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Genel Yönetlın Kurulu 
Değerlendirınesi 

Dr. Ata SOVER 

Yeni hükümetin hınılması sonrası yeıpıbn tartış

malarda, 3 temel nokta öne çıkarıldı. Bunlarcbn ilk 
ikisi , ~n.~ 1 yılda hekimlerin t;plu ve tek tek kayıpla
rının (ozluk haklarından sürgünlere kadar) giderilmesi; 
hekirnlik ve sağlık alanındaki her konuda hükümetle 
bağımsız bir kuruluş olarak "masaya orumlması" obrak 
belirlendi. Üçüncü nokta ise, d~nıokratik bir T.TB. 
yasası hazırlanması gerektiği şeklindeydi. 

Bu üçüncü nokta konusunda, gerek MK gerekse 
bazı odal~nmız ciddi bir çabaya soyundular. Bugüne 
kadar Tl.B. yasası ile ilgili tüm çalışmalar derlendi, 
20.12.1991 t..'uihinde TTB. 15 kişilik bir komisyon 
toplayarak, yasanın ilkelerini wrtışacak. (Dergi elinize 
ulaştığında toplantı bitmiş olacak). Benzer süreç bildi
ğimiz kadarı ile İstanbul , Ankara, İzmir , Samsı;n gibi 
Odalarda da yaşanıyor. Bu çerçevede belirlenen ilkeler 
ve ya pı~an hazırlık ların birleştirilmesi sonrasında ya pı
lacak bır Genel Kurul ile yeni yasanın son haline geti
rileceğini samyonız. 

Dolayısıyla Toplum ve Hekim'in ve mümhin 01-
dL1ğunca diğer yayınların gündemine alması gereken 
konu, yeni TTB. yasası olmak durumunda. Hazırhk
larıınız bu sayıya yetişecek olgunluğa ulaşmadı. Ancak, 
son :1.5 yıldır örgüt olarak yaş~1dığımız bir deneyimin , 
yasa . ile Ç?~ yakmdan ilintili olması itib.uiyle değer
lendırmesının y<-uarlı olaGığJl1ı düşündük. Bu da Genel 
Yönetim Kumlu deneyimi. 

Oluştunılacc1k bir TTB. yasasının en temel ilke
lerinden birinin, demokrat.iklik olduğu belideınesin
den yola çıkarak, gündeme getirdiğimiz bu konuda 
r.T.B. Haber Bült.eni'nde ön değerlendirmeler yapıl
mıştıO ,2). 

.. . ~eçim sürecinde ilk kez tartışılan GYK olgusu. ör
gut ıçınde en ayrıntılı olamk. seçim sonrası 22 . 9. 1990 
tarihinde yapıbn Temsilciler Meclisi'nde ele alındı. 

. Yasada var olmamasına karşın. bir "gelenek" 
olabıleceği düşünülen GYK, ülkedeki genel merkezi
leşme sürecine karşı demokratikleşme :ı i terna tifi va
ratma çabasının bir köşetaşıydı. İstanbul'daki Hekin;ler 
.rvl.e~~i~i . ~eneyimi ile birlikte GYK deneyimi, Tabipler 
Bırlıgı ıçınde, sadece yönet.imlerin değil, yönetim dı
ş~~da ~a~an hekimlerin de söz sahibi olabileceği dü
şuncesının filizlenmesine ve giderek -az ya da çok-
yaşama geçmesine yol açtı. -

(1) Ata Soyer, "Temsilciler Meclisi Toplantısı-GYK Değerlendir
mesi", T.T.B. Haber Bülteni, Sayı: 25, E kim-K3 s ım-Ar3 1 ık 
1990. 

(2) ~ecep Akdur, "İ.ki Toplantı Sonrasında Bir Değerlendirme". 
ı.T.B . Haber Bulteni , Sayı: 26 , Ocak-Şubat 1991. 

Ancak T~1bip Oc18ları ' nda benzer anlayışhırın uy
gulanması ile oturabilecek bu yapı. demokratikleşme 
ve katılım yolunda olumlu bir <ıdım obrak kıbul edile
bilir. Yine Od~ılclrın "havası " nın merkeze ve diğer 

Odal8r~1 GYK'nın "h<1"(1sı " nın ise Oc18hra taşındığı bir 
işlev gördü. Bu işle\'in diğer Uetişim kanaltın ile des
teklenmesi nokt.8sıncb yaşan:ın eksiklik, za11l ~ln zaın8n 

bL! bn~ılın zorbnmasını get.irdi. GYK'da oluşan de
mokr~ıtik tırtışın;ı 01'1..11111, tüm hıtdanlar için '; ir ohıl 
c~ldu denilebilir. Belirlenen gündeme ilişkin öneri ge
tırınekten, bu önerilerle ilgili Odaclan başlatıbn karar 
süreçlerine k:ıtılmaya; GYK'cb değişik görüşleri ahp. 
kendi Odasına yönelik sentezler çıkarmaya kadar ol
dukça çeşitli yarar18n olduğunu gördük. Katılımın %) 
40-70 dobyında olduğu bu y~ıpı, giderek daha olgun, 
görevlerini daha iyi bilen. hekim gündemine ilişkin 
düşünme alışkanlığına sahip bir "dost" topluluğu ve 
karar organı lwline gelmeye b<ışladı. 

T.T.B. Merkez Konseyi açısından, GYK'nın y;uan 
b:lki .de Tabip Odaları için olandan dah:ı fazla ... Şöyle 
kı, bır yancbn her GYK toplantısı hazırlığı l'vlerkez 
Konseyi için, gündemle ilgili kollar için bir hareketli
lik-dinamizm getirirken. diğer yandan Merkez Konse
yi'nin kendi sapt.adığı gfındemle ilgili "feed-back" ala
bilme olanağı sunmaktadır. Örgütlin temsilcileri ile bir 
araya gelme fırsatı bulan J\ılerkez Konseyi, örgüt "ha
vasını " cbha sağlıklı değerlendirebilmekteclir. 

Burada "kritik" nokta , GYK'nın TTB.'nin organ
brıncl::ın s~Kıe('e biri olduğu "e bu "sadece biri" olan 
organın b:ışka org~1nbnn işlevlerini yüklenmemesinin 
akıld~ın Çı ka rılm::uıı<ı sı gerektiğidir. Evet GYK, sadece 
GYKdır. TT.B. değildir. Tabip Odabrının yerine ge
çemez. TemsiıCiler Meclisi hiç değildir. Bizler de, Oda
br da bu nokı:<ıyı atbmam~ılıyız. Dolavısıvla, T.T.B. 'nin 
d::ıha işlevsel h~lle getirilmesi GYK dışı 'yapıların, ka
nallann, Tabip Ochlan'nl11 işlevsel1iği ile olanaklı ol
duğunu; TTB.'nin istenilen nokr<ıya sadece GYK ile 
getirilemeyeceğinin bilinmesi gerektiğini vurgubmalı
yız. Ancak, GYK'nın , bir "gelenek" haline gelmesi , 
"Hekimle: Meclisi" gibi örneklerin çoğalması ile de
l1lokr~1si WIen yaş:Jl1l:J geçirildiği ölçüde, yasa sadece 
bu durumu meşnılaşt.ıf3caktır. 

. Yaşamcb bazır olmay::ın, uygulamaya geçiri111le
yen şeylerin yasalara konması yeterli ve anlamlı 01111:ı
yacaktır. Bu bağlamda yeni bir TTB. yasasının hazır
lanması sürecinde en çok önem verilmesi gereken 
noktanın bu olduğunu hatırlatarak. GYK sürecinin özet 
değerlendirmesini bilgilerinize sunuyoLl.1z . 

Asıl değerlendirmeyi, hekimler yapacaktır. 
T.TB.'nin demokratikleşmesi. Tabip Ocblarının 

TTB polikit..-:ılannın belirlenmesinde daha aktif obrak 
katılabilıilesi , Tabip Odaları arası ilişkilerin geliştiril
mesi amacı ile 38. 1TB Genel Kurulu sonrası yaşama 
geçirilen Genel Yönetim Kurulu (GYK) bugüne kadar 
7 kere toplanmıştır. 

GYK'nın gerekçesi, olabilirliği ve yararıarına iliş
kin yeterince olmasa da , çeşitli görüşler ifade edilcli. 
Ancak GYK toplantılarının genel bir değerlendirmesi 
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yapılmadı. Bu değerledirmenin Merkez Konseyi kadar, 
Tabip Od:::ılan ve hekimler tarafından da yapılması ge
rekir. Söz konusu değerlendirmelerin yapılabilmesi 
amacıyb şimdiye kadar GYK topbntılannın bir genel 
dökümünü vermekte yafaf var. 

GYK konusunda, Tabip Odaları 'nm ilk görüşleri: 
Adana: Ank:ıra ağırlığı azaltınalı 

Merkez Konseyi 7, Ankara 1, İstanbul 5, 
İzmir 2, Ad::ın8 1, 13urs::ı 1. Ant:ılya 1 + 10 
bölgeden 1 'er kişi. 

Afyon: Her ilde'de Tabip Odası :ıçılması, 
GYK'ya evet (Merkez Konseyi'nin yalda
şımı) 

Bursa; Bölgesel örgütlenme. 
Oda başkanları ve genel sekreterlerinin 

katılm::ısJ. GYK yerine, Dcınışına Kumlu 
adı. 

Diyarbakır; GYK'ycl evet. (Merkez Konseyi 'nin yakla
şımı) 

Eskişehir; 

Isparta; 

İzmir; 

G. DoğU Anadolu ::ıyrı bir bölge düşünül
sün. 
Diyarba kır-Elazığ-ŞanlnJ rfa-r..Jalzıtya Tabip 
Odaları bir birim olsun. GYK üyeleri, Oda 
Yönetim Kurulu 'ndan seçilsin . 
GYK y;:ırarsız. Her i1'de Tabip Oclası 
GYK'ya evet. (Merkez Konseyi'nin yakla
şımı) 

GYK'ya evet. Bölge örgütlenmeleri ile ta
l11 "l mbnmalı. GYK; Bölge başkanı , sekre-
teri ve Merkez Konseyi üyeleri. 

Temsilciler Meclisi Toplantısı (22.9.1990) 
(GYK Gündemli) 

TABip ODAsı 

ADANA 
AFYON 
AMASYA 
ANKARA 
ANTALYA 
AYDIN 
BALIKESİR 
BOLU 
BURSA 
DENizli 
DİYARBAKIR 
EDİRNE 
ELI\ZIG 
ERZURUM (isim bidirmedi) 
ESKİşEHiR 
GAZiANTEP 
GİRESUN 
HATAY (Önerge Sahibi) 
ISPARTA 
İÇEL 
İSTANBUL 
İZMİR 
K.ıvLI\RAş 

KASTAlvIONU 
KAYSERİ 
KOCAELİ 
KONYA 
KÜTAHYA 
MALATYA 
MANİSA 
MUGLA 
NEVŞEHİR 
RİZE (isim bildirmedi) 
SAKARYA 
SAMSUN 
SiVAS 
ŞANLIURFA 

TEKİRDAG 
TRABZON 
VAN 
ZONGULDAK 

İllerin katılınu ve GYK'na ilişkin görüşleri 

GYK ile ilgilj 
Soruya Yanıt. 

+ 
+ 

+ 

+ 

+ 

+ 
+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

GYK ile ilgili 
Tem. ıvIec. K3tuını 

1 
2 

5 
2 
:i 

2 
4 
2 
1 
1 

3 

2 

2 
2 
2 

2 

2 
2 

Temsilciler Mecljsinde 
Görüş Bildirme 

Olumlu 

Olumllı/Olumsuz . 
Olumlu 

Olumlu 
Olumsuz 
O h ınıl u 
Olumllı 

Ohımsuz 

Olumlu 

Olumlu 
Olumsuz/ Olumlu 

Olumlu 
Olunılu 

Olumlu 
Olumlu/ Olumsuz 
Olumlu 
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Konya; GYK'ya evet. Bölge örgütlenmesi kurul- Şanlıurfa (1 etkin lik) 14.3 23.8 
ması. Afyon, Bolu, Giresun, Kayseri 
Merkez Konseyi'nden 1 üye, her odadan (2 etkinlik) 9.5 33.3 
l 'er üye ile 42 üye. Oyları odaların bü- Amasya , Ant.alya, Kastamonu, 
yüklükleri ile orantılı olsun. Sivas. Tr:1bzon, Van (3 etkinlik) 14.3 47.6 

Tekirdağ; GYK'da evet. Merkez Konseyi+İstanbul, Kocaeli, Nevşehir, Tekirdağ 
İzmir, Adana , Antalya , Erzurum, Trabzon (4 etkinlik) 7.1 54.7 
ve Edirne'den birer temsilci. Denizli , Hat~y. İsp81't:.1 , Konya 

Trabzon; GYK'ya evet. (5 etkinlik) 9.5 64.2 
30 Tabip Odası hiç yanıt vermedi. Adan:"!, Burs;), Diyarıxıkır, iVlalatya , 
22.9.1990 tarihinde yapılan GYK gündemli Temsil- Manisa , Muğla (6 etkinlik) 14.3 78.5 

cileri Meclisi toplantısına katılım yüksek olmuş ve oda Aydın, Balıkesir, Edirne. 
temsilcileri genelolarak GYK'na ilişkin olumlu görüş İstanbul (7 etkinlik) 9.5 88.0 
belirtmişlerdir. Ankara , Eskişehir , İçel, İzmir, 

TEMSILCILER MECLIsi VE 7 GYK'NA 
Samsun (Tü, nı etkinlikler) 11 .9 99.9 

KATILIM PROFILI KATILIM PROFILI 
O/o Kümülatif% SAr1 ytTZDE 

Erzunım, Kahramanmaraş, Rize, Zonguldak Temsilciler Meclisi 
(Hiç bir etkinliğe katılmayan/ar) 9.5 9.5 Katılım (22 .9.1990) 28 
Çanakkale , Elazığ, Gaziantep , Kütahya , Sakaıya, 1. GYK (3.11.90) 33 68.75 

7 GYK TOPLANTıSıNA KATIliM: İLLERE GÖRE DAGILIMI 

ODAADI l.GYK 2.GYK 3.GYK 4.GYK 5.GYK 6. GYK 7.GYK 
ADANA + + + + + 
AFYON + 
AMASYA + + 
ANKARA + + + + + + + 
ANTALYA + + 
AYDIN + + + + + + 
BALIKESİR + + + + + + 
BOLU + 
BURSA + + + + + 
DENİZLİ + + + + 
DİYARBAKIR + + + + + 
EDİRNE + + + + + + 
ELAZIG + 
ERZURUM 
ESKİşEHİR + + + + + + + 
GAZİANTEP + 
GİRESUN + + 
HATAY + + + + 
ISPARTA + + + + 
İÇEL + + + + + + + 
İSTANBUL + + + + + + 
İZMİR + + + + + + + 
KAH RANIA NMA RA Ş 
KASTMIONU + 
KAYSERİ + + 
KOCAELİ + + + 
KONYA +. + + + 
KÜTAHYA 
MALATYA + + + + + + 
MANİSA + + + + + 
MUGLA + + + + + + 
NEVŞEHİR + + + 
RİZE 
SAKARYA + 
SAMSUN + + + + + + + 
SİVAS + 
ŞANLIURFA 

TEKİRDAG + + + 
TRABZON + + + 
VAN + + + 
ZONGULDAK 
MERKEZ KONSEYİ 4 7 5 6 6 6 6 
ÇANAKKALE + 
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2. GYK (5.1.91) 
3. GYK (2.3.91) 
4. GYK (5.5.1991) 
5. GYK 05.6.1991) 
6. GYK (28.9.1991) 
7. GYK (30.11.1991) 

GÜNDEM PROFILI 

1. GYK GÜNDEMİ: 

27 
26 
21 
22 
21 
28 

1- GYK değerlendirmesi 

56.25 
54.16 
43.75 
45.83 
4-3.75 
57.14 

2- GYK ç<ılışm8 yönergesi t8rtışması 
3- Temel sorunbr ve 2 aylık döneme ilişkin 

öncelikler programı 
a) Mali somn 
b) İletişim-yayın 
c) Kamuda çalış8n hekimlerin ücret soru

nu 
d) Kol çalışınalanna ilişkin somnlar. 

2. GYK GÜNDEMİ: 
1- GYK toplantısında alınan kaıarl8r ve uygu

lanması 

2- Temel gündem maddeleri: 
2.1- Hekimlerin özlük hakl8n (ücret, nöbet, 

meslek riskleri) 
2.2- TTB'nin özlük hakkın konusundaki hu

kuksal girişimleri 
2.3- Sağlık işkolunda sendikalaşma sürecin

de TTB ve Tabip OdC11arının yeri ve t8v
n 

2.4- Mezuniyet sonrası np eğitimi 
2.5- 14 Mart Sağlık H<ıftası'na ilişkin öneri

ler 
2.6- Nleslek onunma sahip çıkma ve hekim

lik mesleğinin gereği gibi uygulanması 
3- Bilgi verilecek konular; 

3.1- Mali dumm 
3.2 İlaç sorumı ve temel ilaç listesi 
3.3-TIB y3y111 etkinlikleri 
3.4- Ana Çocuk Sağlığı İzleme Programı 

4- Diğer konular ve önümüzdeki toplantıl8rın 
gündeminin belirlenınesi 

3. GYK GÜNDEMİ: 
1- Bir önceki toplantıya ait bilgiler (reçete, t8-

bel8) 
2- Özlük haklanmız , meslek onunma sahip 

çıkma ve hekimlik mesleğinin gereği gibi 
uygulanması 

3- 14 Mart etkinlikleri 
4- Bölge toplantıları 
5- Savaş ve sağlık personelinin Güneydoğu 'ya 

gönderilmesi 
6- SSK sözleşmesi 
7- Diğer kol1tılar (eğitim v.s.) 

4. GYK GÜNDEM İ 
1- Sürekli Eğitim Sorunları 
2- Meslek Ahhıkı ve Hasta H8klannın Konm

ması için İstanbul ve Ankara Tabip Odalan
nın Raporlarının Ohınması 

3- GYK değerlendirilmesi 
4- Diğer 

5- GYK GÜNDEMİ 
] - İstanbul ve Ankara T3bip Odabrınca ı~azır

bn~ın Etik KumI Ibpodarının Görüşülmesi 
2- Özlük I-bkları Komisyonunun Görüşülmesi 
3- TT.B. Ara Genel Kurulun::ı Ait Bilgilendir

me 
4- Grup Sigortası Sözleşmesinin GörüşülmeSi 

6- GYK GÜNDEMİ 
1- Seçim sürecinde T.TB. 

a) Sağlık hizmetlerinde ve hekimlerin öz
lük haklarındaki gerileme ve olumsuz
luklarının belirlenmesi. 

b) Bu konuda yapılacak talepler ve etkin
liklerin tartışılması. 

2- Önümüzdeki dönem TT.B.'nin etkinlikler 
programının taı1ışılm8sı. 

3- Diğer konular. (Rotasyon, tayin, sürgünler) 

7- GYK GÜNDEMİ 

1- Asgari ücretler ve bölgelerde uygulanacak 
k8ts8yıların belirlenmesi. 

2- Yeni Hükümet, yeni parlamento ve TT.B. 

a) Taleplerimiz; Sağlık politikası, genel 
demokratik talepler, özlük hakları 

b) Öncelikler 

GYK'nın toplandığı günün akş811lına yeni parIa
mentoya seçilen hekim milletvekillerinin çağrılı 
olduğu ve GYK'nın katılımın8 açık bir akşam 
yemeği düzenlenecektir. 

GYK TOPLANTILARINDA ALINAN KARARLAR 

1. GYK KARARLARI: 

1- GYK çalışma yönergesi belirlendi. 
2- Reçetelerin Tabip Od8larınca basılmC1sı , muaye

ne tabelalannın standardize edilmesi ve Tabip 
Odal8rınca denetlenmesi, 

3- İşçi Sağlığı Kurslarının 9 ilde yapılması, 
4- Merkezi bir yayın çık8rılması, 
5- Kamuda çalışan hekimlerin ücretleri ile ilgili 

Ocak'1:3 yapılacak talebin belirlenmesi, 
6- Muayenelıane asgari ücret belirlenmesi konu

sunda Tabip Odalarının yaklaşımlarının benim
senmesi, 

7- SAG-KUR hazırlığı. 

2. GYK KARARLARI: 

1- Reçete-tabeb sommı tartışıldı, 
2- Zonguldak'taki yüıiiyüşe gidilmesi, maddi kat

kıda bu lu nu lması , 

3- Savaşla ilgili çalışmalar ve girişimlerde bulunul
n1aS1, 

4- 14 Mart programının belirlenmesi. 

3. GYK KARARLARI: 

1- Reçete-tabela tamşılması 



26 TOPLUM ve HEKIM • ARALIK '91 

2- Özlük haklan-hasta hakhuı ve pratisyen hekim
lik ile ilgili 14 Marn~ b~lsın açıklaması yapılın~
sı 

3- Etik Kurul oluşrurLllm~ısı. 
4- Acbmı TO. ' nın ibç firm~ıbrı ile çelişkisi konu

sunda girişimde bUILlmılm~ısı, 
5- 14 N18ıt'ın bir Sağlık H~ıfı..'lsı obr~ık kı.ll.bnnıasl. 

t>,/Ierkez Koseyi'nce bir mesaj yaymbnması. 
6'- Bölge topbntıbrı yapılması, 
7- Körfez Savaşı ile Güneydoğu 'da görevlendirilen 

persoı~elin döndürülnıesi kOnlıs1.lncb girişimde 

bulunulm~ısı. 

8- Asg~ıri ücret ve SSK ile ilgili olar~ık bugünhi 
politikabrın sürdürülmesi. 

4. GYK KARARIARI: 

1- Türk T8bipleri Birliği , hekimlerin sürekli eğitimi 
konusunda mücadeleci olmalı, 81tern(ltij' prog
ramlar geliştirmeli, bu konuda pı~tisyen hekim
lere öncelik verilmelidir. 

2- Hekimlerin etik sorumlulukları konusunda An
kara Tabip Odası'nın hazırlığının da odalara ile
tilecek bir sonraki toplantıda taıtışılması uygun
dur. 

3- Genel Yönetim Kurulu uygulaması değerlendi
rilmiş, hekim ve oda k~tılımı, demokratikleşme 
anlamında bir olumluluk olduğu, teknik bir ta
kım eksikliklere karşı sürdürülmesi gerektiği 
kabul edilmiştir. 

4- Hekimlerin özlük hakları konusunda TTB.'nin 
yaptığı çalışmaların 15 Mayıs tarihinden itibaren 
Tabip Odaları'na gönderilmesi. Tabip Odabn 
ve hekimlerden gelen tl: pkiler çerçevesinde ta
leplerin yetkililere iletilmesi, Tıp Dünyası dergi
sinde konuyla ilgili özel ek verilmesi k8rarlaştı
rılmıştır. 

5- Bir sonraki GYK toplantısının 15.6.1991 tarihin
de Ankara'da yapılması kararlaştırılmıştır. 

5. GYK KARARIARI: 
1- Özlük Hakhırı konusunda Temmuz 1991 döne

mine yönelik obrak alınan k~:ırarlar: 
1- Ekonomik taleplerimiz netleştirilip hekimlerin 

bu taleplere sahip çıkması sağlanmalıdır. Bugün 
yakıcışık 51.000 hekimin 30.000'i 1.5000.000 -
2.000.000 TL. araısnda ücret almaktadır. Son 10 
yıl içinde hekimlerin gerçek ücret kaybı %60'lar 
dolayındadır. Bu çerçevede Temmuz 1991 'de: 
a) Hekim ücretlerine asgari % 100 Zam yapıl

m~lı, 

b) Nöbet ve fazla çalışma, saat başına brüt % 
100 olarak karşılıklandınlmalı, 

c) Her hekime bir konut temin edilmeli ya da 
750.000 Tl kira yardımı verilmelidir. 

2- Grevli Toplu Sözleşıneli Sendika hakkımız ta
nınmalıdır. 

3- TT.B. 39'uncu Ara Genel Kurulu da dahil olmak 
üzere, Ar::ı Genel Kurul'a kadar olan dönemin 
hekimler ve kamuoyuna yönelik propaganda 
dönemi olarak kulhınılın~sına çaba harc8nmalı-
~r. -

T.T.B. ve Tabip Oda13n bu amaçla; 
a) Merkezi ,Te yerel düzeyde yöneticilere. siyasi 

parti yetkililerine ve kitle örgütlerine talep
leri ik-tmek. 

b) 1 k-kimlcrilc soru nhır Iwkkıncb görüşmek ve 
taleplerde birliktelik sağh:ıın,ık üzere, h8sta
nt. hölge. işyeri. ubip ocbsı ropbnfıbn dü
zenlemek. hekimlere yönelik y,1zdl ve görsel 
her rürlü nulzeıneyi hılbnJn~k, 

c) Merkezi "e yerel düzeyde-ekonomik ko:şul
lcu~1 uygun nbmk g:ızetelcrcle ibnları ,"er
mek. 

<.I) I3l1ll1nul:ın h('ılgede IxısınLı y,ıkın Ixığbr 

kı.ınn:ık , merkezi obrak ve özellikle Ank~m 
İstanhul. İzmir'in katklLınyb Ixısıncb yaygı~ 
obrak h:ıbe r çıkm~ısını s~ğbmak, 

e) Hekimlere ve binlıoyuna yönelik <ınşler 
b,ısmak, 

f) Ekt.eki dilekçeyi hekimlere imzalatarak Ta
bip Odalarınca toplam8k, Merkez Konse
yi 'ne gönderilmesini sağlamak. yöntemleri
nin gerçekleştirilmesi uygun görülmüşnil'. 

4- Bu süreç boyunca diğer sağlık çalışanları ve 
meslek örgütleri/sendikabrla c1iyalogbnn sür
dürülmesi, i1 'lerin eylemlilikleri için durumlarını 
değerlendirerek Ar;) Genel Kurul'a somut öneri
lerle gelmelerinin t~lVsjye edilmesine karar veril
miştir. 

II- Grup Sigol't.ası konusund;,ı H~lk Sigorta A.Ş. 
ile Türk Tabipleri Birliği ar8sında anlaşma 
y;:ıpılımısı Genel Yönetim Kurulunca cb -be
nimsenmiştir. Dah;ı önce çaltşnıabra b~::ışla

yan İzmir Tıbip Odası y~nı sıra. Ankar~ı. İs
t.anbul , I3ursa ve S~:ıl11sun Tabip Odalarında 
çılışmaLır~ öncelikle başbnması giderek 
tüm t~ıbip odalmının ç~ılışm~ıJam kHılması 

ka r~rbştırı ımıştır. 
III- İst.anbul ve Anbm Tıbip Odabrınca oluş

turulan. diğer t:::ıbip ocbl:-ırınca cb oluşnırı;
lac3k obn etik \...lınıl r~porbrının ve b'u ko
n 1.1 cb ki uygublllJ sonuçbnnın Sonlxıhar'cb 
yaplLıC<.ık bir Genel Yönetim Kunılu toplan
tısJL1<..\;ı yeniden t~ırrışJllll:ısı brcırbştınlnıış

tır. 

6. GYK KARARLARı: 

1- T.TB. ME rkez Konseyi tar8fından somıbn Ey
lül-Ekiın-K~sıın-Aralık aylarına ilişkin t~b'iın 

benimseneli. 

2- Birinci basanıağ3 yönelik obr3k sürekli tJp eği
timi clergisi , ıbrtılması k~ır3rlaşrırıldL. 

3- Sağlık nak~nlığı tarafından gündeme getirilen 
ro~syonlar ko~ıusu t.3rtışıldı. İzmir'de Dr. Nu
rettin Demir'in isteği dışıncb rot,ısyon:::ı gönde
rilmes i üzerine 03nışt3y'cb a~' tığı dav~y(] ilişkin 
yürütmeyi c1urelurın;ı i ~r3rıııın bir örneğinin T~
bip Od~ıbnn~ı gönderilmesi kararlaştırıldı. 

4- Seçime ilişkin TTB. Merkez Konseyi'nin hazır
ladığı metin cbğıtıldı, taleplerin k:ın;uovuna , si
yasi parti lere u bştırı Imasın~ı kır~ır , 'erildi. 


