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AİLE HEKİMLİĞİ KOLU 
II.BÖLGE TOPLANTISI-ESKİŞEHİR





TTB Aile Hekimliği Kolu Aile Hekimleriyle çalıştıkları
bölgelerde görüşmek, bölgenin öncelikli birinci
basamak sağlık hizmetlerini ve sağlık çalışanlarının
çalışma koşullarını değerlendirmek, bölgeye ait
sorunları çözüm yollarını tartışmak amacıyla
düzenlediği II. Bölge Toplantısı 4-5-6 Kasım 2022
tarihlerinde Eskişehir'de gerçekleştirilmiştir.

Toplantıya Balıkesir Tabip Odasını temsilen Dr.Umut
Arıkan katılmıştır.









Türkiye Cumhuriyetinin Kurucusu 

Ulu Önder Gazi Mustafa Kemal Atatürk'ü 
Saygı, Sevgi ve Özlemle Andık.



Balıkesir Tabip Odası Yönetim Kurulu olarak, Balıkesir Cumhuriyet Başsavcısı Sayın 

Abdulkadir AKIN'ı ziyaret ederek, başta sağlıkta şiddet olmak üzere hekimlerin hukuksal 

sorunları, Adli Hekimlik ile ilgili görüş ve önerilerimizi ilettik. Nazik misafirperverliği için 

teşekkür ederiz.



11.11.2022 TARİHLİ
BASIN AÇIKLAMASI







GEZİ DAVASI İLE CEZALANDIRILAN ARKADAŞLARIMIZ 
SERBEST BIRAKILMALIDIR...

Gezi Davası Karar duruşması üzerinden 200 gün geçti.
Aralarında TMMOB Yönetim Kurulu üyesi Mücella Yapıcı,
Şehir Plancıları Odası Onur Kurulu üyesi Tayfun
Kahraman, Mimarlar Odası Avukatı Can Atalay’ın da
bulunduğu 7 arkadaşlarımız 200 gün, Osman Kavala ise
1937 gündür cezaevinde.
Hukuksuz tutuklama kararlarının verildiği günden itibaren
başlattığımız ve bugün 200. gününe giren Adalet
Nöbetleri vesilesiyle bir kez daha kararlılıkla belirtiyoruz:
TMMOB ve bağlı Odaları ile diğer Akademik Odalar
olarak, mesleki ve teknik bilgimizi halkın yararına
kullanmaya devam edeceğiz, arkadaşlarımızı asla yalnız
bırakmayacağız ve bu ülkenin en görkemli halk hareketi
olan Gezi’ye sahip çıkmayı kararlılıkla sürdüreceğiz.
Halka ait olan her şeyi korumak ve kamu yararını
savunmak mühendis, mimar ve şehir plancılarının temel
görevleri arasındadır.



İstanbul’un en önemli kamusal alanlarından biri olan Gezi
Parkı’nı korumak, Gezi’nin park olarak kalması için
mücadele etmek mesleki etik ilkelerimizin bir gereğiydi.
2013 Haziran’ında, sadece kamusal alanlarımızı değil
iktidarın baskı politikalarını, temel hak ve özgürlüklerin
askıya alınmasını, ülkemizin geleceğinin karanlığa
gömülmesini de gündemimize alarak mücadele ettik.

TMMOB ve bağlı Odaları ile diğer Akademik Odalar, ülke
sorunlarını meslektaşlarımızın yaşadığı sorunlardan
bağımsız görmeyen bir anlayışla hareket etmekte olup;
bu anlayışla toplumun ortak değerlerinin yok edilmesine
karşı, kadına, farklı cinsel yönelimlere, sanata, kültüre
yönelik gerici saldırılara karşı omuz omuza mücadele
etmiştir. Gezi direnişi, toplum olmanın doğal bir sonucu
olarak ülkenin dört bir yanında vücut bulmuş,
Cumhuriyet tarihinin en önemli direnişlerinden birisi
olmuştur.



İktidardakiler, toplumsal direnişimizi defalarca
yargılamaya, karalamaya çalışmış, Gezi’yi
düşmanlaştırmaya çalışmıştır. Uzun süren hukuksuzluk
zinciri içerisinde kendi partilerinin milletvekili aday adayı
olan bir yargı mensubu üzerinden arkadaşlarımız
nezdinde Gezi’yi tutsak etmeye, yalnızlaştırmayı
amaçlamıştır. Arkadaşlarımızın nezdinde milyonların
örgütlülüğünü, milyonların talebi hapsedilmek
istenmiştir. Ancak tüm bunlara rağmen Gezi Direnişinin
toplum vicdanında ve bilincinde lekelemeyi
başaramamışlardır. Gezi Davasında verilen cezaların siyasi
cezalar olduğu, hukuk sınırları içerisinde olmadığı tüm
toplumun bildiği ve kabul ettiği bir gerçektir. Gezi
Davasında verilen cezaların gecikmeksizin iptal edilmesi
gerekmektedir.
Tutukluluğun 200. gününde bir kez daha sesleniyoruz:
Arkadaşlarımızı derhal serbest bırakın! Gezi’den ve
arkadaşlarımızdan elinizi çekin!



Karanlığa teslim olmayacağız, biz kazanacağız, Gezi kazanacak!

Ayrıca; Türk Tabipleri Birliği (TTB) Merkez Konseyi Başkanı Dr.
Şebnem Korur Fincancı’nın 27 Ekim 2022’de tutuklanmasının
ardından yapılan itiraz başvurusu, 8 Kasım 2022 tarihinde
reddedilmiştir.

Dr. Şebnem Korur Fincancı hakkında soruşturma başlatıldığı
bilgisinin ardından hızla yurtdışından dönmesine, çağrıldığı takdirde
ifadeye gelebileceği avukatları aracılığıyla savcılığa iletilmesine,
kaçma veya delil karartma şüphesi bulunmamasına ve isnat edilen
suç itibariyle tutuklamaya yer olmamasına karşın; ret kararında
tutuklama tedbirinin orantılı olduğu iddia edilmiştir.

Bu hükümet döneminde “tutukluluk hali” bir ceza yöntemine
dönüştürülmüştür.

TTB Merkez Konseyi Başkanı’nın hukuka aykırı bir şekilde
tutuklanmasının ve meslek örgütlerimize yönelik baskıların bir an
önce sonlandırılmasını talep ediyoruz. Meslek örgütlerimizin
yapısına ilişkin yasal düzenleme başta olmak üzere iktidar tarafından
tırmandırılan baskı politikalarına ve hukuksuz uygulamalara karşı
birlikte mücadele edeceğiz. 11 Kasım 2022

TMMOB BALIKESİR İL KOORDİNASYON KURULU

VE BALIKESİR AKADEMİK ODALAR BİRLİĞİ







15.11.2022 tarihinde Tabip Odası Yönetim Kurulu olarak; Tıp Öğrenci 

Komisyonu (TÖK) ile toplantı yaparak, çalışma planı taslağını görüştük.









19.11.2022 TARİHLİ
BASIN AÇIKLAMASI



KAMUOYUNDA TARTIŞILAN TTB HAKKINDAKİ 

YASA TEKLİFİ HAKKINDA

Anayasal koruma altında olan Türk Tabipleri Birliği
Kanunu’nun gündelik siyasi hesaplar adına değiştirilmesi
için bir hekim milletvekili tarafından Türkiye Büyük Millet
Meclisi’ne (TBMM) sunulan teklif metni, iktidar
çevrelerinin kanunun ne anlama geldiğinin dahi farkında
olmadığını göstermiştir. Zira kanunlar toplum için gerekli
asli düzenlemeleri içeren; genel, soyut, objektif ve sürekli
nitelikte temel hukuk kurallarıdır. Belirli bir günün
ihtiyacını karşılamak için çıkarılan metinler, maddi
anlamda kanun sayılmazlar. Bu çerçevede TBMM
Başkanlığı’na sunulup Sağlık, Aile, Çalışma ve Sosyal İşler
Komisyonu’na sevk edilmiş söz konusu metnin, ciddiyet
ve sorumlulukla hazırlanmadığı ve bir kanun teklifi niteliği
taşımadığı açıkça görülmektedir.



Görevini icra eden tüm hekimlerin, dünya örneklerinde de olduğu
gibi kendi meslek örgütlerinin doğal üyesi sayılmaları doğru ve ilkeli
bir yaklaşımdır. 12 Eylül Darbesi’yle kamuda çalışan hekimler için
kaldırılan üye zorunluluğunun bugün tümüyle isteğe bırakılması
hekimlik mesleğinin icrasında deontolojik problemler oluşturacak ve
Anayasa’nın 135. maddesine açıkça aykırılık oluşturacaktır. Böylesi
bir çabanın meslek örgütlerini, demokratik kitle örgütlerini,
sendikaları ve sivil toplumu güçsüz hale getirme, etkisizleştirme,
mümkünse tamamen susturma amacını taşıdığı açıktır.

Bu teklifle tüm topluma verilmek istenilen mesajın ve yaratmak
istenilen korku ikliminin farkındayız. Geçmişte olduğu gibi bugün de
evrensel hekimlik değerleri çerçevesinde toplum sağlığı,
meslektaşlarımızın özlük hakları ve demokrasi için mücadele veren
meslek örgütümüze yönelik antidemokratik müdahalelere karşı
duracağız. Meslektaşlarımızla birlikte meslek örgütümüzün
bağımsızlığını savunarak bu fırsatçılığın sonuç almasına izin
vermeyeceğiz.18.11.2022

BALIKESİR TABİP ODASI

YÖNETİM KURULU







ŞEHİR HASTANELERİ ÇALIŞTAYI 
İZMİR



19-20 Kasım 2022 tarihlerinde İzmir'de
düzenlenen ŞEHİR HASTANELERİ
ÇALIŞTAY' ına Odamızı temsilen Dr.
Necdet Uçan, Dr.Ahmet Damar ve Dr.Ayla
Boyuer katılmıştır. Çalıştayda ayrıca "Şehir
Hastanelerinin Hayatımıza Etkisi" konulu
oturum Başkanlığını Tabip Odamız Başkanı
Dr. Necdet UÇAN yapmıştır.

Toplantıya TTB Merkez Konseyi üyesi
Prof.Dr. Nursel Şahin de katılmıştır.









İZMİR ŞEHİR HASTANESİ ÇALIŞTAYI 
SONUÇ BİLDİRGESİ  

1. Şehir Hastaneleri Projesi , Kamu-Özel İşbirliği (KÖİ) ile 2013 yılından bu yana yapılmış 34 hastane yapımını ve işletilmesini
kapsamaktayken zaman içinde 18 hastaneye indirildi ve bunlardan 14 tanesi hizmete girdi, 4 tanesinin de inşaatı sürmektedir. 

Bu gerilemenin nedeninin , bu projelerin verimsiz , çok pahalı ve uzun yılları kapsayan borç yüküne yol açması hususunda kamuoyunun 
farkındalığının artması olduğu düşünülmektedir. Bunun bir diğer sonucu kamu yönetiminin (KÖİ) projelerinden vazgeçerek , yeni
hastane projeleri için öz kaynakların kullanılmasına yönelmesidir. 

2. Şehir Hastanelerinin yapımında yapılan sözleşmelerin ticari sır kapsamında sayılması kabul edilemez. Taraflardan birisinin kamu olduğu 
bu sözleşmelerin açıklanması zorunludur. Sayıştay raporlarından elde edilen bilgiler , bu sözleşmelerin tamamen kamunun aleyhine
yapılmış çok ağır maddeler içerdiği ve özel şirketlerin özellikle büyük ve uzun vadeli avantajlar elde ettiği anlaşılmaktadır. Bu 
sözleşmeler bir an önce kamuoyuna açıklanmalıdır. 

3. Bu sözleşmelerin anlaşmazlık halinde yargı sürecinin Londra mahkemeleri tarafından görülecek olması , uluslarası alanda ülkemiz 
hukukuna güvensizlik olarak algılanmaktadır . Yargı yetkisinin ülkemiz dışında bir ülkeye tanınmasının gerekçeleri kamuoyuna 
açıklanmalıdır. 

4. Hastanelerin bir çok şehirde ulaşım sorunu olan uzak ya da sorunlu alanlara yapılmış olması , hasta akımı açısından yeni sorunlar 
doğurmaktadır ve bu husus İzmir Bayraklı Şehir Hastanesi için de geçerlidir. Günlük yaklaşık 80 bin üzerinde çalışan ve hasta trafiğine 
sahip olacak bu binanın ulaşım açısından altyapı projelerinin öncelikli olarak kamuoyu ile paylaşılması gerekmektedir. 

5. Bu hastaneleri yapan şirketlere arazinin ücretsiz verilmesi , 49 yıla kadar, aşırı abartılı maliyetlerin kira şeklinde geri ödenmesi taahhüdü 
ülkemize ağır bir yük getirmektedir ve akid tarafların edimlerinde adil olmayan sonuçlar yaratmaktadır. Hastane binalarının yatak 
başına ortalama 350 metrekare gibi çok verimsiz ve yüksek maliyetli mimarilere sahip olması , çok geniş fonksiyon dışı alanların
yapılmış olması ve klimatizasyon, elektrik , su vb. işletme maliyetlerinin Sağlık Bakanlığına yüklenmiş olması bu hastanelerin 
pahalılığındaki diğer önemli unsurlardan birisidir. Bu sözleşme koşullarının kamu adına yeniden yapılması zorunludur. Özellikle 
sözleşmedeki performans kriterleri açısından çok sıkı bir denetim ile gereken yaptırımların uygulanması yoluna gidilmesi hayati bir 
süreçtir. 

6. Hastane içi mekanların çok uzak olması , acil hastalara ulaşım , konsültasyonların zamanında yapılamaması ve diğer hastane içi 
hizmetlerin üretilmesinde büyük zorluklar yaratacağı görülmektedir. Bu nedenle ortaya çıkacak maddi ve manevi zararların 
sorumluluğunun , çalışanlara maledilemeyeceğini özellikle vurgulamak isteriz. 

7. Şehir hastanelerinin açılması ve muhtemel hasta garantilerine bağlı olarak , daha önce hizmet vermekte olan hastanelerin kapatılmasını 
doğru bulmuyoruz. Bu hastaneler bina , altyapı ve tıbbi donanım olarak korunmalı , rehabilite edilerek , daha modern ve donanımlı 
hale getirilerek , daha verimli ve kaliteli hizmet verilmesi sağlanmalıdır. Bu konuda tüm tarafların, meslek odaları , sendikalar , kent 
konseyleri , sivil toplum kuruluşları ve tüm kent paydaşlarının farkındalık yaratması ve kamu otoritelerinin dikkatini çekmesi hayatidir. 



8. Şehir hastanelerinin sadece bina olarak görülmemesi , bulundukları kentin , sağlık hizmetlerinden başlayarak , sosyal , ekonomik, 
çevre sağlığı , ulaşım vb pek çok alanda dengelerini bozduğu görülmektedir. Çevrede yeni bir kentleşme alanı ortaya çıkmaktadır.
Bu anlamda bu tür yatırımların her şeyden önce , kentte yaşayanların , kent düzeni ve adaleti bakımından , her düzeyde 
görüşlerinin alınarak yapılması katılımcı demokrasinin bir gereğidir. Bu anlamda , İzmir kentinin, nüfus yoğunluğu , kişi başına
düşen yatak sayısı , ve mevcut hastaneler dikkate alındığında ( örneğin güney ,Kaynaklar alanı vb. gibi ) yeni bir hastane projesine 
ihtiyacı olmadığı yönünde bir kanaate varılmıştır. 

9. Şehir hastanelerinde çalışanların , günlük yaşam koşulları gözetilmeden bir mimari yapıldığı ve işletme süreçlerinde de 
başhekimlik yanı sıra bir “yönetim “ tarafının olduğu görülmektedir. Bu iki başlılığın , sağlık hizmetlerin devamlılığı ve etkinliği 
açısından sayısız sakıncaları vardır ve yönetim , tıbbi yönetim kadroları tarafından yapılmalıdır. Çalışanların günlük yaşam alanları 
, dinlenme bölgeleri , gereken hijyen ve beslenme imkanlarının gözetilmesi ve örneğin kreş vb. gibi kolaylıkların öncelenmesi
zorunludur. Çalışanların tükenmişlik sendromuna girmeleri kesin tedbirlerle ve çalışma düzeni ile önlenmelidir. Çalışanların 
ulaşımı hastane işletmesi tarafından sağlanmalıdır. 

10. Çalışanlara bazı firmalar tarafından imzalatıldığı ileri sürülen “gizlilik sözleşmesi “ ve ayrıca spesifik işlerle görevli personele iş 
tanımları dışında başka işler yaptırılmasını doğru bulmuyoruz. Personelin iş tanımları ve süreleri dışında çalıştırılmaları 
konusunun sıkı denetimi yapılmalıdır. 

11. Bazı personelin yeni hastanelere alınması sürecinde , özellikle eski hastanelerdeki taşeron firmalara bağlı olarak çalışmakta olan 
ve kadro temin edilemeyen personelin iş güvencesi sağlanmalı ve işsizlik riski çözümlenmelidir. Bu deneyimli personelin sistem 
içinde tutulması öncelenmeli ve özlük hakları korunmalıdır. 

12. Hastanelerin altyapısı : kanalizasyon , arıtma , su ihtiyacı , elektriksel altyapı , ısıtma , soğutma , iklimlendirme vb. konularda en 
uygun koşulların sağlanması ve bu altyapı özelliklerinin kamuoyu ile paylaşılması gerekir. Bu altyapı , inşaat firmasının 
sorumluluğundadır. Bu hususta kentsel adalet kurallarına bağlı kalınmalıdır. 

13. Bu hastaneler , asla temel sağlık sistemi düzenini yani basamaklı sağlık sistemini unutturmamalıdır. Bu esastır. Basamaklı sağlık 
sistemini sonuna kadar savunacağız. Esas olan kaliteli ve yeterli sağlık sistemidir. Ülkemizin 5 yıldızlı otele değil 5 yıldızlı sağlık 
hizmetine ulaşması esastır. 

14. İzmir Bayraklı Şehir Hastanesinin işletme süreçleri , İzmir Tabip Odası , İzmir Barosu , TMMOB İzmir , İzmir Kent Konseyleri Birliği , 
Odalar , Sendikalar , Sivil Toplum Kuruluşları , Dernekler ile bir platform halinde çok yakından takip edileceği bilinmelidir. 

15. Şehir Hastaneleri konusunda İzmir Şehir Hastaneleri Platformunun paydaşları , kentin tüm paydaşlarının katılımıyla tüm kentte 
bu konuda farkındalığını artıracak faaliyetler yürütecektir ve kamuoyunu sağlıklı bilgilendirecek, kamu otoritelerinin dikkatini
çekecektir. 

İşbu 15 maddeden ibaret İzmir Şehir Hastaneleri Çalıştayına ait sonuçları kamuoyu ile paylaşırız.



TTB BURSA 
MARMARA BÖLGE TOPLANTISI



Türk Tabipleri Birliği’nin (TTB) Marmara bölge
tabip odaları ile gerçekleştirdiği toplantı, 19 Kasım 2022
tarihinde Bursa Tabip Odası’nın ev sahipliğinde yapıldı.

Toplantıya Balıkesir, Bursa, Çanakkale, Edirne, İstanbul,
Kocaeli, Kırklareli, Tekirdağ tabip odaları üye ve
yöneticileri ile TTB Merkez Konseyi II. Başkanı Dr. Ali İhsan
Ökten, Genel Sekreter Dr. Vedat Bulut, Merkez Konseyi
üyesi Dr. Kazım Doğan Eroğulları katıldı.

Odamızı temsilen Dr. Muhammet Can ve Dr. Volkan
Yarar'ın katıldığı toplantıda TTB’ye son dönemde artan
saldırılar ve bu saldırılara karşı önümüzdeki dönemin
planlanması üzerine fikir alışverişinde bulunuldu. Ayrıca
toplantıda Sağlık Bakanlığı’nın yayımladığı Ek Ödeme
Yönetmeliği de tartışılan konular arasındaydı.





Balıkesir Tabip Odası Yönetim Kurulu olarak
22.11.2022 tarihinde görevine yeni seçilen Balıkesir
Baro Başkanı Sn. Av. Nadir KARAKAŞLI ve Yönetim
Kurulu üyelerini ziyaret edip, kutlayarak, gündemi
değerlendirdik. Ortak yapılabilecek çalışmaları
değerlendirdik. Nezaketleri nedeniyle teşekkür ederiz.















Tabip Odası Başkanımız Dr. Necdet UÇAN, 22 Kasım
DişHekimleri Günü kutlamasına katılarak, Balıkesir
DişHekimleri Odası eski Başkanı ve halen Türk
Dişhekimleri Birliği Merkez Yönetim Kurulu Başkanvekili
Dt.Burak SARAN'ın meslekte 25. yıl plaketini
vermiştir.Tüm Dişhekimlerinin gününü kutluyoruz.







23 Kasım 2022 günü Emekli ve Çalışan Hekimlerin Özlük Haklarındaki Mali Kayıplar 

konulu çevrimiçi toplantı yaparak, meslektaşlarımızla buluştuk.



TTB 
SAĞLIKTA ŞİDDET EĞİTİCİ EĞİTİMİ



Türk Tabipleri Birliği (TTB) Şiddet Çalışma Grubu
tarafından Ankara’da düzenlenen ve 19-20 Kasım 2022
tarihleri arasında gerçekleşen Sağlıkta Şiddet Eğitici
Eğitimi Programı tamamlandı.

Tabip odalarından temsilcilerin ve Balıkesir Tabip
Odamızı temsilen Dr.Ekin Kartal'ın katıldığı programın ilk
gününde, şiddet kavramına yaklaşımlar, güvenli çalışma
ortamı için sağlık emekçilerinin hakları, çalışma
koşullarında güvenli birimlerin oluşturulması, şiddete
maruz kalan çalışanlara davranış konuları yer aldı.

Programın ikinci gününde ise çalışma
koşullarındaki şiddet ortamının dönüştürülmesi için
yapılması gerekenler, kaşıt görüşler veya itirazlarla başa
çıkma yöntemleri ve eylem planlarının oluşturulması
konuları tartışıldı.

Katılımcıların etkinliği değerlendirmesinin
ardından sonlanan programın yaygınlaştırılması ve
süreklileştirilmesi için atılacak adımlar konuşuldu.







BASINDA TABİP ODASI




