belirtilmistir.

Bos birim cari giderlerinin, karar defte-
i bilgisi ile 6denmesi gerektigini, denetle-
melerde sinif dustrme isleminin bu kadar
kolaylikla uygulanmasinin yarattigi sa-
kincalar, mesai denetimlerinin mob-
bing'e d6ndugunu ve dosyamizdaki diger
konular agiklarayak, bu basliklann ¢6zol-
mesi halinde bizlerin de egitim calisma-
lanina ve saglik istatistiklerimizin daha iyi
noktalara gelmesine katkimizin artacag
séylenmistir. Bir yilda sunulan saglik hiz-
meti agisindan aile hekimliklerinin, oran
olarak diger bolumlere gore cok daha
bUyUk bir yoks kaldirdigini, ancak buna
ragmen angaryalarin ve hasta sayilarinin
buglnki haliyle artik dayanma noktami-

Sayin Memisoglu,anlattiklanmiza is-
tinaden; “Yeni bir yapilanma ya da eski-
ye donus konusunda bir degisikligin an-
cak bizlerin birlikte hareket etmesi ile
onlenebilecegini, mudurlikteki gérev
dagilimi sonrasi birlikte ¢alisma ile so-
runlan cozebilecegimizi, denetimlere te-
mel olarak karsi oldugunu, adli nébetle-
rin sikiginin ¢ok fazla olmadigini ama
yine de mevzuatin incelenerek geregini
dustneceklerini, 5nUmizdeki dénemde
bahsettigimiz sorunlara birlikte care
Uretebilecegimizi” séylemistir. ISTAHED
olarak kazandigimiz dava ornekleri ve
hsm gorismesindeki verdigimiz dosya
ile bazi mevzuat bilgilerini de kendisinin
istegi ile teslim edilmistir. Sayin Memi-
sogluna ISTAHED tarafindan verilen
dosya icerigi su sekildedir;

DENETIMLER

ASM Denetimlerinde gerek olagan ge-
rekse olaganUstU denetimler, siniflandir-
ma kriterleri digindaki konularda da ek-
siklik oldugunda 10 gunluk tamamlama
sUresi verilse de bu sure zarfinda cari gi-
der sinifsiz Uzerinden verilmektedir. Ayri-
ca bu konuda stbijektif kriterler kdtiye
kullanilmaktadir. Bayragin rengi soluk,
duvarda leke var gibi sUbjektif kriterler ile
asm lerin on binlerce liras! kesilebilmekte
istihdam edilen personelin isten ¢ikaril-
masi gerekebilmektedir. Ayrica piyasada
bulunmayan ilaclar ve/veya acil kullanim
ile eksilen ilaclarin sinif distrme kriteri
gibi kullanilmasi hakkaniyetli degildir. Ni-
tekim bu konuda agilan davalar kazan-
digimiz da dustnolurse, bu tor sinif do-
sUmlerinin idareye ayrica para kaybettir-
digi is gicu zaman ve moral motivasyon
kaybini da arttirdigi ortadadr.

PERFORMANS

Performans kriterlerinde abstrd ka-
rarlarin son bulmasi gerekmekte bu
amagcla gerek verilmis mahkeme karar-
lan gerekse hakkaniyet ve mantik streci
icinde hasta haklari ve hekim secme 6z-
gurlugu de dikkate alinmall, kisilerin
TUIK adresleri mutlaka kontrol edilme-
lidir. Gog etmis kisilerin aile hekimlerini
degistirmeleri konusunda asil sorumlu-
nun kisinin kendisi ve go¢ ettigi yerin
saglik idaresi oldugu bu nedenle kayitli
oldugu aile hekimine performans kesin-
tisi uygulanmasinin dogru olmadigi di-
stnulmektedir. Bu ve benzeri konularda
yasanan sikintilarin azaltilmasi icin ko-
nuyla ilgili olarak Il Saglik Mudurlugu
Bunyesinde kurulan Performans Komis-
yonuna Dernegimizden de katilim sag-
lanmasi icin tarafinizca onay verilmesi.

SOGUK ZINCIR

Kullandigimiz dolaplarin asi dolabi ol-
madigl, henuz Ulkede boyle bir dolabin
kullanilmadig dolayisi ile mevcut dolap-
larda 1s1 sabitlemenin mimkin olmadigl,
kald ki her ne kadar 2-8 derece aralig
referans alinsa da DSO verileri bize ¢ok
daha yuksek sicakliklarda cok daha uzun
surelerde asilarin bozulamayacagini, ay-
rica mahkeme kararlari ve bilirkisi rapor-
laninin da soguk zincir kinlmalarinda agik
bir kast olmadikca aile hekimlerinin so-
rumlu tutulamayacag) gorilmektedir. Bu
nedenle bu konuda gereksiz imha karar-
lannin énlenmesiimhalarda da hekime
Ucret ricu edilmemesi edilecekse bile bu-
nun sorusturma sonuna saklanmasi so-
nuca gore davranilmasi gereksiz mahke-
me safhasini énleyecektir.

BOS BIRIM CARI GIDER ODEMELERI

Odeme sézlesme yénetmeligimize
gore sadece karar defterindeki alinmig
kararlar sonrasinda 6denmesi gereken
bos birim harcamalarina ait cari giderler
maalesef ok cesitli sebeplerle 6denmi-
yor. Diger illerde sikinti clkmadan yapi-
lan bu 6demelerin bizde de yapilmasi
ASM'lerin tefrisi, harici personel calisti-
rilmasi acisindan 6nemlidir.

MESAI DENETIMi

Mesai denetimi adi altinda TSM hem-
sire mobbinglerinin azaltilmasi gerek-
mektedir. Sahada bu konuda ciddi sikinti

oldugu bilgileri geliyor. Birkag kere Ust Us-
te denetim yapilmakta bu denetimlerde
bir sorun olmadig| halde mesai denetimi
devam ettirilmekte, mesai bitimine bes
dakika kala denetim yapilmaktadir.

ADLINOBETLER

Bu konuda acilmis tum davalar kaza-
niliyor. Mahkemelerin de belirttigi gibi
5258 sayili kanunda bu ndbetlerin aile
hekimlerinin gorevi icinde olmadig|, ka-
nunla verilmemis bir gérevin yonetmelik-
lerle bize verilemeyecegi bu nedenle adli
nobetlerin adalet bakanligr hekimlerince,
defin nébetlerinin de belediyelerce ¢6z0l-
mesi, onlara nébet listesi génderilmeme-
si bu durumda ilgili kurumlarin kendi ¢6-
z0mlerini Uretecekleri kanaatindeyiz.

EGITIMLER

Cumartesi gunlerine egitim yazila-
mayacagl, katilimin olmadigi dolayi-
siyla amacina ulasmadigi ortadadir.
Bu egitimlerin birlikte planlanmasi
motivasyonu arttiracaktir.

KONGRE |ZINLERI

TUm hekim camiasina verilen bu
izinlerden geri donus yapilmamas!

TSM'LERIN YETKI ASIMI

Sabim sikayetlerinden kisisel sikayet-
lere kadar her konuda sanki sorusturma
acilmis gibi aile hekimlerinden 7 gin
icinde ifadenizi diyerek savunma iste-
mektedirler. Bu yetki TSM’lerde yoktur.
Bu tur sikayetlerde 6zellikle tibbi deon-
toloji nizamnamesine uygun hareket et-
tigi sikayet iceriginde bile olan durumlar-
da dosyanin bize yansitilmadan kapatil-
masl, sadece kapatma bilgisinin bizlere
iletilmesi motivasyon arttiracaktir.

AYLIK CALISMALAR HALA ISTENIYOR

Baz TSM'lerin kendi yapmalari gereken
aylk gal|§malar| hala aile hekimlerinden
mesai denetimi adi altinda baski yaptigi
gorilmektedir. Bunun dnine gegilmesi.

*KIRA ARTIS ORANLARININ .
TEFE - TUFE'VE GORE BELIRLENMES]

* SANAL ASM'LERIN BELEDIYELERCE
YAPILIP JCININ TEFRIS EDILMESI ICIN
IS BIRLIGI YAPILMALI

*HICBIR SART ALTINDA MUAYENE
KAYITLARININ ICERIGI TALEP EDILMEMELI

TSM'ler ve ilce saglik mudurluklerin-
den ¢ok cesitli sebeplerle gunluk poliklinik
kayitlan hatta haftalik kayitlar hasta
isimleri tanilari vs leri istenmekte, dene-
timlerde hasta iletisim bilgileri talep edil-
mekte, oysa bunlar kisisel verilere girmek-
te ve kanunen mahkeme emri ve savcilik
karari diginda paylasimi sug olan bilgiler.

ESNEK MESAIS| OLANLARIN
[ZINLERININ KULLANIMI SIRASINDA
YENI ESNEK MESAI

25 Kasim sonrasi Mudirlik yapilanmasi-
nin bitirilecegi ve ondan sonra iyi hekim-
lik adina yapilmasi gerekenlerin birlikte
planlanabilecegi konusunda dustnce
birligi icinde toplanti sonlandinitmistir.

istahed.org.tr

EMZIRT AMA
EMZIRME

Anayasa Mahkemesi'nin ip-
tal ve Danistay'in ydrdtmeyi
durdurma kararlari sonrasi Aile
Hekimliginde Calisan personelin
izinleriyle ilgili uygulanacak bir
mevzuat kalmamistir. Kurum
Bagkanlig Gst mahkemenin
"IZ?NLER KANUNLA DUZENLE”
kararina ragmen, bu konuyu du-
zenleyecek bir “KANUN” cikar-
mak yerine, Devlet Memurlan
kanunundaki sozlesmeli perso-
nelle ilgili maddelerin “Soreler”
ile ilgili kismini size uygulayaca-
gm diyen bir “YAZI” ile sorunu
¢dzme yoluna gitmistir.

Maalesef bu yazi sorunu ¢oz-
mek yerine daha da icinden ¢I-
kilmaz hale getirmis, hukuken
sikintili olan bu yaziyla izin stre-
lerimize de darbe vurulmustur.
YurGtmesi durdurulan yonet-
melikte istisnasiz herkese “Yeri-
ne Vekaletle” 30 gun olarak uy-
gulanan izinler; 10 yilin altinda
hizmet suresi olanlar icin 20 gu-
ne dusurilmus, vekalet konu-
sunda bir ilerleme saglanma-
mis, vekalet bulamayanlarin
Ucret kesintisi devam etmistir.

Bunun yaninda daha da
acisi aslinda saglikli gebelik,
saglikli dogum, saglikli annelik
ve saglikli bebek yetistirilmesi
icin calisan “Kadin Aile Hekim-
ligi calisanlarimiza” kendinize

kayitl nGfusunuza olabildigin-
ce emzirmeyi 6nerin ama biz
sizin emzirme surelerinizi kisal-
tiyoruz, denmistir. Hem st iz-
ninin stresini bir yasa kadar ki-
sitlanmig hem de gunlik em-
zirme sUresini azaltilmistir.

Ust mahkemenin yirirlikte
olan bir yénetmelik Uzerine al-
digi karar firsata cevrilmis; var
olan haklar geri alinmis, gerile-
tilmistir. Emzirmek; diledigi ka-
dar diledigi saatte emzirmek,
her annenin hakki oldugu kadar
gorevidir de. Bizler “Bebek Dost-
lan” olarak tekrar tekrar annele-
ri uyaracagiz ama bunu sadece
kayrtl nofusumuz igin degil, an-
ne olan kadin meslektaslarimiz
icin de yapacagiz. Onlarin dis-
080 bu durumu, onlan degil
Bakanlig| uyararak dile getire-
cegiz. Bakanligimizin bu yanlis-
tan ivedilikle dénmesini bekli-
yoruz. Simdiye kadar kullandig|-
miz haklardan geri gidis olma-
dan; Vekaletsiz Tam tcretli 30
gunluk izin hakkimizi da iceren
ve Saglik Calisani Annelerimizin
Emzirme Hakkini kisitlamayan
bir kanunu meclise sunmasini,
kanunun kabuline kadar da en
azindan eldeki sekli pratikte uy-
gulamaya devam etmesini ta-
lep ediyoruz. Saglikli Gelecek ve
Saglikli Cocuklar, Anne Sutuyle
Emzirmeyle Baglar.

Bir anne heklmln

isyani

Kisa bir zaman 6nce anne
olan Aile Hekimi Dr. Asli Oncel de
"Bu tam anlamiyla bir skandal-
dir" diyerek bahsettigi zorlu sure-
ci sdyle aktardi: “25 Kasim'da ki-
zimi kucagima aldigim anda her
anne gibi hemen emzirmeye ca-
listim. Yasayanlar cok iyi bilir, cok
zorlu bir surectir bebegi emzirme-
ye alistirmak, sUtun artmasini
saglamak. Saatlerce emmeye ca-
lisir, cenesi yorulur, annesinin me-
mesinde uyuyakalir, uyanir tekrar
emer. Bu suregte anne cok yipra-
nir ancak bebeginin en saglikli gi-
da olan anne suttnu aldigini gor-
mek paha bicilemezdir.

Iste 0 yorucu da olsa mutlu-
luk veren gunler ok hizli bir bi-
¢imde geride kaldi. Bebegim 3
aylikken yasal dogum iznim sona
erdigiicin calisma hayatina geri
dondum. Yasal dogum iznimin
bitiminden itibaren ilk 6 ay 3 sa-
at, ikinci 6 ay 2 saat sut iznim
vardi. Tabii ki sadece anne sutu
alan bir bebek icin yeterli bir sure
degildi. O yizden mecburen sit
sagip, dondurarak depolamaya
basladim. Sabah ise gitmeden
emziriyordum, dénene kadar
buzdolabindaki sutlerle idare
ediyor, sutlerin bitmesine yakin
da ben eve gelip emziriyordum.

Bebek anneyi emmeyi azaltti-
ginda, annenin de suts azalrr.
Hastalanmiza ilk 6 ay sadece an-
ne sUtl vermesi icin egitimler ve-
rirken bizim de beklentimiz, do-
gum izni ve sUt izni surelerinin
arttinlacagi yonundeydi. Biz artir-
ma beklerken tarafimiza gonde-

rilen bir yaziyla sok olduk. Sut iz-
nimiz bir kagitla bir anda 1,5 saa-
te indirildi. Ayrica emzirmemiz
icin gerekli olan bu izin artik do-
gum izni bitiminden itibaren de-
gil, dogumdan itibaren 1yil oldu!

“Bebegim, biberon mamasi iciyor!”

Bu tam anlamiyla bir skandal-
drr. Ik 6 ay sadece anne sutl ve ilk
2 sene anne sUtU arti ek gidaya
devam edilmesi seklinde egitimler
planlayan, hastalarimiza mutlaka
bunu anlatmamiz gerektigini soy-
leyen, “bebek dostu” aile hekimi
olmamiz icin sertifika programlar
hazirlayan bakanligimiz; bizim be-
beklerimizi emzirmemiz icin verdi-
8i 3 saatlik izni geri alip 1,5 saat iz-
ni uygun gordu. Ben hastama “Be-
begini her istedigi anda emzire-
ceksin” derken benim bebegim
buzdolabindaki sutlerim yetmedi-
8iicin mecburen biberon mamasl
icmeye basladi. Saglik Bakanimiza
bir anne aile hekimi olarak sesle-
niyorum: Ben de bebegim sadece
anne st alsin istiyorum. Saglik
politikalanmiza tamamen ters
olan bu sut izni saati azaltiimasl
uygulamasindan bir an 6nce geri
donolmesini, saglikli nesiller icin
anne sUtunu destekleyici projele-
rin hayata gegirilirken aile hekim-
lerinin bebeklerinin de anne sutu
almaya hakki oldugunu unutma-
malarini talep ediyorum.
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ISTAHED GUZ
AKADEMISi
HAKKINDA

ISTAHED Gz Akademisi'nin bi-
limsel programini ISTAHED Bilim ve
Egitim Komisyonlarinin toplantilar
ile olusturduk ve genel konseptini K-
ronik Hastaliklar olarak belirledik.
Genel konsept diginda da her gin
sikca karsilastigimiz hastaliklara
yer vermek istedik.

Konular anlatacak hocalarmizi
secerken alan uzmani hocalanmizin
yani sira Aile Hekimligi Akademis-
yenleri ve sahada calisan aile hekim-
lerinin de sunumlar yapmasini iste-
dik. Sunum yapacak hocalarimiza
onceden ASM kosullar ve tetkik im-
kanlari ile ilgili bilgiler verip sunum-
lanini birinci basamaga yonelik yap-
malarini rica ettik.

GUnluk pratigimizde surekli karsi-
lastigimiz HT, DM, Kanser, Obezite
gibi kronik hastaliklarin yani sira
baglantili konular olan Erigkin Bagi-
siklama, Kronik Agr, Kronik Dispepsi,
Kronik Oksurik gibi konular da aka-
demi programinda yer ald..

Yine siklikla karsilasabilecegimiz
acil vakalara, ASM kosullarinda yakla-
simla ilgili bilgilerimizi tazelemek icin
“ASM'de Aciller” konulu bir kurs di-
zenledik. Sik karsilastigimiz Dermato-
loji konular ve Demir Eksikligi Anemisi
icin birer oturum ekledik. Her gun bizi
mesgul eden ve saglikta siddetin de
onemli nedenlerinden biri olan rapor-
lar konusunu da bir oturumla ele aldik.

ISTAHED olarak sahada calisan
aile hekimlerinin bilimsel aragtirma-
lar yapmasinin cok 6nemli oldugunu
distniyoruz ve bu amacla da “Has-
ta da Bakarim Yayin da Yaparm”
baslikli bir oturum gerceklestirildi.

Bu yililk kez Guz Akademisi icin
Prof. Dr. Dilek Toprak, Do. Dr. Secil
Gunher Arica ve [STAHED Bilim Ko-
misyonu Uyelerinden olusan bir “Bi-
lim Kurulu” kuruldu ve poster bildiri-
ler kabul edildi. Bundan sonraki su-
recte hedefimiz farkli alanlarin aka-
demisyenlerinden olusan Bilim Kuru-
lumuzu daha da genisletip kurumsal
hale getirmek.

Butin bu organizasyon surecinde
yonetim kurulumuzun destegi icinde
tesekkir etmek isteriz.

Simdi sirada IKON 2018 kongremiz
var. Ayni ilkelerle ve daha da genis
ve dolu bir bilimsel program olustur-
mak icin kollar sivadik.

Hepinizi simdiden 1-5 Mayis'ta
Kibris'ta gerceklestirecegimiz IKON
2018’e davet ediyoruz.

Uzm. Dr. Ozgiir Akbaba

ISTAHED GL']Z AKADEMISI
2017 ve IKON 2018
Bilimsel Sekreteri

<75

“ Birligimiz En Biiyiik Giclimizdir "

ISTAHED Gz Akademisi 8 Eylil 2017 tari-
hinde saat 14:00'de Conrad Istanbul Bospho-
rus Otel'de kurslarla baglamistir.

“Hasta da Bakarim, Yayin da Yaparm” ko-
nusuyla, Uzm Dr Erol Yayla Aile Hekimlerine,
bilgiye ulagma yollarini anlatmigtir. Ardindan
“Acilin Ben Doktorum” basligiyla Prof Dr Ozgur
Karcioglu, acil hastalara asm de yaklagim ve
mudahale sekillerini anlatmistir.

Kurslarin ardindan sempozyumun ilk ginin-
de, Hukuk Paneli yer almistir. Dr Mustafa Tamur
“Altr Ust0 Bir Imza” konusuyla, Aile Hekimlerine
raporlara, dizenledikleri evraklara attiklari im-
zanin 6neminden bahsetmistir. Dr Tamur ayni
zamanda yeni bir ISTAHED projesinden s6z et-
mistir. Hukuk komisyonun hazirladigi rapor al-
goritmasindan bahseden Dr. Tamur bu algorit-
manin araclannin en kisa zamanda hazirlana-
cagini ve asil 6nemli kismin bu algoritmalarin
yayginlastinlmasi ve sahadaki hekimlerin ortak
dil olusturmasi oldugunu belirtmistir.

9 Eylul 2017 akademinin 2. gununde acilis
yapilmistir. Yogun katiimin oldugu akademide,
Sempozyum Baskani ve ISTAHED Yénetim Ku-
rulu Uyesi Dr Sule Guclt Sakrak,misafirlere i
bir akademi sreci gecirmelerini dileyerek,ISTA-
HED egitim projelerinden bahsetmistir.|STA-
HED Yonetim Kurulu Baskani Dr Kutbettin De-
mir'de kisa bir konusma yaparak,akademiye
katilan misafirlere, “Her toplantimizin biraraya
gelmek, 6rgutlenmek ve STK bilincine kavus-
mak icin bir adim” oldugunu belirterek katiim-
cllara “hogsgeldiniz” demistir.

itk konusmasini yapmak izere kirsiye,
akademimize misafir olarak katilan, Istanbul It
Saglik Mudurg Prof. Dr. Kemal Memisoglu da-
vet edilmistir. Prof. Memisoglu, 1. basamagin
6neminden bahsederek, 1. basamagin giclen-
dirilmesi icin ellerinde geleni yapacaklarini, Is-
tanbul'da 100 kadar ASM yaptiklarini, kisa su-
rede bitirecekleri bu ASM' leri Aile Hekimlerine
verceklerini belirtmistir. Prof. Memisoglu ISTA-
HED'e tesekkur ederek, karsilikl gdrismelere
devam edeceklerini,s aglik calisaninin mutlu
olmasinin, hasta memnuniyetinde 6nemli rol
oynayacagini sdylemistir.

Konusmalarin ardindan akademi derslerine
devam edilmistir. Akademinin yogun bilim
programinin aksaminda gala gecesi dizenlen-
mistir. Bogaz'a tekneyle agilan Aile Hekimleri,
Istanbul’'un muhtesem gizelligi esliginde egle-
nerek, yorgunluklarini Uzerlerinden atmiglardir.

10 Eylul 2017 Akademinin 3. ve son ginin-

;m; U:YLUL 201?

a‘h TAHED

GUz AKADEMIS] |
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de, bilimsel program 68leye kadar devam et-
mistir. Programin ardindan ISTAHED Yo6netim
Kurulu Baskani Dr. Kutbettin Demir, kapanis
konusmasini yaparak,akademiye katilan Aile
Hekimlerine tesekkdrlerini iletmistir. Ardindan
ISTAHED'e emegi gecen, hala emek veren,én-
ceki Yonetim Kurullarinda goérev yapan Dr. En-
gin Capar'a tesekkur plaketi sunulmustur.

Son olarak, IKON 2018 cekilisi yapilmig,bir
talihli Aile Hekimine ISTAHED Kongresi olan
ve 2018'de Kibris'ta yapilmasi planlanan IKON
2018 katiim ve konaklama hediye edilmis-
tir.Kazanan talihli Aile Hekimi, Kartal'da Dr.
Mehmet Zeki Kaplan Aile Saglig Merkez'inde
gorev yapan Dr. Ozlem Karsli'dir.

3 gun suren akedeminin itk gininden son
gUnune kadar,bilimsel program asmde30daki-
ka Uzerinden, akademiye katilamayan Aile He-
kimleriicin canli olarak yayinlanmis, hekimler-
den gelen sorular yanitlanmistir.

Gliz Okulu’ndan odiil

Tirkiye Aile Hekimligi Vak-  nin Rutin Takipleri ile ilgili Tu-
fi (TAHEV)'in Antalya Rag- tum, Davranig ve Beklentileri”
num Carya Otel'de 27 Eylil-1  konulu calismamiz, Sézel Bil-
Ekim tarihleri arasinda dizen-  diri 3'Uncilik 6diline layik
ledigi 11. Aile Hekimligi Guz gorulmustur. Calismaya des-

Okulu sona er-
mistir. ISTAHED
Begiktas ilce Bag-
kani ve ISTAHED
Bilim Komisyonu

Bagkani Uzm. Dr.
Ozgiir Akbaba, T1.
Aile Hekimligi
Gz Okulu'na bir
sunumla katil-

goiniie == tek veren Prof.
" GUZ AKADEMIS| VA= Y lLTS
- in Unalan, Uzm. Dr.
éﬂ%‘ﬂl Ozgir Akbaba,
Dr. Handan Kara-
! han Sarper, Dr.
Engin Capar, Dr.
Mustafa Emre
Ulu, Dr. Hakan
Karabulut, Dr.

migtir. ISTAHED adina Uzm. Ayse Gill Coban Kéce, Dr. is-
Dr. Ozgiir Akbaba'nin yorit- mail Burcin Yalcin, Dr. Beyza
t0g0, damismanligini Prof. Dr.  Guler Gokalp, Dr. Gircd Ash
Pemra Cobek Unalan'in yap- Oncel, Dr. Serkan Necmettin
tig1 “Kronik Hastaligi Olan Ozbakis'a tesekkir eder, ba-
Eriskin Bireylerin, Hastaliklan-  sarilarinin devamini dileriz.
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OLUMUNE CALISMAK
CALISIRKEN OLMEK

B ki hekim ve bir tip fakultesi 6grencisi-
nin, ayni gin 6lomleri sonrasinda
saglik calisanlarini umutsuzluga, ti-
kenmislige géturen calisma ve ya-

sam kosullarina dikkat cekmek, saglik
calisanlarinin “Olomine Calismak, Cali-
sirken Olmek Istemiyoruz” isyanini dile
getirmek Gizere Istanbul Tabip Odasi, 2
Kasim 2017 Persembe giini 12.00°da
Cerrahpasa Tip Fakiltesi Havuzbasi
'nda bir basin aciklamasi diizenlemistir.

istanbul Tabip Odasi'nin diizenle-
digi basin aciklamasina dernegimiz
adina; ISTAHED Genel Sekreteri Asli
Oncel, ISTAHED Bagkan Yardimcisi ve
Orgitlenme Komisyonundan Sorum-
lu Yénetim Kurulu Uyesi Serkan Oz-
bakis ve Yonetim Kurulu Uyemiz Sel-
cuk Yilmaz katilmistir.

Basin aciklamasinda;uzun calisma
saatleri,ugranilan mobbing, meslek
yasanilan yipranma ve calisirken sid-
dete maruz kalma riski, saglik calisan-
larinin gelecege umutsuz bakma se-
bepleri olduguna deginilmistir.

14 yildir uygulanmakta olan, “Sag-
likta D6nisUm” programinin temelin-
de saglik isletmesi modeli vardir. Bu
amacla uygulanan saglik politikalan-
nin; hekimler ,asistanlar ve saglik egi-
timi alan 6grenciler Ozerinde biyik bir
yuk ve baski olusturdugu, giivenli ya-
sam kosullarinin olmadigi ortamda
hizmet veren saglik calisanlarinin, ye-
terli olamayacag) dile getirilmistir.

Son 10 yilda saglik calisanlarinin is
yuki 5 kat arttigina, saglik calisanla-

“ Birligimiz En Biyik Giclimizdir "

rinda tukenmislik orani yizde 24 oldu-
8una ve yine saglik calisanlarinin
yUzde 69’u mobbinge ugradigina ayri-
ca saglik calisanlaninin yizde 65'inin
“Imkanim olsaydi ben bu meslegi de-
gistirirdim” dedigine dikkat cekilmistir.

33 saati agan ndbetler, 100 saati
asan haftalik calisma saatleri, 5 daki-
kada bir hasta bakma zorunlulugu biz-
leri tiketigi ifade edilmistir.

Son 5 yilda Beyaz Kod’a 46 bini asan
siddet basvurusu yapilmus, saldiri teh-
didi ile ic ice meslegimizi yapmak zo-
runda birakildik. Sadece kayitli olanlar
Uzerinden bir degerlendirme yapildigin-
da bile Turkiye'de giinde 31 saglik cali-
saninin saglik hizmeti sunulan alanlar-
da siddete maruz kaldigi séylenmistir.

Sadece son 10 yilda 215 saglik cali-
sani is cinayetleri, ugradiklan siddet,
yasadiklar baski ve mobbing, tiketen
calisma kosullan sebepleriyle yagsam-
dan koparildi! “Oliyoruz, 6ldiriloyo-
ruz! Bu ¢igligin her yerden duyulmasini
istiyoruz!” denilmistir.

Basin aciklamasina katilan tim
saglik calisanlarinin ortak sozu; “Tuke-
niyoruz, hor goriliyoruz, saldirya ug-
ruyoruz, 6lUyoruz, 6ldiriyoruz.

ARTIK YETER!!” olmustur.

Gelinen bu son noktada, acilen gerek-
li dozenlemeler yapilmali ve bir daha bu
aalarn yasanmamasi adina, calisma
sartlaninda diizenlemeye gidilmelidir.
Meslektaslanmiza rahmet, yakinlarina
sabir diliyoruz. Hepimizin basi sagolsun.

istahed.org.tr

ISE GIRIS RAPORLARI

Yine gundemimize ise giris raporlar
oturdu. Raporu verelim mi,
vermeyelim mi?

6331 Sayili Is giivenligi ve Guvenligi
Kanununun 15.inci maddesi uyarinca
isverenler, calisani ise baslatmadan
once, calisanin sagliginin ise uygunlu-
gunu gosteren bir ise giris saglik raporu
ve calisanin ise devami suresince ani-
lan maddede belirtilen araliklarda veya
durumlarda calisanin saglik gdzetimini yapmak-
la yukomld tutulmuslardir. Kanun'unilk halinde
15. Madde “Bu Kanun kapsaminda alinmasi ge-
reken saglik raporlar isyeri hekiminden alinir”
diyerek noktay koymustu. Kanun maddelerinin
uygulanmasinin is hayatina uyumu gerceklesti-
rilemeyince, bazi maddeleri 2020 yilina ertelen-
mis, yeni ek maddeler ile aile hekimlerine de g6-
rev yuklenmistir.. Baz arkadaslarnimizin vermis
oldugu sadece genel durum veya tek hekim ra-
poru bizi sorumluluktan ve cezai ehliyetten kur-
tarmamaktadir. Kisi gelip, ise giris raporu istiyo-
rum diyorsa kisinin saglik kosullar, isyerinin
oOzelligi ve isin niteligine gore periyodik muayene
formu da beraber doldurulup, rapor verilecek ya
da rapor isteyen kisilerle tartisma, minakasa
dahil, her turld savunma, sorusturma ve gorevi-
mizi k6tUye kullanmaktan agilacak davalarda
g06zénUne alinarak, bu bizim gérevimiz degil de-
yip, red edilecektir. Sorun bu raporlar is yeri he-
kimi de yoksa kim verecektir? Kanun yapicilar
bunu distnmemis, isin kolayina kacarak, soru-
nu cozmeye calismiglardr.

Neden ise giris raporlarnini vermek
aile hekimlerinin gorevi degildir?

1- 6331 sayili Kanunun 15. maddesinde ra-
porlanin isyeri hekiminden alinacagr ilk cimle
de net ve acik bir sekilde belirtilmistir. Daha
sonra gunu kurtarmak icin bu maddeye yapilan
ekler kanunun bitonlogunt bozmustur. Saglik
Raporlarinin kamu hizmet sunuculari ve Aile
Hekimlerinden alinmasi Kanuna eklenirken, ra-
poru verenlerin sorumluluk ve yokimloluklerine
ait maddelerde dizenleme yapilmamistir.

2-Kanun, calisanin fiziksel ve saglik durumu-
nun, is yerinin 6zelligine uygunlugunu istemektedir.

3- Muayene eden ve ise giris raporu veren
hekim, periyodik muayene formunu da doldur-
makla mokelleftir.

KANAAT VE SONUC :

| S isinde bedenen ve
ruhen ¢alismaya elverislidir.

O sartiyla calismaya elverislidir.

ifadeleri ile kanaatini de form Uzerinde
belirtecektir.

4~ 02.01.2014 tarihli ve 6514 Sayil Torba Ya-
sada is yeri hekimligi belgesi olmayan hekimle-
rin, 10 dan az isci calistiran az tehlikeli isyerleri-
nin is yeri hekimligini yapabilecegine ait madde
vardrr. Ise giris raporu hazirlamak ve periyodik
muayene formunu doldurmak bir nevi ig yeri
hekimligi yapmaktir. Yine 6331 sayili kanun ‘4)
Isin devami stresince, ¢alisanin ve isin niteligi
ile isyerinin tehlike sinifina gore Bakanlikga be-
lirlenen dizenli araliklarla.” yapilmasini ister.”

5- Saglik Bakanliginin gorus yazisinda cali-
sanin is sagligi ve guvenligi hizmetlerinden
dogan masraflarinin calisana, devletin her-
hangi bir kurum ve kurulusuna yansitilamaya-
cagindan bahisle, isverenin karsilamasi kanuni
zorunluluk olarak belirtilmisken, bizlerden bu
raporlari vermemizin istenmesi, Kanunun 6z0-
ne aykir oldugu gibi, emegimizin ucuzlatilma-
s ve degersizlestirilmesidir.

6- 5258 Sayili Aile Hekimligi Kanunu ve yo-
netmeliklerinde aile hekimlerine, ¢alisanlarin
ise giris ve periyodik muayenelerinin yapilmasi-

na ait bir gérev verilmemis olup, hiz-
met sozlesmemizde de buna ait bir
madde bulunmamaktadir.

7- Calisma ve Sosyal Guvenlik Ba-
kanligina bagli is mifettisleri tarafin-
dan yapilacak teftisler, 6331 sayili ka-
nun ve yénetmelikler kapsaminda ya-
pilacagindan, eksik ve mevzuata aykir

s espiere  durum tespitlerinde Kanunun 26. mad-

desine gore idari yaptinmlan uygulaya-
caklardir. Bunlarin disinda, olasl is kazalar son-
rasi, calisan veya isveren tarafindan, ceza ve
tazminat davalar agilmasi da s6z konusudur.

8- Aile Hekimlerinin buyuk cogunlugu is yeri he-
kimligi egitimi almamiglar ve belgeleri de yoktur.

KAYNAKLAR:

IS SAGLIGI VE GUVENLIGI
KANUNU Sayi : 6331

Saglik gbzetimi :
MADDE 15 - (1) Isveren;

b) Asagidaki hallerde calisanlarin saglik mu-
ayenelerinin yapilmasini saglamak zorundadir:

1) Ise girislerinde.
2) Is degisikliginde.
3) Is kazasl, meslek hastaligi veya saglik ne-

deniyle tekrarlanan isten uzaklasmalarindan
sonra ise donuslerinde talep etmeleri halinde.

4) Isin devami siresince, calisanin ve isin ni-
teligi ile isyerinin tehlike sinifina gore Bakanlik-
¢a belirlenen duzenli araliklarla.

(3) (Degisik birinci cumle: 10/9/2014-
6552/17 md.) Bu Kanun kapsaminda alinmasi
gereken saglik raporlar isyeri hekiminden alinir.
50’den az calisani bulunan ve az tehlikeli isyer-
leriicin ise kamu hizmet sunuculari veya aile
hekimlerinden de alinabilir. Raporlara itirazlar
Saglik Bakanligi tarafindan belirlenen hakem
hastanelere yapilir, verilen kararlar kesindir.

(4) Saglik gozetiminden dogan maliyet ve
bu gozetimden kaynakli her torli ek maliyet is-
verence karsilanir, calisana yansitilamaz.

|dari para cezalan ve uygulanmasi : MADDE 26

€) 14 Unct maddesinin birinci fikrasinda belirti-
len yukomlolukleri yerine getirmeyen isverene her
bir yukimloluk icin ayn ayn binbesytz Turk Liras,
ikinci fikrasinda belirtilen yokomlolukleri yerine
getirmeyen isverene ikibin Turk Lirasi, dérdincy
fikrasinda belirtilen yokomlilukleri yerine getir-
meyen saglik hizmeti sunuculan veya yetkilendiri-
len saglik hizmeti sunucularina ikibin Turk Lirasi,

Torba Kanun No. 6514 Kabul Tarihi:
02/01/2014: MADDE 21:

Kamu kurum ve kuruluslarinda calisan ve yo-
neticilik gorevi bulunmayan tabipler ile aile he-
kimleri, kurum ve kuruluslanndaki calisma saat-
leri disinda ve kurumlarinin izniyle aylik otuz saa-
ti gegmemek Uzere is yeri hekimligi yapabilir.”

“Tabipler, is yeri hekimligi egitimi alma ve is
yeri hekimligi belgesine sahip olma sarti aran-
maksizin 10'dan az isci calistiran az tehlikeli is
yerlerinin is yeri hekimligi gérevini yapabilirler.”

27.11.2010 tarih ve 27768 sayili Resmi Gaze-
tede yayinlanarak yorurloge giren Isyeri Hekim-
lerinin Gorev, Yetki, Sorumluluk

Egitimleri Hakkinda Yonetmelik

15. Isyeri Hekimlerinin Gorevleri maddesi b
(2) maddesinde “.......2) Iscilerin ise giris ve
periyodik saglik muayenelerini is sagligi ve
guvenligi mevzuatinda belirtilen araliklarla
ve Ek-7'de verilen érnege uygun olarak di-
zenlemek ve isyerinde muhafaza etmek....."
hikmu bulunmaktadir.
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istanbul zorlu, Istanbul yorucu... Aile hekimli-
gi sisteminin, tm zorlayici yoko omuzlanmiza
binmis iken... IKON, bir an olsun nefes almak
icin actr kollarini... IKON, Istanbul Aile Hekimligi
Dernegi'nin kongresi... Aile hekimligine ilk basla-
digim zamandan itibaren, tim zorluklarda ya-
nimda olan dernegimin kongresi.

Her sene Mayis ayinda, doganin kistan cikip
yeniden canlanmasi gibi canlandirmak icin cagirdi
beni. Tum aile hekimi yoldaglarini cagirdigi gibi.

IKON 2017, bu kez Kibris'a cagirdi. 'Bu ne ar-
kadas? Asik oldugum meslegimin, geldigi nokta
bu mu olmaliydi?' serzenisleri ile gittigim Kibris,
beni 'Merak etme her sey daha guzel olacak '
umuduyla karsiladi gunesiyle.

Kongre hazirlik strecinin tim yorgunlugunu ve
stressini yasayan biri olarak bilirim, ilk karsilama
aylarca verilen emegin ilk anidir. Meslektaslarini,
tm sicakligi ve simsiki bir sarilma ile hosgelmis
olduklanini hissettirebilmektir itk gilumseyis. Cin-
kU hosgeldik meslektaslanmiz ile birlikte olmaya.

Dersler dersek; aylarca emek verilmis, bir tek
amacg icin hazirlanmis dersler. O amac ki, aile
hekimlerinin tom yorucu ve bogucu poliklinik
yogunlugunda, her daim hizli bir sekilde uygula-
nabilecek, hatirlanabilecek bilgilerle dolu olma-
liydi. En efektif sekilde dersini anlatan, anlatimi-
ni aile hekimlerine 6zel yapabilecegine inanilan
onlarca hoca dinlenildikten sonra, davet edilen
hocalarin kabul etmesi 6nemliydi. Bu kadar
emek bosuna gitmemisti. TUm dersler, yozlerce
hekim tarafindan takip edilmis olmasl, bilimsel
komisyonunun ayrn bir basarisi idi.

Kongrenin en can alici noktalarindan biri, dé-
nemin Halk Sagligi Kurum Bagkani Irfan Sen-
can'in telekonferans ile baglanmis olmasiydi.
Her ne kadar gelememis bile olsa, degerli ve
guclu gorp bizlerle birlikte olmasi 6nemli idi.
Ustelik her soruya cevap verdi. 'Vay o kadar ula-
silmaz degilmis 'duygusu ile izledik. IKON' larin
vazgecilmezi olan 'Hukuk Paneli', bu kez zaman
itibari ile izinler mevzusunun tam hararetli oldu-
8u donemde, kurum avukati Halil Sen'i konuk
ederek, dernegimizin avukati Gulumser Ugurlu

ile yapildi. Ustelik, ta 0 zaman avukatimiz tara-
findan, Halil Bey'in gdzlerinin icine bakarak "'As-
linda bir tek yazi ile yapmaya calistiginiz uygula-
ma zaten kendi icinde hukuksuzdur' comlesi,
hala kulaklarimda ¢inlamakta. Ne kadar hakli
imis ki, halihazirda bu yaziy yazdigim su gin
Danistay kararini okumus bulunmaktayiz.

'Aman yaa.. tamam derslere girdik, hukugu da
takip ettik. Bu kadar sikict mi kongre yahu? ' diyor-
saniz. Hayir cok yaniliyorsunuz... O nasil bir 70'ler
80 ler 90 lar gece5|d|r Kimi gengllglne glderken
mig' diye dans ederken, o gizel kostimler ve ak-
sesuarlar gozlere bayram ettiriyordu. Ya gala ge-
cesi... Kibris'in o yumusacik rizgarinda, Fatma Tur-
gut'un namelerinde kendini bulurken, beraber ol-
manin keyfine vardik. I[ddaa ediyorum ki, eger sa-
natginin kendisi sahneden inmeseydi, tim katilim-
cllar sabaha kadar bu zamana eslik ederdi.

IKON 2017'den tum guzellikler dimagimizda
bir tat,yogun ve guzel bir tat olarak kald.

Eee tamam bitti 2017 yani ne yapalim?

Aylardir hekim arkadaglarina, kaliteli bilim-
sel program sunmak icin ugrasan, ama eglen-
cemiz bu yogunlukta eksik kalmasin diye ¢caba-
layan ISTAHED Y6-
netim Kurulu ve
IKON Dizenleme Ku-
rulu, tOm heyecanlar
ile bekliyorlar. Bu kez
yine Kibris'in huzurlu
topraklarina, Kaya
Artemis Otel'in kon-
forlu ortamina, 1 Ma-
yis-5 Mayis 2018 ta-
rihlerinde bulusmak
Uzere davet ediyor-
lar. Hedefler belli;
bilimsel yenilenme,
dostlarla beraber ol-

ma, canlanma, taze-
lenme, yenilenme...
Ne yapacagiz ki?
Gidecegiz elbette...
Gorosmek dilegiyle..

Dr. Esin Ayfer
Culha Dildok

“ Birligimiz En Biiyiik Giclimizdir "

Aile Hekimligi Ko
JATIZAS] o
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“ Birligimiz En Biyiik Glicimadzdir "

IKON 2018’e davet

Degerli Meslektaslarimiz,

) istanbul.Aile Hekimligi Dernegi 5. kongresi
IKON 2018 ISTAHED Ulusal Aile Hekimligi Kon-
gresi 1-5 Mayis 2018'de Kaya Artemis Otel'de
Kibris'ta gerceklestirilecektir. Ulusal kongreler
icinde 6nde gelen Aile Hekimligi kongrelerinden
biri olan IKON 2018'i her zaman oldugu gibi des-
tek katki ve onerilerinizle hep birlikte hazirliyoruz.

Bilimsel ve teknolojik gelismelerin aile he-
kimligine yansimalar yanisira ,gincel sorunlari-
miz ve memnuniyetinizin bitoncol degerlendi-
rilmesi, bilginin paylasilmasi ve toplumsal yara-
ra donusturolmesi kongremizin farklilik yaratan
ozelliklerindendir.Tum katilim gosteren meslek-
taslarimizin birikim ve deneyimlerini karsilikli ak-
tarabilecekleri ortamlar, gereksinimlerine gére
ortaya clkan sorularina yanit bulabilecekleri yet-
kin bilim insanlari ve klinisyenlerin biraraya gel-
digi paneller, yeniliklerin sorgulandigi ve sahada
mevcut kosullarin 6ngordugu ihtiyaclar da go-
zeten ayrintili bilimsel program, birinci basa-
makta saglikta donusumin hukuki zeminde de-
gerlendirildigi oturumlar ile yine dolu dolu bir
kongre bizleri bekliyor.

Kongremizde tilkemizin 6nde gelen akademis-
yenlerinin konferans panel ve kurslarinin yanisira
s0zlU ve poster bildirilerin teblig edilmesi de sa-
hada calisan meslektaslarimizin bilimsel calisma-
lara katki saglamasini ve gen¢ meslektaslarimi-
zinda motivasyonunu arttiracagina inaniyoruz.

Sosyal bilim olan Tip biliminin hepimize yuk-
ledigi toplumsal gorevlerin bilincinde hareket
ederek birinci basamakta sorunlarimizi ve talep-
lerimizi sorgulayan , paylasan, ¢6zUm yollar
arayan ve tartisan genis aile olarak nerilerimizi
ilgililere ve kamuoyuna duyurma gayretimizi
sUrdurecegiz. Icinde yasadigimiz toplumun birin-
ci basamak saglik hizmetlerindeki sorunlar hep
birlikte calisarak asacagiz.

Bilimsel egitsel seviyenin yiksek olacag, do-
yurucu bir sosyal program esliginde hekim dost-
larmizla 6zlem gide-
rip, yeni dostluklar
kurabilecegimiz kon-
gremiz IKON 2018 de
biyuk aile fotografi-
mizda yerinizi
almanizi bekliyoruz.

ISTAHED Ailesi
olarak biliyoruz ki;

Birligimiz En BU-
yik GUcumUzdor.

1-5 Mayis 2018 ta-
rininde Kibris Kaya Ar-
temis Otel'de IKON

2018 5.Ulusal Aile He-
kimligi Kongresi'nde

Brii o Dr. Sule
gorismek dilegiyle. Gilclii Sakrak
Saygilarnmizla. Kongre Genel Sekreteri
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Dr. Mustafé Tamur
ISTAHED Hukuktan

Sorumlu Yénetim
Kurulu Uyesi

... Bu 6nlemler
alinincaya dek
bizler bunu
dillendirmeye
devam edecegiz
ancak mevcut
kaosun hemen
coziilmeyecegi ve
bizlerin bu sorunla
bir siire daha
bas basa kalacag
gerceginden
hareketle,
en azindan simdiki
haliyle kendimizi
korumak,
sahada birlikte
hareket etmek ve
vatandasi da
bu konuda
bilgilendirmek
adina bir calisma
yapmamiz
kacinmilmaz
olmustur.
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“ Birligimiz En Biyiik Giclimdzdir "

Aile Hekimliginde dipsiz kuyu haline gelen

SAGLIK RAPORLARI:

Birinci basamakta yasadigimiz “saglik raporu”
¢lkmaz birinci basamagin hizmet alanini isgal
eder hale gelmistir. Oyle ki asil konusmamiz, kafa
yormamiz gereken konular olan asl, izlem, kronik
hastaliklar ve koruyucu-onleyici tip gindeme da-
hi gelememektedir. Saglik Raporlari konusunun
glndemden dusurulmesi ve birinci basamagin
kendi isini yapar hale getirilmesi ve Ulkenin saglik
verilerinin yukselmesi, vatandagin da hekimin de
gereksiz is glicl zaman ve motivasyon kaybinin
6nlenmesi icin elzem hale gelmigtir.

Bu konuda idarenin yapmasi gereken dizenle-
meler bellidir. Oncelikle neredeyse raporsuz nefes
bile alamayan bir toplum oldugumuz gercegin-
den hareketle bilimsel veriler dogrultusunda
hangi is-islem ve faaliyetlerde gercekten saglik
raporu gerektigi konuyla ilgili bilimsel ¢evreler
burokrasi ve STK larca tartisilip ortaya konulma-
lidir. Daha sonra da bu raporlarin her biri i¢in han-
gi kriterlere kimlerin bakmasi gerektigi-bakabile-
cegi konusu agikca yazilmali, o kurum ve kurulus-
lar ve ilgili is-islem ve etkinlikler disinda saglik ra-
poru talebi kesin bir dille 6nlenmelidir. Ayrica
saglik raporlarinin bir saglik hizmeti olup olmadi-
gina karar verilmeli ve bu raporlarin hangisinin
kim ya da kimler tarafindan verilebilecegi icerik-
lerine gore saptanmalidir.

ilgili raporda gérev kime verilirse verilsin bu-
nun adi saglik raporu olmaktan ¢ikip saglik du-
rum bilgisi haline donustrulmeli, bu belgenin ve-
rilmesi icin de hekimin tetkik-goruntileme yén-
temi ve bagka uzmanlik alanlarindan destek iste-
yebilecegi gercegi vatandasa net olarak ogretil-
meli bu konuda saglik okuryazarlig) gelistirilmeli-
dir. Kurumlar kendileri icin gereken kriterleri belir-
lemeli hekimden bu kriterler bakimindan kisinin
degerlendirilmesini istemeli, bu degerlendirmeye
gore kisinin o is - islem ve/veya etkinlige uygun-
lupguna kendileri karar vermelidir.

Bu 6nlemler alinincaya dek bizler bunu dillen-
dirmeye devam edecegiz ancak mevcut kaosun
hemen ¢6zilmeyecegi ve bizlerin bu sorunla bir
sure daha bas basa kalacag gerceginden hare-
ketle, en azindan simdiki haliyle kendimizi koru-
mak, sahada birlikte hareket etmek ve vatandas
da bu konuda bilgilendirmek adina bir ¢alisma
yapmamiz kaginilmaz olmustur.0 nedenle

{STAHED SAGLIK RAPORLARI ALGORITMA ca-
lismasl baslatmis olup bu ¢alisma dahilinde ya-
yinlanacak kitapgik ve online web sorgu sistemi
ile hangi raporun kim tarafindan hangi mevzuata
gore verilecegine tum hekimlerimiz ulasabile-
cek,ASM lere asilan afisler ile de vatandas bilgi-

lendirilecektir. Bu sayede her hangi bir saglik ra-
poru almaya gelen vatandas o raporla ilgili olas
t0m senaryolari ,gerekebilecek tetkik rontgen ve
uzmanlik muayene taleplerini yani sevk edilebile-
cegini 6nceden bilecektir.

Sevgili Ailemiz

Calismanin hazirlanma nedeni aslen gittikge
yukselen saglikta siddet olaylarina bir nebze de
olsa 6nlem almaktir. Saglik Raporlar hastalar ile
en sik tartisma yasadigimiz konularin baginda
gelmektedir. Bu konuda yasanan tartismalarin
bircok sebebi vardir Ne var ki tum bunlarin yanin-
da en ¢ok yasadigimiz sorunun kaynaginda ise
bizlerin birlikte hareket etmemesi gelmektedir.
Ayni nedenle basvuran kisilerin birbirinden ok
farkliislemlere tabi tutulmasi ve bunlari birbirle-
rine anlatmalar sonucunda en sik duydugumuz
cUmleler : “*Ama arkadasim aile hekiminden al-
mis” ya da “ her kes veriyor” sozleri olmustur. Biz-
ler bu nedenle elbette hekimin kalemine imzasi-
na karismak gibi bir niyetle degil ama kendimizi
korumak, hem siddetten hem de hukuki sorumlu-
luklardan korumak adina bu kitapgigin gosterdigi
algoritmalari uygulamali uygulatmaliyiz.

Bu sebeple bagladigimiz bu ¢alismanin materyal-
leri bir yana, basarimizin tek yolu sizlerin bu alismayi
sahiplenmesi ve sahiplendirmesi, algoritmalara uy-
mas! ve uyulmasini saglamasindan geciyor.

hocam merkezden aradilar
sigorta Yenilenecekmis saglifs

raporu istediler.yarinda son gun

{ UCaktah iner inmez gecmem laZim

¥ ayle hekimide olurmus.rica edecektim

saglik raporu icin geldim ben

federal ajanim

\ 1
) |lanet olast federaller ||

TUM HEKIMLER ICIN
OLMAZSA OLMAZLARIMIZ

Saglikta yeni dénem malpraktis ve benzeri da-
valar kargisinda kendimizi savunmaya bagladigi-
miz, her yaptigimiz is ve islemin dava konusu ola-
bildigi, “6nce zarar verme” anlayisinin yerine “6n-
ce zarar gérme” anlayisinin 6ne gectigi bir do-
nemdir. Bu nedenle yaptigimiz ya da yapmadigi-
miz her tibbi islem icin hukuk karsisinda kendimizi
kanitlarla savunabilmemiz icin

Bizzat yapilmayan basvurulara asla islem yap-
mamali, TUm hastalarinizin sikayeti ya da talebini
mutlaka AHBS nize kaydetmeli, daha sonra ge-
rektiginde o hastay dogru hatirlamak ve gelis se-
bebini kanitlamak icin tek gecerli belgemizin
AHBS kaydimiz oldugunu unutmamaliyiz..

Hukuksuz ya da yetkili olmadiginiz talepleri de
AHBS lerimize mutlaka not ediniz: Yetkili olmadi-
gimiz bir konuda bile bagvursa bu kisinin kaydini
alip AHBS mize talebini yazip kisiyi nasil yénlen-
dirdigimiz not edilmeli.Hi¢ kimse kayd ve talebi
yazilmadan kapidan cevrilmemelidir. Istanbulun
39 ilgesi ve tUm birimlerine bu konuda gorev dus-
mektedir. Algoritma ¢alismamiz sizlerden gele-
cek destekle tum bu sorunlar azaltmaya adaydir.
Hepimize kolay gelsin.

BIRLIGIMiz 6GUCUMUZDUR.

ne is Yapiyorsun

4 Q i

Doktorlarin el yazilarindan elektronik imzaya

Dr. Ali Kdme

“Neredeeeen nereye” diyebilecek kadar bir he-
kimlik ge¢misim yok. Ama biraz merak biraz ilgi ile
eski birinci basamak hekimlerimizin ¢alisma sartla-
rindan ginimuze sureci degerlendirince “Bilisim ve
teknoloji"nin Tip alaninda bizi “neredeeeen nereye”
getirdigini hepimiz gérmekteyiz.

Teknolojik gelismelerle birlikte kagit bir recete mat-
busu Uzerinde veya karnelerde yazan ilaclardan, bilgi-
sayara bagli bir barkod/karekod okuyucu ile recetenin
kodu okutularak internet (zerinden yazilan ilaglarin
gorUlebildigi bir sisteme ¢ok hizli gectik.

Bu sUregte bir cogumuz cesitli adaptasyon sorunlar

yasasa da, sistemin kolayligi bircogumuzu cezbetti bile.

Hastane koridorlarinda ellerinde sira fisi ile bekle-
yen insanlarin arasindan numarasi bagirlarak cagiri-
lan zamanlardan, internet randevusu veya kiosk sis-
temleriyle hekimin bilgisayarina ismi disen hastay!
dis monitorden ¢cagirdig zamanlara geldik.

Tip fakoltesi okurken hizli not almamiz gerekti-
ginden yazimizin zamanla bozulabildigini bilmeyen
insanlar “Bu doktorlarin da yazisi hic okunmuyor
yahu” diyerek bazen esprili bazen kizarak elestirdi
bizleri. Simdi bilgisayarnmizda elektronik olarak
yazdigimiz recetenin Uzerini bir de elektronik olarak

imzaliyoruz ki degmeyin keyfimize.

Hizli bogaz kilturleri, GGK kitleri, HPV taramalari,
online laboratuar sistemleri... ve daha sayabilecegi-
miz bircok yardimei tani sistemi artik daha kullanisli
ve daha otomatize.

Bu teknoloji ¢ilginig daha ne kadar ileri gider bilin-
mez. Belki yakin bir zamanda bir hastanin parmagina
baglanacak bir prob ile akliniza gelebilecek tim tetkik-
ler saniyeler icerisinde kontrol edilebilecek ne dersiniz ?

“INSANA DOKUNAN” bu meslegin “robotlasmamasi”
dilegi ile...
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“ Birligimiz En Biyiik Glicimdzdir "

hukuk miicadeleleri
ve zaferler!

ISTAHED Hukuk komisyonu ile imrenilerek
bakilan bir dernek olma 6zelligini en bagindan
beri koruyor ve yikseltiyor. Bu dénemde de acti-
81 davalar ve elde ettigi basarilarla hem aile he-
kimlerine hem de idareye kilavuzluk yapacak so-
nuclari olan islere imza atti.

Ornegin biz Istanbul gibi bir metropolde hem
de adli tip In merkezi olan bir ilde, kanunumuzda
olmadigi halde idarenin adli ve defin nébet liste-
si yayinlamasinin yanlis oldugunu ,savcilarin ve
belediyenin bu gorevle ilgili kanunlara bakma-
dan liste Uzerinden gorev vermeye kalktiklarini
,bu nedenle asil olanin bizim idaremizin liste
yapmamasl oldugunu soyleye durduk . Istan-
bul'da bu sebeple bahse konu nébet listelerine
actigimiz davalan kazandik. Bu davalarin en ye-
nisinde mahkeme gerekgesini agiklarken bizim
bu konuda ne kadar hakli oldugumuzu da teyid
etmis oldu. Mahkeme nobet listesine actigimiz
dava gerekcesinde aynen su ibareyi kullandr: “...
s6z konusu yonetmeligin dayanmis oldugu 5258
Sayili Aile Hekimligi kanununda belirtilen gérev-
ler disinda aile hekimlerine gorev verilmesine
olanak taniyan bir kural bulunmadigindan, ka-
nun ile cercevesi cizilmeyen bir nobeti aile he-
kimlerine yazamazsin.”

Bizlerin idareden beklentisi aynidir. Bu listeleri
yapmaktan vaz gecin. Yazdiginiz listeler hukuk-
suzdur bu nébetlerle ilgili bir gorevimiz yoktur.

Yine Dernegimizin aile hekimlerine acilan so-
rusturmalarin isleyisine dair tutumu da dteden
beri bellidir. Bizler hukuken iddia sahibinin ispat-
la mikellef oldugunu ve bunu yaparken de her
iki taraf icin de tum delillerin saglam bir sekilde
toplanmasi gerektigini, sanigin ifadesi ve sa-
vunma hakkinin en genis sekilde kullandintma-
si gerektigini aksi halde yapilan sorusturmala-
rin sakat hokmonde oldugunu hep belirttik. Ni-
tekim Istanbul 2.Idare Mahkemesinin verilen
ceza puanlarina dair yapilan sorusturma hak-
kindaki ders niteligindeki yorumu su sekilde ol-
mustur: “Disiplin cezalarinin, tamamen tarafsiz
ve objektif esaslara gore verilmesi, adalet ve
hakkaniyete uyuldugu konusunda, ILGILI ME-
MURDA ve calisma ortaminda gerekli givenin
saglanmasi, islenen eylemlerin ve karsiliginda
verilen cezalarin ,ne oldugu hususunun tered-
dutte mahal vermeyecek sekilde ve ilgili mev-
zuat hukUmleri cercevesinde ortaya konulmasi
ve aclklanmasi gerekmektedir....... Sorusturmayi
yUrOten gorevli; Mustekiyi, magduru, ihbari ya-
pani ve taniklari dinler , ilgili evrak ve belgeleri
toplar, bunlari sorusturma dosyasina koyarak
inceleme tutanaklarini dizenler, gerekiyorsa
bilirkisi incelemesini yaptirir. Buton delillerin
eksiksiz olarak toplanmasindan sonra, yapilan
sorusturmaya iliskin olarak bir rapor dizenler.
Duzenlenecek bu raporda sorusturmaya konu
eylemlerin NE/NELER OLDUGU AYRINTILI
OLARAK izah edilir ve karsiliginda verilmesi du-
suntlen cezalar yonunden teklifte bulunulur.”

“Dosyamizda neler yapildigi,ya da yapilmadi-
81 su sekilde yorumlanmistir;“Uyusmazlikta dava
dosyasinin inceleme raporunun incelenmesin-
den, sorusturmada davacly sikayet eden saglik
personelinin ifadesinin alindig, sorugturma ko-
nusu olaylar ile ilgili SABIM sikayetlerinin rapora
eklendigi, ANCAK; Davacinin Uzerine atili fiilleri
isledigi yéninde somut ve objektif degerlendir-
meler yapilmadig, ve davacinin fillerinin ne ol-

dugunun aclkca ortaya konulmadigl...
ISTAHED'IN DANISTAY ZAFERI

Tum bu yerel mahkeme kararlarin yani sira
cumartesi nobetleriile ilgili olarak yapilan Idari

sorusturmalarda ,sug ne kadar sabit gérinurse
gorunsun, inceleme yapilmadan, sorusturma go-
revlisi atanmadan ve sorusturma goérevlisinin
hazirladigi raporu ile, sugun mevzuatta bulunan
karsiligina dair ceza talebi olmadan, sadece ya-
zili savunma ile “CEZA VERILEMEZ” tezimiz ge-
regi, bizlerden direk yazili savunma istenmesi
halinde sizlere, “SAVUNMA VERMEYELIM SADE-
CE VALILIK ITIRAZI YAPALIM” seklinde hukuki
g6risimuzu sunmustuk. Danistay 2. Dairesinden
hem bu gorisumuze, hem de icerigi ile ders nite-
liginde olan, yerel mahkemenin kararina destek
olan muhtesem bir karar ¢ikti.

0 donemin, Hukuktan Sorumlu Yénetim Ku-
rulu Uyesi Kutbettin Demir ve Avukatimiz Gi-
lomser Ugurlu'nun, Danistay'in ilgili dairesine
bizzat gidip, davayla ilgili bire bir gérostugu ve
icerigini, sebeplerini anlattig dosyada ,bizi
hakli buldu ve “Sorusturma Yapilmadan Sade-
ce Yazili Savunma Alinarak Ceza Verilemez *
tezimizi dogrulayan karara imza atti. Ayni za-
manda bu karar ile “Cumartesi Nobetleri ile il-
gili olarak, Sendika Kararina uyarak nobete git-
meyen bir Uyemize, verilen cezanin iptaline dair
actigimiz ve kazandigimiz dava da onanmis ol-
du. Yerel mahkeme, eylemin sendikal hak kap-
saminda degerlendirilmesi gerektigine, Uyesi
olunup olunmadigina bakilmadan sendikal ka-
rarlara calisanlarin destek vermesinin, Avrupa
insan Haklar Sézlesmesinin 11. maddesine uy-
gun olduguna, dolayisiyla verilen bu cezanin bir
disiplin cezasi olarak gorilmesi gerektigine ve
bu eylemin de, Avrupa insan Haklar Sézlesme-
sinin 11. maddesi kapsaminda degerlendirilmesi
gerektigine karar vermisti. idarenin bu karari
Danistay'a goturmesi Uzerine Danistay'daki
davaya bizzat midahil olmustuk.

{STAHED hakli oldugumuz her konuda hem
sahada hem de mahkeme safhasinda Uyeleriyle
birlikte hareket etmeye devam edecektir.

istahed.org.tr

Servis Araclari
Yonetmeligi’nde
hukuki girisim basladi

Servis Araclan Yonetmeligi yayinlan-
mustr. [cisleri Bakanligi imzali yonetmelige
gore amag;

'Okul &ncesi egitim ve zorunlu egitim
kapsaminda bulunan 6grenciler ile kres,
gUnduz bakimevleri ve ¢ocuk kuluplerine
devam eden ¢ocuklarin tasima faaliyetle-
rini duzenli ve givenli hale getirmek, tasi-
ma yapacak gercek ve tizel kisilerin yeter-
lilik ve calisma sartlari ile denetim islemle-
rine iliskin usul ve esaslar belirlemek” tir .

Yoénetmeligin dayanagina baktigimiz-
da ise ne Saglik BakanligI'ni kapsayan
bir mevzuati ne de Aile Hekimligi
Kanunu'nu gérmekteyiz.

Ne var ki yayinlanan yonetmelikle ge-
rek servis soforlerinin gerekse servis perso-
nelinin her yil “servis soforg olabilir” ve
“servis personeli olabilir” icerikli bir saglik
raporunu AILE HEK|MLERENDEN almasi
sarta baglanmistir.

Oysa Aile Hekimligi Kanunu’na bakti-
gimizda ne amag ve kapsam ne de ta-
nimlar maddesinde Aile Hekimlerine bu
sekilde bir rapor duzenleme yetki ve
gorevi verilmektedir.

Esasen bu yonetmelikte belirlenen ra-
porlarin bir ise giris ve periyodik muayene
raporu kapsaminda oldugu ve dolayisiyla
Is Yeri Hekimleri ya da OSGB!'lerden alina-
bilecegi de ortadadir

Neredeyse her kurumun kendi isleyisleri
ile ilgili olarak sorumlulugu almamak adi-
na ¢lkardiklar yonetmeliklere bir madde
ekleyerek “Aile Hekiminden Rapor Alin-
masi” denmesi gelenek halini almigtir. Bu
raporlarin icerigine dair hicbir kistas belir-
lenmemesi de bu gelenegin bizleri zor du-
rumda birakan ikinci kismidir.

ho hocam isyer isyerinden uyh gonderdiler
agtr ah agir iste uff iste ¢alisabiliv rap raporu igin

gel’dim geldim ben.merdiven venlerinizde ¢ok
dik vala.yor yordu hani hohocam uff

ving opertorii

i [ ve versen
| dltrmiisin ya

Servis Soférlerine getirilen bu yukim-
l0luk kamuoyunda sikinti yaratan bazi
aksakliklarin ¢ozomu adina yapilmis bir
degisiklik olabilir. Ne var ki aile hekimleri-
nin hangi kistaslar dahilinde , hangi ka-
nuna dayanarak, ne kapsamda bu rapor-
lari verecegi belli olmadan,bu raporlar ile
yasanmis sikintilarin nasil asilacagi anla-
silamadan ve en énemlisi de Saglik Ba-
kanligimizi ve ilgili sivil toplum kurulusla-
rimizi bu konunun hicbir calismasinda
goérmeden cikarilan yonetmelik hukuken
de, mesleki olarak da kabul edebilecegi-
miz bir yonetmelik degildir.

Servis soférleri ve servis personellerinin
ilgili mevzuata uygun olarak psikoteknik
raporlari ve 6331 sayili is kanunu dahilinde
periyodik muayenelerinin yapilmasi gere-
kirken, amaci koruyucu saglik hizmeti - bi-
rinci basamak saglik hizmeti vermek olan
aile hekimlerine bunu zorunlu kilmanin
kimseye bir faydasi olamayacak, yonet-
meligin amacina da hizmet etmeyecektir.

Aksine sadece mevzuattaki aksaklik ve
eksikliklerden kaynakli “saglikta siddetin”
ekmegine yag surecek, servis soforleriile
aile hekimlerini karsi karslya getirecek-
tir.Bu ve benzeri sekilde icerigi bilimsel hi¢
bir veri ve arastirmaya dayanmayan, sa-
dece g8z boyama isine yarayacag ve da-
ha fazla sikintiya yol acacag| belli olan bu
yonetmeligin ilgili maddelerinin derhal de-
gistirilmesi Bakanligimizin da bizlerle ilgili
bu tor yuklerin konu oldugu mevzuatlarda
, elbette uygulamayi yapacak olan bizlerin
temsilcisi olan SIVIL TOPLUM KURULUS-
LARININ da gérustnu alarak mudahil ol-
masini israrla talep ediyoruz.

Yonetmelikle ilgili hukuki girisimlerimiz
baslatiimis olup bu sure¢ hakkinda bilgi-
lendirme ayrica yapilacaktir.

ne is yapicaksiniz?
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Sevgili Meslektaslarimiz,

Dernegimizin egitim faaliyetlerinden
biri olan ve tim Turkiye'de yogun bir izle-
yici kitlesi olan asmde30dakika online
interaktif web egitim projemiz 2018 de
de devam edecektir. Yine birinci basa-
maga yonelik olarak en gincel tibbi bil-
giler en yetkin hocalarimizca verilecek
sizlerden gelen sorular program esnasin-
da yanitlanacak, supriz hediyelerimiz de
programa renk katacaktir.

Bu yil tibbi egitimler yaninda aktivist
bir STK olarak gincel sorunlar ve hukuk
konularinda da ok ilginizi cekecegini
disundugumiz programlar yine bu

AISTAHED
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kanaldan sizlere ulasacaktir.

Dernegimizin kurumsallik anlayisindaki
uygulamalanmiz geregi isim hakki da der-
negimizde bulunan projemizin yayinlan-
digi portali, olas olumsuzluklar 6nlemek
amaciyla ISTAHED adina alinmis sunucu-
ya aktarmamiz gerekmistir.

Bu konudaki calismalarimiz
tamamlanmis olup bundan sonraki
yayinlarnmiz asmde30dakika.com
adresi yerine asmde30dakika.com.tr
adresinden yapilacaktir.

Tarayicilariniza
http://asmde30dakika.com.tr/ adresini

" Birligimiz En Biyik Giclmdzdir "

yazarak yeni yilda yeni aray0zomuzle siz-
lerle birlikte olacagimiz siteye ulasabilir
ve sik kullananlara ekleyebilirsiniz.

Sitemiz sadece saglik profosyonelleri
icin uygun olup simdilik sifre istenme-
mekle birlikte yakin zamanda Uyelik ye-
nileme islemleri ile ilgili sizlere tekrar
duyuru yapilacaktir.

2018 yilinda da
http://asmde30dakika.com.tr
adresinde, sali ve persembe gunleri 6gle
aranizi bize simdiden ayirirsaniz, sizlerle
birlikte bilgilerimizi gincellemekten
mutlu olacagiz.
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AVRUPA ORTACAGI YASARKEN,

TURK DUNYASI AILE HEKIMLIGININ
TEMELLERINI ATTYORDU

D_r. Miirvet
DIKYOL

Istahed Basin
Komisyonu Uyesi

Bir gun beni kanvas pantolon ve botlar icin-
de, basimda Harrison Ford sapkasi, elimde toz
fircasiyla arkeolojik kazilarin ortasinda, Aile
Hekimi kalintilari ararken gérirseniz sagirma-
yin. Gelecekte, hentiz %70" i kazilmamis olan
Pompei sehrinin sifahanesi ortaya ¢iktiginda
da fotograf makinemle orada olacagim ve o
sehirde olmasi gereken, taslasmis Aile Hekim-
lerini bulacagim. Ama 6ncesinde daha yakin
bir cografya ve daha yakin bir tarihi kurcala-
maya karar verdim. Bu yazimda sizlere M.S.
800ler, Antik Dakyanus sehri ve Uygurlara ait
en eski tip metninden bahsedecegim.

Gecen yuzyillin baslarinda olsaydik, Berlin
Etnoloji Muzesi'nin dizenledigi, 1902 yilinin
Kasim ayinda baslayan I. Turfan seferine kati-
lir, yan tarafta gordigunuz siyah-beyaz fo-
tografta yer alirdim. Ancak bu kesif yizyildan
uzun bir sure dnce gerceklestigi icin, sadece
sararmis kitap sayfalar arasinda yasadigim
heyecani sizlerle paylasacagim.

T4 yil 6nce Prof. A. Grinwedel 6nderligin-
de bir grup arkeolog, Kuzey Ipek yolu Uzerinde
kazilar yaparak Turklerle ilgili cok degerli bilgi-
lericeren tarihi kalintilar buldular. Elde edilen
bu tarihi eserler arasinda, Uygurlara ait en eski
tip metinleri de bulunmaktaydi. Bu metin, o
glne kadar bilinen Uygur harfleriyle yazilmis
tek tip kitabidir. Ve Trk Halk Tibbi'nin en eski
ornegi olarak kabul edilir.

Sayfalar Ustten ipek bir bag ile birbirine
baglanan bu kitap, on ¢ift yapraktan olusuyor.
Sari renkli yapraklarn iki yuzleri de yazili ve 11.
yapragin 2. kismi bulunmuyor. Toplam 21 say-
fada 201 satirdan olusan el yazmasi, o déne-
min hekimlerinin basvurdugu tani ve tedavi
rehberi niteligi tasiyor.

Tarihe merakli bir kitap kurduysaniz kokla-
maya doyamayacaginiz, sarilip uyumak iste-
yeceginiz bir eser. Bir aile hekimi olarak bakti-
gimda ise iceriginin beni sasirttigini ve heye-
canlandirdigini itiraf etmeliyim. Aklimda dola-
san sorulara cevap bulmami saglayan keyifli
bir calisma oldu.

Uygurlarda, hastaliklara yaklagim nasildi?
Tip ne kadar ilerlemisti? Ve ben Samanlari ai-
le hekimligine nasil bagladim? Sakin olun, bi-
razdan hepsinin cevabini almis olacaksiniz.

Uygurlari inceledigimizde, ginimizden 1300
yil 6nce cerrahinin son derece gelismis oldugu-
nu gortyoruz. Cesitli kaynaklarda , g6z ve beyin
ameliyatlar icin Cin'den Turk Yurduna gelen
saglik turistlerine rastliyoruz. Bununla birlikte
Uygurlanin Tibbi daha ¢ok halk hekimligi seklin-
deydi. Zaten Orta Asya'daki Turk boylarinin tip-
lailgili bilgileri ve hastaliklar tedavi sekilleri de
halk hekimligine dayali olarak yoritilmekteydi.

0 dénemde hastaliklar 2 farkli anlayisla
mustereken tedavi edilmeye calisiimaktaydi.
Saglikla ilgili calismalar; k6tl ruhlarla mica-
dele eden, yani spirGtUel hekimlik yapan Kam
(Baksi-Saman) lar ile bitki ve minerallerden
yaptiklar ilaclarla tedavi ederek, Tip sanatini
pozitif ilim olarak icra eden Atasagun (Otaci)
ad verilen hekimlerce yurotulmekteydi. Bu iki

grup birbirinden haz etmezdi. Yozlerce yil son-
ra Kutadgu Bilig ‘de bile bu durumdan asagi-
daki misralarla sz edilmektedir;

“Tabib onaylamaz buyict s6z0
BUyucu Tabibten cevirir yizo..”

Yine de bu iki grubu tamamen birbirinden
ayirmak mumkun degildi. Cunkd sihrin nerede
bitip, pozitif tibbin nerede basladigini tespit
etmek oldukca guctu.

Bildigimiz Uzere Aile hekimligi koruyucu he-

lere dayandirarak kullaniyorlardi. K6tu ruhla-
rn ve esyalarin atesle temizlenecegine inani-
yorlar, ates tannsi Odkan adina kutsal ates
yakarak ALAZLAMA dedikleri yontemle esya-
lan atesten geciriyorlardi. Bu yontemi dzellik-
le yeni dogum yapmis kadinlarda ve cocuk-
larda uyguluyorlar ve onlar k6t ruhlardan
koruduklarina inaniyorlardi.

Otacilar ise hastalik belirtilerini degerlendi-
rerek tani koyuyor, bitkiler, hayvansal Urinler
ve minerallerle yaptiklar ilaglarla tedavi edi-
yorlardi. 1. Turfan seferinde bulunan, 1930 yi-

kimlik yaparak . . e lINda Ord. Prof.
hastalitan onle- SPE SEERE PR ER IV EEEVEE 1 Resid Rahmeti
mek Uzerine sekil- : Arat tarafindan
lenir. Uygurlarda [ A !"IH ilk kez |§len|p,
Kam'lar; koruyucu i HEH! *ZurHeilkunde
hekimlik kapsa- der Uiguren”

minda karantina
uygulamasl yap-
maktalardi. K6tu
ruhlann hasta etti-
giinsanlarin bu
hastalig| digerleri-
ne bulastiracagina inaniyorlar ve o kisi icin oba-
daki diger insanlardan ayn bir yere cadir kurarak,
digerleriyle irtibatlarini kesiyor, tecrit ediyorlardi.

%Ni

CFei@a §

Bunun disinda bir baska koruyucu hekimlik
ornegi olan dezenfeksiyonu spiritiel temel-

Bk & Tuctars kasobarra el ocans B Tirkes s i

adiyla yayinlanan
Tip kitabi bize bu
konuda genis
kapsamli bilgiler
vermekte. Heil-
kunde’nin; Cinve
Hint kaynaklarindan Uygur Turkcesine yapilan
cevirileri de icermesi, uluslararasi arastirmala-
rin harmanlanarak kullanildigini géstermekte.

3 w;ﬁﬁcws:

Uygur tibbi metinleri konularina gore tasnif
edildiginde;bas agnsl, sa¢ kepeklenmesi, géz

hastaliklan (puslu gérme, goz yasarmasi, g6z
adalelerinin felci, korluk ve gece korlugu. ), ku-
lak ve burun (nezle, burun kanamasi ve burun
urlan) hastaliklar, agiz hastaliklar (agiz koku-
su, agiz kasl felci), dis hastaliklar (dis agnlari,
dis curmesi), boyun hastaliklan (boyun agri-
lari ve urlan), ses kaybi, solunum bozukluklari
(nefes darligl, solunum guclUgu.), gdgus ve
kalp hastaliklari, yan agrilari, genel vicut agn-
lari, mesane hastaliklan, kulung, ates, ayak
hastaliklan, deri hastaliklar (urlar, sigil, ci-
zam.), eklem ¢ikiklar ve burkulmalari, akil has-
taliklar, kadin hastaliklar (cocuk dustrme, do-
gum, meme iltihaplan), cinsi organ hastaliklari
ve iktidarsizlik hastaliklarina karsi kisa recete-
ler icerir.29 hastalik betimlemesi yaninda bu
hastaliklarin tedavisinde kullanilabilecek 88
cesit ilag tarif edildigi gorolmektedir.

Bunlarin disinda, o dénemde bir tor asila-
ma olduguna dair Kizamik ve Cicekle ilgili
aciklamalarda bulunmaktadir.

“Tatbikatta kullanilan, insan ¢iceginin ya-
ralarindan alinip, kurutulmus ve genelliklece-
viz kabugu icinde saklanan kabuklardir. Cicek
salgini gorildiuginde, bu kabuklardovilip,
sulandinlrak solusyon halinde kolda cizilen ye-
re sUrolor. Boylece icegeyakalanmis kisiler,
daha hafif olarak hastaligi gegirirler. Ayrica, bu
asl bagisikliksagladigi icin hasta bir daha bu
hastaliga yakalanmaz.” denmektedir.

Her ne kadar Heilkunde, gece korlogunin
tedavisi igin siyah keginin 6gsuz karacigerine,
karabiber sacarak atese gommeyi ve kdpUgu-
nu goze strmeyi 6nerse de, diger uluslarin 6n-
de gelen tip kitaplarindan alintilar icermesi,
hastaliklarin tanimlanmasi ve tedavi 6nerile-
riyle, koruyucu hekimlik ve agilama tarif ve
tavsiyeleriyle, 6nemli bir kaynak niteligi tasi-
maktadir. Varligl, kazilar sonucu bulunmasi ve
tasnifi Tip Tarihi agisindan biyUk bir bagandir.

Helikunde bize gosteriyor ki; farkli bir za-
manda, bambagka sartlarda, daha sert iklim
kosullan ve degisik bir cografyada bahsedilen
ilkel kosullar altinda dahi atalarimiz, meslekle-
rini icra ederken bilimsel temellere oturtmak
icin ellerinden geleni yapmuslar. 1300 yil énce
koruyucu hekimligin énemini farketmis ve bu
dogrultuda dnlemler almis, sorumlu olduklar
nufusu koruyarak ne kadar ilkel olursa olsun bir
tor Aile Hekimligi uygulamasi yapmiglardir.

ister Kam, ister Otaci olsun, bu giinlere
gelmemizin temellerini olusturan tarihin toz-
lu sayfalarindaki meslektaslarimizi saygiyla
aniyorum. Sevgiyle kalin.
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ISTAHED, son 50 giin icerisinde; Umraniye,
Esenyurt (2 adet), Besiktas, Pendik, Bakirkdy,
Atasehir, Kagithane-Sisli, Bahcelievler, Kartal,
Beykoz, Maltepe, Uskidar, Bayrampasa, Gazi-
osmanpasa, Kigukcekmece, Kadikdy, Sancak-
tepe ilcelerinde yaptigl ISTAHED ilce Toplanti-
lanyla yaklasik 1000 aile hekimiyle birlikte oldu.

ISTAHED ilce Bagkanlarinin organize ettigi,
Aile Hekimlerinin katilimlaryla destekledigi, il-
ce toplantilanina ISTAHED Y6netim Kurulu
Uyelerimiz katilmistir.

Toplantilarda genellikle, ilgeye 6zgU sorun-
lar konusulmus, o ilcede gorev yapan aile he-
kimlerinin sorular yanitlanmistir. Toplantilar
ilce baskanlari acmis, genel sorunlar hakkinda
bilgi vermistir.

ISTAHED Yénetim Kurulu Baskan Yardim-
cisive Orgutlenme Komisyonundan Sorumlu
Yonetim Kurulu Uyesi Dr. Serkan Ozbakis, iS-
TAHED' in yaptigl aktivitelerle alakali kisa bir
video sunumunun ardindan, dnomuzdeki su-
recte aile hekimligini ne gibi sikintilarin bekle-
digiyle ilgili bilgi verip, bunlara karsi neler ya-
pilabilecegine deginmistir.

ISTAHED Hukuk Komisyonundan Sorumlu
Yonetim Kurulu Gyesi Dr Mustafa Tamur, bir
ISTAHED projesi olan “Alti UstU Bir Imza” ko-
nusunu anlatarak, raporda dikkat edilmesi ge-
reken hususlar, attigimiz imzalarin hukuk so-
rumluluklan ve sahada raporlara karsl ortak
dil gelistirmenin, “Saglikta Siddet” olaylarini
azaltablleceglne deginmistir. “Alti Ustu Bir im-
za” projesini, sahada ISTAHED llce Bagkanla-
ryla birlikte ASM ziyaretleri yaparak, brosur-
lerle Aile Hekimi ziyaretleriyle tum sahaya ya-
yacaklarini, ayni zamanda hasta bilin¢lenmesi
agisindan bastirlacak afislerinde ASM lere bi-
rakilacagindan, yazilmasi bitmek Uzere olan
kitapcikla rapor mevzuatlar anlattiklarini, aile
hekimlerinin hangi rapordan sorumlu oldukla-
rnni daha iyi anlayacaklarnini séylemistir.

ﬂk‘

ISTAHED,
ilce toplantilariyla
sahaya indi

ilce toplantilarinin son béliminde, ilcede
yasanan sorunlar ve sahada sik sorulan
sorulara deginilmistir.

Sahadan gelen sik sorular; soguk zincir kirl-
malari, SABIM sikayetleri, adli-defin nébetleri,
ise giris raporlandir.

Soguk zincir kinlmasi ile alakali gelen soru-
lara cevaben tutulmasi gereken tutanaklar an-
latilmis, gerekirse dava surecinin baslatiimasi
séylenmis ve soguk zincire karsi kaybedilen bir
davanin olmadigl sahaya duyurulmustur.

SABIM sikayetleriyle alakali sorulara, SABIM-
BIMER gibi birimlerin sikayet hatti olmadig, ile-
tisim hatti oldugu,sahislanin TC numarali agik
kimlik bilgileri ve 1slak imzasi olmadan sikayet
sayllmayacagl,ancak bu sekilde yapilan arastir-
ma sonucu gerekirse mudurlgun sorusturmasi-
na cevap verilecegi, aksi durumlarda TSM'nin
sadece telefonla ya da yaziyla isteyecegi her-
hangi bir evraga cevap vermenin gerekmedigi
¢Unky bunlann usulstz oldugu anlatitmistir.

Adli-defin nobetleriyle alakali prosedirin
ne oldugu anlatilmis, ilce de bulunan hekimle-
rin ortak hareket etmesiyle sorunun ¢ézilebi-
lecegi, ayni sorunu yasayip birlikte ¢6zom bu-
lan ilcelerden ornekler verilerek anlatilmistir.

isyeri raporlanyla alakali olarak gelen
sorular Uzerine, “isin isciye, iscinin ise uygun-
lugu”na bakilmasinin gerektigi, isyeri gérme-
den verilen raporlarin ilerde sikinti
yasanabilecegine deginilmistir.

18 toplantinin sonucunda, birlikte ortak ha-
reket etmenin 6nemi, daha sik iletisimin gug bir-
ligi olusturarak sorunlarin ¢dzulebilecegi ortak
fikrine varilarak toplantilarin verimi artimlmistir.

ilce toplantilarimiza ocak ayindan itibaren
devam edilecektir..

“ Birligimiz En Biiyiik Giclumizddr "
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Bircok cep telefonu ve
kablosuz telefonlar
iclerinde veya iizerlerinde
bir anten tasirlar.

iste bu noktada,
cep telefonlarinin
icerisinde yer alan
antenlerin, kullanicilarin
beynine cok yakin
olmasindan dolay1 diger
kaynaklara gore daha
fazla elektromanyetik
alan etkisi olustururlar.

16 yasin altindaki
cocuklarin, Diinya Saglik
Orgiiti’niin tavsiye
etmemesine ragmen,
giderek artan oranda cep
telefonlarni ¢ok uzun
saat araliksiz
kullanmalari, viicut
sagliklarn icin
anormal bir durumdur.

Aile Hekimlerinin
Sesi Gazetesi

Yayinci:

. ISTAHED
Istanbul Aile Hekimligi Dernedi

Yazi [sleri:
Melisa Menemencioglu
Yayin Ttr(:
Siireli Yayin
Grafik Tasarim:
iSTAHED i¢ Yapim
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02129092010
Yayin Yonetim:

. ISTAHED
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Radyasyonun zararlar ve

korunma yollar

Yasadigimiz cagin geregi, tum varliklar radyasyona maruz kalmaktadr.
Risk, maruz kalinan radyasyon dozuna ve tiriine gore artar. lyonize olan
radyasyon, atomlari iyonlastiracak seviyede enerjiye sahip radyasyondur,

hiicrelerin DNA’sini etkileyerek mutasyona ve devaminda ise
kansere yol actig kesin olarak bilinmektedir. Sanayi, insa-
at, tip gibi alanlarda kullanilan bu radyasyon kaynak- -
lan, uygun sekilde kullanilmazlarsa saglik sorunla- ik
rina neden olabilirler. Dokularin iyonize radyas- /
yona maruz kalmasi; cilt yaniklan, tomor, ge- A
netik hasar, radyasyon hastaliklar, kanser, A
6lum gibi sonuclara neden olabilir. lyonlasti-
rici olmayan radyasyon ise, bir atomdan ve-
ya molekulden bir elektronu tamamen ko-
parabilmek icin atomlar veya molekulleri
iyonlastirabilecek yeterli enerji tasiyan ku-
antumlara sahip olmayan, herhangi bir
elektromanyetik radyasyon turidur.Bu tir
radyasyon kaynaklarinin ise kansere yol acti-
81 kesin olarak gosterilememistir.

Lakin tumor olusumu ve kanser agisindan
potansiyel risk goz ardi edilemeyecek kadar yuk-
sek seviyededir. lyonize olmayan radyasyona giren
dalgalarin ortaya cikardigl bir Isinma etkisi mevcuttur.
Bu konuda yayinlanmis birok arastirmada, bu tip radyas-
yona uzun stre maruz kalmanin, beyin elektriksel aktivitelerinde ve al-
gilama dikkat noktasinda kisa sureli degisimlere ve bazi reaksiyonlara
neden oldugu yogun bir sekilde ifade edilmektedir. Bogazda kuruluk

hissi, gdzlerde agri ve gdrme bozuklugu, bas agnsi, alerji, yuzde kizariklik,

uykusuzluk, seslere karsl hassasiyet, isitme zorlugu, yorgunluk gibi reak-
siyonlar buna 6rnek olarak gosterilebilir.

Yuksek seviyelerde bu tir radyasyona maruz kalindiginda , 6rnegin
yuksek gerilim hatlarinin veya baz istasyonlarinin etkisine yiksek seviye-
de maruz kalinmasi durumunda, risk
daha da yUkselir. Ortaya cikan elek-
tromanyetik alan etkisinin yogunlugu,
kaynagin giicu kadar, kaynaga olan
mesafenin azalmasi ile artmaktadir.
GUnUmUzde, artan cep telefonlar kul-
lanimlari ve yasam alanlarninda kurulu
olan baz istasyonlarini, yoksek gerilim
hatlarinin sayisinin artmasi ile insan-
larin bu konudaki endiseleri de art-
mistir. YUksek gerilim hatlarinin yaydi-
81 elektromanyetik alan radyasyonu,
uzun yillardir insanlar merak ettirmis
ve endise yaratmistir. Bu konuyla ilgili
her sene farkli calismalar yapilmakta,
raporlar yayinlanmaktadir. Bugine

+ Floresan lambalari, gece lambasi ya da okuma lambasi olarak kullan-
mayin. Tasarruflu ampulleri, 6zellikle kicik cocuklarin odasinda kullan-
mayin, diger odalarda da mimkun oldukca uzaginizda olmasini saglayin.

- Kullanmadiginiz elektrikli aletleri ya kapali tutun,
ya da fisten ¢ikarin. Cihazlar ‘standby’ konumunda
kaldigi surece elektromanyetik kirlilik yaratmaya

devam eder.

+ Bilgisayar monitord alirken, diguk rad-
\ yasyonlu olmasina dikkat edin .Uzerinde
"LowRadiation’ etiketi bulunan monitorleri
tercih edin. LED, LCD veya plazma ekran
kullanmaya 6zen gosterin. Ekran ile klavye
arasina 1 metre mesafe koymaya caligin,
ekran filtresi kullanin.

+ Sa¢ kurutma makinesinin manyetik ala-
ni yoksektir, bu nedenle sik sik kullanmama-
ya 6zen gosterin. Uyku dizeninizin bozulma-
masl icin, yatmadan hemen énce kullanmayin.

- Mikrodalga firin calisirken, 1 metre mesafe-
den daha yakininda olmamaya 6zen gésterin. Ge-
rekmedikce kullanmayin. Mikrodalga firin calistigi za-

man, cocuklarin bas hizasinda olmamasina 6zen gosterin.
En az 1,5 metre yukseklikte olmalidir.

- Kablosuz telefonlar da, cep telefonu frekanslarinda calisir.Kablosuz
telefonlar yerine klasik kablolu telefonlan tercih edin. Kablosuz telefon-
lari, sohbet amacli kullanmamaya 6zen gésterin.

+ Wi-Fi 6zelligi olan dizistu bilgisayar , tablet gibi cihazlar kullandigi-
nizda ve agik tutuldugunda, cihaziniz bir anten gérevi gorir ve etrafiniz-
daki tum RF dalgalari toplar. Kablosuz interneti kullanmadiginizda, bil-
gisayarnin Wi-Fi ozelligini kapatin.

+ Kablolu kulaklik olmadigi du-
rumlarda, telefonu acip sonra kula-
ga goturmek gerekir. MUmkUnse ho-
parlor 6zelligi kullanilmalidir. Kula-
ga goturtlmesi durumunda, tele-
fondan birkag santimetre uzakta
konusulmasi gerekir.

+ Cocuklarda ve genglerde, sinir sis-
temi ve beyin gelisimi devam ettigin-
den, onlar yetiskinlerden daha cok risk
altindadirlar.16 yasin altinda cep tele-
fonu kullanilmamasi 6nerilmektedir.

kadar yapilan, 6zellikle hayvanlar

Uzerindeki laboratuvar calismalar ve klinik deneylerde, yuksek gerilimin
ortaya ¢ikardigi elektromanyetik etki ile insan sagligl Uzerindeki etkilesi-
mi incelenmistir. Bu konuda 6zellikle depresyon , l6semi, sinir sistemi ra-
hatsizliklan ve kanser turleri arastinlmistir. Bazi calismalar, yuksek geri-
lim hatlarina yakin bélgede oturan ¢ocuklardaki l6semi oranindaki artis
gosterdigi halde, bugine kadar tam bir fikir birligi ne yazik ki saglanama-
mistir. AM/FM radyo istasyonlari ve TV istasyonlarida cok yuksek seviye-
de radyofrekans enerji ortaya ¢ikarirlar.

Ancak bu antenler genel olarak kulelerin veya binalarin en yiksek nok-
tasina yerlestirilirler ve boylece insanlar Uzerinde dogabilecek etkileri mi-
nimuma indirilir. Bircok cep telefonu ve kablosuz telefonlar iclerinde veya
uzerlerinde bir anten tasirlar. iste bu noktada, cep telefonlannin igerisinde
yer alan antenlerin, kullanicilarin beynine ok yakin olmasindan dolayi di-
ger kaynaklara gére daha fazla elektromanyetik alan etkisi olustururlar.
16 yasin altindaki cocuklann, Dinya Saglik Orgut 'nin tavsiye etmeme-
sine ragmen, giderek artan oranda cep telefonlarini cok uzun saat aralik-
siz kullanmalari, vicut sagliklan icin anormal bir durumdur. Bu durum, ¢o-
cuklarin yasamlari boyunca yetiskinlerden daha ok radyofrekans rad-
yasyona maruz kalacagl anlamina gelir. Gremedigimiz bir durum oldu-
gundan, cogu kisi bu tur radyasyonun ciddi zararlarini kavrayamaz ve 6n-
lem almadan uzun seneler boyunca kontrolsuz bir sekilde bu etkilere ma-
ruz kalabilirler. Bu yuzden en ¢abuk sekilde énlem almak gerekmektedir.
Basit yontemlerle tedbir almak ve korunmak aslinda momkindur.

- TUplU televizyon ekranlarindan (6n ve arkasindan)en az 2 metre
uzakta bulunun. MUmkinse LED, LCD ve plazma ekranlari tercih edin.

- Cep telefonuyla konusmak yerine
mesajlasmay! tercih etmek, cep telefonunu ¢ekim gucinin zayif oldugu
yerlerde degil , giclu oldugu yerlerde kullanmak, maruz kalinan elektro-
manyetik alan seviyesini dustrebilir.

+ Cep telefonu alirken SAR degerinin kontrol edilmesi gerekir.
SAR < 1W/kg olan cep telefonlarini tercih edilmelidir. Cep telefon-
larinin antenleri arka kisimda oldugu icin , tasirken ekrani vicudu-
muza, anteni disa bakacak sekilde tasimak
cok dnemlidir.Tersi durumda, ozellikle Greme
organlarina yakin bolgelerde tasidigimiz cep
telefonu, elektromanyetik radyasyonu ciddi
sekilde absorbe eder.

- Camagir ve bulasik makinesi calisirken, ya-
kininda durmamaya 6zen gosterilmelidir.

+ Evinizde uzun sure zaman gecirdiginiz or-
tamlarda, 6rnegin yatak odanizda basucunuz-
daki duvarla, komsunuzda bir elektronik aletin
bitisik durmamasini saglamaya caligin. Televiz-
yon,bilgisayar gibi aletlerin arkalarinda elektro-
manyetik alan daha buyuktor.

+ Bebek odasi dinleme cihazlarinin kullanil-
mas! onerilmez. Kullanilmasi zorunlu haller-
de, bebek yatagindan mumkun oldukca
uzakta bulundurulmalidir.
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13 Yalanl Konjuge Pnomaekok Agisi *AIDS (Kazanidmis Immun Yetmezlik Sendromu-Acquired tmmunodeficiency Syndrome), baii k ve kanser ledavisi, badig sistemin baskilayan flag kullamimas: wb.

Referanslar:
1. Previenai! 3% Ksa (ol Bilgisi, 2. 10 Vadanh Proookokal Konjuge
San erigim taihi 27.00.2017 4. T.C SAGLIC BAKANLIG] Thrkive Halk Saghigr Kururmie, itp://wwa
A, Bazan Vv Prevention of pneumococcal disease through vaccination, Vaccine. 201129 Suppl 3 5. 6. 5 for Disease nnrml and i>rnvontmn PnaumncncLzI C nn[uu are tF‘E\- I3\
hitps: /£ Awww cdegov fvaccings fhep /vis Jvis-statementsy/pov 1 3l Son erlsim tarhi 23 68 2017 7., Centers for antinl dl]l| Prevention. Prevention Of Presmecoccal Ihfeciking Secondary Yo Seasonal And 2009 H1NT
Infiuenza Viruses Infection. ttps: /wiww cde.gov,/hin iuvaccnation /provider /provider_pneumococcal htm Son engim tarihl: 23.08.2017
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PREVENART®, 0.5 mL IM enjeksryon igin sispansiyon icaren kullanmma hasr enjektar. Pagmokokal sakkaid konjuge agi (13 valan, adsorbe) Formili: Etken maddeler: Bl doz (0.5 ml] iginde her biri 2.2 pg olacak sekilde poliakdarid serotipler 1.3, 4,5, 6 TF, 914,
&L, 19, T9F v 23F ve 4.4 pg polisakkarid serotipi 68 bulorur Polisakiarid .rn:l!plﬂr CRM19Y L probeine konjuge edilmiy ve aliminyam fosfat (0125 mg 1Pum||l5m!nJ dzerine adsorbe ettimimistic Endikasyonlan: 6 hafla-5 yay area (eokiarda: F!(-U’ENJ'\WI! L]
hatrzliktan 5 yasina kadar olan bebek ve gocuklarda Streptozocens pneumenize’nin neden oldugy invazif hastald, pndmeni ve akut otitis media'ya largs akiif bagisikl igin endikedir. & yasindan 17 yasina (18, yag gind Bacesi) kadar olan coouklar ve adblesaniar
ighn, Streptococcus preumaniae serotip 1, 3, 4, 5 8A, 68, 7F, 94, 14, 18C, 194, 19F ve 23F serotipleri ile gelisen invarif promokka! hastahklardan va pnomohiden Imnmmamn riskin artmss oldud i gocuk ve adblesantanda endikadir. 18 yasmdan 49 yagma (50, yag qlind
oncecl) kadar olan yetiskinler icin, Streptococcus pneumoniae serotip 1, 3, 4, 5, 64, 6B, 7T, 8V, 14, 18C, 19, 19F ve 23F sapotiplesdile geilsen Invarif pnamakkal hastalklardan ve prdmiondden korunma lgin riskin artmis aldudu yetiskinlatde sndikedic PREVEMARIZ®

yalnizea asi i d huiunan IS preumoniae iplesine karg koruma saglm mvarit hastabik, pnimani veya otifis media’ya neden olan dider mikraoiganizmalaa kars karuma salamaz. 50 yas ve uzerl yetiskinkerde: FREVENARTI®, S0 yag va Orer|
i 1,3, 4, 5, A 6B, TF %V, 14, 18C, 194, 19F ve 23F serotiplerinin neden oldufu pnémoni ve invazit hastahkiao karsr aktif i igin AktiT vaya yardima ierden herhang|

hmne weya difteri lukwrdlne karst awn di.l'p'iillllﬂl alanlarda hunuendlkadh tlnqel azitarda oldugu D"III orta UE'fi a0 siddette akut bir atesli hastahk gﬁlrmﬁs!e ulen kisilerde PREVENAR13" uwllnmnsl ertelenmelidir, Buna kargilik, soduk algnhg gibi minor bir
it L, agmin neden ¥ rOniemien PEEVENAR I un kull Tarkh cofrati bolg ligi ihe birfikte farkh yas gruplanndaki invazif hastalik etkisi dikkate alinarak sesmi tavselere

gare belitenmelidin. Herhangs bl agida oldugu gibl PRE 13%, ap I kigiterin b d kuk ||asLal|Q¢ taq.l bty ima saglame'nulu EnJekIah-I bm agslarda oldugu gibi, aginin upgulanmasa takben nadi olarak goeliebilecek bir amabilakuk olay
durumunda kllanimak dzere, irygen ! ibbi ledavi ve garetim alanakian hazir bulunduralmalidir. Kas bt enjeksiyonun b oldufu Isi veya herhangi bis pihtdagma bozukiudis okan bebeklere ve (ocuklara potansiyel faydasinm uygulama rskine
giie dulia fagla oldud [ g durmianda amhidi. PREVENARTI® Infravaskiler uygulanmamalidie. |mmunosupresil tedavl, gmellkhn dhelalet, MY enfek sipona veya diges husl.shklalu.u:dalvf'lmrunn\rnmtlz.u,l!].unq bawylerde, akif Bageikdga

karg aralmig bir antikor cevabn gnﬂllehlhr Poomokokal konjuge agimn kullamm, Streptococous pneumoniae kaynakh invazil hastaliklzr bakimmadan yiksek risk janlan tagiyanm = 7 ¥ grubundaki ¢ocuklarda (orak hiscredi hastabik, asplend, HIV enfeksiyoni, kionik
hastalik veya zayiilabimes badisiiik gibi) 33-valan padmokokal polisakiarid ass kullanummmm yeriol tutmar Onedlidigi takdinde, PREVENART3Y ile Snieden badisklamms ve = 24 oy Geevinde olan risk altndaki cotuklarm, 23-valan prtmokokal polisakkarid asisan
almalary gerekir, Nobet boaukludu olan veya febal ndbet tykisa bulunan ocuklards ve tam bloel bogmaca iceren agifann PREVENARTS® ile eseamanl upgulandsy gocuklarsn tmbnde, tedavi kilavulanna gore antipiretk tedavl baglatimalida. Prematire bebekles
{dodum = gebeligin 28 hattasi) ve Grellikbe de solunum gelisim yetersulidh dykisd urnnlaula pmn:'r batgilama sensi uyqulandwinda, 48-12 saal sireyle solunum takibihtivan ve patansivel apne riski gz onbne alnmalidr- Bu bebek grubunda anlamamn faydatan
yikksak ol dan, aglamadan kag weva erielenmemelidir. meyE ik cal landa, PREVEMARTI™ Un glrverilirhik profill PREVENAR' 7V iperen benzes kiinik ¢ ola ok paygmn £ 1,/10) olarak
bildirilen advers resksiyonlar 5tahta amima, plirekst fitabifiie; anjeksiyon bilgesinde herhallgl bir erlteny, endurasyon/sisme vaya agn/Massasiyel; somnoland; uyku kalitesinde bogulma, enjeksiyon halgwnﬂe 2 5 7 0 om enitem vaya endurasyonsisme (hoyik
cocukinrda {2-5 yas] ve mpel dozundan sonral. 50 yas ve dren yetiskin kliindk cahismalannda cok yaygin (= 1/10) olarsk bildiilen lokal advers reaksiyonlar; enjeksiyon bolgeainde kizariklk, sisme va agn v do kol hareketinin kisilanmas olrmugtor sisiemik advers
reaksiyantar lse yorgunluk, bag agren, gime, dokinty, istah azalmas;, yaygin kas agris ve yaygin eklem agrsidic, Diger 1Bkl Granler (le etkliesimier ve diger etkilegim gekiller): & haftalic-3 yag aras cocubfarda; PREVERARTSY, asadida bellrilen monovalan ya da
knmbinasyon as seklindeli agn antienterinden herrangl biryle birlikte verdebili difter, tetanor, aseliled veya tam hiscre periussis, Haemophilus influenza tip b, inaktil pol A, hegiatin 8, kokkal serogrup C kizamik, kabakukak, kizanikgik ve sugigedi
50 yagve Ozerl yetigkinterde: Yeriskinlerde, PREVENARTI®, 20072008 inflyenza mavsimi igin ruhsath trivatan In!lutnza ags tFr\f} Il birdikte umnanmlmr PREVEMARTI™'Dn 50 yag ve G5t yetigkinlerde kultanim igin ruhsatiandindmis diger asilan we difter) toksoid|
Wgeran aglar ile hidikcte uygulanmas kenusunda urrlrnhmr Dedigik r—nJr'l:lnM agilar her panman farkli enjeksiyon balgeler Gebelik ve Gebellk kategoish B (acuk doguima potansiyel buluaan kaditarda kofanimi e lgil vers babinmanmak-
tadir ve gebelikie kullanim e gl yeterdi ve kontrolli galssma y shir, Gebelende sadece ok gerekl ol dh 4 kullanilmaidir, Anne st1tne gestp gegmedigi bilinmemaktedir, Birgek llag anne siti e atdid igin emairen annefere uygulanirken dikkatl
alunmaldir, Doz Agim ve Tedavis: Kullam ma-hazic sirenga farmunda olmas nedeniyle PREVENARTI® fle dor dim goriilmes! beklenmemektedar, Buna karpilik cocuklarda PREVENARTY® kullanimi ile doz agimi raporian meveutiur ve bu bildinmier, takip eden doxlarta
bitw diceki doz arannda, den dahia ko b siienin bulundulu vakalar seklinde tanmbanmaktadi. Genel alaiak, dod agim e batlantil olsisk bildiilen istenmeyen etkiler, PREVENARTY® Igin tneilen pedivatik bagisiklama semelanndaki dozlas le wyuimudur
Ponlafi vie uygulama sekli: As, inframaskiler obarak oygulanmaledin, Terch edilen enjeksivon yer bebeklerde uyhudun an-yan tarali (vastus lateralis kas) veya goeoklada we pelizkinlerde Ost kalun delioll kasdie, & halla-6 aylik bebekler (0 dosluk primer seviliss
Tavslye ediles badeyklaina seriled her bhl 0.5 mL olan ot dazdan elusmaktadin, Bebekleide pamer sedl, et bl 0.5 mL alan og dozdui. Wk doz genellkle 2. syda verillr ve upgulamalar, dozlar arasinda enaz1 ay arabk b akidoeilk yapalin. llk doz e erhen & haltalk da
vovilebilir. Derdimeil dozun (rapel) 1115 aylar arsinda yopelmas Wsive edilmektedin. Do Bnceden agilanmamag = 7 oyl gocuklar 7-11 ayle bebakler: her bin 0.5 ml olon ve dodl arpsinda en a2 1 ay ara bulunan ki dox. Dgim bir dezin 1 ile 2 ay amsneda
yaprlmas: tavsive edilmekiedin 12-23 2yl cocuklar: her birk 0.5 mL olen ve dozlar arassnda en az 2 ayhik bl are bulisnan (ki doz 297 vas arasindakd gocuk ve adolesantar0.5 mi tek dow Daha dnceden PREVENAR ' 7W iceren formilasyany lle aslanmis coouklan
FREVEMAR'In 7V keten lormilasyonu il badepklanmaya baskarmg cocukiar semanm helhangl bir noklssinda PREVENAR3"e gecebslle 12-59 ayhki6yas gindnden Gncek cocukanda) soculdar: PREVENAR (T valanli) (he Lam olotk badrgkbanmis geng (ocuklara ek all
serotip iin badugiklanmanen tamamm lznabilmes igin 0.5 |nLH;k ek doz PREVENAR 13* uygulznmalidis. PREVENAR 137 dozu PREVENAR N (7 valanli) fina! dozundan en az & hatta sonda wygulanmalkdi, Altemnatil olarak, bagisiklama serderiol resmi dneriler dogrultusunda
TarmedmlayIniL, 18 49 yig(50. yag glnl encesd) arasindakl yetigkinles FREVENAR 137 tek dod olarak uygulamt, 50 yag ve deerh yetlykinder. PREVENARIZ® tek dox olarak uygulone, Ral Omul 36 oy Saklame Kegullern 2-8°Cde (Buzdolobinds) sakbeyiniz. Donduimaymae
Agi donmig ise cialp kudlanmaymie. Ambatagin Mitesgi ve lcengl: Dalma piston cubudu (latekssiz Komobutil lastik) ve karuyucy uf kapads (fatekssiz lzopren bromabitl [asek) olan kullanima hazf Tig | cam enjeitor ignde enjekshyoniuk 0.5 miL sispansipen (gneti 11k,
10wk ve S0°1lik ombakag), Tam ticari sekilier piyasada balunmayabilie, Ik ruhsat toribi ve nemarase F11.2012/2 . Kisa Drin Bilgis penilenme taribi: 27.02.2015, Ruhsat Sohibi: Plizer PFE Naglan A5 Muallim Nac Cod. No:55 34347 Ortakiy Istontl. Tek(212) 310 7000
Faks: (212) 310 7058 KOV dahil PSF e onay tarhb 164,17 TL/20.02.2017 Recele (le sabihr, fiaha geniy bilgi igin firmamiza bagwurmue.
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