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Kara bir suyu

Geçiyoruz şimdilerde

Basarak yosunlu taşlara

Sen bugünden yarına

Birazcık umut sakla...



Şeffaf Aparey dişlerinizi olması gereken ideal pozisyona
getirecek ortodontik bir çözümdür. Artık metal diş tellerine
gerek kalmadan, dışarıdan farkedilmesi güç olan bu tedavi
yöntemi ile çoğu diş problemlerinin önüne geçilebilmektedir. 

Gülüşünüzü
güzelleştirmenin
en şeffaf yolu!

www.seffafaparey.com
0850 433 2210

Detaylı bilgi için lütfen hekiminize danışınız.

ADINI TEKNOLOJİDEN ALDIK!

Bağdat // Göztepe 0216 360 7330 - 360 5301 
Kadıköy 0216 330 89 43
rontgen@teknodent.com // newtom@teknodent.com  
www.teknodent.comDento-Maksillofasiyal Görüntüleme Merkezi

NEWTOM 5G TEKNOLOJİSİ İLE HİZMETİNİZDEYİZ!

TEKNODENT “MFR-GRUP” üyesidir.

• En Son Teknoloji • En Yeni Tomografi Teknikleri 
• Renkli Tomografi • 20 Kat Daha Hızlı Çekim 
• En Küçük Voksel Kalınlığı 0,075 mm 
• 360 derecede 480 Projeksiyon  
• Yüksek Çözünürlük • Düşük Radyasyon 
• Işınlama süresi 2,4 saniye
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Prof. Dr.
Turhan Atalay
İstanbul

Dişhekimleri Odası

Başkanı

Değerli meslektaşlarım,

Yeni yıl, yeni umutlar ve yeni bir başlangıç demek-

tir. Biz de tüm insanlık gibi geçen her yılın, kötü-

lükleri ve sıkıntıları ile geride kaldığını, önümüz-

deki günlerin umut ve mutluluklarla dolu olmasını 

düşleyerek yeni yılı karşılamak ve hayırlı ve huzur-

lu sabahlara uyanmak istiyorduk. Bu coğrafyada 

yaşamak bizlere lütuf olarak öğretilmişti; bereketli 

topraklar, on bin yıllık medeniyetlerin öğretisi, gü-

neşi, karı, yeşili, mavisi ile cennet vatan olarak öğ-

rendiğimiz, bildiğimiz hemen her yıl dört mevsimi 

bizlere yaşatan Anadolu!..

Ne yazık ki Dolmabahçe’de yitirdiğimiz canların 

acısı dinmeden, ocaklarındaki ağıtlar bitmeden, 

adını din ile maskeleyen kötü ruhlu canavarlar bu 

defa yeni yılın ilk gecesinde yeni yıllarını kutlamak 

isteyen ve dünyanın çeşitli ülkelerinden ve özel-

likle Müslüman ülkelerden gelen 28’i yabancı uy-

ruklu 12’si Türk vatandaşı olmak üzere 39 insanın 

bir cani tarafından katledilmesi ülkemizin üstüne 

kâbus gibi, kapkara bir bulut gibi çökmesine ne-

den oldu.

Ve biz çaresizlik içinde Dolmabahçe’den sonra bu 

defa Ortaköy’e koştuk ve bunu yapanları ve yaptı-

ranları kınamaktan ve lanetlemekten başka elimiz-

den bir şey gelmedi. 

Sevgili dostlarım,

Şimdi de ülkemizin pek çok iç ve dış sorunu or-

tadayken yeni bir Anayasa yapmaya çalışıyoruz. 

Ancak yenisini yaparken eksik ve hatalarımızı dü-

zeltecekken düzeni tek adam üzerine kurmayı esas 

alan bir sistem getirilmeye çalışılıyor. Parlamenter 

Demokratik Sistemin olmazsa olmaz kuralı olan 

Yasama, yürütme ve Yargının kuvvetler ayrılığı 

üzerine kurulu olan dengesini yok etmek üzere bir 

durumla karşı karşıyayız.

Hayır! Dostlar; Kurtuluş Savaşının en zor günle-

rinde bile tek adama verilmeyen bu hakları niye 

ve hangi gerekçelerle devrediyoruz? Bu anayasa 

değişikliğine hiç ikna olmadık ve sanırım bu dü-

zenlemeyi yapanların büyük bir kısmı da ikna ol-

mamışlardır. Nisan ayı çok uzak değil ama çok da 

yakın değil uçurumdan yuvarlanmadan önceki son 

virajda akli selim devreye girmeli ve de halkımız 

bu konuda bilinçlendirilip, aydınlatılmalı ve ülke-

miz için ne gibi tehlikelerin ortaya çıkacağı onlara 

anlatılmalıdır.

Bu yazımızda ağırlıklı olarak Geleneksel 22 Kasım 

törenimizden ve 22 Kasım Dişhekimliği Günü ve 

Toplum Ağız ve Diş Sağlığı Haftası etkinliklerimiz-

den bahsedecektik. Ancak nelerden bahsettik. 22 

Kasım Dişhekimliği Günü ve Ağız Diş Sağlığı Haf-

tasında pek çok etkinlik düzenlendi. Plaket töre-

ninde ise mesleğimize 25, 40, 50 ve 60 yıl hizmet 

etmiş meslektaşlarımıza küçük birer anı plaketi ve-

rildi ve onlar sevgi dolu alkışlarla onurlandırıldılar. 

Değerli meslektaşlarım,

Bildiğiniz gibi Ağız Diş Sağlığı Hizmeti Sunulan 

Sağlık Kuruluşları Hakkında Yönetmelik 2016 yılı 

Aralık ayında yayınlandı. Beklentileri karşılamayan 

ve tüm itirazlarımıza rağmen sermayeyi mesleği-

mizin üstünde Demokles’in kılıcı gibi tutan bu yö-

netmeliğe karşı meslek birliğimizle birlikte gerekli 

itirazlarımızı yapacağız ve ağız diş sağlığı hizmeti 

sunucuları olan bizlerin hem kendimiz hem de hal-

kımız için en uygun maddeleri içeren bir yönetme-

liğe kavuşmamızı sağlamaya çalışacağız.

Çok büyük bir aile olan İstanbul Dişhekimleri Oda-

sı olarak, meslektaşlarımızın sorunlarını çözmeye 

gayret ediyoruz. Elbette eksiklerimiz olacaktır ama 

meslektaşlarımıza verdiğimiz hizmette yasalar ve 

yönetmelikler çerçevesinde hep daha iyiyi, daha 

güzeli yapmaya çalışıyoruz ve yapmaya da devam 

edeceğiz. Bundan emin olmanızı istiyoruz.

Tüm meslektaşlarıma bir sonraki sayımızda daha 

iyi konulardan bahsedebilmek umuduyla mutlu ve 

daha huzurlu günler diliyorum.
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HASTALARINIZIN, DİŞLERİNİ 
SİZİN ÖNERDİĞİNİZ  ŞEKİLDE 
FIRÇALAMALARINA YARDIMCI OLUR.

YENİ

Oral-B, yarım yüzyıldan daha fazla süredir ağız bakımını 
devrimselleştiren ve hastalarınızın yaşamını iyileştiren 
inovasyonlarla bir adım önde olmayı misyonu haline getirdi.
Oral-B Genius akıllı fırçalama sistemi ile tanışın! İlhamını diş hekimlerinden alan 
Oral-B Genius, hastalarınız ile iletişime geçer ve dişlerini sizin tavsiye ettiğiniz 
şekilde fırçalamalarını sağlar.

Hastaların ağız bakımını etkileyen üç fırçalama davranışı olduğunu sizlerin 
deneyimlerinizden biliyoruz; yeteri kadar uzun süre fırçalamıyorlar, fazla sert 
fırçalıyorlar veya bazı bölgeleri fırçalamıyorlar.

ORAL-B GENIUS, dişlerini hassasiyetle fırçalayanlardan diş fırçalamayı önemsemeyenlere, tüm 
hasta tiplerinin dişlerini siz diş hekimlerinin önerdiği şekilde fırçalamasına yardımcı olacak.

Oral-B, hastaların fırçalama alışkanlıklarına 
çözüm yaratmak için diş hekimleriyle birlikte çalıştı.

KONUM BELİRLEME TEKNOLOJİSİ
Oral-B GENIUS, hareket sensörleriyle profesyonel seviyede tespit kabiliyeti sunarak 
ve fırçalama rutinlerini inceleyerek kullanıcıların ağızlarının her bölümünü eşit 
derecede fırçalamalarını sağlar.

ORAL-B APP 4.1 
Oral-B GENIUS zekâsını hayata geçirerek diş hekimlerinin hastalarına verdikleri 
tavsiyelerin günlük fırçalama rutinlerine uygulanmasını sağlar. 

ÜÇLÜ BASINÇ SENSÖR TEKNOLOJİSİ 
Diş etlerini aşırı sert fırçalamaya karşı korur.

PROFESYONEL ZAMANLAYICI 
Kullanıcıların her fırçalamada en az 2 dakika dişlerini fırçalamalarını kontrol eder.

TİTREŞİMLİ DÖNME TEKNOLOJİSİ 
Diş hekimlerinden ilham alan yuvarlak fırça başı her dişi ayrı ayrı temizler ve farklı 
şekillerdeki fırça başlığı fırçalama sırasında genelde gözden kaçırılan bölgelere 
ulaşır.

ORAL-B APP’IN ODAKLANMIŞ BAKIMI 
Diş hekimlerinin, hastalarına, problemli bölgelere fazladan fırçalama süresi ayırmaları 
gibi kişiselleştirilmiş önerilerde bulunabilmelerine olanak tanır.
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A. Tarık İşmen
İstanbul

Dişhekimleri Odası

Başkan Vekili Sevgili Dostlar,

Uzun yıllardır meslektaşlarımızın kâbusu haline 

gelen Ağız Diş Sağlığı Hizmeti Sunulan Sağlık 

Kuruluşları Hakkında Yönetmelik aralık ayında 

yeniden yayınlandı. Meslek örgütümüzün tüm 

itirazlarına rağmen Sağlık Bakanlığı ısrarlarından 

ne yazık ki vazgeçmedi (yönetmelikte değiştirilen 

ya da hafifletilen maddelerin birçoğu yasal olarak 

kazanılmış haklardır).

Beklentilerimizi karşılamayan yönetmeliğe karşı 

İstanbul Dişhekimleri Odası ve Türk Dişhekimleri 

Birliği gerekli hukuki ve yasal haklarını kullana-

caktır. Bu mücadelede sizleri de yanımızda gör-

mek bize güç verecektir.

Dergimizin bu sayısında Ağız Diş Sağlığı Hiz-

meti Sunulan Sağlık Kuruluşları Hakkında 

Yönetmelik’in karşılaştırmalı açıklamalarını bula-

caksınız. 

Bir 22 Kasım Dişhekimliği Günü ve Toplum Ağız 

ve Diş Sağlığı Haftasını büyüyen sorunlar, artan 

baskılar altında geride bıraktık. Yitirdiğimiz hoca-

larımızı, meslektaşlarımızı saygı ile andık. 25, 40, 

50 ve 60 yıllık dostlarımıza meslek örgütümüzün 

küçük bir anısını sunarken onlardan yaşadıklarını 

dinledik. 

Dostlar, ülkemiz ciddi bir sınavın eşiğinde belki 

de bizler günlük işlerden bahsederken yarın bam-

başka bir güne uyanacağız. 

Bir yandan terör, bir yandan bir başka ülkenin 

topraklarında devam eden adı konulmamış savaş 

sürerken 93. yılını kutladığımız Cumhuriyetimizi 

temellerinden değiştirecek bir Anayasa değişikli-

ği  Türkiye Büyük Millet Meclisi’nden geçti. 

İç sayfalarımızda yer verdiğimiz bu değişikliğin 

neler getireceğini çok iyi irdelemeliyiz. 

Sevgili arkadaşlar,

Elbette kararımızı zaman içinde vereceğiz. Hayır 

kadar Evet’in de olabileceğini, meslektaşlarımı-

zın tüm önyargılarından arınmış olarak siyaseti 

bir yana bırakarak gelecekleri, çocukları, çocuk-

larımız için sağduyulu karar vermeleri gerektiğini 

düşünüyorum. 

Hayır! Bu gidişin dönüşü yok.

Hayır! Yargı, Yürütme, Yasama tek kişinin inisiya-

tifine bırakılamaz.

Birey olabilmek, özgür olabilmek, eşit olabilmek, 

vicdanlı olabilmek gerek. 

Tüm bunların gölgesinde eğitim müfredatı kökün-

den değiştiriliyor. Çağdaşlaşma yolundan hızla 

uzaklaşılıyor. Geleceğimiz olan çocuklarımız ben 

yaptım oldu mantığıyla yetiştirilmeye çalışılıyor.

Mesleğimize yönelik saldırılar giderek artıyor. 

Tüm saldırılara, yaşadığımız tüm olumsuzluklara 

rağmen bizler, meslek örgütümüz ve tabii ki siz-

lerle, desteğinizle birlikte; özgür ve eşit olabil-

diğimiz, vicdanlı kalabildiğimiz bir gelecek için 

mücadele etmeye devam edeceğiz.
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Dişhekimi olarak sunduğumuz hizmetin niteliği-

nin artırılması için TDB ve Dişhekimleri Odaları 

olarak sürekli çalışmalar yapıyoruz. Bu amaçla; 

dişhekimlerinin sürekli eğitiminden, ağız diş 

sağlığı hizmeti sunulan sağlık kuruluşlarının fi-

ziksel yapı ve donanımlarının niteliklerinin art-

tırılmasına kadar pek çok 

gelişme hepimizin ortak 

hedefidir. Bizleri doğru-

dan ilgilendiren hukuksal 

düzenlemelerde yapılacak 

değişikliklerde, bu ortak he-

defin gözetilerek, amaca uy-

gun ve uygulanabilir olması 

önemlidir.

03.02.2015 tarihinde yayın-

lanan Ağız ve Diş Sağlığı 

Hizmeti Sunulan Özel Sağlık 

Kuruluşları Hakkında Yö-

netmelik, dişhekimliği mes-

leğinde bir dönüm noktası 

olmuştur. 

Mesleğin uygulanmasını 

neredeyse olanaksızlaştıran 

bu düzenleme, dişhekimi ol-

mayan sermayenin ağız diş 

sağlığı alanına girmesine 

İDO Genel Sekreteri Aret Karabulut 

olanak veren ve meslek örgütünü dışlayan, yet-

kilerini azaltan bir felsefeye sahipti.

Yönetmeliğin yayınlandığı tarihten sonra Bakan-

lıkla yapılan görüşmelerde yetkililere; mevcut 

Yönetmelikte mutlaka değiştirilmesi gereken 

yerler bulunduğunu ve bunun pratikte uygula-

namaz olduğunu, bundan doğrudan etkilene-

cek olan dişhekimlerinin temsilcilerinin sürecin 

içinde olması gerektiğini, böylece daha eksiksiz, 

daha doğru ve uygulanabilir bir Yönetmelik yapı-

labileceğini anlatmaya çalıştık.

Yapılan bu görüşmeler ve açılan davalar sonu-

cunda yeni Yönetmelikte sağlık kuruluşlarının 

açılışları konusunda bazı olumlu gelişmeler oldu 

fakat 23.12.2016 tarihinde yayınlanan Yönetme-

liğin son halinde maalesef eleştirdiğimiz birçok  

sıkıntılı noktanın aynen muhafaza edildiğini, ne 

yazık ki Yönetmeliğin genel felsefesinin değiş-

mediğini görüyoruz.                                                                                                             

Yönetmeliğin bu haliyle ülkemizde dişhekimliği 

hizmetlerini yeniden şekillendireceği çok açık. 

Bu noktadan baktığımızda, belki çok kısa vade-

de bunun sonuçlarını görmeyeceğiz ama orta ve 

uzun vadede dişhekimliği hizmetleri çok farklı 

ve olumsuz bir noktaya gidecek…

Yeni yönetmelikte de dişhekimliği mesleği he-

Yeni yönetmelikte de dişhekimliği 

mesleği hekim dışı sermayeye karşı 

korumasız bırakılmaya devam ediliyor. 

Bizim en çok karşı durduğumuz nok-

talardan biri ve en önemlisi de buydu. 

Sağlık kuruluşları büyük işletmelere 

dönüşecek, bu işletmelerin kurulabilmesi 

için hekim dışı sermaye olacak, 

hekimler işgüçlerini satar hale gelecek. 

Yeni Yönetmelik Üzerine
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kim dışı sermayeye karşı korumasız bırakılmaya 

devam ediliyor. Bizim en çok karşı durduğumuz 

noktalardan biri ve en önemlisi de buydu. Sağlık 

kuruluşları büyük işletmelere dönüşecek, bu iş-

letmelerin kurulabilmesi için hekim dışı sermaye 

olacak, hekimler işgüçlerini satar hale gelecek. 

Bu durumun alt yapısı dişhekimliği fakülteleri-

nin sayısının olağanüstü artırılmasıyla hazırlan-

mıştı aslında.

“Ne var bunda?” demeyelim ve  meseleye sağ-

lık hizmetlerinin temel felsefesinden bakalım: 

Sağlıkta  kâr ana amaç olamaz! Ancak, hekim 

dışı sermayenin bu alana müdahil olması kâr 

amaçlıdır. Sermaye, yapısı gereği, kâr etmek, 

daha fazla para kazanabilmek için de reklâm 

yapmak, düşük ücrete dişhekimi çalıştırmak ve 

fiyat üzerinden haksız rekabet yapmak gibi her 

yolu deneyecektir ve böylece sağlık hizmetleri 

ana felsefesinden uzaklaşacaktır. 

Yine Yönetmelikte, Danıştay kararına rağmen  

aynı şirket tarafından birden fazla sağlık kuru-

luşu açmaya ilişkin engeller de kaldırılıyor. Do-

layısıyla sağlıkta tekelleşmenin de önü açılıyor.

Yeni yönetmelikte sağlığın temel felsefesine ay-

kırı olan “evet sağlık bir metadır, kâr edilebilir”  

mantığı maalesef devam ediyor. 

Yönetmelikte Sağlık Bakanlığı’nın etkisi artırılıp 

meslek odalarının yetkisi azaltılıyor. Yönetmeli-

ğe genel olarak baktığımızda da, örgütlü yapıları 

ortadan kaldırmaya yönelik anlayışla karşı kar-

şıya olduğumuzu bir kez daha yaşıyor ve görü-

yoruz. Sağlık kuruluşlarını 

denetleme ekibinde Oda 

temsilcisi bulunmaması için 

ekibin yönetmelikten çıka-

rılması, kanun  gereği stan-

dartlarını belirleme yetkisi 

meslek örgütüne verilmiş 

olan tabelalara ilişkin yetki 

-büyük sağlık kuruluşlarını 

korumak için- yönetmelikle 

yeniden düzenleme yapıl-

ması, Oda üyeliğiyle ilgili  

belge istenmemesi  gibi bir-

çok önemli temel olumsuz-

luğun devam etmesinden 

dolayı tehlikenin büyük ol-

duğunu meslektaşlarımızın 

görmesi lazım. 

Evet, bundan sonra bir yasal 

süreç işleyecektir; elimizden 

gelen tüm meşru eylem yolla-

rını kullanarak karşı çıkışımızı 

devam ettireceğiz. Mesleki 

yönden sürdürülecek bu mü-

cadelenin uzun süreli olduğu 

açıktır. Zaman zaman kaza-

nımımız olur, zaman zaman 

da geriye düşebiliriz ama biz 

mesleğimiz için mücadeleye 

devam edeceğiz. Bu mücade-

leyi yürütürken siz saygıdeğer 

meslektaşlarımızın katkılarına 

ve desteğine ihtiyacımız var.

Tüm sıkıntılarımıza karşın el-

bette 2017’de de umudumu-

zu kaybetmeyeceğiz. Barışın 

hakim olduğu, terörün bittiği  

daha müreffeh bir ülkede, 

ekonomik olarak daha rahat 

olacağımız, kendimizi daha 

özgür hissedeceğimiz, herkesin sağlık güvencesi-

nin olduğu bir ülkede yaşamak istiyorsak umuda 

ihtiyacımız var. 

Hepimiz bu ülkenin çocuklarıyız. Yaşlılarımız için 

sağlık, çocuklarımız için ulaşılabilir, iyi eğitim ve 

herkes için sağlık ve adalet istiyoruz.

Bunun için de hepimiz üzerimize düşen görevi 

yapmak  ve her alanda bunun mücadelesini ver-

mek zorundayız. Çünkü bu ülke hepimizin. 

Daha güzel günlerde birlikte olmak dileğimle… 



Av. Fikret İlkiz
İstanbul Dişhekimleri
Odası Hukuk Danışmanı
fikret.ilkiz @gmail.com
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Anayasa değişiklikleri bir ulusun yaşamında ne-

den önemlidir? 

En temel özelliğiyle Anayasa haklar ve özgürlük-

ler belgesidir. Anayasa, bütün yurttaşların insan 

hak ve özgürlüklerini güvence altına alan, barış 

ortamında birlikte yaşamalarını sağlayan bir si-

yasal örgütlenme çerçevesini oluşturmalıdır. Bu 

özelliği nedeniyle anayasa, bir toplumun otobi-

yografisidir, özgeçmişi ve geleceğidir. O nedenle 

Anayasa üzerinde yapılacak en küçük değişiklik 

ulusların geleceğidir, herkesin ortak ve tarihsel 

metnidir.  Geleceğe dönük hazırlanmasının temel 

özelliğini oluşturan bu niteliği yüzünden temel 

paradigması devlet değil, in-

san haklarıdır ve insan onuru-

nun korunması olmalıdır. 

Anayasa bütün sorunlarımızı 

çözecek çok sihirli bir metin 

değildir. Böyle bir kabulle 

değişiklik yapmak veya sa-

dece bu amaçla Anayasayı 

değiştirmenin sonucunda ya-

şanabilecek her hayal kırıklığı 

umutsuzluğu ve gerginlikleri, 

toplumsal sorunları çoğaltan 

bir metine dönüşme tehli-

kesini içinde taşır. Giderek 

Anayasa uygun olduğunu ile-

ri sürerek yaptıkları her şeyi 

savunma güdüsüyle hareket 

etmeye başlayacak olan siya-

sal iktidarlar yasal veya yargı-

sal denetimi reddedebilirler. 

Toplum üzerinde oluşturulan 

baskıların yaratacağı endi-

şelerin korkuya dönüşmeye başlaması halinde 

insanların demokratik hukuk devleti ve hukuk 

güvenlikleri zedelenir ve korkudan kurtulma öz-

gürlükleri birincil soruna dönüşür.  

Anayasa değişikliği gerçek anlamda tartışılma-

mıştır. Bu nedenle Anayasa değişikliklerinin ya-

ratacağı sonuçları ve uygulamaya aktarılmasının 

birçok etkene bağlı olduğunu akılda tutmak gere-

kir. Yürürlükteki kanunlar Anayasaya uyarlanma-

ya başlanacaktır. 

Anayasa, 2017 yılı Ocak ayında sadece Meclis’te 

yapılan görüşmeler/çatışmalar içinde değişiklik 

yapılarak Parlamentoda kabul edilmiştir. Kamu-

oyunda tartışması veya Türkiye’nin sorunlarını 

tartışarak çözme kültürüne bir katkısı olmayan 

ağırlıklı olarak iki siyasi partinin “kabulleri” oy-

lanarak kabul edilmiştir. Şimdi referandum süreci 

yaşanacaktır. Bu Anayasa değişiklikleri tartışıl-

madan önümüze konulduğundan temel ilkeleri 

üzerinde bir consensus (oydaşma) oluşturma 

fırsatını yitirmiş; aksine sistem değil rejim deği-

şikliğini getirmiştir.  Yeni Anayasa referandumu 

süreci ve sonucu birçok sorun yaratacaktır. 

Türkiye’ye temel insan haklarını koruyan, ekono-

mik ve sosyal haklar konusunda eşitlikçi ve öz-

gürlükçü bir anayasa gereklidir. Ancak yeni Ana-

yasa değişiklikleri ile yasama, yargı ve yürütme 

organlarının bağımsızlıklarından vazgeçilmiştir 

ve siyasal iktidar “tek iktidar” olma yolunda hızla 

ilerlemektedir. 

Anayasa değişiklikleri ile yasama organı yeniden 

düzenlenmektedir. Milletvekili sayısını altı yüze 

çıkıyor ve milletvekili seçilme yaşı on sekize ini-

Anayasa Değişikliği 
Üzerine Düşünceler
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yor. 2007 yılında 4 yıl olarak kabul edilmiş olan 

seçim dönemi beş yıla çıkarılıyor. Milletvekilleri 

seçimi ile Cumhurbaşkanı seçimi aynı zamanda 

yapılacak. Cumhurbaşkanın partili olmasının yolu 

açıldığına göre; artık siyasi partilerin “parti” olma 

özelliğinden vazgeçilmiş demektir. Milletvekilleri 

adaylarının daha başında Cumhurbaşkanı tarafın-

dan belirlenmesi suretiyle seçimlere gidilecektir. 

Tek “seçici” seçimi ile baştan seçilmiş milletve-

killerinden oluşacak bir Parlamentodan “tek ses” 

çıkacak ve Yasamadaki çoğunluk sistemi başka 

bir rejime evrilecektir. 

Bu Anayasa değişikliği siyasi partilerin parti olma 

özelliklerine zarar verecektir. Siyasal yapıları 

aşınacak, değişiklik toplumu derinden etkileye-

cektir. Cumhurbaşkanının tarafsızlığı önemini 

yitirmiştir. Cumhurbaşkanın ve milletvekilleri 

seçimlerinin aynı zamanda yapılacak olması ve 

Cumhurbaşkanın Meclisi tek başına fesih yetkisi 

dikkate alındığında yasamanın bağımlılığı siste-

mi açıkça ortadadır ve bu bir sistem değil, rejim 

değişikliği demektir.  

Parlamentonun oluşum biçimi dikkate alındı-

ğında; kanunların veto edilmesi yetkisini elinde 

bulunduran Cumhurbaşkanının görüş ve düşün-

celerinin aksine kanun çıkarmak pek mümkün 

olmayacaktır. Cumhurbaşkanının yasama organı-

nı fesih yetkisi verildiği andan itibaren artık ya-

sama organının yürütmeyi denetimi veya bir fren 

oluşturması hayaldir. Meclisin de fesih yetkisinin 

bulunduğunu ileri sürerek bu yetkinin karşılıklı 

olduğunun söylenmesi pek olası değildir.

Cumhurbaşkanı kendi çıkaracağı kanun hükmün-

de kararname ile yardımcılarını, bakanları, üst 

düzey yöneticileri atama ve görevlerine son ver-

me yetkisi ile donatılıyor. Cumhurbaşkanına ve-

rilen kararname çıkarma, Meclisi fesih, üst düzey 

yöneticileri atama ve kanunları veto etme yetkisi 

çok önemli yetkilerdir. Artık kanunla düzenlen-

mesi şart olan konuların bile Cumhurbaşkanı ta-

rafından çıkarılacak Kanun Hükmünde Kararname 

ile düzenlenmesi yolu açılmıştır. Yasama organı-

nın kanun yapma görevi işlevsizleştirilmekle, Par-

lamentonun görevi ortadan kaldırılmış olacaktır. 

Yasama, Yürütme ve yargının birbirlerinden ayrı 

ve bağımsız olduklarına ve dengeli olarak çalışma 

biçimlerinin yaşama geçirilmesi gerekirken, bir 

başka anlayışla hazırlanan Anayasa değişikliği ile 

tek kişiye bağlanan bir sistem 

yaratmak rejimin değişmesi-

dir. 

Anayasa değişiklikleri, ilke 

olarak Kasım 2019 seçim-

lerinden itibaren yürürlüğe 

girecektir. Ama Cumhurbaş-

kanı- Parti ilişkisi fiilen ve he-

men kurulacaktır. Mevzuatın 

Anayasaya uyarlanması için 

öngörülen süre ise 6 aydır.  

Cumhurbaşkanı ve TBMM se-

çimleri, 3 Kasım 2019’da ya-

pılacaktır ama TBMM erken 

seçim kararı alırsa, her iki se-

çimin birlikte yapılması olası-

lığı yüksektir. 

OHAL VE KHK düzeni içinde 

tartışmalara imkân vermeyen 

bir ortamda Anayasa değişik-

likleri Parlamentoda bulunan 

iki siyası partinin “çoğunluk 

oylarıyla” kabul edilmiştir. 

Anayasa değişikliği kabulü 

azınlığın, Meclis muhalefeti-

nin dışlanmasına dayalıdır. 

Bu ortamda verilen çoğunluk oyları demokrasi-

ye aykırı sonuçlar yaratmıştır. Anayasa değişik-

lik görüşmelerinin gizli oy esasına dayalı olarak 

yapılması gerekirken,  gizli oylama esasının açık 

ve gösterilen oylamaya dönüştürülmesi siyasetin 

hukuku baskılamasıdır. Açıkça çoğulculuğun tek-

çi anlayış baskısı altında yapılan Anayasa deği-

şiklik oylaması yöntemi ve ortaya çıkardığı sonuç, 

bizatihi Anayasaya aykırıdır. 

Olağanüstü hal zamanında yapılan Anayasa deği-

şiklikleri mekânı demokratik hukuk devleti haline 

dönüştürme gücüne sahip değildir, olamaz da… 

Tüm Anayasalar ve demokratik hukuk devleti in-

san haklarına dayalı temeller üzerine kurulmalı-

dır. Anayasa değişikliği insan haklarını göz ardı 

ederek demokratik hukuk devletini veya demok-

rasiyi inşa edemez.  

Türkiye’de yıllarca Güneydoğu’da yaşanmış olan 

OHAL ne demektir pek bilinmiyordu ama tüm ül-

kede ilan edilip uygulanmaya başladığı andan 

itibaren olağanüstü rejimin ne olduğuna ve nasıl 

yaşandığına tanık olduk.



dergi ocak/şubat 201738

Anayasada yer alan “Olağanüstü Yönetim Usul-

leri” hakkındaki maddeler yürürlükten kaldırılı-

yor. Artık Cumhurbaşkanı OHAL ilanına da karar 

verebilecek. Anayasa değişikliğine göre; Cum-

hurbaşkanı, yurdun tamamında veya bir bölge-

sinde süresi altı ayı geçmemek üzere kararname 

ile olağanüstü hal ilan edebilecek ve temel hak 

ve özgürlükler dâhil gerekli gördüğü her konuda 

istediği gibi kararname düzenleyebilecek… Bir 

bakıma “olağanüstü hal” olarak değişecek ve ola-

ğan hale dönüşecek olan geleceğimiz, hayatımız 

ve her şey; seçilecek Cumhurbaşkanının takdir ve 

kararına bağlı ve hatta Anayasaya uygun olduğu 

ileri sürülecektir. 

Anayasa değişikliklerin özü-

nü oluşturan ilk adım yargı 

ve yargı yetkisi ile yakından 

ilgilidir. Hâkimler ve Savcılar 

Yüksek (HSYK) kurulunun ya-

pısı ve üyelerinin seçimi de-

ğişmektedir. 

Kararnamelerin denetimini 

yapacak olan Anayasa Mah-

kemesinin 15 üyesinden 12 

sini 8’i dolaylı, 4 ü doğrudan 

olmak üzere artık cumhur-

başkanı atayacaktır. Diğer 3 

üyenin 2 sini de TBMM seçe-

cektir. Çok önemli olmadığı 

düşünülebilir ama yargının 

en üst makamı olan adına 

“yüksek mahkeme” denilen 

ve gerektiğinde kanunları, in-

san hakları ihlallerini bireysel 

başvuru yoluyla denetleyen ve hatta Yüce Divan 

sıfatıyla Cumhurbaşkanı yargılamasını yapacak 

olan Mahkemenin oluşumundaki bu seçim yönte-

mi, yargıda sonun başlangıcıdır.  

Cumhurbaşkanının cezai sorumluluğu ise sadece 

“bir suç işlediği” iddiası ile mümkün olabilmekte-

dir ve sadece Yüce Divan cumhurbaşkanını sadece 

görevi ile ilgili suçlardan (vatana ihanet) yargıla-

yabilmektedir. Ancak yeni düzenleme ile getirilen 

oylama bakımından Cumhurbaşkanı hakkında bir 

yargılamanın gerçekleşmesi bir yana hakkında 

soruşturma açılmasına karar vermek bile olanak-

sızdır. Parlamentonun üzerinde cumhurbaşkanı-

nın fesih, aday belirleme yetkilerini de olası bir 

soruşturma da zaten dikkate almak gerekir.  

Yürütürlükte olan olağanüstü hal düzeninde ya-

pılmış bir Anayasa değişikliğinin getirebileceği 

sonuçlar hiç olağan olmayacaktır. 

Demokratik hukuk devleti veya hukukun üstün-

lüğü denildiğinde akla gelen herkesin gelece-

ğinin ve yaşamının güvenlik içinde olmasıdır. 

Hukuk devleti bunu sağlar ve hukuk herkesin 

hakkıdır. Kuşkusuz sadece bunu ifade etmek ye-

terli değildir, çünkü demokratik hukuk devletini 

kuran, koruyan ve herkes için geliştiren yargı-

nın bağımsızlığıdır. Yargı bağımsızlığı olmadan 

demokrasi ve hukuk devletinin bir önemi ve 

kimsenin güvencesi yok demektir. Yargının ba-

ğımsızlığını ve tarafsızlığını sağlayamıyorsanız 

eğer; devletin demokratik hukuk devleti olması 

hayaldir. Bu Anayasa değişikliği dayatmadır ve 

herkesin oylarıyla meşruluk sağlanmaya çalışıl-

maktadır. Denklemi şöyle kuralım, Anayasanız 

yargının bağımsızlığını ve tarafsızlığını sağlamı-

yorsa; sağlamak için Anayasa bir teminat değil-

se ve getirmiyorsa; demokratik hukuk devleti, 

çoğulculuk ve demokrasi Kaf dağının ardındaki 

umuttan ibarettir. 

Zaman içinde en çok hissedilecek olan, yargının 

bağımsızlığı ve tarafsızlığının olmadığı ve ola-

mayacağı gerçeğidir. Yaşanarak görülebilecek 

ve yaşamımıza damgasını vuracak en kötümser 

sonuçlardan birisidir. Yargının tarafsız ve ba-

ğımsız olmadığı bir düzen içinde Anayasa yapıl-

ması demek yargının otorite ve gücünün güçlü 

olanların eline geçmesidir ki; Anayasa değişikli-

ğinin en olumsuz ve endişe verici yanıdır. Artık 

güven duyulacak yargı teminatı kalmayacaktır. 

Ama bu değişim giderek yargıda düzene uygun 

kafalar yaratacaktır. İçselleştirilecek olan ba-

ğımlı ve taraflı yargı artık adalet dağıtmayacak 

ve yerine güçlerin, güçlülerin hukuku ve onun 

vicdan ve adaleti topluma ve ne yazık ki hepimi-

zin yaşamına ve geleceğimize egemen olacaktır. 

Zaten hemen olmayacak bu dönüşüm giderek 

önce Anayasa değişikliği ile kendini gösterecek 

ve uygulamada bağımlı ve taraflı yargı kendini 

hissettirmeye başladığında bu vicdansız ve vah-

şi dönüşüm herkesin yaşamında içselleştirilmiş 

“güçlerin hukukuna” inanmak suretiyle adalete 

olan güven yitirilecektir. 

Bu günün kehanetini ve korkularını yaratan Ana-

yasa değişikliği geleceğimizin acı gerçeğidir ve 

yaşamımızın turnusol kâğıdı olmamalıdır. 
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23 Temmuz 2017, Pazar 
Kuruçeşme Cemil Topuzlu Parkı, 
Saat: 08.30

www.bogazici.cc
  TMOK_Olimpiyat      olimpiyatkomitesi      TMOK_Olimpiyat      TurkiyeMilliOlimpiyatKomitesi    

2017

Türkiye Milli Olimpiyat Komitesi   tarafından 29. kez düzenle-

necek olan Samsung Boğaziçi Kıtalararası Yüzme Yarışı 

23 Temmuz 2017 tarihinde , İstanbul boğazında yapılacaktır.

Anadolu yakasında Kanlıca iskelesi'nden başlayan ve Avrupa 

yakasında Kuruçeşme Cemil Topuzlu parkı önünde son bulan 

yarış yaklaşık 6,5 kilometrelik bir parkurdur.

Türkiye Milli Olimpiyat Komitesi tarafından " Herkes İçin Spor " 

temasıyla düzenlenen Samsung Boğaziçi Kıtalararası Yüzme 

Yarışı, Dünya Açık Su Yüzme Birliği  (WOWSA)  tarafından  

2016’nın " En İyi Açık Su Yüzme Organizasyonu " seçilmiştir. 

Boğaziçi Kıtalararası Yüzme Yarışına yaşı, sağlığı, yüzme 

yeteneği uygun olan  herkes aday olabilir.

Bu muhteşem deneyime olabildiğince çok sayıda 

meslektaşımızın katılımını dileriz. 

İlk başvuru 15.Mart.2017 tarihine kadar, internet üzerinden 

http://bogazici.olimpiyatkomitesi.org.tr adresine yapılmalıdır. 

Bilgilendirme için web sayfasını ziyaret edebilir veya Türkiye 

Milli Olimpiyat Komitesi üyesi diş hekimi Tılsım Saracoğlu Yakar 

(0532 283 06 66) ile iletişim kurabilirsiniz. 
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Göreve başlayalı yaklaşık 8 ay oldu. Bu süre içinde 

karşınıza en çok çıkan dosyalar nedir? 

Meslektaşlarımızda şöyle bir algı var; Disiplin Ku-

rulu toplanır, dosyaları inceler ve ceza verir. Bizim 

düşüncemiz bu algıyı kırabilmek. 

Eğer reklamla ilgili dosyaları bir kenara koyarsak, 

Disiplin Kurulu’na ulaşan dosyaların çoğunluğunda, 

hastanın hekimin yaptığı işten memnun olmaması 

yatıyor. Bize ulaşan dosyaların büyük bir çoğun-

luğunda hasta, “ hekimimden memnun değildim, 

başka bir hekime gittim, yeni gittiğim hekim yapılan 

işlerin çok kötü olduğunu söyledi” diyerek şikâyette 

bulunuyor. 

Yani meslektaşların birbirlerinin işlerini kötüleme-

si şikâyetleri arttırıyor…

Şunu bilmek zorundayız; dişhekimi yaptığı teda-

viden bazen sonuç alamaz. Bu durumda hekim bu 

tedaviyi yenileme yoluna gider. Bu aşamada hasta-

da bazı huzursuzluklar ve güvensizlikler oluşabilir. 

Genellikle etraftan akıl alma yoluna gider. İşte bu-

rada mesleğimizin etik değerleri devreye giriyor. 

Dosyalara bakınca dişhekimlerinin %5’i başka bir 

dişhekiminin işine güzel, % 20’si idare eder diyor. 

Fakat %70 gibi çok büyük bir çoğunlukta meslekta-

şının yaptığı tedaviyi kötülüyor hatta rezil olduğunu 

söylüyor. Hasta bu noktada kusur düzeltmekte olan 

kendi hekiminden kopuyor. Ve ilk hekimini ikinci 

hekiminin yardımıyla şikâyet ediyor... Bu benim 

ikinci kez Disiplin Kurulu Başkanlığı yapışım. Bugü-

ne kadar “ikinci gittiğim hekim bana, ‘bu tedavileri 

yapan hekim arkadaşıma gidin, şikâyetlerinizi de-

taylı olarak bir daha anlatın, o çözüm bulacaktır’” 

dedi şeklinde bir ifadeye rastlamadım. Ne yazık ki 

mizah konusu da olsa; “Kim yaptı bu tedavileri?” 

diye başlayan sözler... Elimizdeki dosyaların %80’i 

böyle. Etik davranılsa Disiplin Kurulu dosyalarının 

azalacağına inanıyorum. Dosyanın azalmasından 

öte mesleğe ve meslektaşa saygının artması önem-

li. Bu durum hastaların mesleğimize olan güvenini 

de sarsıyor. 

Hastaların genellikle hekimlerden şikâyetçi oldu-

ğu uygulamalar neler?

Endodonti ile ilgili çok şikâyet alıyoruz.  Çoğunda da 

İstanbul Dişhekimleri Odası Disiplin Kurulu Başkanı Prof. Dr. Sedat Küçükay, göreve başladıkları tarihten bugüne kadar geçen süre-

de Disiplin Kurulu’nun çalışmaları hakkında Dergimize bilgi verdi. Özellikle son dönemde malpraktis dosyalarının sayısında olan artışı 

değerlendiren Küçükay, mesleki etik kurallara uyma, meslek sonrası eğitimin gerekliliği, hasta kayıtlarının düzgün tutulmasının önemini 

vurguladı.
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       “Meslektaş-

larınızı korumanız 

lazım” bu hep 

söylenen bir şeydir 

ancak ben buna 

katılmıyorum. 

Disiplin Kurulu 

üyeleri hastaya 

da meslektaşına 

da aynı mesafede 

olmak zorundadır. 

Hekim çok yakın bir 

arkadaşınız olabilir; 

hasta tanıdığınız da 

olabilir. Siz konu-

munuzu bozmamak 

durumundasınız. 

şikâyetler ortadan kalkmadığı için hasta da sabırsız 

davranıp tedavisi devam ederken başka bir hekime 

gidiyor; o hekim de başka bir şey yapıyor. Şikâyet 

dilekçelerinde gördüğüm bir şey var. Bazı hekim ar-

kadaşların bazı tedavilerin uygulanışı ile ilgili eksik 

bilgileri olabiliyor. 

Bilgi eksikliği tespit edilen durumlarda ceza ver-

mek çözüm olabiliyor mu?

Ebette eksik bilgi ve uygulanışı karşısında ceza 

vermek sorunu çözmüyor. Cezayı verdiniz, hekimin 

bilgisi mi arttı ceza verince? Veya vermediniz, ne 

değişti? Bir sonraki hasta yine bu eksik bilgiden na-

sibini alabilir. 

Peki, ne yapmalı? 

Her şeyden önce açık olabilmeliyiz. Hem hekimler, 

hem yöneticiler. Hekim bu eksikliğini hissetmeli ar-

tık. Neredeyse her gün bir konferans, bir kurs var. 

Eksikliğini hissettiği konuda bunları takip etmeli. 

Hekim bunun farkında değil mi? O zaman yönetim 

bu hekim arkadaşı, dosyalarda açıkça belli olan ek-

sik konularda konferanslara ve kursa davet edebil-

meli. “Bakın sevgili meslektaşımız, şu konuda has-

talarınızdan hep aynı yakınmalar geliyor. Bu konuda 

(her neyse o konu) Odamızın şu konferansına veya 

şu kursuna, katılmayı düşünür müsünüz?” diye so-

rulmalı. Ama “ya dişhekimi arkadaşımız buna alınır-

sa?” diyorlar. Niye alınacak ki? Her zaman, her şeyi 

düzeltebilme şansımız var. Varsa bunu kullanmalı-

yız. Aksi olduğunda ne oluyor biliyor musunuz? Aynı 

hekimimiz aynı konularda ayrı hastalara aynı eksik-

likleri uygulamaya devam ediyor. Her seferinde aynı 

nedenden ceza alıyor veya almıyor ama en önemlisi 

de bazı hastaları ile karşı karşıya geliyor. 

Uygulama dışında bir takım iletişim hataları da 

hasta-hekim ilişkisini gerebiliyor sanırım…

Kesinlikle… İletişim konusunda hem hastanın hem 

de hekimin üzerine düşen görevleri var burada. 

Hekim olarak üstümüze düşen görev hastaya her 

şeyi açıklayarak, düzgün bir biçimde anlatmak. De-

yim yerindeyse hekim bilimsel verilerin dışına çıkıp 

beklentileri artırdıkça ve bu beklentiyi karşılayama-

yınca, hastanın şikâyetleri artıyor bu kez de... Bek-

lentisi, başta abartıldığı için, karşılanamayan hasta 

agresifleşiyor. Agresifleştikçe hasta-hekim diyalo-

gu zarar görüyor… Eh bunu arkası dikiş tutmuyor 

zaten.

 

Hasta ve hekim arasında yaşanan sorun bir soruş-

turmaya konu olmadan önce “hakemlik” yönte-

miyle de çözülmeye çalışılıyor. Bunu nasıl değer-

lendiriyorsunuz?

Hakem belli bir noktada hekim ve hastayı bir araya 

getirip uzlaşmalarını sağlamaya çalışıyor. Soruştur-

ma açılmadan meselenin hasta ile hekim arasında 

halledilmesi... Çok yararlı bir çalışma. Ama bu nok-

taya gelinene kadar hasta ile hekimin diyalogu kop-

muş olduğundan hakem olarak atanan meslektaşı-

mızın da işi çok zor oluyor.

Reklam için neler söyleyebilirsiniz?

Disiplin Kurulu’nda malpraktisten sonra en çok 

görüşülen dosyaları reklam oluşturuyor. Burada 

önemli olan tanıtım ve reklamın ayrımı ama bu ayrı-

mı yapabilmek gerçekten çok zor bir şey. Kendinizi 

tanıtmak isterken reklama düşebiliyorsunuz. Aslın-

da reklam yapma konusunun sınırları çok belirgin 

çizilmiş, mevzuatta da çok açık belirlenmiş.

Web sayfası konusunda da çok şikâyet alıyoruz. Bu 

konuda genellikle ilk olarak, düzeltme için uyarıda 

bulunuyoruz. Hekim arkadaşları kurallar dahilinde 

düzeltmeler için uyarıyoruz. Hatta danışmanlık da 

veriyoruz. 

Diğer yandan Sedat Küçükay olarak söylüyorum 

hekimin kendini tanıtımında biraz daha güler yüzlü 

davranabilmeliyiz. Hele sosyal medyanın bu kadar 

yaygın kullanıldığı günümüzde tanıtım sınırları ko-

nusunda geri kalındığını düşünüyorum. Bunun sı-

nırlarını zamana göre belirlemek ve esnetmek lazım. 

Disiplin Kurulu’nun dişhekiminin yanında olması 

gerektiğine ilişkin bir algı var mı sizce meslektaş-

larımız arasında?

“Meslektaşlarınızı korumanız lazım” bu hep söyle-

nen bir şeydir ancak ben buna katılmıyorum. Disip-

lin Kurulu üyeleri hastaya da meslektaşına da aynı 

mesafede olmak zorundadır. Hekim çok yakın bir 

arkadaşınız olabilir; hasta tanıdığınız da olabilir. Siz 

konumunuzu bozmamak durumundasınız. 

Bence Disiplin Kurulu’nun değil ama dişhekimle-

rinin, biraz dişhekimlerinin yanında olması lazım 

artık! Etik kurallara uymalı, meslektaşlarını kötüle-

mek yerine gerekiyorsa onlarla iletişime geçmeli, 

birbirlerine destek olmalılar.

Biz meslektaşlar birbirimizle konuşamazsak kim 

kimle konuşacak ki? Bunlar yapıldığı zaman ben 

Disiplin Kurulu’na gelen dosyaların yarı yarıya aza-

lacağını düşünüyorum. 

41



Dr. Dişhekimi Berkem Atalay
İ.Ü. Dişhekimliği Fakültesi
Ağız Diş Çene Cerrahisi AD

Prof. Dr. Özen Doğan Onur
İ.Ü. Dişhekimliği Fakültesi
Ağız Diş Çene Cerrahisi AD

Yönlendirilmiş Kemik 
Rejenerasyonunda 
Membranlar

Başarılı bir kemik ogmentasyonu sürecinin önün-

deki en büyük engel daha hızlı çoğalma yeteneğine 

sahip olan yumuşak dokulardır. Bariyer membranın 

temel görevi, ogmentasyonlarından belli bir süre 

yumuşak doku hücrelerinin defekt alanına göç ede-

rek iyileşmeyi olumsuz etkilemesinin önüne geç-

mektir. Çeşitli hayvan modellerinde yapılan deney-

sel çalışmalar, mekanik bariyer kullanımının kemik 

rejenerasyonunu arttırdığını ve bariyer membran 

kullanıldığında yumuşak dokunun defekt içine bü-

yümesinin engellendiğini göstermektedir.

Membranların yeni kemik oluşumundaki etkinliğini; 

fibroblast hücre göçünün önlenmesi, dolayısıyla he-

terotrofik hücre etkileşimini engellemesi, ossifikas-

yona olumsuz etki gösterecek hücresel faktörlerin 

uzaklaştırılması, lokal büyüme faktörlerinin kon-

santrasyonu, membranın kendi stimülasyon özel-

likleri, yerleştirilen kemik greftinin hacminin koru-

nabilmesi gibi farklı mekanizmaların kombinasyonu 

belirlemektedir. 

Yönlendirilmiş Kemik Rejenerasyonu kavramı cer-

rahi öncesinde defektin tedavi stratejilerinden 

yararlanışını yüksek seviyelere taşımak amacıyla 

geliştirilmiştir.  Bu alanda in vivo ve in vitro çalış-

malar ideal bir membran özelliklerini belirlemek için 

devam etmektedir. Bu makalenin amacı membran-

ların avantajlarına ve dezavantajlarına göre klinik 

uygulamalarda fonksiyonel gereksinimleri  karşıla-

yacak şekilde yararlarına ve sınırlarına dayalı olarak 

seçilmelerine katkı sunmaktır.

Yönlendirilmiş Kemik Rejenerasyonunda temel 

özellikler;

Biouyumluluk, tüm biyomateryallerde beklenen te-

mel özelliktir. Biyomateryalin çevresindeki doku ile 

uyumlu olması canlı doku ile materyal arayüzünde-

ki doğal alanda inflamasyon gelişmemesi ve immu-

nolojik cevap oluşmaması anlamına gelir. Absorbe 

olabilen materyallerin yeni kemik rejenerasyonu 

oluşana kadar varlığını koruması gerekmektedir. 

Farklı hayvan modellerinde biyomateryallerin reab-

sorbsiyon sürelerinde farklılık gözlenmektedir. Kli-

nik çalışmalarda bu gerçekten yola çıkarak memb-

ranların yeterli sürede kemik greftinin yumuşak 

dokular ile temasını engelleyecek materyal seçimi 

önem taşımaktadır.

Günümüzde ogmentasyon alanının volumetrik ola-

rak korunmasını sağlayan yarı-sert sentetik memb-

ranlar, kısıtlı alan oluşturan sentetik membranlar 

veya biyolojik alan sağlayamayan kollajen memb-

ranlar üretilmektedir.

Gözenek Genişliği ve Boşluk Oranı

Gözenekli biyomateryallerde hücresel büyümenin 

oranı ve derinliği kontrol edilebilmektedir. Bu bio-

metaryellerin spesifik hücre tipleri için boşluk oranı, 

gözenek genişliği ve şekli, polimerik bileşimi veya 

genel yapı özelliklerinin geliştirilmesi gerekmekte-

dir. Membran gözenekleri; kemik ve yumuşak doku 

yenilenmesi için gerekli olan oksijenin, besinlerin 

ve hücre gelişimi için biyoaktif maddelerin difüzyo-

nunu kolaylaştırır. Bununla birlikte, bu gözenekler 

bazı hücreler için sızdırmaz olmalıdır. Geniş göze-

nek boyutu hızlı büyüyen hücrelerin defekt alanı 

üzerinde yürüyerek kemiği şekillendiren hücrelerin 

aktivitelerini engeller. Geniş gözenek boyutu ayrıca 

bakteriyel kontaminasyon için ortam sağlar.

Erken bakteri adezyonu, lokal enflamasyon şiddeti-

nin artmasına, yara açılmalarına ve sistemik septik 

şoka neden olabilmektedir. Bariyer membran uy-

gulamalarının başarısızlığı, uygulama bölgesindeki 
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yara ağızlarının açılmasının sonucu olarak bakteri-

lere bağlı komplikasyonlardan dolayı ortaya çıkabil-

mektedir. Yapılan bazı çalışmalarda membranların 

açığa çıkmasıyla gelişen enfeksiyonlarda  bacteri-

odes fragilis, streptococcus pneumonia, prevotella 

intermedia ve staphylococcus intermedius bulun-

duğu bildirilmiştir.

Rezorbe Olmayan Bariyer Membranlar

Vücut tarafından değişime uğratılamayan ve rezor-

be olmayan bariyer membranların uygulandıkları 

yerden çıkarılmaları için ikinci bir cerrahi işlem ge-

rektirmesi, hastanın tedavi yöntemini kabullenişini 

güçleştirmekte ve tedavi süresini uzatıp maliyeti 

arttırmaktadır. Bariyer membranın çıkarılması sıra-

sında iyileşmekte olan dokunun zarar görme riski 

bulunmaktadır. Rezorbe olmayan bariyer memb-

ranlar rezorbe olan bariyer membranlardan %31 

daha fazla ekspoze olma ihtimaline sahip olsalar da 

rezorbe olmayan membranların kullanıldığı ogmen-

tasyon alanlarında daha fazla kemik rejenerasyonu-

nun sağlandığı bildirilmiştir.

Genişletilmiş Politetrafloroetilen Membranlar 

Yönlendirilmiş doku rejenerasyonu için altın stan-

dart kabul edilen genişletilmiş politetrafloroetilen 

(ePTFE) membran teflon yapısında olan pöröz bir 

bariyerdir (Gore-Tex® Augmentation Material, W. 

L. Gore & Ass. Inc., Flagstaff, AZ, USA). Farklı peri-

odontal defektler için farklı boyut ve şekillerde üre-

tilebildikleri  gibi yaka ve gövde kısımları farklı ya-

pısal özellikte hazırlanabilir. Bu membranların por 

çapları 0,2–5μm arasında değişmektedir. İlk olarak 

1984 yılında kullanılan bu materyaller oral kaviteye 

ekspoze olması durumunda dahi işlevlerini sürdü-

rebilirler.

Nanopolitetrafloroetilen Membranlar

Bu membranlar, materyale mukavemet kazan-

dıran ısıl bir işlem olan sinterleme  yapılmadan 

hazırlandıklarından dolayı daha esnekdirler, ma-

nüplasyonları ve ogmentasyon alanlarına adap-

tasyonları daha kolaydır. Por çapları 0,2–0,3μm 

arasında değişmekte olup daha küçük porların 

epiteliyal büyümeyi ve bakteriyel infiltrasyonu 

engellediği düşünülmektedir.

Titanyumla Güçlendirilmiş PTFE

İki tabaka PTFE arasına yerleştirilen titanyum-

dan oluşan bu membranın yüzey yapısı ve porları 

bakteri geçişini ve tutunmasını engelleyecek şe-

kilde tasarlanmıştır. Bölgede kemik oluşumu ve 

neovaskülarizasyon için elverişli ortamı yumuşak 

dokunun defekt bölgesine göçünü azaltarak sağ-

lamaktadır. Titanyum ile içten güçlendirilmiş olan 

bu membran, şekillendirilebilir olmasının yanı 

sıra yumuşak dokuyu perfore etmeyecek kadar 

esnek yapıdadır. Yumuşak dokunun vertikal yön-

de çökmesine engel olur.

Rezorbe olmayan membranların kullanım alanla-

rında hareketsizliklerinden emin olunmalı, gerek-

li tedbirler alınmalıdır.

Rezorbe Olabilen Bariyer Membranlar

Yavaş hidrolize olan veya enzimatik reaksiyonla 

çözünen bu membranların kullanımı ikinci bir cer-

rahi işlemi gerektirmediğinden avantajlıdır. Sıçan 

ve sığır kolajeni, sığır peritonu, polilaktik asit, po-

liglikolit, vicryl, yapay deri ve dondurulmuş kuru-

tulmuş duramater gibi değişik kaynaklardan elde 

edilen rezorbe olabilen bariyer membranlar genel 

olarak doğal ve sentetik rejeneratif bariyerler ola-

rak ikiye ayrılırlar.
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Doğal Rezorbe Olabilen Membranlar 

Sığır ve domuzların Tip I veya Tip III kolajeninden 

hazırlanabilen ve enzimatik degradasyona uğrayan 

bu doğal kaynaklı rezorbe olabilen membranların 

kullanımı uygun biyolojik özelliklerinden dolayı 

avantajlıdır. Tip I kolajen, periodontal bağ doku-

sunda bulunan temel bileşen olup hemostaz ve 

fibroblastlarda kemotaksise destek olması veya 

başlatması, zayıf immün yanıt  gibi avantajlar sağ-

lamaktadır.

Genel olarak doğal rezorbe olabilen membranlar iki 

fonksiyonel tabakadan meydana gelmektedir. Kom-

pakt tabaka hücresel tıkayıcılığı sağlayarak bariyer 

görevini yerine getirirken, gözenekli tabaka doku 

integrasyonu sağlamaktadır. Kolajen membranlar 

kimyasal olarak çapraz bağlı yapıda olup hazırlan-

ma şekillerine göre 6-56 hafta arası değişen farklı 

rezorbsiyon sürelerine sahiptirler. Bu rezorpsiyon 

süreleri aşağıdaki gibidir: 

* Polilaktik ve sitrik asit esterleri (rezorpsiyon za-

manı 8-10 hafta) 

* Glikolat ve laktat polimerleri (rezorpsiyon zamanı 

10 hafta) 

* Üç katlı matriks fiber içinde düzenlenmiş Glikolat 

ve laktat polimerleri (rezorpsiyon zamanı 10 hafta) 

* Poliglikolik asit, Polilaktik asit, Trimetilen Karbo-

nat (rezorpsiyon zamanı 12-14 ay)

* Sığır tendon kolajeni (rezorpsiyon zamanı 6-18 

hafta)  

* Domuzlardan elde edilen çift katlı kolajen (rezorp-

siyon zamanı 6-8 ay) 

* Domuz dermisinden elde edilen kolajen (rezorpsi-

yon zamanı 4 ay) 

* İnsan derisinden elde edilen kolajen (rezorpsiyon 

zamanı 4 ay)

Sentetik Rezorbe Olabilen Membranlar

Laktik asit ve glikolik asidin polimerleri (PLA/ PGA) 

şeklinde sentetik bariyerlerin yapısında bulunan 

ester bağları 30-60 gün arasında çözünmekte ve bu 

sürecin sonucunda enflamatuar reaksiyon oluştu-

rabilme potansiyeline sahip serbest asitler ortaya 

çıkmaktadır. Her ne kadar yabancı cisim reaksiyonu 

oluşturma potansiyeline sahip olsalar da kolajen 

ve ePTFE bariyerler gibi başarılı klinik sonuç vere-

bilmektedirler; ancak başarıyı arttırmak için memb-

ranların geliştirilmesi gerekmektedir.

Trombositten Zengin Fibrin

Trombositten zengin fibrin (TZF) ilk olarak 2001 yı-

lında Choukroun ve ark. tarafından oral ve maksil-

lofasiyal cerrrahide kullanılmak üzere Fransa’da ge-

liştirilmiştir. Choukroun’un TZF elde etme protokolü 

9 ml tüplerde kan alınmasıyla başlayıp, tüpün 2700 

rpm’de 12 dakika santrifüj edilmesiyle devam eder. 

İlk birkaç dakika içerisinde tüpün içinde antikoagü-

lan olmadığından  trombositler aktive olup koagü-

lasyon süreci başlamaktadır. Bu süreçte ilk olarak 

fibrinojen, sirküle olan trombin fibrin ağa dönüşene 

kadar tüpün üst kısmında konsantre olmaktadır. 

Santrifüj aşamasının sonunda ise tüpün alt kısmın-

da kırmızı kan hücreleri, üstte asellüler plazma ve 

ortada trombosit içeren fibrin ağ toplanır. Orta kı-

sımda oluşan fibrin ağından otojen fibrin membran 

elde edilir.

Başarılı şekilde elde edilen TZF membran ile defekt 

üzerinde mekanik örtü oluşturulmakta ve rejene-

rasyon meydana gelecek sahada fibrin ağ oluşu-

mu, neoanjiogenezis, vaskülerizasyon ve defekt 

bölgesinin hücre göçü açısından stabilizasyonu 

sağlanmaktadır. Trombosit konsantrelerinin otojen 

olmaları, hızlı hazırlanabilmeleri, düşük maliyetli 

üretimleri, araştırmacıların ve klinisyenlerin ilgile-

rini bu malzemeye yönlendirmiştir. Son yıllarda bu 

malzemenin membran fonksiyonunun geliştirilme-

sine yönelik çok sayıda araştırma yapılmaktadır.

Sonuç olarak, kemik ogmentasyonu gereksinimi 

olan olgularda doğru tanı- tedavi planı, doğru hasta 

seçimi, cerrahi prensiplere uygun çalışılması, yeterli 

hekim tecrübesi kadar uygun biyomateryal seçimi-

nin de başarılı sonuç elde edilmesine önemli katkı 

sağladığını söyleyebiliriz.
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Tanrı Hekimlerden İşçi Hekimlere 
Kadim bir meslek olan hekimlik; tıbbın ve sağlığın 

tanrısı olan Asklepiostan günümüze inanılmaz se-

rüvenler yaşayarak tanrı makamından din adam-

larına, büyücülere, otacı vb birçok farklı kimliklere 

bürünerek karşımıza çıkmıştır. Her çağda insanın 

sağlıklı bir hayat sürme ve daha fazla yaşama is-

teği sağlık sisteminin hekim ve hastanın mahrem 

ortamından alınıp; toplumların aydınlanması ve 

S a ğ l ı k  H u k u k u  Y a z ı  D i z i s i  -  1

Sağlık Hukukuna 
Genel Bakış

Primum non nocere*
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bilimsel gelişmeler ile paralel yaratılan kapitalist 

sistem içerisinde global ekonomik pazarı yöneten 

en büyük sektörlerden biri haline getirilmiştir. He-

kimin hasta üzerindeki yönetimi oldukça azalarak, 

paternalist yaklaşımın biyopsikososyal yaklaşım-

la yer değiştirmesi ile birlikte tarafların eşit yöne-

timi haline gelmiş hatta kimi zaman sağlık siste-

minin aksayan yönlerinin faturası yalnızca, çalışan 

konumuna düşen hekimlere kesilmektedir.

Günümüz tıp bilimini tanımlamaya çalışmak; de-

vasa bir bilgi birikimini, teknolojik gelişmeleri, 

bir o kadar yoğun “sanatsal” yaklaşımı ve iletişim 

tekniklerini bir potada eritip bütüncül bir bakış 

açısı ile ancak yorumlanabilen kompleks bir iştir.1 

Hipokrat öncesi ve sonrası zamanlar göz önüne 

alındığında özellikle son yüzyıl içerisinde yaşanan 

bilimsel gelişmelerdeki logaritmik artış, buna pa-

ralel gelişen sanayi sistemi ile pratik uygulamanın 

bilimsel dönüşümü takip hızı; yalnızca hekimlerin 

yönetebileceği bir husus olmayıp bunun başta ül-

kelerin sağlık politikaları olmak üzere toplumsal, 

ekonomik, kültürel ve siyasal yüzlerce faktöre 

bağlı olarak ancak yönetilebilen bir husustur. Bu 

nedenledir ki; önceleri yalnızca etiğin çalışma ala-

nına dahil olan hekim ve hasta arasındaki ilişkiler, 

değişen dünya görüşleri ile multidisipliner çalış-

ma alanlarının yaygınlaşması sonucu hukukun 

koruduğu ve denetlediği bir alan haline gelmiştir.

 

Genel olarak hukuk sisteminin işleyişini anlaya-

bilmek için önce temel ayrımları bilmek gerekir. 

Ülkemizdeki hukuk sisteminde dört farklı koruma 

şekli bulunmaktadır: 

1.Ceza (örneğin; bir kamu görevlisinin suçu bildir-

memesi halinde Türk Ceza Kanunu kapsamında 

öngörülen adli para/hapis cezası), 

2.Tazminat (haksız fiil veya sözleşmesel ilişkiden 

kaynaklanan şartlara uyulmaması halinde ortaya 

çıkan zararın giderilmesi), 
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3.Cebri İcra (borcunu ödemeyen kiracının İcra 

Mahkemesi/Müdürlüğü kanalıyla tahliye edilme-

si) 

4.İşlemin Geçersizliği (evlendirme yetkisi olma-

yan kişi önünde yapılan evlilik).

Hukuk kuralları; gerek kişiler arasındaki gerekse 

de kişiler ve devlet arasındaki ilişkileri düzenle-

mektedir. Dolayısıyla her bir ilişki birbirinden 

farklılık göstermekte ve bu ilişkilere uygulana-

cak olan hukuk kuralları da değişik özellikler ta-

şımaktadır. Bu itibarla, Kıta Avrupa sisteminde 

Kamu Hukuku – Özel Hukuk ayrımı bulunmakta-

dır.2 

 

Kamu hukukunda hukuki ilişkilerdeki taraflardan 

biri daima Devlet’tir. Başka bir ifadeyle; devletin, 

devlet gücünü kullandığı hukuki ilişkilerde uygu-

lanır. Her zaman kamunun menfaati korunmak-

tadır. Örneğin; Türk Ceza Kanunu, suçlulara ceza 

verilmesini öngören hükümler içermekte olup, 

devletin istikrarını sağlamaya yönelik kuralları 

düzenlediği için kamu hukukuna aittir. 

Özel hukuk; kişi/kurumlar arasındaki hukuki iliş-

kiyi düzenlemektedir. Devletin gücünden kaynak-

lanan bir üstünlük bulunmayıp, eşit statüde yer 

alan kişiler arasında uygulanan kurallardır. Özel 

hukuk kişilerinin çıkarları korunmaktadır.

Her iki hukuk dalının da bir çok alt dalları bu-

lunmakta olup; kullanılan mevzuat (yazılı hukuk 

kuralları) ve uyuşmazlıklara bakmakla görevli 

mahkemeler birbirinden farklıdır. Kamu hukuku-

na ilişkin mevzuattan bir kaçı; Türk Ceza Kanunu, 

Devlet Memurları Kanunu, İdari Yargılama Usul 

Kanunu vb. gibi sıralanırken, özel hukuka dair 

mevzuat ise; Türk Medeni Kanunu, Türk Borçlar 

Kanunu, Hukuk Muhakemeleri Kanunu vb. gibidir. 

Tabi ki her iki dala ilişkin daha bir çok mevzuat bu-

lunmaktadır.

Tanımlarla Sağlık Hukuku ve Alt Dalları
Hasan Tahsin Gökcan’ın tanımına göre;

“Sağlık hukuku; yönetilenlerin sağlık bakım hiz-

metlerinden yararlanma haklarını, sağlık bakım 

hizmetlerinin düzenlenmesini, genel sağlığın ko-

runması için gereken önlemlerin alınmasını, top-

lum sağlığının korunmasını, sağlık personeli ile 

hasta ilişkilerini ve bu bağlamda hak, yükümlülük 

ve sorumlulukları, vb. kapsayan hukuk dalıdır.

Tıp Hukuku; doktor ile hasta arasındaki ilişkileri 

ve bu ilişkilerin hukuki niteliği ile hak ve yükümlü-

lükleri ve sorumlulukları düzenlemektedir.

Kamu Sağlığı Hukuku; toplum sağlığının korun-

masını ve bu amaçla alınması gereken önlemleri 

ve önlemleri uygulayacak olanların görev ve yet-

kilerini, yaptırımları düzenlemektedir. Ülkemiz 

bakımından 1593 sayılı Umumi Hıfzıssıhha Ka-

nunu, kamu sağlığı hukukunun temel normlarını 

içermektedir.

Sağlık İdaresi Hukuku; gerek devletin üstlendiği 

sağlık hizmetlerinin planlanması, örgütlenmesi ve 

yönetimiyle ve gerekse sağlık hizmet birimlerinin 

yönetimiyle ilgili hususları düzenlemektedir.”3

Tarafımızca Sağlık Hukuku; alanına ilişkin uyuş-

mazlığı oluşturan tarafların niteliğine bağlı olarak 

yer alacağı hukuk dalı da farklılık gösteren karma 

nitelikli bir hukuk dalı olup kimi zaman Kamu Hu-

kuku kimi zaman da Özel Hukuk bünyesinde yer 

alabilmektedir. Örneğin; devlet hastanesinde ça-

lışan hekime uygulanacak olan mevzuat ve uyuş-

mazlığa bakacak olan görevli mahkeme ile özel 

muayenehanede çalışan hekime uygulanacak 

olan mevzuat ve uyuşmazlığa bakacak olan görev-

li mahkeme birbirinden farklıdır.

Sağlık hukukuna ilişkin yazılı mevzuat, maalesef 

ki toplu bir şekilde yer almamakta; bir çok farklı 

ve yazılı hukuk kuralından oluşmaktadır. Konuya 

dair mevzuatlardan bir kaçı; Tababet ve Şuabatı 

San’atlarının Tarzı İcrasına Dair Kanun**, Biyotıp 

Sözleşmesi, Türk Diş Hekimleri Birliği Kanunu, 

Hasta Hakları Yönetmeliği vb. gibidir. Bunlar ha-
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Tablo: Türkiye’de çalışan Dişhekimlerinin İstihdam Alanı

ricinde, yukarıda ifade etmiş olduğumuz; gerek 

Kamu Hukuku gerekse de Özel Hukuka dair bir 

çok mevzuattan hukuki uyuşmazlıkların çözü-

münde yararlanılmaktadır. 

  

Bu aşamada şunu da önemle belirtmek gerekir ki; 

Sağlık Hukuku alanında uygulanacak olan mevzu-

atta hekim/diş hekimi ayrımı bulunmamaktadır 

yani hem hekimlere hem de diş hekimlerine uygu-

lanacak olan mevzuat kuralları aynı olmakla bir-

likte, yorumları hususunda Yargıtay Kararları ve 

doktrinden yararlanılmaktadır. 

1219 sayılı Kanun’un 29. maddesi uyarınca “diş 

hekimi; insan sağlığına ilişkin olarak, dişlerin, diş 

etlerinin ve bunlarla doğrudan bağlantılı olan ağız 

ve çene dokularının sağlığının korunması, hasta-

lıklarının ve düzensizliklerinin teşhisi ve tedavisi 

ve rehabilite edilmesi ile ilgili her türlü mesleki 

faaliyeti icra etmeye yetkili kişi” olarak tanımlan-

maktadır.4 Buradan yola çıkarak; diş hekiminin, 

Diş Hekimliği Fakültesinden mezun olması, Türk 

Diş Hekimleri Birliğine kayıt olması (kamuda ça-

lışan hekimler hariç) ve mesleğin icrası için engel 

bir durumu olmaması gerekmektedir. 5 

Diş hekimleri; büyük çoğunluğu özel sektör ol-

makla birlikte gerek özel sektörde gerekse de 

kamu da istihdam edilmektedir. Ekteki tabloda 

Diş hekimlerinin istihdam alanları mevcuttur. 

Görüldüğü üzere diş hekiminin çalıştığı kuru-

mun vasfı ortaya çıkacak tüm hukuki uyuşmaz-

lıkların (kurum–hasta, kurum–hekim, hekim–

hasta)  çözüm yolunu belirleyecek olan esas 

unsurdur. Sunulan tablodaki her birim kendi 

içerisinde ayrıntılı olarak ele alınacak olup bir 

sonraki yazımızda “Kamuda çalışan Diş hekim-

lerinin  Sağlık Hukukuna İlişkin Sorumlulukla-

rı” irdelenecektir.
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Ağız ve Kalp Sağlığı

Ağız hijyeni ile kalp sağlığı arasındaki ilişki net olarak 

tanımlanmıştır. Kardiyak girişimler öncesi dişhekimi 

konsültasyonu artık rutin bir uygulamadır. Benzer 

şekilde diş girişimleri sırasında kardiyak hastalara 

yaklaşım dişhekimleri için güncel pratikte daha sık 

karşılaşılan bir sorundur. Kullanılan kan sulandırıcı 

antiagregan ilaçların yönetimi yanında özellikle ka-

pak hastalıklarında infektif endokardit profilaksisi 

yapılıp yapılmayacağı ya da ne şekilde yapılacağı 

güncel pratikte önemli sorun olmaktadır.

Koroner arter hastalığı olan kişilerde dişhekimle-

ri dental girişim sırasında yeni bir iskemi veya kalp 

krizi gelişebileceğini göz önünde bulundurmalıdırlar. 

Hastanın koroner arter hastalığının ciddiyetinin sor-

gulanması ağızda yapılacak işlemler sırasında yeni 

bir atak olasılığı hakkında dişhekimini yönlendirir. 

Koroner arter hastası olan, kalp krizi geçirmiş veya 

koroner bypass ameliyatı olmuş veya stent takılmış 

hastalar, kontrol altında olduğu sürece yapılacak 

diş müdahaleleri risk teşkil etmez. Ancak istirahatte 

veya küçük egzersizlerle göğüste baskı tarzında ağ-

rısı olan veya geceleri birkaç yastıkla yatabilen, düz 

yatamadığını söyleyen ileri derecede kalp yetersizli-

ği hastalarına yapılacak girişimler öncesi kardiyoloji 

konsültasyonu yapmakta yarar vardır. İskemik kalp 

hastalığı olan kişileri tedaviye alan tüm dişhekimleri-

nin resüstasyon uygulanması konusunda eğitimli ve 

resüstasyon ekipmanlarına sahip olmaları gereklidir. 

Koroner arter hastalığı olan kişiler aspirin kullanırlar. 

Stent uygulanan hastalara aspirine ilave olarak anti-

koagülan ilaçlar (klopidogrel) verilir. Bu ilaçların kul-

lanıldığı hastalarda kanama riski olabilir. Atrial fibri-

lasyon, kalp kapak hastalığı, kapak protezi, iskemik 

kalp hastalığı, serebrovasküler olaylarda, derin ven 

trombozu ve pulmoner emboli tedavisinde antikoa-

gulan ilaçlar kullanılır. Warfarin kullanan hastalarda 

kanamalı diş girişimleri yapmak kanama riskini art-

tırır. Warfarin alan hastalarda INR değeri 1.5 altında 

minör girişimler yapılabilir. Çene cerrahisi gibi majör 

girişim yapılacak hastalarda INR normal değeri olan 

1’e indirilmelidir. Bu hastalarda antikoagülan tedavi-

nin kesildiği periodda düşük molekül ağırlıklı hepa-
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rin ile tedavi sürdürülebilir. Yeni nesil oral antikoa-

gülan (apiksaban, rivaroksaban, dabigatran) ilaçları 

kullanan kişilerde minör girişimden 24 saat, majör 

girişimden 72 saat önce ilacın kesilmesi kanama yö-

netimi için yeterlidir.

Koroner arter by-pass ameliyatı geçiren kişilerde 

dental işlemler öncesi bu hastaların kullandığı aspiri-

nin kesilmesi genelde kalp hastalığı açısından sorun 

yaratmaz. Ciddi kanama riski taşıyan girişimlerden 1 

hafta önce, az riskli hastalarda birkaç gün önce aspi-

rin kesilebilir. 

Koroner stent özellikle ilaç kaplı stent takıldıktan 

sonra bir yıl geçmemiş hastada klopidogrel kanama 

riski için asla kesilmemelidir. Kardiyoloğa danışıla-

rak ilaç kesilme zamanlaması ve biçimi planlanma-

lıdır.

Bakteriyel endokardit kalp kapaklarının veya kalbin 

iç tabakası olan endokardın enfeksiyonudur. Bakte-

riyel endokardit %3 oranında ölüm riski taşır. Ağız 

florasında bulunan mikroorganizmalar bakteriyel 

endokardit etkenleri arasındadır. Yapay kalp kapa-

ğı taşıyanlar, daha önce geçirilmiş endokardit tanısı 

olanlar, romatizmal ateş gibi sebepler ile kalp kapak-

ları zarar görmüş olanlar, doğuştan kalp ve kapak 

sorunu olanlar, sentetik materyal kullanılarak tedavi 

edilmiş ve hipertrofik kardiomiyopatisi olan hasta-

lar ağız içi kanamalı dental girişimlerde endokardit 

açısından riskli kişilerdir. Bu hastalarda diş girişimi 

sırasında bakteriyel endokardit riskinden korumak 

için antibiyotik profilaksisi uygulamalıdır. 

Bakteriyel endokardit sadece ağız içinde uygulanan 

işlemlere bağlı olarak gelişmez. Ağız hijyeni bozuk 

olan, herhangi bir diş enfeksiyonu olan kişiler  de risk 

altındadır. Bu sebeple dişhekimleri kalp hastalarında 

Doç. Dr. Gökçen Orhan, 

Dr. Siyami Ersek Göğüs 

Kalp ve Damar Cerrahisi 

Eğitim ve Araştırma Hastanesi

Kalp ve Damar Cerrahisi 

Eğitim Görevlisi

enfeksiyon odaklarının tedavisinden de sorumludur. 

İşlemden 1 saat önce 2 gr, çocuklarda 50 mg/kg 

amoksisilin tablet ağızdan almak yeterlidir. İşlem 

sonrasında tedavinin devamına gerek yoktur. Oral 

alamıyorsa 30 dk önce aynı doz 

ampisilin İM veya İV yapılabilir. 

Penisilin alerjisi olan erişkinde 

600 mg, çocuklarda 20 mg/kg 

klindamisin tablet (oral alamı-

yorsa aynı doz İV) veya erişkin-

de 500 mg, çocukta 20mg/kg 

azitromisin ya da klaritromisin 

tablet verilebilir. 

Atriyal ve ventriküler septal de-

fekt, patent duktus arteriozus, 

mitral kapak prolapsusu, by-

pass cerrahisi geçiren hastalar, 

kalp pili veya defibrilatörü bulu-

nan hastalar, biküspid aort ka-

pak, aort koarktasyonu, kalsifik 

aortik kapak darlığı ve pulmoner 

darlık olan hastalarda diş müda-

haleleri öncesi infektif endokar-

dit profilaksisi gerekli değildir. 

Bazı ciddi ritim bozukluğu olan 

hastalara adrenalin içeren lokal 

anestezik ilaçlar kullanılmamalı-

dır. Adrenalin içeren anestezikler taşikardi ve hiper-

tansiyonu tetikleyebilir.

Kalp pili takılmış hastalarda, kalp pili çalışmasını bo-

zabileceğinden elektrokoter kullanılmamalıdır. 

Bu tedbirler alınmak kaydı ile dişhekiminin kalp ve 

tansiyon hastalarına yapılacak müdahalelerde tehli-

keli bir durum yoktur. 
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Gazeteci Jack Holland, özel ilgi alanı olan tarih incele-

meleri sırasında kadınların uğradığı baskılar, şiddet 

ve önyargılarla karşılaştıkça kadına yönelik nefretin 

tarihiyle ilgili bir kitap yazmaya karar veriyor. Eski Yu-

nancadan gelen mis(o)- nefret ve gyny- kadın kelime-

lerinin birleşiminden oluşan “mizojini” yani kadınla-

ra karşı duyulan nefret,  dünyanın en eski önyargısı. 

Holland doğup büyüdüğü Belfast’ta kadına bakışın 

kendisinde bıraktığı izlerin Mizojini’yi yazmada etkili 

olduğunu söylüyor. Yaşadığı bölgede bir erkeğin kö-

peğini tekmelemesine şiddetle karşı çıkılmasına kar-

şın karısını döven bir erkeğe kimsenin karşı çıkma-

dığından bahsediyor. Bu aldırmayışlarına buldukları 

garip özür; ‘’karı koca arasındaki ilişkinin kutsallığı’’.

İrlandalı gazeteci ve yazar Jack Holland bu kitapta 

dünyanın en eski önyargısının tarihini, bu olgunun 

genlerini, neden ve sonuçlarını araştırıyor.

“Kadına yönelik nefretin tarihi o kadar eskidir ki, 

Aristotales’i Karındeşen Jack’e, Kral Lear’ı James 

Bond’a bağlar. Tarihin başlangıcından bu yana in-

sanlığın bir yarısının, diğer yarısı tarafından baskı 

altında tutulması ve insanlık onurunun elinden alın-

ması nasıl açıklanabilir? Hindistan’da dul kadınların 

yakılması, yeni doğmuş kız bebeklerin öldürülmesi, 

savaş bölgelerinde kadınlara toplu tecavüzler… Tüm 

bunlar yalnızca geçmiş dönemlerin canavarlıkları de-

ğil, günümüzün de acı gerçekleridir.”

Demokrasiyi kuran Yunanlılar ne kadar gariptir ki 

mizojinin temellerini de atıyorlar. Bunların en bili-

nen kadın figürlerinden biri Yunan mitolojisine göre 

ilk kadın olan Pandora. Zeus tarafından insanlığı 

cezalandırmak için yaratıldığına inanılıyor. Pandora, 

yasak olan kutuyu açıyor ve o güne kadar ölümsüz 

olan erkekler hastalığa, acıya ve ölüme mahkûm 

ediliyorlar. Tarih boyunca nefret edilen kadın figürü 

farklı kültürlerde farklı isimlerde Pandora’nın rolünü 

üstleniyor. Havva da Yunan eşdeğeri Pandora gibi 

bilgi ağacının meyvesini koparıyor. 

TEKERLEK BULUNMADAN 
KADIN DÜŞMANLIĞI

ÖNCE DE VARDI
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Antik Yunan’da kadınlar ortaya çıkmadan önce er-

kekler yaratıcısıyla bütünleşmişti. Kadın bu özel 

ilişkiyi bozdu. Kadın erkeğin antitezi olarak sınırla-

rını aşmamalıydı. Platon ve Aristo düalist yaşam fel-

sefesinin yerleşmesine ve kadının toplumda ikincil 

bir varlık olarak algılanmasına öncülük ettiler. Aris-

totales bütün zamanların kadından nefret eden en 

acımasız düşün insanı olarak tarihe geçti. Kadınların 

erkekler gibi saçsız kalmamalarını çocuksu varlıklar 

olmalarına bağlıyordu. Kadınların erkeklerden daha 

az sayıda dişleri olduğunu da söylemişti.

Roma döneminde kadın düşmanlığı her alanda ken-

dini gösteriyordu. Erkekler kadınların binlerce yıl 

önce de nasıl giyinip, hangi haklara sahip olacak-

larına, çocuk doğurup doğurmayacaklarına karar 

veriyorlardı. Romalı avukat kadın Hortensia, “devlet 

yönetiminde değilsek vergi de yok” diyerek kadın 

hakları hareketine öncülük yapmıştır. Bundan son-

ra ancak 19. yüzyılda İngiliz Sufrajet hareketi seçim 

hakkını önemli talep olarak sokağa taşıyan hareket 

olacaktı.

 Ortaçağ’da “iblis kadın” imajı güçlendi. Kadınlar cadı 

olarak gösterilip yakılıyor, en acımasız işkencelere 

maruz kalıyorlardı. Bilim, ekonomi, felsefe ve sana-

tın ilerlemesi mizojiniyi geriletemedi. En ufak kadın 

başkaldırısı en şiddetli biçimde bastırılıyor. İsyanın 

elebaşları hakkını arayan cesur kadın olarak değil en 

iyi ihtimalle erkeklerle flört etmeyi seven “hafif” ka-

dın olarak yaftalanıyordu. Bu kadınlar erkekleri cin-

sel iktidarsız yapan, şeytanla sevişen, çocukları yiyen 

bütün kötülüklerin kaynağı yaratıklar olarak gösteri-

liyordu. Başkaldıran kadınlar iktidar sahipleri tarafın-

dan aşağılama nesnesi haline getiriliyordu. Her dö-

nemde aynı yöntem kullanılıyordu. Roma döneminde 

de Kleopatra on dil bilen, aydın, zeki bir kadındı. Onu 

aşağılamak için anlatılanlar sadece müstehcenlikleri 

ve kötü kadın hikâyeleriydi.

 Faşizmle mizojini arasında sıkı bağa dikkat çekiliyor. 

Hitler cinsiyet eşitliğine inanmadığı gibi kadın hare-

ketini küçümsüyor. Onun yakın ilişkide bulunduğu 

altı kadından beşi intihar ediyor. Hitler tarafından 

kürtaj yasaklanıyor, kadının çocuk yapmaması bo-

şanma sebebi sayılıyor. 1960’larda Amerika’da do-

ğum kontrol hapları piyasaya çıkıyor ve tarihte ilk kez 

kadınlar çocuk yapmak isteyip istemediklerine ken-

disi karar veriyor. Buna rağmen birçok yerde kürtaj 

yasak ve yılda onbinlerce kadın yasadışı kürtaj nede-

niyle ölüyor.

Kadına yönelik nefret söylemi çağlara ayak uyduru-

yor. Psikoloji, psikanaliz ve toplum teorileri yardımıy-

la bu nefret söyleminin gerekçelendirildiğini söylü-

yor Holland. Bu gerekçelendirmeye bir örnek Bosna 

savaşında Sırpların uyguladığı şiddetin dönemin ko-

şulları bahane edilerek hafif cezalarla geçiştirilmesi…

 Türkiye’de ise kadınlar kocası, 

sevgilisi ya da tanımadığı erkek-

lerden şiddet görüyor, öldürülü-

yor. Roma döneminde kadınlar 

edepli giyinsin diyen zihniyet 

aradan geçen binlerce yıla, bi-

limde, insanlıkta o kadar ilerle-

meye rağmen varlığını koruyor 

ve şort giydiği için bir kadını tek-

meleyebiliyor.

Mizojininin ortadan kaldırılması 

yalnızca kadınlar için değil in-

sanlığın ilerlemesi için de çok 

önemli. “Sadece şiddetin ve 

adaletsizliğin değil, insani ge-

lişmişliğin ve toplumsal eşitli-

ğin engeli olarak tanımlandığı 

bir çağda yaşıyoruz. Ama hala 

kadınlar eşit işe eşit ücret talep 

ediyor. Gerçek bir kadın erkek 

eşitliği hala çok uzakta.”

- Jack Holland
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Av. Fikret İlkiz
İstanbul Dişhekimleri
Odası Hukuk Danışmanı
fikret.ilkiz @gmail.com

Norm 3224 sayılı Kanundur…
3224 sayılı Türk Dişhekimleri Birliği Kanunu’nun 

“Odaların kuruluş amaçları, nitelikleri ve faaliyet 

sınırı” başlıklı 3. maddesine göre: “(1) Odalar, 

bu Kanunda yazılı esaslar uyarınca diş hekimliği 

mesleğine mensup olanların müşterek ihtiyaçla-

rını karşılamak, mesleki faaliyetlerini kolaylaş-

tırmak, bu mesleğin genel menfaatlere uygun 

olarak gelişmesini sağlamak, meslek mensup-

larının birbirleri ve hastaları ile olan ilişkilerinde 

dürüstlüğü ve güveni hâkim kılmak üzere meslek 

disiplini ve ahlakını korumak maksadı ile kuru-

lan tüzelkişiliğe sahip kamu kurumu niteliğinde 

meslek kuruluşlardır. 

(2) (Değişik 2. fıkra. 4267 sayılı Kanun-18.6.1997) 

Odalar, kuruluş amaçları dışında faaliyette bulu-

namazlar.”  

Aynı Kanunun Oda ve Birliğin Denetimi, organ-

ların görevlerine son verilmesi başlıklı 18.6.1997 

kabul tarihli 4267 sayılı Kanunla değişik 35.mad-

desinin ikinci fıkrasına göre “Amaçları dışında 

faaliyet gösteren odalar ve Birliğin sorumlu or-

ganlarının görevlerine son verilmesine ve yerle-

rine yenilerinin seçilmesine, Sağlık Bakanlığının 

veya bulundukları yer Cumhuriyet Başsavcılığı-

nın istemi üzerine, o yerdeki asliye hukuk mah-

kemesince basit usule göre yargılama yapılarak 

karar verilir ve dava en geç üç ay içinde sonuç-

landırılır.” 

Bu düzenlemeden çıkan sonuca göre; amaca ay-

kırı faaliyet yasaklanmış ve bu tür faaliyetlerde 

bulunan sorumlu organların görevlerine mahke-

me kararı ile son verilmesi öngörülmüştür. 

Acaba durum böyle midir? Yrd. Doç. Dr. Ulaş 

Karan’ın bilimsel görüşünü tekrarlamak gereki-

yor:

Anayasa’nın 135. maddesine 23.7.1995 kabul 

tarihli 4121 sayılı kanunla eklenen düzenlemeye 

göre, “Bu meslek kuruluşları kuruluş amaçları 

dışında faaliyette bulunamazlar”. Bu madde-

de geçen amaç dışı faaliyet yasağının kapsamı 

nedir? Acaba neden bir kanun değişikliğine gi-

dilmiştir? Görüşüme göre böyle bir kavram yani 

amaç dışı faaliyet yasağının kapsamı “belirsiz-

dir”. Dolayısıyla bu şekildeki bir yasağın kap-

samını belirlemek yasa koyucunun ve idarenin 

takdirine yol açan bir uygulama alanı yaratmıştır. 

Bol örnekleri görülmektedir. Odalar hakkında sü-

rekli amaç dışı faaliyet iddiasıyla yönetim organ-

larının görevden uzaklaştırılmaları için davalar 

açılmaktadır. 

Kanun koyucu belirsizliği gidermesi gerekirken 

örneğin Anayasa’da güvence altına alınan örgüt-

lenme özgürlüğüne idarenin ve yürütme organı-

nın uygun davranması gerekirken aksine uygula-

ma alanı yaratılmıştır.  

Belirtilen hükümler incelendiğinde Dişhekimi 

Odalarının kuruluş amaçlarının oldukça muğlâk 

düzenlendiği ortaya çıkmaktadır. 

Anayasa’nın “Kamu kurumu niteliğindeki mes-

lek kuruluşları” başlıklı 135. maddesinde sayı-

lan, “Kamu kurumu niteliğindeki meslek kuruluş-

ları ve üst kuruluşları; belli bir mesleğe mensup 

olanların müşterek ihtiyaçlarını karşılamak, 

meslekî faaliyetlerini kolaylaştırmak, mesleğin 

genel menfaatlere uygun olarak gelişmesini 

sağlamak, meslek mensuplarının birbirleri ile ve 

halk ile olan ilişkilerinde dürüstlüğü ve güveni 

hâkim kılmak üzere meslek disiplini ve ahlâkını 

korumak maksadı ile kanunla kurulan ve organ-

ları kendi üyeleri tarafından kanunda gösterilen 

usullere göre yargı gözetimi altında, gizli oyla 

seçilen kamu tüzelkişilikleridir” şeklindeki ku-

ruluş amaçlarını aynen 3224 sayılı Kanun’un 3. 

maddesinde tekrarlamış ve somutlaştırmamıştır. 

Anayasa maddesi kuruluş kanunu hükmü olmuş-

tur. 

İdarenin yani Sağlık Bakanlığı’nın ve/veya 

Cumhuriyet Savcılıklarının sayılan amaçları dile-

dikleri gibi yorumlayarak odaları amaç dışı faali-

yetle suçlamaları mümkün hale gelmiştir. Kanuni 

düzenlemelerin taşıdığı muğlâklık idareye olduk-

ça geniş bir takdir yetkisi veriyor ve aslında ida-

re takdir yetkisini geniş olarak kullanıyor, böyle 

yorumluyor. Bu uygulama sonuç olarak; odaların 

sorumlu yönetim kurullarının hangi faaliyetleri-

nin hukuka aykırı faaliyet sayılacağını öngörme-

sini olanaksız hale getiriyor. Etkisi ve sonucu bu 

aslında… Yönetim kurullarının belirlemekte güç-

lük çektikleri veya çekebilecekleri demek daha 

doğrudur; hangi faaliyet hukuka aykırıdır? 

Nitekim birçok davada karşılaşılan idarenin aç-

tığı davalardaki idarenin yani davacının yorumu 

açıklanan niteliktedir.  Ama bir de tam tersi bir 

hukuka uygunluk gerekçesi vardır…

Tüm düzenlemeler öngörülebilir olmalıdır. İda-

reye keyfi yorum yapabilme, yapma hakkını sı-
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        Odalar hakkında sürekli 

amaç dışı faaliyet iddiasıyla 

yönetim organlarının görevden 

uzaklaştırılmaları için davalar 

açılmaktadır. Kanun koyucu 

belirsizliği gidermesi gerekirken 

örneğin Anayasa’da güvence altı-

na alınan örgütlenme özgürlüğü-

ne idarenin ve yürütme organının 

uygun davranması gerekirken 

aksine uygulama alanı yara-

tılmıştır.   Belirtilen hükümler 

incelendiğinde Dişhekimi Odala-

rının kuruluş amaçlarının olduk-

ça muğlâk düzenlendiği ortaya 

çıkmaktadır. 

nırlandıran düzenlemeler yaşama geçirilmelidir. 

Yani idareye keyfi uygulamalara meydan verecek 

geniş takdir yetkisi tanınması Anayasa’ya aykırı-

dır. 

Örneğin Anayasa Mahkemesi’ne göre; “Temel 

hak ve özgürlükler alanında yasama organının, 

keyfiliğe izin vermeyen, öngörülebilir düzenle-

meler yapma zorunluluğu vardır. İdareye keyfi 

uygulamalara meydan verebilecek çok geniş bir 

takdir yetkisi tanınması Anayasa’ya aykırı ola-

bilecektir. Temel hak ve hürriyetlerin sınırlan-

dırılmasına ilişkin kanunların şeklen var olması 

yeterli görülemez, aynı zamanda kanunların ni-

teliğine de bakılmalıdır. Temel hak ve özgürlük-

lere ilişkin bir alanda kanunun emrine dayanarak 

yürütme organınca alınacak önlemler objektif 

nitelik taşımalı ve idarenin keyfi uygulamaları-

na sebep olacak geniş takdir yetkisi vermeme-

lidir. Aksi bir durumda temel hak ve özgürlük-

lerin ancak kanunla sınırlanabileceğine ilişkin 

Anayasa’nın 13. maddesi hükmüne de aykırılık 

oluşturacaktır.”

Bu değerlendirmeler ışığında mevcut haliyle 

3224 sayılı Kanun’un 3. ve 35 maddelerinin İs-

tanbul Dişhekimleri Odası Yönetim Kurulu’nun 

görevine son verilmesi amacıyla açılacak dava-

larda uygulanabilecek normlar değildir; çünkü 

düzenleme Anayasa’ya aykırıdır. 

Sayın Ulaş Karan bilimsel raporunda ifade etti; 

Anayasa’nın 135. maddesinin üçüncü fıkrasının 

ilk hali ve orijinal metnini karşılaştırmak gereki-

yor.

Orijinal metin şöyleydi; “Meslek kuruluşları, ku-

ruluş amaçları dışında faaliyet gösteremezler; 

siyasetle uğraşamazlar, siyasi partiler, sendi-

kalar ve derneklerle ortak hareket edemezler.”

Ancak Anayasa’nın 135. maddesinde 1995 yılında 

yapılan değişiklikle; bu düzenleme,“Bu meslek 

kuruluşları, kuruluş amaçları dışında faaliyette 

bulunamazlar” şeklinde yeniden kalem alındı. 

Daha net ifade edelim…Yapılan değişiklik yakın-

dan incelendiğinde demek ki kamu kurumu ni-

teliğindeki meslek kuruluşlarına yönelik yasak, 

yani “siyaset yasağının” dahi kaldırıldığı görül-

mektedir. Bu nedenle kongrelerde veya yapılan 

bazı toplantılarda meslek kuruluşlarının siyaset 

yapmasının yasak olduğu hakkındaki görüş doğ-

ru değildir ve Anayasa’da 1995 yılında yapılan 

değişiklikle; aslında meslek odaları demokratik 

toplum düzeninin vazgeçilmez unsurları olarak 

benimsenmiştir. Varlıkları, görevleri ve işlevleri 

mesleki faaliyetleri için siyasetin içinde olmak 

ve kişisel kanıma göre aslında siyaset yapmaktır. 

Nitekim Anayasa’da 1995 yılında yapılan bu deği-

şiklik TBMM Anayasa Komisyonu’nda görüşülür-

ken değişiklik ile yapılmak istenen çok açık ifa-

de edilmiştir. Amaç “kamu kurumu niteliğindeki 

meslek kuruluşlarını hedef tutan siyaset yasakla-

rını vazeden hükümlerin kaldırılması”dır ve amaç 

bu kadar nettir. 

O halde “siyaset yasağı” zaten kaldırılmıştır ve 

siyaset yapılıyor demek suretiyle amaç dışı faa-

liyette bulunma iddiaları da bizatihi Anayasa’nın 

kendisine aykırıdır. 

Değişiklik gerekçesi gözden uzak tutulmamalı-

dır. Odalar için veya doğrudan ifade etmek ge-

rekirse; İstanbul Dişhekimleri Odası için siyasi 

faaliyet yasağı şeklinde bir yasağın olmadığı 

ve aslında faaliyetlerinin “yasak” faaliyet olarak 

değerlendirilmesine yol açan uygulamalara geçit 

veren anlayışın Anayasa koyucunun ve değişiklik 

yapan Meclis iradesine aykırılık taşıdığı da açık-

tır. Türkiye 1995 yılından geri olmadığı gibi, geç-

mişte temel hak ve özgürlüklerde yapılan deği-

şikliklerin olumlu yorumlanması gerekir. Çünkü 

ister idareye ister bireylere sahip olunan hakları 

kötüye kullanmaları Anayasa ve Avrupa İnsan 

Hakları Sözleşmesi ile yasaklanmıştır. 

Anayasa’nın 135.  maddesinde  her  ne  kadar  “Bu 
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meslek kuruluşları, kuruluş amaçları dışında fa-

aliyette bulunamazlar” ifadesi yerini korumuş 

olsa da maddede gönderme yapılan kuruluş 

amaçlarının 3224 sayılı Kanun’da yukarıda da 

belirtildiği gibi yeterince somutlaştırılmadığı 

görülmektedir.

Bir an için sınırlamanın hukuki dayanağının mev-

cut olduğunu kabul eksek bile; böyle bir sınırla-

manın meşru bir amaca dayandığını söylemek 

mümkün değildir. Anayasa’nın 33. maddesinde 

örgütlenme özgürlüğüne yönelik bir müdaha-

lenin ancak “milli güvenlik, kamu düzeni, suç 

işlenmesinin önlenmesi, genel sağlık ve genel 

ahlâk ile başkalarının hürriyetlerinin korunması 

sebepleriyle” gerçekleştirilmesi mümkündür. 

Ama açılan birçok davada Odalar hakkında yö-

netim kurullarının görevden el çektirilmeleri 

istenmesinin gerekçesi olarak “kuruluş amaçla-

rına aykırı faaliyet yürütülmesi” gösterilmesine 

rağmen İdare tarafından ileri sürülen ve dile ge-

tirilen iddiaların Anayasa’nın 33. maddede be-

lirtilen meşru amaçlarla bir ilişkisinin olmadığı 

görülmektedir. Bu durumda İstanbul Dişhekim-

leri Odası’na yönelik müdahalenin Anayasa’nın 

13. maddesinde yer alan meşru amaçların hiçbi-

rine yönelik olmadığı açıktır. 

Bir an için meşru bir amacın varlığı kabul edilse 

dahi Yürütmenin / İdarenin bu tür bir müdahale-

si 13. madde yer alan ölçülülük ilkesine aykırıdır. 

Bu anlamda İdare için vesayet yaratan bir kapı 

aralanamaz. 

Daha az sınırlayıcı bir müdahalede bulunulma-

sı ise mümkündür. Yönetim Kurulu üyelerinin 

üyeliğinin sona erdirilmesini; hukuka uygun ve 

elverişli, kanuna göre gerekli ve orantılı bir mü-

dahale olarak kabul etmek mümkün gözükme-

mektedir.

Örgütlenme özgürlüğü açısından başka bir konu 

kamu kurumu niteliğindeki meslek kuruluşları 

ile İdare arasındaki ilişkidir. Hizmet yönün-

den yerinden yönetim kuruluşları olan kamu 

kurumu niteliğindeki meslek kuruluşları üze-

rinde İdare’nin vesayet yetkisi söz konusudur. 

Kamu kurumu niteliğindeki meslek kuruluşları 

Anayasa’nın 127. maddesindeki “idari vesayet” 

denetimine tabi değildir; 135. maddede belir-

tilen “idari ve mali” denetime tabidir. Bu iki 

denetim biçimi birbirinden yani “idari ve mali” 

denetim “idari vesayet” kavramından farklılık 

arz eder. Sonuç olarak, kamu kurumu niteliğin-

deki meslek kuruluşlarının denetiminin “idari ve 

mali” denetimin ötesine geçmemesi gerekmek-

tedir. Aksi uygulama vesayettir ve demokrasiye 

aykırıdır. 

Aslında Anayasa’ya aykırı olan bir düzenleme 

nedeniyle İdare, Odaların faaliyetlerine müda-

hale etmekte, idari ve mali denetimin ötesinde, 

merkezi İdare’nin vesayet denetimi yetkisini aşa-

cak biçimde kamu kurumu niteliğindeki meslek 

kuruluşu olan İstanbul Dişhekimleri Odası’nın 

yerine geçerek faaliyet göstermesi anlamına gel-

mektedir. 

Bu tür bir müdahaleye izin verilmesi idari ve mali 

denetimin ötesine geçilerek Anayasa’nın 135. 

maddesinin ihlaline yol açabileceği görüşünde-

yim. 

Çünkü İstanbul Dişhekimleri Odası Yönetim Ku-

rulu seçimle göreve gelmiştir. 

Anayasa’nın 135. maddesi kamu kurumu niteli-

ğindeki meslek kuruluşlarının organlarının ken-

di üyeleri tarafından yargı gözetimi altında gizli 

oyla seçileceklerini düzenlemiştir. 3224 sayılı 

Kanun’da organların seçimi ayrıca düzenlenmiş-

tir zaten. 

Bu düzenleme, meslek kuruluşlarının yönetim 

organlarının oluşumunda seçme ve seçilme hak-

kı ile ilgili güncel demokratik ilkelerin geçerli 

olacağı anlamına gelmektedir.

Bu durum, yani seçimle seçilmiş olmak; meslek 

kuruluşlarının organlarının seçimi kadar seçim-

le oluşmuş organlarının görevden alınması açı-

sından da geçerli kabul edilmelidir. O halde se-

çimle göreve gelenlerin; seçimle görevleri sona 

erebilir. Amaç dışı faaliyet veya siyaset yasağı 

gibi sınırlandırmalarla değerlendirilmeyecek ka-

        Bir an için sınırlamanın hukuki 

dayanağının mevcut olduğunu kabul 

eksek bile; böyle bir sınırlamanın meş-

ru bir amaca dayandığını söylemek 

mümkün değildir. Anayasa’nın 33. 

maddesinde örgütlenme özgürlüğüne 

yönelik bir müdahalenin ancak “milli 

güvenlik, kamu düzeni, suç işlenme-

sinin önlenmesi, genel sağlık ve genel 

ahlâk ile başkalarının hürriyetlerinin 

korunması sebepleriyle” gerçekleştiril-

mesi mümkündür. 
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dar demokrasinin olmazsa olmazı olan “seçim” 

ve “seçilme hakkı”nın karşısında bu tür sınırlan-

dırmaları uygulamayacak kadar uygar bir ülke 

olduğumuz kanaatindeyim veya olmalıyız… 

Başka bir deyişle, seçimle yetkili organlarda 

görev yapmaya başlayan kişilerin bu sıfatlarını 

yitirmelerine yol açacak bir adımın atılması yine 

demokratik hukuk devleti ilkesi ile uyumlu ol-

malıdır. Aksi durumda seçimlerde oy kullanan 

kişilerin, Oda üyelerinin iradesine aykırı uygula-

malar ortaya çıkabilecektir.

Kamu kurumu niteliğinde bir meslek kuruluşu 

olmasına rağmen bazı yönlerden hükümet dışı 

örgütlere benzeyen bir kuruluşun üyelerinin oy 

verdiği ve yöneticilerini seçtiği düşünülürse; bu 

iradesi hilafına böyle taleplerde bulunulması 

amaç dışı faaliyet iddiaları ile yönetim kurulla-

rının görevden alınması için davalar açılması de-

mokratik hukuk devleti ilkesine açıkça aykırıdır. 

Bu türde açılmış olan davalar hem kamu kuru-

mu niteliğindeki meslek kuruluşlarının özerkliği 

ilkesine, hem de seçme ve seçilme hakkına ay-

kırıdır. Seçme-seçilme hakkı da bir insan hakkı 

olarak Anayasa’nın 13. maddesindeki hak ve 

özgürlüklerin sınırlanması rejimine tabidir. Bu 

açıdan da bakıldığında açılmış olan davalarla 

gerçekleştirilmek istenen müdahalenin – ki dava 

açılmış olması başlı başına bir müdahale sayıl-

malıdır- 13. maddeye aykırılık taşıdığı açıktır.

3224 sayılı Kanun’un iki maddesinin Anayasa’ya 

aykırılık oluşturduğu açıktır. 

Kamu kurumu niteliğindeki meslek kuruluşla-

rının yapılan seçimlerle, Oda üyelerinin irade-

leriyle seçilmesi ve Odaların kuruluş kanunla-

rındaki amaçlarına göre kurulmuş olmalarının 

amacı, özerkliğinin sağlanmasıdır. Daha ötesi, 

Oda üyelerinin seçmen iradesini sınırlamayan 

kamu kuruluşlarının olabildiğince etkin kılınma-

sıdır. Anayasa Mahkemesi’ne göre de yerinden 

yönetim ilkesinin amacı katılımın sağlanabilme-

si ve bu yolla yerinden yönetimin etkinliğinin 

artırılmasıdır. Bu amaca ters düşen ya da ödün 

verilmesi niteliğindeki veya siyasi nedenlere 

dayanan ve demokratik katılımı en aza indiren 

adımlar Anayasa’ya ve hukuka aykırılık oluştu-

rur. 

Sonuç olarak, 3224 sayılı Kanun’un 3. maddesi 

Anayasa’nın 135. maddesinde sayılan kuruluş 

amaçlarını aynen tekrarlamıştır ama somutlaş-

tırmamıştır. Bu nedenle Kanun’da yazılı meslek 

odalarının amaçlarını yaşama geçirmek için or-

taya koydukları eylemlerini muğlâk ve net olma-

        Örgütlenme özgürlüğü açısından 

başka bir konu kamu kurumu niteli-

ğindeki meslek kuruluşları ile İdare 

arasındaki ilişkidir. Hizmet yönünden 

yerinden yönetim kuruluşları olan 

kamu kurumu niteliğindeki meslek 

kuruluşları üzerinde İdare’nin vesayet 

yetkisi söz konusudur. Kamu kuru-

mu niteliğindeki meslek kuruluşları 

Anayasa’nın 127. maddesindeki “idari 

vesayet” denetimine tabi değildir; 

135. maddede belirtilen “idari ve 

mali” denetime tabidir. Bu iki denetim 

biçimi birbirinden yani “idari ve mali” 

denetim “idari vesayet” kavramından 

farklılık arz eder. Sonuç olarak, kamu 

kurumu niteliğindeki meslek kuru-

luşlarının denetiminin “idari ve mali” 

denetimin ötesine geçmemesi gerek-

mektedir. Aksi uygulama vesayettir ve 

demokrasiye aykırıdır. 

yan yasal düzenlemeleri hiç kimse dilediği gibi 

ve hiçbir İdari makam istediği gibi yorumlaya-

rak Odaları amaç dışı faaliyetle suçlamalarının 

önünü açmamak gerek. Bu şekilde ortaya çıkan 

muğlâklık İdare’ye oldukça geniş bir takdir yet-

kisi vermekte, ayrıca Odaların sorumlu kurulları-

nın hangi faaliyetin hukuka aykırı faaliyet sayıla-

cağını öngörmesini olanaksız hale getirmektedir. 

Anayasa’nın 2. maddesinde yer alan hukuk 

devleti ilkesine, 13.maddesinde yer alan te-

mel hak ve özgürlüklerin sınırlanması rejimine, 

Anayasa’nın 33 maddesinde ve 135. maddelerin-

de düzenlenen örgütlenme özgürlüğüne aykırılık 

oluşturduğundan İdare’nin bu tür davaları açma-

ması ve yargının da hukuka uygunluk açısından 

iyi değerlendirmesi gerekir. Anayasa’ya aykırılık 

yaratan sonuçlara yol açacak kararlar hem hu-

kuka ve hem de uluslararası sözleşmelere aykırı 

olur. Giderilmesi mümkün olmayan zararlar ya-

ratılmamalıdır. 
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02.01.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Kasım/2016), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Kasım/2016) Primlerinin Ödenmesi

26.01.2017

• Aralık/ 2016 Aylık ve 3 Aylık Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

31.01.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Aralık/2016), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Aralık/2016) Primlerinin Ödenmesi

31.01.2017

• İlan ve Reklam (Tabela) Vergisi Beyanı ve Ödemesi

31.01.2017

• Motorlu Taşıtlar Vergisi 1. Taksit Ödemesi

17.02.2017

• 2016 / 4. Dönem Geçici Vergi Ödenmesi

27.02.2017

• Ocak/2017 Ait Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

28.02.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Ocak/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Ocak/2017) Primlerinin Ödenmesi

27.03.2017

• Şubat/2017 Ait Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

31.03.2017

• GELİR VERGİSİ(Gerçek Usul) Gelir Vergisi 1.Taksit Ödemesi

31.03.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Şubat/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Şubat/2017) Primlerinin Ödenmesi

31.03.2017

• İDO 2017 YILLIK AİDAT ÖDEMESİ

26.04.2017

• Mart/2017 Aylık ve 3 Aylık Muhtasar, Damga Vergisi ve KDV ödemesi

02.05.2017

• 2016 YILI KURUMLAR VERGİSİ Ödemesi

02.05.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Mart/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Mart/2017) Primlerinin Ödenmesi

17.05.2017

• 2017/1. Dönem Geçici Vergi Ödemesi

26.05.2017

• Nisan/2017 Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

31.05.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Nisan/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Nisan/2017) Primlerinin Ödenmesi

31.05.2017

• Çevre Temizlik Vergisi 1. Taksit Ödemesi (İşyerleri İçin)

31.05.2017

• Emlak Vergisi 1. Taksit Ödemesi

28.06.2017

• Mayıs/2017 Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

Mali Takvim Ödemelerde Son Günü Tatile Rastlayan Günler İçin Son Gün, İlk Çalışma Gününe Göre Düzenlenmiştir.

2017 Mali Takvim 
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30.06.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Mayıs/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Mayıs/2017) Primlerinin Ödenmesi

30.06.2017

• Sanayi ve Ticaret Odası Yıllık Munzam ve Nispi Aidat 1.Taksit Ödemesi

27.07.2017

• Haziran/ 2017 Aylık / 3 Aylık Muhtasar, Damga Vergisi ve KDV ödemesi

31.07.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Haziran/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Haziran/2017) Primlerinin Ödenmesi

31.07.2017

• Gelir Vergisi Mükelleflerinin 2.Taksit Vergi Ödemesi

31.07.2017

• Motorlu Taşıtlar Vergisi 2. Taksit Ödemesi

17.08.2017

• 2017/2. Dönem Geçici Vergi Ödemesi

28.08.2017

• Temmuz/ 2017 Aylık Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

31.08.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Temmuz/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Temmuz/2017) Primlerinin Ödenmesi

26.09.2017

• Ağustos/2017 Aylık Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

02.10.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Ağustos/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Ağustos/2017) Primlerinin Ödenmesi

26.10.2017

• Eylül/2017 Aylık / 3 Aylık Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

31.10.2017

• Sanayi ve Ticaret Odası Yıllık Munzam ve Nispi Aidat 2.Taksit Ödemesi

31.10.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Eylül/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Eylül/2017) Primlerinin Ödenmesi

17.11.2017

• 2017/ 3. Dönem Geçici Vergi Ödemesi

27.11.2017

• Ekim/2017 Aylık Muhtasar, Damga Vergisi ve KDV ödemesi

30.11.2017

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Ekim/2017), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Ekim/2017) Primlerinin Ödenmesi

30.11.2017

• Çevre Temizlik Vergisi 2. Taksit Ödemesi (İşyerleri İçin)

30.11.2017

• Emlak Vergisi 2. Taksit Ödemesi

26.12.2017

• Kasım/2017 Aylık Muhtasar , Damga Vergisi ve KDV ödemesi

02.01.2018

• SGK 4/a (SSK) ve İşsizlik Sigortası (Kasım/2016), SGK 4/b (Bağ-Kur) (Kasım/2016) Primlerinin Ödenmesi

Mali Takvim Ödemelerde Son Günü Tatile Rastlayan Günler İçin Son Gün, İlk Çalışma Gününe Göre Düzenlenmiştir.

2017 Mali Takvim 
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Dergimizin bu sayısında İçimizden Biri bölümümüzün konuğu, Odamızın Sosyal Komisyonu’nda da çalışan Dişhekimi Önder 

Çalışkan. Dişhekimliğinin zor yanlarının yarattığı baskıyı ve stresi dans ederek aşıyor meslektaşımız. Kendi ifadesiyle, “hem keyif, 

hem spor, hem de eğlence olarak” gördüğü Ege danslarına gönül vermiş. Buyurun Çalışkan’ın kendi kaleminden okuyalım Ege 

sevdasını…

Ege Sevdasının 
Köşebaşları

Dişhekimliğinin, tüm dünyada en stresli ve zor 

meslekler arasında olduğu hepimizce malum. Hele 

bir de benim gibi bu mesleğin tek başına icra edi-

len “muayenehanecilik” tarafındaysanız, mesleği 

bıkmadan ve stresinin altında ezilmeden yapmak 

için hobi ya da hobiler bulmamız gerektiğine ina-

nıyorum.

Benim son yıllardaki seçimim hem keyif, hem spor, 

hem de eğlence olarak baktığım Ege dansları oldu. 

Bazı ezgiler, melodiler, sözler vardır. Kimileri için 

belki bir şey ifade etmez. Ama genlerinde, kültü-

ründe, o toprağın izlerini az da olsa taşıyanların 

ruhunda bir yerlere değer, o melodiler, o dizeler. 

İlk aklıma gelen, bir Harmandalı ezgisi, biraz da 

zeybeğin haksızlığa, hayata dik durmanın önemini 

vurguladığı, Efem diye de bilinen şarkı ve şarkının 

sözleri... Böyle örnekler, özellikle bu coğrafyayla 

bağı olanlar için sanırım ayrı birer keyiftir.

'Eğilmez başın gibi

Gökler bulutlu efem

Dağlar yoldaşın gibi

Sana ne mutlu efem

Oyna yansın cepkenin

Yansın güneşten tenin

Gün senin şenlik senin

Bayramın kutlu efem.

Zeybek maceram bu melodilere eşlik etme isteğiy-

le başladı; “bir oyun öğrenip bırakırım” diye baş-

layıp aldığım zeybek virüsü zamanla bir nevi yol 

oldu. Başladıktan sonra bende hepsinin karakte-

ristik özellikleri olan yüzlerce zeybek çeşidi oldu-

ğunu öğrenecektim. 

Bunun yanı sıra vücudu çok kıvrak danslara uygun 

olmayanlar (benim gibi kafası yatkın olsa da vücu-
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du dansa, kafası kadar yatkın olmayan) ve bu tip 

şeyleri yavaş öğrenen biri için bile iyi bir seçenek 

olduğunu düşünüyorum. Tabi bunu basit danstır 

diye sunmak istemiyorum. İçine girince dışarıdan 

görüldüğü kadar kolay olmadığını anlıyorsunuz 

zaten…

Tabi aslında Ege dansları olsa da kendi geniş coğ-

rafyasında gün geliyor ülkemizin en doğu köşe-

sinde zeybeğe çok benzer başka bir oyuna eşlik 

edebiliyor, gün geliyor aynı denizin başka çocuk-

ları kah bir Yunanlıyla kah bir Makedonla  zeybek/

zeybetiko ya da sirtaki yaparken bulup müziğin ev-

renselliğini, birleştirici barışçıl gücünü, Ege’nin o 

geniş coğrafi çerçevesini hissediyorsunuz.

 Zeybek/harmandalı  öğrenmeye, zeybek olarak 

sadece harmandalı ve çökertme gösterilen bir 

sirtaki/zeybetiko okulunda başladım. Harmanda-

lı ayrı olarak öğretilmiyordu. Sirtakiden başlayıp 

sırayla gidildiği için zeybek hatırına sirtaki ve zey-

bekiko/zeybetikoya da başlamış oldum. Bunlar 

zeybek öğrenmenin bana kazayla da olsa kazan-

dırdığı, gene Ege'nin  kardeş dansları olarak bugün 

hala severek, keyifle yapıp ilgilendiğim oyunlardır.

İstanbul gibi büyük şehirde olmanın avantajını çok 

rahat hissedip, keyfinize, vaktinize ve amacınıza 

göre bir kurs seçebilirsiniz. Değişik örnekler vere-

yim;

Harmandalı, Çökertme, Kerimoğlu gibi yerli zey-

beklere ilgi duyuyorsanız size birçok konuda öz-

gürlük sağlayan ve zeybeğe gönül vermiş bir ekip 

tarafından kurulmuş Zeybekus’u önerebilirim. Za-

ten konusunda tek olan bir yer.  İstediğiniz her haf-

ta hatta 1 kişilik katılım olsa bile başlama prensibi 

olan başlangıç ya da seviyenize uygun kurlar var. 

Hareketlerin sırayla gösterilmediği sirküler ders-

ler olduğu için yılın herhangi bir haftası başlama 

sansınız var.  Hafta içi ve hafta sonu seçenekleri de 

mevcut. Koreografiden ziyade temel hareketler ve 

sonrasında varyasyon mantığı öğretildiği için ka-

deme kademe ilerleyip nereye gelmek istediğinizi 

kendiniz belirliyorsunuz. 

Sirtaki ya da zeybetikoya ilgi duyuyorsanız burada 

da iki seçenek sunabilirim: Bir tanesi daha butik 

olarak tarif edebileceğim, yine bu işe hakikaten 

gönül vermiş tek bir eğitmen tarafından, limitli 

kursiyer sayısı ile yapılıp kendinizi neredeyse bi-

rebir bir kurs ortamında hissedeceğiniz ve şık bir 

dans için tekniklerin önemle üzerinde durulduğu 

Yunanİstanbul olabilir.  Amatör ruhla profesyonel 

şekilde yapılan bu aktivitelerin sevdiğim bir yönü 

de kendinizi ticari bir ortamda değil tamamen dan-

sa yoğunlaşılmış bir ortamda hissediyor olmanız.

Amacınız işin daha çok sosyal aktivitelerine ve or-

ganizasyon kısımlarına katılmak burada rol almak-

sa gene yukarıdakine benzer kendilerini bu işe 

adamış bir çift tarafından kurulan ve daha geniş 

şube, mekan  ve eğitmen kadrolu Fasafisa isimli 

diğer bir okulda başka bir seçenektir.
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Dişhekimi Behiye Dabakoğlu 

EDAD, 20. kuruluş yılında toplumun değerlerine 

dokunabileceği, üyelerine de farklı bir platformda 

aktivite sunabileceği bir proje yapmak amacıyla 

başladı tiyatro çalışmalarına. Bu proje ile 21 dişhe-

kimi unutulmaz bir sosyal aktivite yaşadı, 1000'e 

yakın misafirimiz güzel bir gösteri izledi ve birçok 

öğrencimize eğitim katkısı sağlandı. Kazanımları 

çok olan güzel bir proje oldu. Bu projenin içinde 

yer aldığım için kendimi çok şanslı hissediyorum. 

Yola çıkarken bu maceranın bu kadar uzun, bu ka-

dar yorucu olacağını hiçbirimiz bilmiyorduk. Aynı 

zamanda bu kadar keyifli olacağından da haberi-

miz yoktu. Son 3 ay haftanın beş günü yoğun pro-

valarla çalıştık. Bu arada ekip içinde çok güzel bir 

dostluk bağı gelişti. 

Çok zor bir rolüm vardı ve hiç sahne deneyimim 

yoktu. Sahneye çıkmadan önce sadece yüksek 

kalp atışlarımın sesini duyuyordum. Oyunun so-

nunda kalbimin sesinin yerini alkış sesleri aldı. Bu 

anlatılabilecek bir haz değil gerçekten. Emeğimi-

zin güzel alkışlarla buluşması, iyi niyetli hedefleri-

mizin gerçekleşmesi en büyük mutluluk bizim için. 

1930'lu yıllarda ülkenin kötü olduğu bir dönemde 

Muhsin Ertuğrul, Cemal Reşit Rey'den seyirciye 

moral olacak bir müzikal yapmasını ister. O dö-

nemde tutuklu olan Nazım Hikmet'ten oyunun söz-

lerini yazması istenir. İşte Lüküs Hayat böyle doğ-

muş ve milyonlarca seyirciye ulaşmış. Ülkemizde 

yine morallerin bozuk olduğu, herkesin gergin ol-

duğu bir dönemden geçiyoruz ve Lüküs Hayat bir 

kez daha izleyenlerine moral kaynağı oldu. 

Tiyatro, çok zor ama çok keyifli bir sanat. Kendi 

kalıplarından kurtulmayı, etiketlerinden özgür kal-

mayı, bambaşka kimliklere bürünebilme esnekli-

ğini sağlıyor insana. Çok şey öğrendik bu süreçte. 

Bize bu imkânı sağladığı için EDAD'a, 21 amatör 

dişhekiminin sahneden başarıyla inmesini sağla-

yan yönetmenimiz Celal Tak ve onun değerli eki-

bine, bu projede emeği geçen herkese, son olarak 

da alkışlarıyla bizi destekleyen tüm dostlara çok 

teşekkür ederim.
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Dişhekimi Ayşegül Demirağ 

Estetik Dişhekimliği Akademisi Derneği, gönüllü-

lük esası ile burs imkânlarını geliştirmek için çok 

sayıda faaliyet gerçekleştirmektedir. Bugüne ka-

dar mesleğimizin ön gördüğü hizmetler ile toplum-

sal sorumluluğumuzu yerine getirdik. 

Derneğimizin 20. yılını özel bir faaliyetle taçlan-

dırmak adına sanat dallarından tiyatroyu seçerek 

içimizdeki sanat aşkını yaratıcılığımız ile birleştirip 

ortak bir platformda sergilemek istedik. 21 amatör 

ruh, profesyonel bir disiplin anlayışıyla birleşti. 

EDAD kumpanya ekibimizin 10 ay süren provaları 

ve sevgili yönetmenimiz Celal Tak'ın sonsuz uğraş-

larıyla "Lüküs Hayat" operetini sergiledik. 1,5 saat 

su gibi akıp çabucak geçse ve kolay gibi gözükse 

de tiyatro çok emek isteyen bir sanat dalı.

Bizler dişhekimleri olarak EDAD vizyonu ile bi-

limsel etkinliklerimizde beraber olduğumuz gibi, 

sahnede de aynı enerji ve disiplinle çok eğlenceli, 

nostaljik bir oyunu oynadık. İnsanı insana en iyi 

anlatan sanatlardan biri olan tiyatromuzda seyirci-

lerimizin neşe içinde, bizimle beraber şarkı söyle-

mesi, eğlenmesi de bizi çok mutlu etti. Bilimsel bir 

dernek olarak bir ilke daha imza attık ve unutul-

maz bir anı yarattık. Bizler hayatı anlamlı kılmak, 

farkındalığımızı artırmak ve insanımıza dokunabil-

mek için yeni projelere gönüllü bir ekibiz.

Seyircimizi gülümsettiysek ne mutlu bize! EDAD ve 

genç EDAD’lı arkadaşlarımızdan oluşturduğumuz 

EDAD Kumpanya’daki tüm arkadaşlarıma teşekkür 

ediyorum.

Dişhekimi Serdar Sıralar 

Yaklaşık 7 yıldır Türkiye'nin her köşesinde, 

"Dişhekimi Olmak" adlı stand up gösterimle 

meslektaşlarımın karşısında 400'den fazla sahne 

aldım. 

Ardından bunu dünyanın başka ülkelerinde 

yaşayan meslektaşlarımla paylaşmayı hedefledim 

ve uzun bir çalışmanın sonunda 2016 baharında 

Monako'da Imagina Dental Uluslararası Estetik 

Dişhekimliği Kongre'sinde 40 dakikalık İngilizce 

stand up gösterimi sundum. Dişhekimliği alanında 

bu, dünyada bir ilkti. Yani kendimce varabileceğim 

en son noktaya vardığımı düşünüyordum.

Oysa hayatta hedefler sonsuzmuş. Öyle muhteşem 
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Dişhekimi Mustafa Özer 

Geçtiğimiz Nisan ayında fakülteden arkadaşım 

İpek Gök Topalan beni arayarak EDAD'ın 20.yılı 

sebebiyle yapmayı planladığı bu müthiş sanatsal 

ve aynı zamanda sosyal sorumluluk içeren proje-

bir şey oldu ki; EDAD üyesi meslektaşlarımın 

organize ettiği 20. yıl tiyatro etkinliğine davet 

edildiğim gün hayatım yeniden şekillendi. Sahne 

üzerinde bireysellikten, bir grup ve sevgi yumağı 

olmanın tadına geçişin anlatılmaz zevkini tattım.

Yoğun provalarımızın her gününde kucaklaşarak, 

yardımlaşarak oyunu çıkarttık. Kulisteki heyecan 

baş döndürücüydü. Bu öyle bir haz ki, hayatınız 

boyunca "yine olsa, yine yaparım" diyeceğiniz 

türden.

Evet, artık bizim de bir "Lüküs Hayat"ımız var. 

En büyük lüksümüz, bu süreçte kazandığımız can 

dostlarımız ve aynı heyecanla izleyen, alkışlayan 

seyircilerimiz. Teşekkürler EDAD Tiyatro. Yeni he-

defler ve mutluluklar için…

yi anlattı ve yer almam gerektiği konusunda ısrar 

etti. Oysa ben en son yaklaşık 40 sene önce ilkokul 

dönemimde tüm okulun önünde Andımızı okumuş-

tum. Bu deneyimimin yetersiz olduğunu anlatmaya 

çalıştıysam da kendisi beni ikna etmeyi başardı ve 

oluşturulmuş EDAD Tiyatro Grubu’na katılan son 

üye ben oldum. Oyunumuzdaki meşhur Kalamış 

vapuru yönetmenimiz Celal Kaptan eşliğinde kalk-

tı. Son 3 ayı hummalı bir çalışmayla geçen toplam-

da 10 aylık bir maratonun içinde buldum kendimi. 

Üstüne üstlük rol dağılımı esnasında ana karakter-

lerden nam-ı diğer Riri rolü, yani yıllar önce Hazım 

Körmükçü'nün, sonra Zihni Göktay üstadın 28 yıl 

aralıksız şehir tiyatrolarında oynadığı rol bana 

uygun görülmüştü. O geceden sonra uykularım 

kaçmaya başlad; ta ki yönetmen yardımcımız sev-

gili Zeynep Coşkun ve kıymetli yönetmenimiz Celal 

Tak'ın bize vermiş oldukları tiyatro ve sahne eği-

timleriyle heyecanımı kontrol altına alana kadar… 

Biz bütünüyle bir ekiptik artık. Çok zor günlerimiz 

oldu; arkadaşlarımızdan oyunun sahnelenmesi-

ne 1 ay kala babasını, oyun günü sabahı annesini 

kaybedenlerimiz oldu ama dedim ya biz sağlam bir 

ekiptik... Yılmadık ve azimle başardık... Alkışları da 

hak ettiğimiz gibi topladık. Çok mutluyuz ama çok! 

Emeği geçen herkese çok teşekkürler.
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Dişhekimi Tijen Sadi 

Tiyatro kalp penceresini açan bir sanattır...

 

William Shakespeare, ‘’Dünya bir tiyatro sahnesi 

gibidir; herkes bu sahnede rolünü oynar, rolü bi-

tince de sahneyi terk eder ‘’ demiştir. Reji asista-

nının rolü  ise sahneden indikten sonra da devam 

etmektedir. 

 

Geçen yıl Sevgili Haldun Dormen ile sosyal sorum-

luluk projesinde oyuncu olarak çalışmak, kendisi-

nin hayat felsefesini oluşturan çoklu pencerenin 

bir kaynağının da tiyatro olduğunu düşündürdü.

Sahne tozunu yutmuş, yönetmen mertebesine 

ulaşmış Sevgili Celal Tak’ın asistanlığını yapma 

teklifini kabul ederek, hayatıma yeni bir pencere 

açmasını sağlamış oldum. Böylece tiyatromuzun, 

seyirciler salonu terk ettikten sonra da devam et-

mesi inancı ile çalışmalarıma başladım. Her gece 

sosyal faaliyetlerimi bir kenara bırakıp, başlangıç-

ta yönetmen ve yardımcı yönetmenin verdiği direk-

tifleri yazmaya çalışırken, günler geçtikçe her rolle 

empati kurup oyuncuların yerine rollerini zihnimde 

kendi kendime oynamaya; önce senaryoya göre 

reji yazmayı öğrenirken, daha sonra da rejiye göre 

sahne eklemeye başladım. Yeni günün sabahının 

ilk ışıkları olmasa zamanın nasıl aktığını hissede-

mezdim... Elde ettiğim yeni enerjinin klavyeme güç 

kattığına inanıyorum.

 

Çok şanslıydık;  yönetmen ve yönetmen  yardımcı-

sının sihirli değneği ile 21 amatör ruhun farkındalı-

ğı artmış, profesyonelleşmişti. 

Bütün senaryoların  kökünde bir şeyi içgüdüsel 

olarak açıklama isteği vardır. Bu kökün yeşerip bir 

ağaç olmasını  senaryo, çiçeklenip meyve vermesi-

ni ise yönetmen sağlar. Yeni projelerde görüşmek 

dileğiyle...
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Bana sorsanız Kuzey Işıkları büyüdür, danstır, mucizedir, şanstır. Bu 
“bencesi”… Kitabi tanımı da tam olarak şöyle: Kuzey Işıkları nam-ı di-
ğer Aurora Borealis, Kuzey Kutup bölgesinde gökyüzünde görülen, 
yeryüzünün manyetik alanı ile Güneş’ten gelen yüklü parçacıkların 
etkileşimi sonucu ortaya çıkan doğal ışımalardır. Bu ışımalar aslında 
her iki kutupta da görülebiliyor. Kuzey Kutbu’nda olanına Kuzey 
Işıkları ya da Aurora Borealis, Güney Kutbu’nda olanına ise Aurora 
Australis ya da Güney Işıkları deniyor. 

İki yıl evvel Gökçeada’nın en insansız, ışıksız, ses-

siz koylarından birinde milyonlarca yıldızın altında 

boylu boyunca uzanmışken büyü tutmuş, zaman 

durmuştu… Sonsuz bir boşluğu izlerken bundan 

daha etkileyici ne olabilir ki sorusu ardı ardına zih-

nimden geçiyordu ki birden bire söze de döküldü:

-Büyü gibi… Bundan daha etkileyici ne olabilir ki…

Cevap bekleyen bir soru değildi hâlbuki. Peki, nasıl 

oldu da dile gelmiş bu basit duygu patlaması başka 

bir mucize için yollara düşürdü bizi?

-Büyü gibi… Bundan daha etkileyici ne olabilir ki…

-Kuzey Işıkları’nı görmeden bunu söyleme bence!

…..

İstanbul’da sabahın en erken ve soğuk saatleri. 

Bavullar son kez kontrol edildikten ve babalara has 

erken hareket etmenin iç huzuruyla havaalanına 

salına salına girilip bütün işlemler bittikten sonra 

uçuşa 1 saat olmasının rahatlığıyla kahve içmek 

için konum alındığında durdum ve düşündüm:  O 

yaz gecesi, sahilde basit bir sorudan, ki soru bile 

değildi gerçekten, kış günü bizi Norveç’e savuran 

yola nasıl girdik?

Evet, o gece başlayan sohbet devamında aylar-

ca araştırmayla, planla-programla bizi Kuzey 

Işıkları’nın peşine düşürdü. Okuduğum onlarca, 

yüzlerce yazı, izlediğim videolar heyecandan kalbi-

mi durduracakken yanımda dünya gözüyle ışıkların 

rengârenk dansını bir kez de olsa görmüş birinin ol-

ması beni daha da galeyana getirdi. O onlarca, yüz-

lerce yazıdan anladığım şuydu ki Kuzey Işıkları’nı 

görmek büyük oranda “şans” işiydi. İşte bu bilgiyle 

içime heyecanla karışık bir de korku çöreklendi: Bu 

kadar plan tutmaz da elimiz (gözümüz) boş döner-

sek!

Öncelikle… Ne ola ki bu Kuzey Işıkları?

 

Bana sorsanız Kuzey Işıkları büyüdür, danstır, mu-

cizedir, şanstır. Bu “bencesi”… Kitabi tanımı da tam 

olarak şöyle: Kuzey Işıkları nam-ı diğer Aurora Bo-

realis, Kuzey Kutup bölgesinde gökyüzünde görü-

len, yeryüzünün manyetik alanı ile Güneş'ten gelen 

yüklü parçacıkların etkileşimi sonucu ortaya çıkan 

doğal ışımalardır. Bu ışımalar aslında her iki kutup-

ta da görülebiliyor. Kuzey Kutbu’nda olanına Kuzey 

Işıkları ya da Aurora Borealis, Güney Kutbu’nda 

olanına ise Aurora Australis ya da Güney Işıkları 

deniyor. Auroraları izlemek için kutup noktalarına 

en yakın yerleri tercih etmek gerekiyor ki bu yüz-

den Kuzey Kutup Çemberi içerisinde yer alan böl-

geler Güney’den daha fazla tercih ediliyor. Çünkü 

Güney’in coğrafi koşullarının Kuzey’le kıyaslana-

mayacak kadar zor olduğu söyleniyor.  

En hoşuma giden kısma gelince… Gökyüzünde 

gözlemlenen bu eşsiz renk dansı, insanlığın varo-

luşundan beri sıra dışı bulunup ilgi çekmiş, üzerine 

birçok efsane türetilmiş. Kimi zaman korkulmuş, 

kimi zaman da şans, bereket, mutluluk getirdiğine 

inanılmış: Dev bir tilkinin kuyruğunu sallamasıyla 

karı savuşturması veya balinaların püskürttüğü 

suların köpükleri denmiş, tanrıların insanları ceza-

landırmak üzere gönderilen ışıklar olduğuna inanıl-

mış, bu yüzden geceleri dışarı çıkılmamış; özelikle 

erkek çocuklarını almaya geldiği düşünülmüş ve 

çocuklar saklanmış. Bir ara savaşlarda ölen kadın 

savaşçıların kalkanlarından çıkan ışıklar olduğu dü-

şünülmüş. Tüm bunlar Kuzey Işıkları hakkında bir 

bilimsel açıklama yapılana kadar süregelmiş. Ger-

çek  şu ki  ne kadar  bilimsel  açıklaması  yapılsa da 
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insan gözünün görebileceği en etkileyici doğa olay-

larından biri olan bu ışık dansının üzerine yazılan 

hikâyeler daha etkileyici geldi bana…

Biz rotamızı Norveç’e çevirdik…

 Daha evvel de bahsettiğim gibi Kuzey Işıkları’nı 

gözlemleyebilmek işi bir miktar şansa kalmış. Şans 

dışında da bir takım bileşenlerin denk gelmesi/

getirilmesi gerekiyor: Öncelikle gidilecek lokas-

yonun iyi belirlenmesi şart. Kuzey Kutup Çemberi 

Tromso Norveç’in nüfusu bakımından 8. büyük şehri. Taa buralara kadar üniversi-
te okumaya gelenler bile var! Dünya üzerinde en kuzeyde bulunan şehir olduğunu 
okuduğumuz Tromso’nun etrafı dağlar ve fiyortlarla çevrili. Yani ola ki Kuzey Işıkları’nı 
yakalama şansınız olmazsa gezip göreceğiniz başka yerler de var! Norveç’in yerel 
halkı Samilerin de hâlâ yaşadığı şehirde botanik bahçesi, çeşitli müzeler, fiyord evleri 
ve kiliseler gezilmeye değer yerler. 

içerisinde yer alan bölgelerden herhangi birini ter-

cih etmek şansınızı artırıyor. Norveç, İsveç ve Fin-

landiya bu açıdan değerlendirdiğimiz şehirler oldu. 

Eleme yöntemine giderek son aşamada Norveç’in 

Tromso kentinde karar kıldık. Daha sonraki aşama-

da, uygun zamanı belirlemek için hava durumunu, 

anlayabildiğimiz kadarıyla NASA ışık haritalarını 

incelemeye koyulduk ve Ocak ayının başını en uy-

gun zaman olarak belirledik. Bu arada internette 

konuyla ilgili kaynaklar gerçekten çok fazla. Ayrıca 

telefon uygulamaları da çok yardımcı oluyor.

İstanbul’dan Oslo’ya, oradan da Tromso’ya uzanan 

uçak yolculuğu bizi kartpostal tadında bir şehre 

ulaştırdı. Sanki bir masalın gerçeküstü kahraman-

ları olmuştuk, öyle tatlı tatlı işlemleri bitirip havaa-

lanının dışına çıktığımızda hissettiğimiz soğuk bizi 

tokatlaya tokatlaya gerçek hayata döndürdü! Kar 

romantizmi de neymiş arkadaş, hava nerdeyse -20! 

Neyse ki dengeyi çabuk sağladık, bir nefes alıp ote-

lin yolunu tuttuk.  

 

Tromso Norveç'in nüfusu bakımından 8. büyük şeh-

ri. Taa buralara kadar üniversite okumaya gelenler 
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Biz gerçekten şanslı olanlardanmışız. Şehre vardığımızın ikinci gününde 
çıktığımız turda renklerin, ruhların, artık içinizden ne demek geliyorsa 
onların, dansına dünya gözüyle şahitlik ettik… Sonsuz sessizliğin ve ka-
ranlığın orta yerine serilen yeşilli, kırmızılı, morlu ışıkları dakikalarca izledik. 
Gökçeada’da bizi yakalayan hissi bambaşka bir boyutta yaşadık; za-
man ve mekân algısını yitirdik Aurora Borealis ile... Sanki bir tilki kuyru-
ğuyla havalandırdı tüm karları, ardından bir kadın savaşçının kalkanına 
çarptı, dünyadaki büyün kuşlar uçuştu, renkler oluştu, dansa durdu… Evet, 
bunların hepsi Dünya’nın varabildiğimiz en kuzeyinde bir gecede oldu. 

bile var! Dünya üzerinde en kuzeyde bulunan şehir 

olduğunu okuduğumuz Tromso’nun etrafı dağlar 

ve fiyortlarla çevrili. Yani ola ki Kuzey Işıkları’nı ya-

kalama şansınız olmazsa gezip göreceğiniz başka 

yerler de var! Norveç’in yerel halkı Samilerin de 

hâlâ yaşadığı şehirde botanik bahçesi, çeşitli mü-

zeler, fiyord evleri ve kiliseler gezilmeye değer yer-

ler. Ayrıca doğa sporlarına düşkün olanlar için de 

dağcılık, kayak, kano, buzda balıkçılık, kar safarisi 

alternatifleri mevcut. İçinde geyik, balina, köpek 

geçen turlar da var ancak ben hayvanlarla ilgili bu 

tür işlere ezelden beri mesafeli olduğumdan hiç bu-

laşmadım, öneride de bulunamayacağım elbette.

Biz şehre gelmeden tur şirketleriyle ilgili araştırma 

yapmış, birinde karar kılmıştık. Sizler için de aynı 

yolu önerebilirim, oraya vardığınızda da irili ufaklı 

bir dolu tur bulabilirsiniz. Kuzey Işıkları’nı kovala-

ma turları… 

Sessizlik, dans ve renkler…

Biz gerçekten şanslı olanlardanmışız. Şehre vardı-

ğımızın ikinci gününde çıktığımız turda renklerin, 

ruhların, artık içinizden ne demek geliyorsa on-

ların, dansına dünya gözüyle şahitlik ettik… Son-

suz sessizliğin ve karanlığın orta yerine serilen 

yeşilli, kırmızılı, morlu ışıkları dakikalarca izledik. 

Gökçeada’da bizi yakalayan hissi bambaşka bir bo-

yutta yaşadık; zaman ve mekân algısını yitirdik Au-

rora Borealis ile... Sanki bir tilki kuyruğuyla hava-

landırdı tüm karları, ardından bir kadın savaşçının 

kalkanına çarptı, dünyadaki büyün kuşlar uçuştu, 

renkler oluştu, dansa durdu… Evet, bunların hepsi 

Dünya’nın varabildiğimiz en kuzeyinde bir gecede 

oldu. 

Derim ki hayatta yapmak istediklerinizin bir listesi 

varsa, görmek istediğiniz yerleri sıralamışsanız ve 

Aurora Borealis bu listede yer bulmuşsa, hemen 

bir-iki kalem yukarı alın onu. Yeryüzünde bu denli 

sıkışmış hissediyorken kendimizi, derin bir nefes 

aldıracak, ruha iyi gelecek bir “mucizeyi” erteleme-

yin derim.
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Aidat ödemeleriyle ilgili bilinmesi gerekenler
Banka havalesiyle yapılacak ödemelerde:

DENİZBANK Harbiye Şubesi Şube Kodu: 2060 Hesap No:6394112 IBAN: TR 43 0013 4000 0063 9411 2000 01

GARANTİ BANKASI Cihangir Şubesi Şube Kodu: 575 Hesap No:6299545 IBAN: TR 81 0006 2000 5750 0006 2995 45

TEB Harbiye Şubesi Şube Kodu: 380 Hesap No: 38609378 IBAN: TR72 0003 2000 0000 0038 6093 78 

TÜRKİYE İŞ BANKASI Pangaltı Şubesi Şube Kodu: 1041 Hesap No: 630289 IBAN: TR 87 0006 4000 0011 0410 6302 89

YAPI KREDİ BANKASI Elmadağ Şubesi Şube Kodu: 124 Hesap No: 81802288 IBAN: TR 24 0006 7010 0000 0081 8022 88

(Denizbank ve TEB şubelerinden havale yaptırdığınız takdirde havale ücreti alınmayacaktır)

Notlar:

• Aidatınızı ve birikmiş aidat borçlarınızı yatırmadan önce Odamız 0.212 296 21 06 no.lu telefondan aidat miktarınızı öğrenmenizi önemle rica ederiz.

• Aidatlarını bankamatikten yatıran meslektaşlarımızın Odamızı arayıp bildirmelerini rica ederiz.

 

  Peşin  Taksitli

 GARANTİ BANKASI    (3 TAKSİT)

 YAPI KREDİ BANKASI    (3 TAKSİT)

 FİNANSBANK   (3 TAKSİT)

 TÜRKİYE İŞ BANKASI                                       (3 TAKSİT)

                                DENİZBANK                                                        (3 - 6 TAKSİT)

                                TEB                                                                       (1 - 9 TAKSİT)

KART SAHİBİNİN

ADI SOYADI: ..................................................................         CEP TEL: ...................................................................

ADRESİ: ..................................................................................................................................................................

ŞEHİR: ....................................  İLÇE: ..................................  POSTA KODU: ..........................................................

KART NUMARASI:

SON KULLANMA TARİHİ:

GÜVENLİK KODU (CCV):

Yukarıda belirttiğim tutarın, VISA, MASTER CARD kredi kartı hesabıma borç kaydedilerek, GARANTİ BANKA-

SI Cihangir Şb., YAPI KREDİ BANKASI Elmadağ Şb., FİNANSBANK Osmanbey Şb., DENİZBANK Harbiye Şb., 

İŞBANKASI Pangaltı Şb., TEB Harbiye Şb. nezdindeki ilgili hesabınıza yukarıda belirtilen bankalar ile İSTANBUL 

DİŞHEKİMLERİ ODASI arasında yapılan anlaşma koşulları çerçevesinde alacak kaydedilmesini kabul ediyorum.

Lütfen hesabımdan .............................................................................................................TL tahsil ediniz.

TARİH: 

AD SOYAD:

İMZA:

KREDİ KARTI BİLGİLERİ (KREDİ KARTIYLA YAPILACAK ÖDEMELERDE)



Meksika’da ütü yapmayı seven bir kadın, Lupita; sevdiği şeyler çok çeşitli: kafayı 

çekmeyi, çıngar çıkarmayı, çamaşır yıkamayı, yün örmeyi, soru sormayı, olaylardan 

sonuç çıkarmayı da seviyor. Yaşadığı tüm travmatik acılara rağmen hayata tutunan 

Lupita önyargılarımızla yüzleştiriyor bizi, şişman ve bazen sarsak bir polis olarak 

tanışıyoruz kendisiyle, okudukça elinizden bırakamayacağınız kitabın sonunda or-

tasında kaldığı cinayeti çözdüğü için sizin de mutlu olduğunuz, “yeni bir arkadaşım 

var” tadı bırakıyor insanın damağında.

Polisiye serilerinde bildik klişeler vardır, bir kere cinayetleri erkekler çözer, bu er-

kek kökenli bireyin hayata karşı öfkesini, orada burada kontrol edemediği serseri-

liklerini tolere eden bir geçmiş travması (genellikle çocuğu ya da sevdiği kadının ölümüyle sonuçlanmış 

bir eski hikâye) muhakkak vardır, alkole ve içilmesi serserilik sınırları içinde makul karşılanabilecek 

ufak tefek narkotik ürünlere zaafı hoş karşılanır ve bittabi ki etrafında onun gönlünü hoş tutacak, haya-

tını kolaylaştıracak, dönüp dolaşıp geldiği güzel bir kadının ilgisi daimdir.

Lupita tüm bu klişenin cinsiyet kimliği açısından ters yüz edilmiş hali desek yanlış olmaz herhalde.

Ama bir erkeğe göre daha renkli bir karakterle karşılaşacağınıza garanti veririm. Ne de olsa eve gelince 

birasını açıp belgesel kanalının karşısında uyuyakalan bir erkek yerine, arkadaşıyla dedikodu yapan, 

yün ve iş işlemeyi seven, içip dans etmeye meraklı şişman ve çekici bir kadından söz ediyoruz.

Kitap kahramanımızın bir cinayete tanıklığıyla başlıyor. Ve Lupita bir yandan cinayetin gizemi aklınday-

ken diğer yandan çok basit cümlelerle gündelik hayatı anlatıyor bizlere, neler düşündüğünü, insanları 

anlatış şekli arkadaş sohbeti gibi. Psikolojik çözümlemeleri ise kendisiyle tanışma isteği yaratıyor açık-

çası, dedikodusu zevkli olur, güzel de fal bakar diye düşünüyor insan.

Sevdiği her şeyin içinde bir kapıdan diğerine, merakı, samimiyeti ve kaybetmediği adalet duygusuyla 

ilerliyor. Lupita, yürüdüğü yolda yeni bir hayatın izini sürerken bonus olarak da yeni bir aşkı keşfediyor. 

Bizim payımıza da su gibi bir Meksika masalı okumak düşüyor... Küçücük insanlar, küçücük hayatlar 

dev bir hikâyeye dönüşüyor elimizde Lupita’yla…

Cem Karaca’nın 1990 Yılından beri sadece kaset formatında basılmış olan “YİYİN EFENDİLER” albümü ilk 

kez plak olarak müzikseverlere sunuluyor!

Cem Karaca’nın yurda dönüşünden sonraki 3. çalışması olan yapımda “TAMİRCİ ÇIRAĞI” şarkısının ruh 

ikizi olan efsaneleşmiş eser, Kuşadası Altın Güvercin Şarkı Yarışmasında en iyi şarkı ödülünü sanatçıya 

kazandıran “Kahya Yahya”’nın yanı sıra “Yiyin Efendiler”, “Sahibi Geldi” , “Demedim mi?”, “68’lerin 

Türküsü”, “Sen Seni Bil” gibi bir çok klasikleşmiş eseri bulunmakta.

Sanatçıya bu albümde kadim dostları, Dervişan grubundan Uğur Dikmen ve Moğollar grubundan Cahit Ber-

kay eşlik ediyor.

Açılır kapaklı, yenilenmiş master’lı 180 gr. siyah plak tüm Cem Karaca sevenlerin ve koleksiyonerlerin 

gözdesi olacak.

LUPİTA ÜTÜ YAPMAYI SEVİYORDU / Laura Esquivel     

“YİYİN EFENDİLER” LP  / Cem Karaca

01 – Kahya Yahya

02 – 68 ‘lerin Türküsü

03 – Demedim mi?

04 – Sen Seni Bil

05 – Sahibi Geldi

06 – Oh Be

07 – Kirlenmiş Çığlık

08 – Barış Dikeni

09 – Bir Açık Oturum
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VEFAT

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1970 yılı mezunlarından, emekli Hava Albay  Dişhekimi Tamer Tutak,

Marmara Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1991 yılı mezunlarından Dişhekimi Ayhan Telatar,

Yeditepe Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 2009 yılı mezunlarından, Dişhekimi Ilgaz Hamdi Kalaycıoğlu ve Dişhekimi Esra 

Kalaycıoğlu’nun kızları Dişhekimi Ela Demircan,  

Marmara Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1988 yılı mezunlarından Dişhekimi Filiz Erginbaş,

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1975 yılı mezunlarından, Dişhekimi Veli Tolga Velibeyoğlu’nun babası Dişhekimi 

Yusuf Olcaytuğ Velibeyoğlu,

Marmara Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1977 yılı mezunlarından Dişhekimi İsmail Ruçhan Uslu,

Marmara Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1979 yılı mezunlarından, 1988-2008 yılları arasında İstanbul Dişhekimleri Odası

Ümraniye İlçe Temsilciliği, 2006-2008 yılları arasında Tüketici Hakları Komisyonu Üyeliği,  2014-2016 yılları arasında TDB 

Delegeliği yapmış olan Dişhekimi Ata Güçkan,

İstanbul Ünivesitesi Dişhekimliği Fakültesi 1984 yılı mezunlarından Prof.Dr. Sinan Soley’in babası Şuhayip Soley, 

Marmara Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1991 yılı mezunlarından Dişhekimi Billur Tarhan Bahçevan’ın babası, Dişhekimi 

Cengiz Bahçevan’ın kayınpederi  Mehmet Arif Tarhan, 

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1986 yılı mezunlarından Dişhekimi Ercüment Süer’in annesi Zehra Süer,

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1991 yılı mezunlarından Dişhekimi Berna Balcı Çeviker’in babası Davut Hilmi Çeviker,

Gazi Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1990 yılı mezunlarından Dişhekimi Erkut Akalın’ın babası Erdinç Akalın,

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1987 yılı mezunlarından Dişhekimi Oğuz Saday’ın annesi Ülfet Saday,

Yeditepe Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 2014 yılı mezunlarından Dişhekimi Murat Günbatan’ın babası Salih Günbatan,

Dicle Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1982 yılı mezunlarından Prof.Dr. Aslan Yaşar Gökbuget’in ablası Yasemin Gökbuget,

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1982 yılı mezunlarından Dişhekimi Meral Mazlumoğlu Turan’ın eşi Tarık Turan,

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1982 yılı mezunlarından Dişhekimi Cemil Açık’ın annesi Güler Açık,

İstanbul Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 2000 yılı mezunlarından Dişhekimi Özgür Başar Varoğlu’nun babası Hakkı Varoğlu 

Marmara Üniversitesi Dişhekimliği Fakültesi 1973 yılı mezunlarından Dişhekimi Mehmet Temel Temur,

Dişhekimi Özlem Elif Koyuncu’nun babası Altan Koyuncu,

vefat etmiştir.

Meslektaşlarımızın, ailelerinin ve yakınlarının acılarını paylaşır başsağlığı dileriz. 
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advertorial

Dozimetre
Radyasyon teknolojilerindeki gelişmelere paralel ola-

rak, ülkemizde medikal ve endüstriyel alanda radyas-

yonun giderek daha sık kullanılması nedeniyle mesleki 

ve çevresel radyasyonun ölçülmesine yönelik işlemler 

önem kazanmıştır. 

Dişhekimlerinin de mutlaka doz ölçümü yapmala-

rı gereklidir.Bu işlem ülkemizde TAEK tarafından ve 

yetkilendirilmiş özel firmalar tarafından yapılmaktadır.

Kişisel doz değerlendirme hizmetleri, çevre doz de-

ğerlendirme ve hasta doz ölçümleri alanlarında da 

hizmet verebilecek kişi veya kuruluşları bilgi, deneyim 

ve teknolojiye sahip olmaları gereklidir.

Dozimetri sisteminde dünya lideri olan Landauer, 55 

yılı aşkın deneyimi ile sektördeki üstün OSL tekno-

lojisini geliştirmiştir. A.B.D’de sağlık kuruluşlarının 

%81’inde OSL dozimetreleri 

kullanılmaktadır. LandauerInc. 

firması bir çok ülkede ortak 

girişimde bulunarak kişisel do-

zimetri laboratuvarları kurmuş-

tur. LandauerInc. yılda 45 mil-

yondan fazla kişisel dozimetre 

ölçümü gerçekleştirerek dünya 

lideri konumundadır.  Dünyada 

milyonlarca kullanıcının güven-

diği bu teknoloji, Türkiye’de de 

Epsilon Landauer tarafından 

hizmete sunulmaktadır.

Türkiye’de profesyonel olarak 

kişisel dozimetri hizmeti veren 

ilk firma olma özelliğine sahip 

olan Epsilon Landauer Dozi-

metri Laboratuvarı; radyasyon 

tipine ve radyasyon enerji 

aralığına bağlı olarak, Optik 

Uyarmalı Luminesans (OSL) 

Dozimetreler kullanarak doz 

ölçümlerini gerçekleştirmekte-

dir. Dozimetreler ve sistemler 

LandauerInc. (ABD) dozimetri 

servisinden temin edilmek-

tedir. LandauerInc. Dozimetri 

servisi, Amerikan NVLAP-NIST 

tarafından ISO 17025 akredi-

tasyon belgesi almıştır. Kullanı-

lan yazılım sistemleri doğrudan 

okuyucudan aldığı verileri işle-

yerek müşteriye elektronik rapor sunmaktadır.

Dozimetri servisleri, OSL dozimetrelerin dağıtımı, top-

lanması, ölçülmesi, analiz edilmesi, raporlanması ve 

değerlerin kaydedilmesi işlemlerini gerçekleştirmek-

tedir.

Bu konuda yetki almış olan şirketler, konusunda dene-

yimli ve uzman personelleri bünyesinde istihdam et-

mektedir. Bu kadrolar sahip oldukları teknolojiyi etkin 

bir şekilde kullanarak tarafsızlık ilkesi içerisinde, gizli-

lik prensibine dayanarak uluslararası metotlar kullana-

rak en uygun şartlarda hizmet vermektedir. Sistemler 

sürekli olarak gözden geçirilir ve olabilecek sorunlar 

öngörülerek gerekli önlemler alınır.

Ülkemizde de dozimetri servisleri konusunda, Epsilon 

Landauer ISO 17025 laboratuvar akreditasyon belge-

sine sahiptir. Kişisel dozimetri konusunda özel sektör-

de TÜRKAK tarafından akredite edilen ilk kuruluştur.

24.03.2000 ve 23999 sayılı resmi gazetede yayım-

lanan Radyasyon Güvenliği Yönetmeliğinin 21. Mad-

desi gereğince hazırlanan “Dozimetri Hizmeti Verecek 

Kuruluşlara İlişkin Usül ve Esaslar” çerçevesinde tüm 

gereklilikleri yerine getiren Epsilon Landauer, TAEK ta-

rafından uygunluk belgesi alan ilk kuruluştur.

“Epsilon Landauer Dozimetri Laboratuvar”ı 

15.08.2016 tarihinde yapılan sözleşme ile dişhekim-

liğindeki çalışmalarını da “Temed Dental” ile yürütme 

konusunda karar almıştır. Dişhekimlerimizin konu ile 

ilgili çalışmalarını daha hızlı ve ekonomik yürütüle-

bilmesi için alınmış olan bu kararın başarılı olmasını 

dileriz.  
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Howard Staunton

1. d4 c5 2. d5 f5 3. Nc3 d6 4. e4 fe4 5. Ne4 

e5 6. Bg5 Qa5 7. c3 Bf5 8. Ng3 Bg6 9. Bd3 

Bd3 10. Qd3 g6 11. N1e2 Be7 12. Ne4 Qb6 

13. O-O Nd7 14. Be7 Ne7 15. Ng5 h6 16. 

Ne6 Nf8 17. Nf8 Rf8 18. b4 cb4 19. cb4 Kf7 

20. Kh1 Kg7 21. f4 Rad8 22. Rad1 h5 23. 

Qc3 Qb5 24. Qd2 Rf5 25. Ng3 Rf6 26. fe5 

Rf1 27. Rf1 de5 28. Qg5 Rd7 29. Qe5 Kh6 

30. Qh8 Kg5 31. Ne4 Kg4 32. h3 Kh4 33. 

Rf4#

Howard Staunton & 

Pierre Charles Fournier de Saint Amant 

(1843)

İlk başlarda oyunculuk yapan Staunton, 

daha sonraları Shakespeare’le ilgili yazılar 

yazdı ve oyunlarını yayımladı. 1841 yılında 

İngiltere’nin ilk satranç dergisini yayımladı. 

1851 yılında ilk uluslararası satranç turnu-

vasının düzenlenmesine öncülük etti. Ancak 

kendisinin bir usta olarak anılmasına sebep 

olan maçını 1843 yılında Fransa’nın en iyi sat-

ranç oyuncusu olan Saint Amant karşısında 

21 oyunluk bir seriyi kazanmasıyla oldu ve bu 

maç sonucunda Howard Staunton Avrupa’nın 

en iyi satranççısı ilan edildi. 

Adını sadece oyunculuğuyla değil satrancın 

yaygınlaşması için yaptığı çalışmalarla da ta-

rihe yazdıran Staunton, aynı zamanda bugün 

kullanılan satranç taşlarının tasarımcısıdır. 

İngiltere’de 1851’de bir satranç karşılaşma-

sında rakibi 1 saatten fazla düşünüp sıranın 

kimde olduğunu unutunca satranç karşılaş-

malarında saat kullanma uygulamasını da 

yine ilk kez Staunton başlatmıştır. 

Chess Handbook (Satranç Elkitabı) adlı bir 

de kitap yazan Howard Staunton, Shakespear 

takıntısı nedeniyle ABD’li satranç ustası Paul 

Morphy ile maç yapmak istememesiyle de bi-

linmektedir.. Staunton’un 1849 yılında tasar-

ladığı ve bitirdiği satranç taşları bugün halen 

önemli turnuvalarda kullanılmaktadır.

(1810 - 22 Haziran 1874, Londra), İngiliz satranç us-

tası ve satranç taşı tasarımcısı.

Günümüz satranç taşlarının tasarımcısı, Shakespeare aşığı bir satranç ustası;
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Oyun: 6
Çıkış:  Pik Rua 

D

Pas
Pas

G

6

B
4
Pas

K 

x
Pas

Briç D
ersleri

Sadece bir löve eksiğiniz olup da elverişli bir dağılıma ihtiyacınız varsa tek çare,

Basit Squeeze
A 6 5
A 7 6 3
A R 3
A 8 4

3
R 8 2
D V 10 9 8 4
R 7 3

Çetin Hakan Şeker
chseker@gmail.comBatının 4 Pik ile oyunu açabimei için mutlaka ekiz piki olmalıdır.

Güneyin bir kör, bir de trefl kaybı vardır. Konuşmalara göre körleri partaj (3-3) bulma ihtimali zayıf-

tır. Fakat trefl ve körleri Doğunun keseceği muhtemeldir. O yüzden hemen bir el verip kağıt azalt-

mak sonra da tüm kozları çekmek gerekir.

İlk akla gelen pik ruasını bağışlamak ve Batı pike devam ederse ikincisine elden çakmaktır. Ama 

deklaran bu şekilde oynarsa, Batıda üç trefl bulunması halinde, olası bir çift squeeze şansını kaçır-

mış olur. Onun için deklaran pik ruasını asla alır, bir pike çakar (Doğu bir trefl yer), iki karo çekerek 

hasımlarının kozlarını bitirir ve bir kör bağışlar. Doğu alır kör oynar, fakat Güney ruayla alıp bütün 

kozları çeker. Son kozunu çektiğinde durum şudur.

Güney son karosunu çeker ve yerden pik beşli-

sini atar. Şimdi Doğu ne yapabilir? Körünü tek 

bırakırsa, yerin yedilisi, treflini ikili bırakırsa el-

deki küçük trefl sağlanır.

Şimdi de Batının başlangıçta bir trefli fazla ve 

bir karou eksik olduğunu (8-1-1-3 dağılım) farz 

edelim. Deklaran koz çektiğinde bunun hemen 

farkına varırdı. Oyunun başında aynı şekilde 

oynardı: pik ası, pik kupu, iki el karo, küçük bir 

kör (el vermek için), kör ruası (Batının uymadı-

ğını görünce dört elin dağılımını öğrenir. Şimdi 

kör ası ve şu çifte squeeze durumuna kadar üç 

el karo:

Karo sekizlisi üzerine Batı Trefl yemek zorun-

dadır, yoksa yerdeki pik beşlisi sağlanır. Bunun 

üzerine Güney yerden artık işe yaramayan kü-

çük piki verir. Doğu yerdeki kör yedilisini sağ-

lamamak için kör valesini yiyemez ve o da trefl 

yemek zorunda kalır. Deklaran böylece yine kü-

çük treflini sağlamış olur. Görülüyor ki, deklaran 

ellerin dağılımına göre iki farklı oyun sonundan 

birini tercih etmiştir. Kontratınızı yapmak için 

sadece bir löve eksiğiniz olup da elverişli bir 

dağılıma ihtiyacınız varsa, daima muhtemel bir 

squeeze’i düşünün ve kağıt azaltmaya bakın. 

Verebileceğiniz elleri bir an önce verin.
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Mucize

Dişhekimi Fırat Budacı
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Bazen gerçek hayatı gerçek hayata uygun hale 

getirmek için kurgulamak gerekir. Çünkü gerçek 

hayat abartılı bir kurgu olarak algılanacak kadar 

saçma durabilir. Yazar gerçeği anlatır, ama okur 

olayı inandırıcı bulmaz. Bu yüzden birazdan an-

latacaklarımın bir kurgu olmadığına yemin ede-

rek başlamak istiyorum. Geçen hafta üzerime 

bir adam düştü. Merdivenlerinden çıkarken hızla 

üzerime yuvarlandığını gördüm, ama kendimi ko-

ruyacak vakti bulamadım. Üstelik beraber yuvar-

landığım bu adamı saatlerdir izliyordum. Sonra-

sında başıma gelenlere hâlâ inanamıyorum.

İnsan, birasının bittiğini unutmaz, son yudumu 

alıp şişeyi masaya koyduğunda, beyin “yeni bir 

tane iste” fikrini yürürlüğe sokarak boş şişeyle 

olan ilişkisini keser. Boş şişeyi birer dakika arayla 

iki defa kafasına dikecek kadar sarhoş birini sey-

rediyorum. Nesnelerle olan iletişimi gittikçe zayıf-

lıyor. Beyni şişenin boş olduğunu tecrübe ediyor, 

ama bu bilgiyi bir türlü kaydetmiyor. Boş şişeyi 

diktikçe maddeler dünyasının çok uzağında, muci-

zevi bir boyuta geçiyor. Yuhanna İncili’nde geçen 

bir mucizede, İsa’nın Kana şehrindeki bir düğün-

de boşalan küpleri şarapla doldurduğu anlatılır. 

Yaklaşık 2000 yıl sonra, bu adam, eksildikçe ken-

dini tamamlayan mucizevi bir şişenin denemesini 

yapıyor, fakat mucize bir türlü gerçekleşmiyor. Bu 

gece tanrı onunla değil, ama en azından uğraştı-

ğı, yılmadan denemeye devam ettiği, yenilse de 

inatla yolunda yürüdüğü için ona da İsa adını ve-

rebiliriz. Şu haline rağmen bu gece umut ettikleri 

(sekse benzer bir şeyler) gerçekleşirse gerçek bir 

mucizeye şahit olabiliriz. 

İsa, bir kere daha denedikten sonra şişeye bakıyor. 

Evet boş. Nihayet hemen yanındaki bara dönerek 

şişeyi tezgaha koyuyor. Barmen, dolu şişeyi önüne 

sürdüğünde cebinden para çıkarıyor. Atatürklerle 

uzun uzun bakışıyor. Hangi Atatürk’ün kendisine 

bira alacağına bir türlü karar veremiyor. Her gece 

onlarca sarhoş güden tecrübeli barmen uygun 

parayı çekip alarak ona yardımcı oluyor. İsa, dolu 

şişeyi diktikten sonra, sallanarak hedefindeki ka-

dına bakmaya devam ediyor. Hareketliyken hedef 

tutturmak kolay değildir, ama İsa defalarca kara-

vana atmasına rağmen bir türlü vazgeçmiyor. Düş-

meye kararlı bedenini, düştüğü yöne doğru attığı 

minik ama sert adımlarla şimdilik dengede tutmayı 

başarıyor. Onu seyrederken sürekli, “Hophophop 

amman hacı!” diyesim geliyor.

Bira, sayısı artıkça içeni kontrolüne alıp kendi 

kendine çoğalmaya başlayan mucizevi bir varlık-

tır. Çoğaldıkça sahibinden bağımsızlaşır. Mesela 

sekizinci birayı söyleyen, onu içecek olan insan 

değil yedinci biradır. Sekiz dokuzu, dokuz da du-

ruma göre ya onuncuyu ya da kusmayı çağırır. 

Finalde, kusmanın çağırdığı şey ise pişmanlıktır. 

İsa, sayabildiğim kadarıyla sekizinci birayı içiyor. 

Bu kadar biradan sonra, sabahın üçünde seksle 

ilgili bazı umutlar taşıyor olması gerçekten acı ve-

rici. Aldığı alkol hacmi bütün ihtimalleri sıfırlamış-

ken, yine alkol yüzünden büyük umutlar besleme-

ye devam ederek tam bir alkol paradoksu yaşıyor. 

Bırak sekizi, altı biradan sonra bile beyinle genital 

bölge arası ilişkinin kesildiğini ve alkollü beynin 

aynı anda hem “bir bira daha” hem de “o kadın” 

demeye devam edebilecek kadar ütopyacı oldu-

ğunu unutmuş görünüyor. Ani sevişme diye bir 

şey yok sevgili İsa. Sevişme denilen şey, ne kadar 

hızlı olursa olsun giriş, gelişme ve sonuç sırasını 

ister. Biriyle sevişebilmek için en azından önce 

“merhaba” diyebilmeli, sonrasında (karşındaki 

kadın “merhaba, hadi hemen öpüşelim” demeye-

ceğine göre) hayatla ilgili bazı cümleler kurabil-

melisin. Fiziksel görüntünün onay alması halinde 

bile kurduğun cümleler karşı tarafı cezbetmeli, 

yakınlaşmaya giden yolda performansını kaybet-

meden ilerlemelisin. Oysa şu an sen, hava yutup 

minik minik geğirmekten başka ses çıkaramıyor-

sun İsa. Diyelim ki bakışlarını sabitleyemediğin o 

kadına “merhaba” demeyi başardın, sonrasında 

beraber kusmayı mı teklif edeceksin? Bence artık 

evine dönmelisin.

Kadın tuvalete gidince heyecanlanıyor İsa. Ne 

yazık ki peşinden gitmeyi ve tuvaletin oralarda 

onunla iletişime geçmeyi düşünüyor. Biranın har-

man olduğu mekânlarda, belli saatlerden sonra, 

yeterince sabreder ve dikkatle etrafa bakarsanız, 
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tuvalete giden güzel bir kadının ardından onu 

tanımayan bir adamın hareketlendiğini sizler de 

görebilirsiniz. Buna “mucizeler mucizesi” diyo-

ruz. Biralar içilirken bir türlü olmamasına rağmen, 

tuvaletler bölgesinde aniden başlayan bir iletişi-

min mekânda yakınlaşmaya, takside öpüşmeye, 

evde sevişmeye ve sabah gün ışığı vuran yatakta 

gülümsemeye dönüşeceğine inanmak başka nasıl 

adlandırılabilir? Olanları görmek için İsa’da önce 

hızla aşağı inerek tuvaletin bulunduğu katta bek-

lemeye başlıyorum. Yaklaşık iki dakika bekliyo-

rum ama bir türlü gelmiyor İsa. Ne olduğunu an-

lamak için tekrar yukarı çıkmaya karar veriyorum. 

Merdivenlerde köşeyi döndüğüm an görüyorum 

kendisini. Düşüyor. Onu tutmaya çalışırken benim 

de dengem bozuluyor, birlikte merdivenlerden 

aşağıya yuvarlanıyoruz. Düşüşümüz benim altta, 

İsa’nın yüzüstü üzerimde olduğu çirkin bir pozis-

yonda tamamlanıyor. Olanlar yetmezmiş gibi asıl 

saçmalık daha yeni başlıyor: Üzerime kusuyor İsa! 

Boş şişelerle gösteremediği mucizesini “üzerine 

düştüğünün üzerine kusarak” gerçekleştiriyor. 

Daha bitmedi. Üstüm başım kusmuk içinde öfkey-

le tuvalete doğru giderken, İsa’nın kadını aniden 

karşıma çıkıyor. Üzerime bakıp yüzünü tiksintiyle 

buruşturuyor. Lanet olsun, ben kusmadım, senin-

ki kustu! Yanından sıyrılmaya çalışırken, bir anda 

kolumu tutup “Fırat?” diyor. Durumu kavrayama-

dığımdan boş boş yüzüne bakıyorum. “İyi misin?” 

diye soruyor. Kim olduğunu o an hatırlıyorum. 

İsa’nın arzuladığı bu kadın üniversiteden sınıf 

arkadaşım çıkıyor. Kısaca başıma gelenleri anlatı-

yorum. Sınıf arkadaşım olanlara çok gülüyor. 

Yaklaşık iki ay sonra, aynı mekânda sınıf arkada-

şımla İsa’yı sarmaş dolaş görüyorum. Bu kadar 

sürede olaylar nasıl gelişmiş, nasıl sevgili olmuş-

lar, hayret ediyorum. Arkadaşım beni görünce 

el sallıyor. Mecburen yanlarına gidiyorum. Sınıf 

arkadaşım beni İsa’yla tanıştırıyor, kısa bir süre 

sonra da, biranın verdiği gevşeklikle, hem de kah-

kahalar atarak geçen karşılaşmamızdaki kusmuk-

lu halimden bahsediyor. Olayları hatırlamayan 

(ya da hatırlamak istemeyen) İsa anlatılanlara çok 

gülüyor. Yemin ederim, aynen böyle oluyor. 
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