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BiLIMSEL DiSHEKIMLIiGi’NiN 113.YILINDAYZ!
“Meslegimizin Gelecegi Tehlikede”

Dis¢i Mektebi biitcesinin 22 Kasim 1908'de Maarif Nezaretinme gonderilmesiyle kurulus
siirecinin bagladigr Bilimsel Dishekimliginin 113. yilini, toplum agiz ve dis saghig
farkindaliginin arttirilmasini amaclayan cesitli etkinliklerle kutluyoruz. Hafta boyunca
gerceklestirecegimiz bu etkinliklerle; koruyucu ve Onleyici dishekimliginin 6nemini
vurgularken, kamuoyunu bilgilendirmek ve meslegimizin saygmlignin bir kez daha altim
cizmek istiyoruz.

Bilimsel Dighekimliginin kurulugunun yildéniimii olan 22 Kasimlar, 1996 yilindan itibaren
Saglik, Milli Egitim ve Igisleri Bakanliklarinmn oluru ile “Dishekimligi Giinii”, 22 Kasimi
icine alan hafta da "Toplum Agiz Dis Saglig1 Haftast' olarak biitiin yurtta kutlaniyor.

Bugiin hayat1 pahasina cansiperhane gorev yapan saglik calisanlarina uygulanan ve yiirek
burkan siddet maalesef hiz kesmeden devam ediyor. Biz dishekimleri ise her giin yiizlerle
ifade edilen can kayiplarinin artik olaganlastigi, kaniksandig: ruh halini yaratan COVID-19
pandemisinin insanlig1 hangi olumsuzluklara tagiyacagi bilinmezligi i¢inde bir kutlama daha
yapiyoruz.

COVID-19 salgminin ilk karsilayicilari, dogaldir ki tiim diinyada oldugu gibi {ilkemizde de
saglik calisanlardir. Agiz ve dis sagliginin genel saglhigin ayrilmaz bir parcasi oldugu gercegi
pandemi doneminde bir kez daha net olarak goriildii, biz dishekimleri de tiim saglik
caligsanlar1 gibi salginla en 6n safta miicadele ettik ve etmeye devam ediyoruz.

COVID-19’un iilkemizde goriilmeye baglamasiyla beraber kamuda calisan dis hekimleri
gorev taniminda olmamasina karsin sahada ilk gorev alanlardan olmuslardir. Ozellikle evlerde
karantinaya alinan vatandaslarimizin son gordiikleri hekimler dis hekimleri olmustur.
Hastaligin yeni oldugu bu déonemlerde filyasyon gorevi disinda, bunun hastaliga maruz kalan
ve ne yapacagini bilmeyen vatandaslar i¢in ciddi bir psikolojik destek oldugunu sahada
calisan meslektaslarimiz bildirmislerdir.

Biz dishekimleri de diger saglik calisanlar1 gibi 6zliikk haklar1 yaninda, maalesef pandemi
doneminin karsimiza cikardigi yeni sorunlarla yiiz ylize kaldik. Evlerimize gidemedigimiz,
sevdiklerimize sarilamadigimiz, yemek molasi vermeden ¢alistigimiz giinleri yasadik. Halkin
saglik hakki kesintiye ugramasin, hastalarimiz magdur olmasin diye pandemi kosullarinda
muayenehanelerimizi kliniklerimizi agip hizmet vermeye calistik. Normal zamanlarda kolayca
temin edebildigimiz kisisel koruyucu ekipmanlari bulmakta zorlandigimiz giinler oldu;
meslegimize baglilik, yeminimize sadakat ve dayanisma ile o giinleri de astik. Ancak birikmis
sorunlarimizin iizerine yenileri eklenmeye devam etti.

- Kamuda  hizmet veren  dishekimlerinin  filyasyonda  gorevlendirmeleri,
filyasyondakilerin sorunlari, ADSM’lerde hizmet vermeye devam edenlerin mesleki

ve ekonomik sorunlari ile azalan hizmetler nedeniyle hastalarin sorunlari,

- Pandemi nedeniyle digshekimligi egitiminde yasanan sorunlar ve bunlarin hayata
yansimalari,

- Insan giicii planlamasinin; niifus kriterinin yan1 sira toplumun ihtiyaci, hizmete olan
talep, hastaliklarin seyri, hastalik cesitleri gibi kriterler de gz Oniine alinarak
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yapilmasi gerekirken hicbir toplumsal ve bilimsel gerekcesi olmayan siyasi populizm
adma ve hiz kesmeden agilan dishekimligi fakilteleri ve yeterli akademik kadrolarin
olmamasina ragmen fakultelerde yapilan kontenjan artiglari,

- Agz ve Dis Saghg Hizmeti Sunulan Ozel Saglik Kuruluslart Hakkinda Yonetmeligin
ticarethanelere dondstiirdiigii poliklinik ve merkezlerin siir tanimaz curetle ve
kanunsuzca; kapitalizmin “Birakiniz yapsinlar birakiniz gegsinler” ilkesiyle halkin
sagliginin zarar gorme pahasina, dishekimlerinin emeginin ve egitiminin yok
sayilarak Dishekimleri disindaki mesleklerden olan sahislarin sermayedarliginda
kurulan caligma ortamlarinin dishekiminin kendi sorumlulugunda meslegini icra
etmesini engelleyerek o mekanin kar amachi bir ticarethane olarak faaliyet
gostermelerine  karsin  denetlemelerin  yapilmamasi,  caydirici  cezalarin
uygulanmamasi,

- Dishekimliginde kullanilan cihaz ve malzemelerin agirlikli olarak ithal {iriinler olmasi
nedeniyle paritenin sirekli TL aleyhinde degismesiyle hizmet sunumunun giiclesmesi,
buna bagli serbest ¢alisan meslektaslarimizin ¢alisma kosullarini olumsuz etkilemesi,

Yaklasik 2 yildir siire gelen pandemi, iiretimde var olan krizi daha da derinlestirmistir.
Ekonomik c¢oziilmeler tiim diinyada ve iilkemizde halkin yasam standartlarinda kokli
yikimlara neden olmustur. Buna bagli olarak da kamu ve 6zelde ¢alisan dishekimleri de bu
krizden fazlasiyla etkilenmislerdir. Hazine ve Maliye Bakanligi ile Saglik Bakanligi,
tarafimizdan defalarca giindeme getirilen ¢dziim onerilerimiz hayata gecirilmelidir.

COVID-19 pandemisinin yasandigi bu donemde halkimiz agiz dis sagligi tedavilerinde biiyiik
sikintilar yasamakta ve pandemiye fiziki kosullar1 itibariyle adeta hazirliksiz yakalanan
Dishekimligi Fakiilteleri ve ADSM’lerde yogun bir hasta birikimi gozlenmektedir. Bunu
gidermek icin; kamu, tniversite ve serbest c¢alisan dishekimlerinin timiinin katilimi
saglanarak, koruyucu dishekimligi hizmetlerinin yan1 sira ertelenmis tedavi ihtiyaglar1 acilen
giderilmelidir. Aksi halde toplumdaki agiz dis hastaliklar1 genel sagligi da olumsuz
etkileyerek kisa slirede altindan kalkilamayacak saglik sorunlari ve ylksek ekonomik
bedellerle kars1 karsiya kaliacaktir.
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TURKIYENIN AGIZ DiS SAGLIGI PROFILIi

Prof. Dr. Saadet Gokalp ve arkadaslarin 2004 yilinda Tiirkiye genelinde 12 yas grubunda
saptadiklar1 3 degerindeki DMFT (ciiriik, kayip, dolgulu dis sayis1) degeri, 2011 yilinda Prof.
Dr. inci Oktay ve arkadaslarinin yaptiklar1 calismada da tekrarlanmus, gerek kentte gerekse
kirsalda yasayan 12 yas ¢ocuklarimizin agizlarindaki dolgu ile tedavi edilen dis sayisinin %6
gibi ¢ok diisiik bir oranda oldugu saptanmistir. 2015 yilinda Tiirkiye Saglik Arastirmalart
sonuclarina gore 7-14 yas grubundaki ¢ocuklarda %24.6 ile en fazla agiz-dis saglig1 sorunlari
gorilmekte, bunu %13.8 ile goz hastaliklar1 ve %9.4 ile de infeksiyon hastaliklari takip
etmektedir. Dolayisiyla basta dis ¢iirtigii ve diseti hastaliklar1 olmak {lizere agiz hastaliklari
iilkemizin en yaygin halk sagligi sorunlarini olugturmaktadir.

Tum bu veriler Turkiye’de Ozellikle ¢ocuklara yonelik koruyucu agiz-dis saghigi
uygulamalarinin higbir gelisme gostermeden aynen devam ettigini ve toplum genelinin artan
hizmet ulagim agina ragmen kent-kirsal fark etmeksizin bu imkandan nitelikli bir sekilde
yararlanamadigini bir kez daha ortaya koymustur.

Prof. Dr. Inci Oktay ve arkadaslari tarafindan 2011 yilinda TDB adina yapilan “Ulusal Agiz-
Dis Sagligi Durum Analizi” sonuglari; iilkemizde dis ¢lirii§ii ve sonuglarinin yayginliginin
nifusumuzun biyik c¢ogunlugunu (77 milyon) etkiledigini ortaya koymakta, gen¢ yas
gruplarinda kontrol edilebilir diizeylerde olan DMF-T ve DMF-S degerlerinin ileri yas
gruplarinda ¢ok daha yiiksek diizeylere ulastigini gostermektedir.

Yas Dis Ciiriigii ve

&l Sonug¢larinin

Prevelansi(%)
0-4 36
5-9 88
10-14 94
15-19 91
20-29 95
30-39 96
40-49 96
50-59 9
60+ 99

Yas Grubu Dis Ciiriigii ve Sonu¢larinin Prevelansi (%)
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Yas Grubu Dmf + DMF-T Dmf+ DMF-S

0-4 0.52 211

5-9 2.85 12.71
10-14 2.23 10.40
15-19 2.05 9.65
20-29 4.03 19.46
30-39 7.55 36.33
40-49 11.15 53.10
50-59 16.25 76.85

60+ 25.11 117.21

Yas Gruplarina Gore Dis Ciiriikleri ve Sonuclar1 Dagilim

Bu bilimsel veriler nedeniyle TDB olarak; ¢ocukluktan yashliga kadar tiim yasam siirecinde
agiz-dis saglhigmin en iist seviyede olmasi, dolayisiyla da dogal dislerle oOmriin
tamamlanabilmesinde diin oldugu gibi bugiinde lilkemizde bilimsel koruyucu temelli agiz-dis
sagligr politikalariin yiiriitilmesi gerektigini savunmaktayiz. Bu ama¢ dogrultusunda,
iilkenin tim dishekimlerinden kamu ve 6zel ayrimi yapilmaksizin faydalanilmali, tiim
dishekimlerinin is giicii devreye sokulmali ve oncelikle ¢ocuklarimizdan baslamak iizere
koruyucu agiz-dis sagligi hizmetlerine Tiirkiye nin her yerinde ulasilabilecek sekildeki ulusal
bir politika yaratulmelidir.

TDB her platformda agiz hastaliklarinin genel saglik tizerine olan olumsuz etkilerini, agiz dis
saglhig olmadan genel saghgm iyi olamayacagmni ifade etmektedir. Ulkemizde ilk defa Turk
Dishekimleri Birligi (TDB); Diinya Saglhik Orgiitii (DSO) ve Diinya Dishekimleri Birligi
(FDI) raporlar ile ortaya konan diyabet, kalp damar hastaliklari, {ist solunum yolu hastaliklar
ve kanser gibi Bulasici Olmayan Hastaliklar ile dis ¢iiriigli ve dis eti hastaliklar1 gibi agiz
hastaliklarinin meydana gelme nedenlerinin ayn1 oldugu konusundaki bilimsel gercege dikkat
ceken saglik meslek Orgiitii olmustur. Yukarida adi gegen biitliin hastaliklarin ortak risk
faktorlerinin basinda sekerli yiyecekler gelmekte, bunu takiben tiitiin ve tiitiin tirtinleri, alkollii
ve gazli igeceklerin tiikketimi ile fiziksel aktivitenin yetersizligi yer almaktadir.

Her y11 36 milyon insanin hayatini kaybetmesine neden olan bu hastaliklar ile dis ¢liriigli ve
diseti hastaliklarinin ortak risk faktdrlerine sahip olmasi, meydana gelen 6liimlerin 2/3’sinin
az gelismis ve gelismekte olan iilkelerde goriilmesi ve DSO tarafindan bu hastaliklar ile
miicadelede gelecek 20 yil i¢inde 47 trilyon dolar kiimiilatif harcama yapilacaginin rapor
edilmis olmasi iilkelerin siyasilerinin agiz-dis sagligi konusuna daha fazla egilmelerini
kacinilmaz kilmaktadir. Zira iilke ekonomilerinde artan saglik harcamalar1 nedeniyle
karsilasilacak sorunlarin  Oniine  gegilebilmesinin  ve ekonomik anlamda tasarruf
saglanabilmesinin en dnde gelen unsuru, tiim saglik uygulamalarinda oldugu gibi agiz-dis
saglig1 uygulamalarinda da oncelikli olarak koruyucu temelli yaklasimlarin benimsenmesi
seklinde olmalidir.
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DISHEKIMLIGi EGITIMi

Saglik hizmetlerinin herkese ve ihtiya¢ duyuldugu anda verilebilmesi i¢in, bu hizmetleri
yiiriitecek dishekimi insan giliclinlin, c¢agdas agiz-dis saghg hizmeti ihtiyaglarini
karsilayabilecek bilgi, beceri ve tutumlarla donatilmis olmasinin yani sira mevcut agiz-dis
saglig1 sorunlarii takim anlayisi iginde calisarak c¢ozebilecek, evrensel niteliklere ve iilke
gerceklerine gore yetistirilmesi de gerekmektedir

Genel olarak dishekimligi fakiiltelerinde fiziki yetersizligin ve dgretim iiyesi agiginin oldugu
bilinen bir gercektir. Bu durum ne yazik ki dishekimligi fakiiltelerinin egitimini ve arastirma
faaliyetlerini olumsuz etkilemektedir. Universitelerin birinci ve asli gorevi egitim ve
arastirmadir; halbuki bir¢ok dishekimligi fakiiltesi ne yazik ki agiz ve dis saghg
merkezi/poliklinigi niteliginde faaliyet gostermektedir. Oysa poliklinik hizmeti, fakiiltelerin
asli gorevi degildir. Fakiilteler, asli gorevi olmadig1 halde hasta bakmak ve para kazanmak
zorunda birakilmaktadir. Bu yaklagim da fakdiltelerin egitimini ve verdigi mezunlarinin
niteligini olumsuz etkilemektedir.

Ulkemizdeki dishekimligi fakiiltelerinde yaklasik 46 6grenciye 1 dgretim iiyesi diiserken; AB
iilkelerinde bu oran yaklasik 6-9 civarindadir.

TURKIYE’DE VE ALMANYA’DA DiISHEKIMLIGi

TURKIYE ALMANYA
2020 Yih Nufusu 83.614.362 83.783,942
2020 Y1l Kisi Bas1
GSYH Gelir (USD) 8599 55.306
Fakulte Sayisi 103 31
2021 Y1ih Dishekimligi
Fakultesi Kontenjan 8.866 2.500
Sayisi
Ogrenci Basina Diisen
Asistan Orani 1471 S/1
Ogrenci Bflslna Diisen 16/1 9/1
Profesor Orani

AB iilkeleriyle kiyaslandiginda bu tablo gosteriyor ki iilkemizde bir yanlishik yasaniyor. Bu
nedenle dishekimligi fakiiltelerinin alt yapt ve Ogretim iiyesi ile akademisyen sorunu
¢oziilmeden acilmasi tamamen durdurulmali ve yeterli egitim ve arastirma biitgeleri
saglanarak fakuilteler performans kiskacindan kurtarilmali, gergek gorevi olan bilimsel
aragtirma ve egitim ¢aligmalarina yonlendirilmelidir.
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Bugiin itibartyla egitim vermekte olan 89 dishekimligi fakiiltesi iilkemizin agiz-dis sagligi
insan giiclinii olusturacak olan dishekimlerini yetistirecek yeterli sayida akademik kadroya
sahip degildir. Kuskusuz dishekimligi fakiiltelerimizde verilecek 5 senelik akademik egitimin
mezun dighekimlerinde agiz doktoru formasyonu olusturacak icerikte olmasi sarttir. Tim bu
nedenlerden &tiirti dishekimligi fakiiltelerimizde verilecek egitimin, yetkinlik alanlarim
tiimiiyle kapsayacak ¢ekirdek miifredat igerisinde yer almasinin YOK tarafindan dikkatle
takip edilmesi ve bu miifredatlar1 gergeklestirecek akademik kadrolar saglanmadan yeni
dishekimligi fakiiltelerinin agilmamasi gerekmektedir.

AB iilkeleri ile Tiirkiye’nin GSMH ve dishekimine gitme sikligim1 karsilastirdigimizda;
insangiicli planlamasi konusunda yetkililerin kamu kaynaklarini israf ettikleri gorulecektir.

oo TURKIYE'DE VE AVRUPA'DA DISHEKIMINE GITME -
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Dishekimligi fakiilteleri ve fakiilte kontenjanlarinin artisi, geng¢ dishekimlerinin dighekimligi
yapamamalarina ya da mesleklerinin disinda bagka isler yapmak zorunda kalmalarina neden
olacaktir.
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Karar vericilere sesleniyoruz:

Dishekimine bagvuru sikligimin Tiirkiye’ye gore ¢ok yiiksek oldugu Avrupa Birligi'ndeki
dishekimi/niifus oranini (1/1500) baz olarak alinsa bile 2023 yilinda bu verilerle hedef
tutturulmaktadir. Issiz, emegi ¢ok ucuzlatilmis ve degersizlestirilmis dishekimleri ve ¢alisma
bi¢iminin tiimden iscilesmeye gittigi, piyasa kosullarinin hiikiim siirdiigii ve dolayisiyla
deontolojik ve etik sorunlarin artti1 bir ¢alisma ortami yaratilmamasi i¢in, kontenjanlarin
zamana yayilarak 2022 yilindan itibaren hizla azaltilmali hatta “akademik kadro- 6grenci”
dengesindeki negatif gostergeyi kaldirabilmek igin 6numizdeki 2 egitim doneminde
dishekimligi fakiiltelerine 6§renci alinmamalidir.

Ulkemizin en zor ve en pahali egitimini alan genglerimizin gelecegi ucuz isgiicii olmak ya da
igsiz kalmak olmamalidir.

Bu konuyla ilgili 6nemsenmesini ve dikkate alinmasini acilen talep ettigimiz diger bir husus
ise dishekimligi fakiiltelerine alinan ogrenci sayisina  (OSYM’de ilk 60.000 &grenci
kontenjan1) smirlamanin belirlenecek kontenjanlarda hayata gecirilmesidir. Tip ve
dishekimligi genel saghigin ayrilmaz uygulama alanlar1 olup yetistirilecek dishekimlerinin
nitelikli egitim almalar1 hususunda, alinacak Onlemlerin aynen tip fakiiltelerinde alinan
onlemler gibi degerlendirilmesini toplumun alacagi agiz-dis sagligi hizmetlerinin iistiin
nitelikte olmasina imkan saglayacaktir.

Saglikli bir toplum olusturmadaki sorumluluk bilinciyle hareket eden dishekimlerinin
anayasal meslek Orgiitii olan TDB; {ilkedeki saglik politikalarini olusturulmasina katki
sunarken, dishekimlerinin topluma verecegi agiz- dis sagligi hizmetinin en iist diizeyde
olabilmesi i¢in mezuniyet sonrast siirekli egitime de biiylik 6nem vermektedir.

Tiirk Dishekimleri Birligi ve 37 Dishekimleri Odasi, 36 yillik gegmislerinden gelen birikimle
halkin agiz dis saghigi ve meslegin sorunlar1 ve ¢oziimleri konusunda yeterli bilgi ve
tecriibeleri ile ulusal agiz dis sagligi politikalarinin olugsmasinda katki yapmaya hazirdir.

Tiim olumsuzluklara ragmen toplumumuzun agiz ve dis sagligi konusunda bilinglendirilmesi,
bireylerin agiz ve dis sagliginin korunmasi ve iyilestirilmesinde, her tiirlii bakim ve tedavinin
gerceklestirilmesinde, pandemi ile savasta en 6nde olan tiim meslektaslarimizin bu 6nemli
gininu kutluyor, saglikli ve tiim 6zlilk haklarimiza sahip olacagimiz gelecek dishekimligi
giinlerinde bulusmay1 diliyoruz.
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