Prof, Dr, Arslan Terzioglu

“Turkiye Icin bir Hastane

Dog. Dr. Akif Tan

Yasemin K. Sahinkaya

drkiye’de hastane mi-
marisi dalinda uzmanla-
san ve bunun igin hem
mimarlk  muahendislik
tahsili hem de tip egitimi
alan bir isim. Deontoloji
ve tip tarihi deyince ise
Turkiye'deki en yetkili
agizlardan biri. Yaptigi isler, akademik
kariyeri ile bu ¢ dalda da hani isin ‘pi-
" derler ya; ¢yle bir isim: Prof. Dr. Ars-
lan Terzioglu...

Terzioglu ile sohbet icin gittigimiz i.U.
Tip Fakultesi Deontoloji ve Tip Tarihi
Anabilim Dal'nin Fatih’deki binasi ise
tam da konusmayi planladiklarimiz igin
secilebilecek en uygun mekéand:: Bu-
ram buram tarih kokan, insanin mimari
deyince goézunde canlanan yUksek ta-
vanli, genis ahsap merdivenli nostaljik
bir bina; kitaplar ve resimlerle dolu bir
oda; hocanin odasinin altinda bir mu-
ze... Arslan hocanin bilgisi, hafizasi ile
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“laniama

de tam bir keyif haline gelen bir soh-
bet... Arslan Terzioglu ile yaptigimiz bu
zevkli sohbetten inaniyoruz ki siz de bi-
zim kadar zevk alacak ve bir o kadar
da faydalanacaksiniz...

Yasemin K. Sahinkaya: Oncelikle sizin
uzmanlik alanlarinizdan biri olan hasta-
ne mimarisi hakkinda biraz bilgi almak
istiyoruz. TUrkiye’de mimarlik fakultele-
rinde bdyle bir bélim var midir? Yoksa
olmal midir? Gegmisten ginimiiz has-
tane yapisinda, hastane mimarisi ne gi-
bi farkliliklar yaratti ya da yaratacaktir?

Ben 1955 yilinda tahsil icin Alimanya’ya
gittim, orada mimarlik- muhendislik ve
tip tahsili yaptim. Hekim olarak sadece
stajimi yaptim o kadar. Prof. Peter Poel-
zig ile beraber hastane planlayicisi ola-
rak calistm. Onun yaninda yaptigim
doktora tezim de psikiyatrik hastanele-
rin gelisimi ile ilgiliydi. Sonra orada,
hastanelerde ameliyathanelerin plan-

—NSttusu sart
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lanmasi Uzerine, sonradan profesor
olan Dr. Nedeljkov'un doktora tezini
“Modern Hastane insaatinda Ameliyat-
hanelerin Planlanmasi” adi altinda ter-
clime ettim ve daha ikinci doktorami ta-
mamlamadan, bunu 1966'da T.C. Sag-
Ik Bakanligl bastirdi. Ve o kitap Turki-
ye'de ilk defa hastane ingaatlar ve
planlanmasiyla ilgili bir kitaptr. Ben
hastane planlayicisi olarak kalmadim,
ozellikle hastane tarihi Gzerine yogun-
lastim. Benim hocam Prof. Goerke hem
yonetici hem tip tarihgisi hem hastane
planlayicisi oldugu igin (o yasiyor hala)
onunla ben, bu alanda uzman olarak
tek kaldik.

Akif Tan: Hocam, hastane planlamasi
veya hastane mimarisi biraz daha 6z-
gun bir meslek oluyor herhalde. Dolayi-
sl ile bu tandansta insan sayisi da az
sanirm...

Hastane mimarisinde dunya ¢apinda iki



ekol isim vardir: Prof. Peter Poelzig ve
Prof. Robert Wischer. Modern hastane
planlamasinin ki blydk 6ncust. Ben
onlarin 6grencisiyim. Prof. Peter Poelzig
ve onun ekollnde yetisen Prof. Wischer
(ki kendisini Agustos ayinda kaybettik)
ile beraber, burada Hastane Planlama-
sI Enstitist  kurmaya calisiyorduk.
Onunki, Berlin'"de mimarlik fakultesin-
deydi, burada tip fakUltesi btnyesinde
kurmak istiyorduk. Cunkd Dusseldorf'ta
tip fakultesine bagl boyle bir hastane
planlama enstittisd vardi. Onun igin biz
Wischer'le beraber bir sempozyum dd-
zenledik. Once Istanbul'da, bir toplanti
ve bunu takiben 1984'te Berlin’de. Son-
ra sempozyumun bildirilerini Wischer
kitap olarak yayinladi: “Metropol istan-
bul'un Hastane Planlamasinin Problem-
leri” basl@i ile... Bunu gerceklestirebil-
mek igin Istanbul Universitesi ve Berlin
Teknik Universitesi arasinda igbirlii
antlasmasi her iki Universitenin rektérle-
ri tarafindan imzalandi. O anlagsmanin
akabinde istanbul Universitesinde bir
Hastane Planlama Enstitlist gergekles-
tirilecekti. Fakat olmadi, YOK boyle bir
seye lUuzum olmadigina karar verdi.
Devlet Planlama Teskilat’'ndan onay-
landi, ancak sonradan tamamen rafa
kalktl. Uzun lafin kisasi biz bunu burada
kuramadik. Sadece bir kitap ¢ikarabil-
dik bu konuda.

Bu kurum kurulabilse idi, 1999 yilindaki
depremde bu kadar ¢ok hasar olmaya-
cakti hastanelerde. Bu girisim atil kaldi.

(A. T.) Su siralar Turkiye’de ¢ok fazla
hastane yapiliyor; bilhassa ézel sekiér-
de. Cesitli ekollerde hastane mimarisi
var, bu konuda sizin géristniz nedir?

2000'li yillarda Prof. Wischer ile birlikte
bazi devlet hastanelerinin yeniden ya-
piimasi ile ilgili planlamalari yaptik ama
maliyetlerin yUksekligi veya bazen si-
yasi iktidarin yeterince destek verme-
mesi nedeni ile bu projeleri hayata ge-
ciremedik. Prof. Wischer'in vefati da bu
tUr projeleri olumsuz etkiledi.

Prof. Wischer'in Antalya’da ve Erzu-
rum’da Devlet Hastaneleri yapma pro-
jesi de atil kaldi. Simdi isin garip tarafi;
3. bir proje daha vardi. Bizim dekani-
miz Prof. Dr. Mustafa Keger, Capa’daki
istanbul Tip Fakiltesinin yerlesiminin
planlamasini istiyordu. Konusmalar si-
rasinda Prof. Wischer vefat etti. Ancak
onun Mimari Burosu’nun ortaklar ‘rah-
metli hocamizin vasiyeti Uzerine eger
projeyi bize verirlerse seve seve yapa-
nz. CuUnkd hocamizin vasiyeti olarak
kabul ediyoruz” dediler.

Turkiye'de Wischer gibi dinyaca unld,
ddnyanin pesinden kostugu bir ismin
Uc¢ projesi de atil kaldi yani...

(A. T.) istanbul Universitesi Tip Fakdilte-
leri taginyor zaten bildigim kadanyla...

Hayir efendim. Ogretim Gyelerinin ytiz-
de 98’i hayir dedi bu duruma. Béyle bir
oran stz konusuyken tasinma gercek-
lesebilir mi? Tasinmama sebebi de su:
Olimpiyat Stadyumu’nun orada bilmem
ne kadar arazi verilecekmis. Hasta ora-
daki hastaneye nasil gidebilir ki? Fut-
bol seyretmeye gitmiyor oraya insanlar.
Sonra Halkal’'da bir yer verme ihtimali
ortaya cikti. Gecekondu muhitiymis,
orasl yikilip edilene kadar mimkun de-
gil orada tip fakultelerinin insas.

Saglik Bakanligr'na olan tenkidim baki.
Cunkd Antalya ve Erzurum’a inga edlile-
meyen, Prof.Wischer'in planladigi ama
yapiimayan hastaneler, Turkiye i¢in bu-
yUk kayiptir. Bu konuda Antalya Tip Fa-
kultesi g6zU agiklik etmis, Japonlara
600 yatakl bir klinik yaptirmislar. istan-
bul'da yok ¢yle guzel bir klinik. Burada-
ki pek ¢cok hastaneden daha IUks.

(Y. K. S.) Sizin halihazirda planladiginiz
bir proje var mi?

Son yillarda geriatrik bakim énem ka-
zaniyor. Avrupa’'da da Amerika'da orta
yas UstU insan sayisi fazla. Onun igin
Senioren Rezidans dedikleri, yani yas-
lilar igin saray gibi yapilarin yapiimasi
isteniyor, yapiliyor da.

Yasllarin sayisi Ulkemizde de gittikge
artiyor. insanlar paralaryla rezil oluyor-
lar. Bizim tanidigimiz DarUlaceze’nin
yerlerine gitmek, daha c¢ok kimsesiz,
imkanlarr olmayanlar i¢in. Ancak mad-
di durumu iyi olanlar dogru durtst ya-
samak istiyor. DUskun olarak degil de
emekliligin tadini gikarmak igin isteni-
yor bdyle muesseseler, hem devamli
kalacaklari hem de bakilacaklari yer is-
tiyorlar.

Ben, su anda Dartlaceze Vakfinin ikin-
ci baskaniyim. Bizde de geriatrik bakim
6nem kazaniyor. Insanlar eskisi gibi
annesine babasina bakmiyor. Biz de
ayni yabancilarin Senioren Rezidans
dedikleri turden bir yer yapiyoruz. Vakif
olarak bizim Kartal'da Yakacik'ta yap-
tirdigimiz, 250 yatagin Usttinde kapasi-
tesi olan bir merkez. Belki bir hastane
grubu ile birlikte isletecegiz bunu. ikin-
ci Bahar diye bir huzurevi var, onlar da
talip oldu. Bakalim, kime nasip olacak!

Orada gelecegin Geriatrik Klinigi'ni ve
Huzurevini yaptik. Ger¢i planlayan mi-
mar baskaydi ama ben de bizzat ilgi-
lendim.

(A. T.) Huzurevinden mi, geriatrik hasta
bakim merkezinden mi bahsediyoruz...

Her ikisi artk bir arada oluyor. Bizim
Vakif olarak yaptigimiz da bu. Séyle ki
Almanya’da Frankfurttan Berlin’e ka-
dar bircok kentte ayni zamanda geriat-
ri merkezi olan huzurevleri var. Gittik
oralar gérdik. Bir bahce icerisine villa-

Erzurum Hastanesi’'nin atil kalan projesi...

lar seklinde yapilmis. Hi¢c hasta olma-
yan emekli olmus biri de satin aliyor vil-
lay1, taginabiliyor. Butdn bakimi, yemek
dahil oradan saglaniyor. Bunun merke-
zinde bir geriatri merkezi var. Orada
da, bakima muhtag olup kendi kendine
yetemeyenlerin kaldigi bir boélum var.
Ayni zamanda kendi kendine yetenle-
rin kalacagi evlerde de bir dugme var,
herhangi bir durumda dtugmeye basili-
yor, doktor geliyor ve tedavi yapiliyor.
Bizim burada Kartalda yaptigimizda
da tibbi merkez var. Yizme havuzu,
jimnastik salonu, acil ameliyatlar igin
ameliyathane, bakim ve kontrol labora-
tuvarlan var. Merkeze yurtyebilir du-
rumda girmis de 5 yil sonra ylUrime
zorlugu geken insanlar igin de giris ka-
tinda, duz ayak, kalinacak yerler plan-
ladik. CUnkU tibbi merkeze gidisi daha
kolay. Yani her sey dusunuldi. Avru-
pa'dakilerden daha bile glzel olacak.
Bu konuda ¢ok iddialyiz.

Her kat bir sokak gibi; iki sedyenin ra-
hatlikla gecebilecedi kadar genis, 2
m.’den fazla geniglikte koridorlar yapil-
di. Bu huzurevinin giris holt ise 8 - 9 m.
yUkseliginde. LUks bir otele girer gibi.
Her katta deniz manzarall bulusma sa-
lonu var. Drink bari, masalari, Adalar’
gbren bir salonu var. Bu salonlar, yasli-
larin birbirleriyle icice olmalari, yalnizlik
hissetmemeleri amaciyla tasarlandi.

(A.T.) Zaman igerisinde nasil bir gidig-
hat oldugunu sdyleyebilirsiniz? Geriat-
rik merkezler yapiliyor. Hastane mima-
risinde daha 6zglin, daha insani &n
planda tutan projeler hayata gegiriliyor.
Neredeydik, simdi neredeyiz?

Hastaneciligin gelismesinde bazi evre-
ler var. Ortagag'da Avrupa’da ‘Hospital’
denilen standart bir hastane tipi var. Bi-
zim Islam hastanelerinde bugtnku has-
taneler gibi daha modern bir hava var.

(Y. K. S.) Bu ikisini kiyaslamakta fayda
var sanirnm...

1774 yilinda Pariste 1000 yatakli Hotel
Dieu Hastanesi yaniyor. Yaninca, ingil-
tere’de daha iyi hastaneler var diye
oraya gidiyorlar. Paris Bilimler Akade-
misi, ‘Pavyon Sistemi’ bir hastane mo-
deli geligtiriyor. Ancak 1789'da Fransiz
ihtilali olmaslyla, parasizliktan bu plan
tatbik edilemiyor. 1854'te Kinm Harbi
oluyor. ingilizler ve Fransizlar bize yar-
dima geliyor. Ve istanbul’'da, Florence
Nightingale'in tesviki ile Nightingale’in
kaldigl Selimiye Kiglasi 6nine pavyon
sistemi hastaneler kuruluyor. Bir tanesi
de sonradan Gulhane olacak hastane.
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1994 depreminde yikiinca kurulan
hastane, Rieder Pasa gelince onun yi-
kiklarinin bir kolu Uzerine Gulhane Tip
Akademisi Askeri Tip Tatbikat Okulu
olarak tesis ediliyor. Pavyon Sistemi
hastane Canakkale’de Renkdy'de de
kuruluyor.

Boylece Pavyon Sistemi hastaneler ilk
olarak Turkiye'de tesis ediliyor. Hasta ta-
simak icin Amerika’dan ingilizlerin kirala-
digi gemilerdeki uzmanlar, pavyon siste-
mi hastaneyi Amerika’ya goturGyorlar.
Yani Ingiliz hastalar tasirken goérdtkleri
bu sistemi de goturtyorlar. Amerika’da
Kuzey-Guney savaglar sirasinda kuru-
lan pavyon sistemi hastaneler hep, biz-
deki pavyon sistemine uyularak yapilmig
hastanelerdir. Cok sonra Avrupa’ya geli-
yor bu sistem. Ve isin garibi, Fransiz ihti-
lalinden énce gelistirilen bu sistem, bizim
vasitamizla Kinm Harbi sonrasinda Ame-
rika’ya gidiyor.

Pavyon Sistemi ne zaman iflas ediyor?
Bu sistem icin ¢gok buyuk arsa lazim.
1930’lu yillarda iktisadi kriz var, arsa
pahali. Onun igin mono blok sistemi ya-
ni merkezi sistemde yUksek kule seklin-
de hastaneler ortaya ¢ikiyor. Biz tahsil
ettigimizde yani 1960l yillarda hep
‘Breitfuss Sistemi’ denilen sistem gelis-
tiriliyordu. Yani asagida genis ayak de-
digimiz teshis ve tedavi yerlerinin oldu-
gu klinikler gelistiriliyordu. Bizdeki kli-
nikler bu sistemdedir. Bir tane yUksek
10-20 kath hastane binasl, Y ya da T
seklinde yapllirsa bu kat sayisi azaliyor.
Fakat bu niye mimkun olabildi? Cunku
hospitalismus denilen problemi orta-
dan kaldiran yani hastane mikroplarini
ortadan kaldiran ilaglar ortaya ciktigi
icin. Fakat simdi, aradan 40 - 50 yil ge-
¢ince mikroplar imdnite kazaniyor, hos-
pitalismus problemi geri geliyor, pav-
yon sistemine gegisin sartlar yeniden
ortaya ¢ikiyor. Pavyon sistemine gegi-
sin sartlari merkezi sistemdeki hasta-
nelerdeki hastaliklarin hastane icerisin-
de (mikroplarin) gecisi engellenemiyor.
Pavyon Sistemi planliyorlar ki ayri ayri,
pavyonlardaki mikroplar yaylimasin.

(A. T.) Pavyon sisteminde klinikler ayn
ayn mi?

Ayri ayri. Merkezi bir teshis ve tedavi bi-
nasi var. Onun yaninda gesitli pavyon-
larin yapilmasi suretiyle vicuda getirili-
yor. Pavyon sistemi birbirinden ayri Gni-
telerden olusuyor. Maksat hospitalis-
mus denilen hastane enfeksiyonlarinin
tehlikesini dnlemek. Cesitli antibiyotik-
lerle hastane igindeki mikroplar 6nlendi-
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ginden 3Q'lu yillardan sonra baslayan
merkezi sistem 60l yillarda ¢ok yayila-
rak bugunlere kadar geldi. Yalniz simdi-
ki egilim tekrar pavyon sistemine gidi-
yor. Sebebi su; Dinya Saglik Tegkilat
diyor ki, hospitalismus tehlikesi yeniden
gundemdedir. Onun icin 600 yataktan
fazla hastane yapmayacaksin.

ikinci bir etken, organ nakli cerrahisinin
gelismesi... Organ nakli cerrahisi dyle
gelisiyor ki post operatif yani ameliyat
sonrasinda bile hastanin, steril bir yer-
de olmasi, ziyaretcilerin odaya girme-
mesi lazm. Onun i¢in Edinburg’ta bir
klinik gelistiriliyor, pavyon olarak. Sade-
ce organ nakliicin bir klinik. Ve dustne-
biliyor musunuz,1975teki dogentlige
giris dersimde ben bunu anlattim. Or-
gan nakli oldugu igin, organ nakli yapan
kliniklerin ayr bir klinik olarak, bir pav-
yon olarak ayri olmasi lazim. Bizde en
gUzel pavyon sistemi hastane Sigli Etfal
hastanesiydi. Ama bir saat kulesinden
baska bir sey birakmadik. Her seyi ber-
bat ettik. Sigli Etfal Hastanesi'nin 100.
yil kitabini gikardik Dr.Engin Seber’le
beraber... Simdiki trend tekrar hospita-
lismus problemini énlemek igin pavyon
sistemine doénds. Yani en fazla 600 ya-
takl klinikler yapilmasi ve hastanelerin
pavyon sekilde yapiimasi. Cunkd artik
hastane enfeksiyonlarini énleyemiyor-
sunuz. Mikroplar rezistans (bagisiklik)
kazanmis.

(A. T.) Misliaman bir tilke olmasindan
dolayr eski Turk hastanelerinde bir fark-
lilk var demistiniz, bu farkliiklar neler
acaba?

Ortagagda Hiristiyan duinyasinda din
adamlari ve rahibeler hasta bakimi ya-
piyorlar. Bizde ise hocalar bu ise karis-
miyor. Dini bir sekilde, rahibeler gibi
hastaya bakan bir hemsire sistemi yok.
Bizdeki hastanelerde tamamen sivil
kimseler tarafindan bakim yapiliyor.
Hasta 6ldugunde dua yapiliyor; o ayri
bir konu.

Bizdeki hasta yatagi basinda tedavi de
Nurettin Hastanesi'nde (1154te tesis
edilmis, Sam’da hala ayakta duran bir
Selcuklu hastanesidir) ortaya cikiyor.
Hatta o kadar gelismis ki, bu hasta ba-
kimi ve tibbi tedavi metodlarini, kiguk
kan dolasimini kesfediyor orada yeti-
sen, Ibn en-Nefis. Hiristiyan aleminde
hasta yatagl basinda tedavi 19. y.y.'da
basliyor. Ayni yillarda Bat’da manastir
hastaneleri var. Hiristiyanhidin ilk ciktid
senelerde Sina yarimadasinda ilk ola-
rak bir papaz, bir manastir kuruyor ve
hastalara bakiyor. Sonra Kayseri'nin
Ortodoks piskoposu, gidip orada go-
rup ilk hasta bakilan manastirlarini Kay-
seri'de kuruyor. Bu manastir sistemi
hastanelerde hastalara rahibeler baki-
yor. Bu sistem Bati Roma'ya gegiyor.
Bu sistem, 1774'te Paris’teki Hotel Die-
u’'nUn yanisina kadar devam ediyor. Bi-

zimkinde hasta bakim sistemi tama-
men sivil ve hekim her seyden sorum-
lu. 13. yy’da yazilan ibn Abi Usaibia’nin
Uyun al-anba adli eserinde, hastalarin
naslil tedavi edildigi detayl bir sekilde
anlatiliyor.

(A. T.) Nurettin Hastanesi, hastane mi-
marisinde ve hastane kullaniminda fark-
I bir ekol anladigm kadaryla... Biraz
bu hastaneden bahsedebilir misiniz?

1154’te tesis edilen Nurettin Hastane-
si’nde, ilk olarak ibn Sina'nin el-Kanun
fi't-tip eserinin serhi yapilmis. Selguklu-
lar'da 4 eyvanli hastane mimarisinin en
eski 6rnegi bu Sam'daki hastane. Bu
hastanenin dort kdsesinde, 4’er hasta
kogusu yer aliyor. Bu koguslardan biri
kadinlara ait. Ameliyathane, bir tarafta
iyilesmekte olan hastalarin hem glnes-
lendigi hem bakildigi bir bélim. Orta-
daki havuz ise yaz mevsiminde serinli-
i sagliyor. ibn Abi Usaibia’ya gére ho-
casl ad-Dahvar ¢nce hasta koguslari-
na gider, hastalari ziyaret eder. Bugin-
kU gibi; hastalik hikayelerini dinler ve yi-
yecekleri yemeklerin ve ilaglarinin di-
rektiflerini verir. Ondan sonra sarayda-
kileri tedavi etmek icin gider, onlarin
kontrolunU yapar gelir. Nurettin Hasta-
nesi'nde girisin karsisindaki ameliyat-
hanede, 6gleden 6nce ameliyatlar ya-
pilir, 6gleden sonra ders verirdi.

Derste ise 6grenciler soyle yer aliyor: 1.
2. 8. 4. siniflar arka arkaya oturuyorlar.
Birisi soru sordugunda bir arkadakine,
o bilemezse bir arkadakine sormak su-
retiyle herkesin bilgilerini birbirine ilet-
meyi amagcliyordu. sleyis ise soyle:
Simdi orada tip hocasl, bir hastalik va-
kasini ele alir. ‘Bugln su hastayi gor-
dik. Bu hastaya, Hipokrat su teghisi
koyar, su ilaci verirdi. El Razi sunu ve-
rirdi, Ibn Sina sunu verirdi. Ama ben
bunu veriyorum derdi’, deniliyor. Goru-
yoruz ki hastalik hikayesine gére muka-
yeseli bir teshis ve o teshise goére de bir
tedavi uygulaniyor. Ama mukayeseli
olarak... Buradaki dersini verdikten
sonra da ¢eker giderdi 6zel muayene-
hanesine yahut 6zel yerde ders ver-
mek igin. Tipki bugunku gibi...

Burada yetisen ve ad-Dahvar’in talebe-
si olan ibn en- Nefis iyi bir hekimmis,
oyle ki, Galenos ve ibni Sina'nin dedigi-
nin aksine, kalbin sag ve sol karincigi
arasinda dehliz denilen bir yerden ka-
nin gegcmeyecegini, akcigerleri dolasa-
rak gittigini sdyltyor ki, klictk kan dola-
simini boylece kesfediyor.

Hasta getirilir, anestezi yapilir. Neyle?
Ademotu, Banaotu gibi bir takim otlar
ve afyonun karisimindan olusan bir so-
lisyonla anestezi yaplilir.

3. Hacl Seferleriyle 14. y.y.’da Sam’a
gelen Avrupall doktorlar bu anestezi
sistemini goérlip 6grenip Bat’'da kulla-



nilmasina 6n ayak olmuslar.

19. y.y.’da bir tip talebesi Berlin’'de
yaptigi “Anestezinin gelismesi” isimli
doktora tezinde bunlari yaziyor. Anes-
tezi bile bizden ge¢mistir Avrupa’ya...

Klctk kan dolasiminin kesfini ibn en-
Nefis'in yaptigi hakikati ise soyle ortaya
¢cikmis: 1924°14 yillarda, hem muhendis
hem de tip tahsili yapmis bir Misirli 6g-
renci olan at-Tatavi, hocasinin, en-Ne-
fis Uzerine doktora yapmasi konusun-
da yureklendirmesi sonucunda yaptiJi
arastirmalarda ortaya cikiyor. At-Tatavi
doktora tezini hazirlarken goérultyor ki
ibn en-Nefis kiictk kan dolasimini kes-
fetmis.

(Y.K.S) Osmanli imparatorlugu’nda du-
rum nedir?

Osmanli hep kiguk géraldr. Ama Os-
manli, hep ileriye bakmistir. Pavyon
sistemi hastaneyi almis, Gulhane'yi
kurmus, en yeni sistemleri getirmeye
calismis. Isin garibi bugln her sokak
basinda 2-3 tane eczane vardir. ilk
1862'de yapilan eczacilik nizamname-
sinde Osmanlilar déneminde her 700-
900 m.de bir eczane olabiliyormus.
Sonra bir eczanenin nasil olacag bile
bu nizamnamede tarif edilmis. Simdi
yanyana bir strd eczane var. Hicbir
seyin nizamnamesi yok, olanlara da
uyulmuyor zaten!

(A. T.) Saglik sisteminde 6zel sekt6rin
baskin bir gi¢ haline gelmesinin hasta-
g1, hastalar metalastiracagr géristini
dogurdu. Siz bu konuda ne dugtntyor-
sunuz? Etik olarak bu konuya nasil ba-
kiyorsunuz?

Avrupa Birligi'ne girecegiz diyoruz. Av-
rupa Birligi'nde esas degerler ne? Sos-
yal devlet demek su: Sosyal demokratik
bir cumhuriyet. O zaman devlet, yaglisi
genci, fakiri zengini hepsine yardm et-
mek zorunda. Devlet her seyi devrede-
bilir ama, sosyal bir devletse saglik hiz-
metlerini devredemez, en azindan hep-
sini devredemez. Bu demokrasi ile sos-
yal devlet kavrami ile bagdasmaz. Biz
demokrasiyi, sosyal devlet kavramini
benimsemissek bundan vazgegeme-
yiz. Ozel sektor bu isi de yapabilir ama
devletin hizmetinin tamamen ortadan
kalkmasl s6z konusu degildir.

Siz caliglyorsunuz, sizin ayliginizdan
para kesiliyor, hastalik sigortasi olarak
hastalik sigortasi 6demek mecburiye-
tindeniz. Ister devlette, ister 6zelde

calisin.

Geriatri meselesi ile ilgili olarak gittigi-
miz Almanya’da sorduk, oradaki hasta
veya saglikli yaslh kimsenin parasini
kim 6duyor diye. 2.500 Euro ayda bir
kisi icin sosyal sigorta olarak devlet
6dUyor. Buna ilave olarak 2.500 Euro

daha éduyor. Yani, 5.000 Euro’ya teka-
bul ediyor 6denen. Bizim burada yap-
tirdigimiz huzur evine ortak olmak isti-
yorlar, cunku burada oradakinin yari fi-
yatina olacak yani devlete ve bu ise gi-
renlere daha ucuza mal olacak. Simdi
bir devlet kullanilan ilaglari, tibba ve
eczacllik kaidelerine uygun mu degil
mi, bunu kontrol edemiyorsa, bunu
Ozel sektdr edemez. Zaten biliyorsu-
nuz en buyUk skandallar bundan gikti.
Esdegerli ilaglar kakaladilar, btyuk bir
skandal oldu, ucuza almak istediler, su
oldu bu oldu.

Geliyorum etik degerlere: Saglik hakki,
insan hakkindan dogar. Insan Haklari
Fransiz ihtilali ile dogdu. Fransiz ihtila-
l’nden sonra insanin, bireyin hakki or-
taya cikti; insan haklarindan hareketle
hasta haklari ortaya ¢ikti.

Thomas Paine, ilk defa ingiltere’de bu-
nu ortaya atti. Fransiz Ihtilalini destekle-
mistir. Insan haklar beyannamesinin
esasini o yayinlamistir. Milli Egitim Ba-
kanligi Yayinlar’'ndan Thomas Pain’in
‘insan Haklarr’ isimli eseri kitap halinde
yayinlanmigtir.

Thomas Paine’in Insan Haklari isimii
eserinin,1791'de  yayminlanmasindan
sonra, insan haklar 6n plana ¢ikmaya
baslamis; 20. y.y.’a kadar insan hakkin-
dan saglik hakkina dogru hukuksal bir
gelisme gergeklesmistir. Saglik hakkin-
dan hareketle, hasta haklar bugun ilgi-
li gevrelerin Uzerinde blyUk 6lctude uz-
lasarak daha da agikliga kavusturulma-
ya calisilan cesitli haklarn kapsar ve
hasta hekim iligkisinin etikten hukuka
dogru yeniden duzenlenen bir unsuru-
dur. Bu acidan bakildiginda hasta hak-
lari genel olarak insan haklarinin ve de-
gerlerinin saglik hizmetlerine uygulan-
masini ifade etmektedir ve dayanagini
insan haklariyla ilgili temel belgelerden
almaktadir. Bunun manési su: Hicbir
zaman devlet, insan haklarini esas te-
mel aliyorsa, saglik hakkini devrede-
mez, vazgegemez. Bizim anayasamiz-
da da saglk hakki devletin vazifesidir
der! En 6z aciklama bu.

Fransiz ihtilalinden sonra Thomas Pai-
ne'nin yazdig insan Haklarn eseri ev-
velce zikredildigi gibi Turkge'ye cevrilip
1950'li yillarda Turkgesi yayinlanmistir.
Bu eserin Londra’da yayinindan sonra
Fransa’'da 17 madde olarak dizenlen-
mistir insan Haklari Beyannamesi.

(A. T.) Tabipler Odasr'nin etik konulara
yaklagimi ¢cok hassas. Kurulun calig-
malan ¢ok titizlikle yapiliyor gergi ama
size gore etik bir yozlagsma sz konusu
mu acaba?

istanbul Tabip Odas’'nda Etik Kurulu
ben kurdum. Etik yozlasmaya gidilme-
mesi igin ¢alismalar yapildi. Etik Kurulu
ilk kuruldugunda Prof. Dr. Orhan Ario-

Prof. Dr. Arslan Terzioglu kimdir?

1938 dogumlu Arslan Terzioglu,
Bati Berlin Teknik Universitesi
Mimarlik Fakultesi'ni yuksek
muhendis olarak bitirdi. 1959 -
1965 yillar arasinda Hur Berlin
Universitesi Tip Fakultesi'nde tip

ogrenimini tamamladi ve tip
doktoru oldu. 1968'de Bati Berlin
Teknik Universitesi Mimarlik
Fakultesi’nde doktor muhendis
unvanini aldi. 1975'te Munih Tip
Fakultesi tarafindan ‘dogentlige hak
kazanmis tip doktoru” unvani verildi.
1979'da istanbul Tip Fakultesi Tip
Tarihi ve Deontoloji Ktrsu
Baskanligi'na atandi. 1981'de
profesor oldu. Hastane planlamasi,
tip tarihi, tibbi etik, Avrupa ve bizde
yUksek 6gretimin evrimi alaninda
Almanca, ingilizce, Fransizca ve
Turkge olarak 50’si kitap 325 yayini
bulunan Terzioglu, Alman Tip, Fen
ve Teknik Tarih Kurumu seref Uye-
likleri, Erich Frank Madalyasi, Ord.
Prof. Dr. Stiheyl Unver Ahlak ve Etik
Oduli, Alman Federal Cumhuriyeti
ve Avusturya Cumhuriyeti Liyakat
Nisani, Ludwig Maximilians Univer-
sitesi Munih Tip Fakultesi Wolfgang
Peisser Madalyasi sahibidir.

gul Hoca, istanbul Tabip Odasi bagka-
niidi. Once Etik Kurulu'nun da baskani
olmasini istedik, sonra iglerinin yogun-
lugundan onursal bagkani yaptik.
Dolayisiyla ilk olarak da etik kurulunun
bagskani olarak beni sectiler.

O dénemde, bir tabip albay, bir kadin
hastasina tasallut etti diye Fatma Gi-
rik'in programinda desifre edildi. Ko-
nu, sonradan anlasildi ki, Fatma Girik
tarafindan organize edilen dizmece
bir olaymis. Onceleri biz bunu bilmiyor-
duk. Sonra benim kulagima geldi. Prof.
Dr. Orhan Ariogul'a dedim ki; “Hocam
bu albay doktor arkadasimiza bir sey-
ler yapmalyiz.” Reha Muhtar televiz-
yonda bunu belirtince Fatma Girik'in te-
levizyon gazeteciligi kariyeri son buldu.
Ama o doktor albayin da general olma-
si engellendigi gibi, ordudan emekli
olarak ayrildi. Anlayacaginiz hasta hak-
lari oldugu gibi doktor haklar da vardir
ve bu da hassasiyetle g6z énunde bu-
lundurulmalidir.
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