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çalışma ve etik konularında eğitim aldım. 
2018’de Türkiye Sağlık Enstitüleri Baş-

kanlığı (TÜSEB), Türkiye Sağlık Hizmetleri 
Kalite ve Akreditasyon Enstitüsü (TÜSKA) 
Başkanlığına atandım ve halen bu görevi sürdür-
mekteyim. 

Aynı zamanda Yüksek Öğretim Kalite 
Kurulu üyesi ve Dış Değerlendirme ve 
Akreditasyon Kuruluşlarının Tanınması 
ve Yetkilendirilmesi Komisyonu Başka-
nıyım. Ağız ve Çene- Yüz Cerrahisi 
Birliği Derneği (ACBİD) Başkan 
Yardımcılığı ve American Institute 
of Implant Dentistry Türkiye Di-
rektörlüğü görevlerini yürütmekteyim. 
Ulusal ve uluslararası düzeyde 100’ den 
fazla yayınım, bir kitabım ve bir kitap 
çeviri editörlüğüm bulunmaktadır. 

Türkiye Sağlık Hizmetleri Kalite ve Akreditasyon 
Enstitüsü’nün kuruluş amacı nedir?
TÜSKA, sağlık bilim ve teknolojileri alanında ülke-
ye ve insanlığa hizmet etmek amacıyla Türkiye’nin 
rekabet gücünü artırmak ve sürekli kılmak, ülke-
mizin ileri teknoloji ve inovasyon ihtiyacını karşı-
lamak, yeni ürünlerin üretimini ve var olanların 

Bilim Kurulu üyeliğinizden önceki kariyeriniz 
hakkında biraz bilgi alabilir miyiz? 
Ankara Üniversitesi Dişhekimliği Fakül-
tesi’nden 1994’te mezun oldum ve 2001’de aynı 
üniversitenin Ağız, Diş ve Çene Cerrahisi Anabilim 
dalında doktora eğitimimi tamamladım. 2002’de 
ABD’de Washington Hospital Center 
Oral ve Maksillofasiyal Cerrahi bölümün-
de ‘research fellow’ olarak çalıştım. Aynı 
yıl yine ABD’de National Institute of 
Health’te ‘Klinik Araştırmaların Prensip 
Ve Uygulamalarına Giriş’ sertifika prog-
ramını tamamladım.

Karadeniz Teknik Üniversitesi’nde 
2008’de doçent, 2013’te profesor ünvanı 
aldım. 2013 ve 2017 yıllarında ABD’de 
National Institute of Health, National 
Institute of Dental and Craniofacial 
Research’te araştırmacı olarak proje-
lerde görev aldım. Bu esnada National Institute of 
Health’te branşımla ilgili çalışmalarımın yanı sıra, 
bilimsel araştırmalar, projeler ve kalite iyileştirme 
konularında, bilgi güvenliği, temel bilgi sistemleri 
güvenlik yetkilendirmesi, gizlilik bilinci, kayıt, do-
küman ve risk yönetimi, sistem yönetimi, çalışan 
ve hastalarda temel haklar ve ayırımcılık, güvenli 

röportaj

Prof.Dr. Figen Çizmeci Şenel Sağlık Bakanlığı Koronavirüs Bilim Kurulu’nun tek dişhekimi üyesi. Salgında 
üçüncü zirveden aşağıya inmekte olduğumuz günlerde kendisinden Kurul’un çalışmalarıyla ilgili bilgi 
aldık. Aynı zamanda yerli aşı çalışmalarını koordine eden TÜSEB’e bağlı Türkiye Sağlık Hizmetleri Kalite 
ve Akreditasyon Enstitüsü’nün (TÜSKA) Başkanı olan Prof.Dr. Şenel aşı çalışmalarının geldiği noktayla 
ilgili de bilgiler verdi.

‘Daha
huzurlu
bir yaz 
geçireceğiz’

‘Koronavirüs Bilimsel 
Danışma Kurulu, 

Covid-19 hastalığıyla 
mücadele için ülkemizde 

henüz ilk vaka teşhis 
edilmeden çok önce 10 

Ocak 2020 tarihinde 
kuruldu.’ 

Sağlık Bakanlığı Koronavirüs Bilimsel 
Danışma Kurulu üyesi meslektaşımız 
Prof.Dr. Figen Çizmeci Şenel:
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geliştirilmesini sağlamak, araştırmacılara bilimsel 
ortam temin etmek, kamu ve özel sektörle işbirliği 
yaparak bilimsel araştırmalar yapmak, yaptırmak, 
bu araştırmaları koordine etmek, teşvik etmek, 
Ar-Ge’lere katkı sağlamak, sağlık bilim ve teknoloji 
kültürü ile ekosistemlerin geliştirilmesinde öncü-
lük yapmak, sağlık hizmetlerinde akreditasyon fa-
aliyetlerini yürütmek amacıyla kurulan TÜSEB’in 
dokuz enstitüsünden birisi olarak kurulmuştur.

TÜSEB’in kuruluş amaçlarından birisi olarak 
tanımlanan sağlık hizmetlerinde akreditasyon 
faaliyetleri TÜSKA tarafından yürütülmektedir. 
Bakanlık bağlı kuruluşları, yükseköğretim ku-
rumları ve özel kesim ile iş birliği içerisinde sağlık 
hizmetlerinde kalite ve akreditasyon kurallarının 
belirlenmesinde Bakanlığa bilimsel katkı sağla-
mak, ulusal ve uluslararası düzeyde sağlık kuru-
luşlarını akredite etmek ve uluslararası ve böl-
gesel akreditasyon birlikleri ve örgütleri ile diğer 
ülkelerin akreditasyon kuruluşlarıyla 
karşılıklı tanıma anlaşmaları yapmak 
TÜSKA’nın görev alanlarıdır.

Bu görevlerinin dışında TÜSKA 
ülkemizde Sağlık Bakanlığı ile birlikte 
Ulusal Mükemmeliyet Merkezleri 
Sistemi çalışmalarını yürütmektedir.

Enstitünüzün bünyesinde ağız ve diş 
sağlığı alanında da akreditasyon 
çalışmaları yürütülüyor mu?
TÜSKA’nın ülkemizde sağlık hizmet-
lerinin kalitesinin yükseltilmesi ama-
cıyla akreditasyon hizmeti sunduğu 
alanlardan birisi de ağız diş sağlığı 
hizmetleridir. Bu kapsamda ağız diş 
sağlığı merkezleri ve hastaneleri, 
dişhekimliği fakültesi hastaneleri, 
poliklinik ve muayenehaneler başvu-
ruda bulunarak akredite olabiliyor. 
Meslektaşlarımız web sayfamızdan 

bizimle irtibata geçerek kurumsal üyemiz olabilir 
ve konuyla ilgili detaylı bilgiye ulaşarak akreditas-
yon başvurusunda bulunabilirler. 

 
Koronavirus Bilimsel Danışma Kurulu’nun çalış-
maları ve çalışma yöntemi hakkında biraz bilgi 
alabilir miyiz? 
Koronavirüs Bilimsel Danışma Kurulu, Co-
vid-19 hastalığıyla mücadele için ülkemizde henüz 
ilk vaka teşhis edilmeden çok önce 10 Ocak 2020 
tarihinde kurularak çalışmalarına başlamıştır. 
Kurul üyeleri o tarihten bu yana Ankara’da Sağlık 
Bakanlığı binasında ya da online olarak toplan-
maktadır. Bilim Kurulu çalışmalarının yanında 
üyeler rutinde yürüttükleri görevlerine de devam 
etmektedirler. 

Kurul, salgının etkilerinin kırılmasına yöne-
lik mücadele kararlarının alınması yönündeki 
danışmanlık hizmetlerinin yanısıra sosyal medya, 
televizyon ve gazeteler aracılığıyla vatandaşların 
doğru bilgilendirilmesi görevini de üstlenmekte-
dir. Bilimsel Danışma kurulu salgınla mücadele 
kapsamında kurulduğu günden beri rehberler, 
kılavuzlar, algoritmalar vb. hazırlayarak, ulus-
lararası çalışmaları takip ederek ve sahadaki 
görevlileriyle çok yoğun bir şekilde çalışmalarını 
sürdürmektedir. Bu röportaj vesilesiyle 1,5 yıldır 
insanüstü bir gayretle sürdükleri özverili çalışma-
lar ile ülkemize hizmet eden ve tanımış olmaktan 
gurur ve mutluluk duyduğum Koronavirüs Bi-
limsel Danışma Kurulu’nun saygıdeğer üyelerine 
şükranlarımı sunuyorum

Koronavirus Bilimsel Danışma Kurulu’nda dişhe-
kimleri ve ağız diş sağlığı hizmetleri yönünden 
katkılarınızdan biraz bahseder misiniz?
Bilindiği üzere Covid 19 SARS-CoV-2 virüsü, 
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10 Ocak 2020 tarihinde çalışmaya başlayan Sağlık Bakanlığı Koronavirüs Bilim Kurulu 
enfeksiyon, mikrobiyoloji, viroloji, iç hastalıkları, yoğun bakım ve göğüs hastalıkları alanlarında 
çalışan 38 bilim insanından oluşuyor. 

Prof.Dr. Şenel, ikisi inaktif, ikisi peptid temelli, üç tanesi protein/protein alt ünite 
aşıları olmak üzere TÜSEB tarafından desteklenen toplam yedi aşı adayı bulun-
duğu bilgisini verdi.
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mesi ve ülkemizde bilimsel 
araştırmalar için ekosistem 
oluşturmak hedefleriyle ku-
ruldu.

Kuruluş kanununda ülke-
mizin sağlık alanında ar-ge 
yapmak ve yaptırmakla görevli 
kuruluşu olarak tanımlanan 
TÜSEB tarafından misyonu-
na uygun olarak pandeminin 
başlangıç döneminde, 23 Mart 
2020 tarihinde Covid-19 ile 
mücadeleye yönelik Aşı Ge-
liştirme Stratejik Ar-Ge proje 
çağrısına çıkıldı. 

Bu çağrının ardından yapı-
lan başvuruların değerlendi-
rilme çalışmaları sonucunda 
TÜSEB tarafından desteklenen 
toplamda yedi aşı adayı bulu-
nuyor. Bunların ikisi inaktif, 
ikisi peptid temelli, intra-
nazal aşı dahil geriye kalan üç 
tanesi rekmombinant teknoloji 
ile üretilen protein/protein 
alt ünite aşılarıdır. 

Bu aşılardan TÜSEB- Erciyes 
Üniversitesi işbirliğiyle gerçekleşti-
rilen inaktif aşı ülkemizde sonuca en 
yakın yerli aşı adayıdır. Bu aşının Faz 
III çalışmalarına başlanmak üzere 
yürütülen faaliyetler büyük oranda 
tamamlanmış durumdadır. Bu ça-
lışmayla ülkemizde ilk kez bir aşının 
tüm lisans, patent ve üretim hakları 
devletimize ait olacak şekilde koruma 
altına alınmış ve bir aşının Faz III 
çalışmasının tüm teknik detaylarıyla, 
uluslararası standatlara uygun şekilde 
klinik protokol tasarımı yapılmıştır. 

Bu çalışmanın başarıyla tamam-
lanması ülkemizin gelecek aşı çalışmalarında da 
önemli bir aşama olacaktır. 

Vaka sayılarında düşüş görülen bugünlerde 
önümüzdeki yaz aylarına dair öngörünüz nedir? 
Daha huzurlu bir yaz geçirebilecek miyiz?
Alınan sıkı tedbirler ve aşılama çalışmalarının 
devam etmesiyle vaka sayılarında bir düşüş 
görülmektedir. Mayıs sonu itibarıyla ülkemize aşı 
girişinin artmaya başlaması ve Haziran ayında yo-
ğun aşılama yapılabilmesiyle kısa süre içerisinde 
nüfusumuzun önemli bir kısmının aşılanabileceği 
öngörülmektedir. 

Aktif bir aşı kampanyası yürütülmesi ve vatan-
daşlarımızın korunma kurallarına riayet etmeye 
devam etmesiyle bu yazı daha huzurlu geçirebile-
ceğimizi düşünüyorum.

yayılımının öncelikle solunum böl-
gesinden kaynaklanması sebebiyle 
dişhekimliği alanını özel olarak 
ilgilendirmiş ve Covid 19 ilişkili 
pnömoni hastalığı dünya çapında 
diğer medikal alanlarda olduğu gibi 
dişhekimliği alanında da sağlık hiz-
metleri için büyük bir sorun teşkil 
etmiştir. 

Pandeminin başlangıç döneminde 
pek çok gelişmiş ülkede olduğu gibi 
Türkiye’de de birçok bilimsel ve 
yasal düzenleme yapılmıştır. Sağlık 
Bakanlığı Koronavirüs Bilimsel 
Danışma Kurulu’nun önerileri 
doğrultusunda Sağlık Bakanlığı 
Sağlık Hizmetleri Genel Müdürlüğü 
tarafından 17 Mart 2020 tarihinde 
sadece acil ve zorunlu dental teda-
vilerin yapılması, elektif işlemlerin 
ertelenmesi doğrultusunda bir 
genelge yayımlanmıştır. 

Bu doğrultuda, 21 Nisan 2020 
tarihinde ‘Covid-19 Sürecinde 
Dişhekimliği Uygulamalarında 
Acil ve Zorunlu Hizmetler’in 
tanımlaması da yapılarak yayımlanmış ve 1 
Haziran 2020 tarihine kadar meslektaşla-
rımız bu şekilde çalışmalarını sürdürmüş-
lerdir. Bu tarihte, Bilimsel Danışma Kurulu 
tarafından hazırlanan ‘Covid-19 Pande-
misinde Normalleşme Döneminde 
Sağlık Kurumlarında Çalışma Rehbe-
ri’ yayımlanmış ve daha önce ertelen elek-
tif tedaviler bu rehberde yer alan çalışma 
prensipleri doğrultusunda öncelik acil ve 
zorunlu hizmetlerin sunulmasında olmak 
üzere tekrar yapılmaya başlanmıştır. 

Bu rehberde Covid-19 pandemisinin ha-
fifleme sürecinde dental işlemlerin normale 
dönüş planı çerçevesinde; eğitim, genel ön-
lemler, sağlık kuruluşu ortak kullanım alanlarında 
alınması gereken önlemler, sağlık çalışanının ve 
diğer personelin sağlık kontrolü, klinikler, özel 
birimler, ulaşım/servis, yemekhane/kafeterya ve 
toplantı/ eğitim faaliyetlerinin düzenlenmesi baş-
lıklarında dişhekimliği uygulamalarına rehberlik 
edilmeye çalışılmıştır. 

Bu alandaki çalışmalarda Bilimsel Danışma Ku-
rulu’nun dişhekimliği alanı temsilcisi olarak aktif 
bir şekilde görev yapmış bulunuyorum.

TÜSKA’nın da bağlı bulunduğu Türkiye Sağlık 
Enstitüleri Başkanlığı’nın desteklediği Covid-19 
aşı çalışmaları var. Bu çalışmalara ilişkin bizim-
le paylaşabileceğiniz ilerlemeler var mı?
TÜSEB, sağlık bilimleri alanındaki çalışmaların bu 
alana özel bir bilimsel kurum tarafından yürütül-
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‘TÜSEB- Erciyes 
Üniversitesi işbirliğiyle 
gerçekleştirilen inaktif 

aşı çalışmasıyla 
ülkemizde ilk kez bir 

aşının tüm lisans, 
patent ve üretim hakları 

devletimize ait olacak 
şekilde koruma altına 

alınmış olacaktır.’ 

http://www.tdb.org.tr/
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Reklama karşı olanların sayısı, birçok sağlık 
kuruluşunun şu veya bu şekilde reklam 
yapmasına karşın hâlâ yüksektir. Bu kişilere 

göre sağlık kuruluşları veya bağımsız doktorların 
reklam yapması sadece zararlı değil; ayrıca mesleğin 
onuru ile bağdaşmayan, ayıp sayılması ve kınanması 
gerekli bir faaliyettir23. 

Sağlığa yönelik bilgilendirme ve tanıtımlar gerek 
hastalar gerekse diğer sağlık kuruluşlarına karşı 
etik değerler korunarak gerçekleştirilmelidir. Bu 
doğrultuda etik, neyin iyi neyin kötü, neyin doğru 
neyin yanlış olduğunu belirten bireyler arası bir 
denge unsurudur24. 

Ne yazıktır ki, hastaneleri işletme, hastaları 
‘müşteri’ kabul eden anlayış, sağlığın medyada 
yer almasını da herhangi bir ticari işletmenin yer 
almasından farksız olarak görmektedir. Sağlık 
hizmetini piyasalaştıran bu anlayış, herkesi sağlık 
tüketicisi yapmak, talep yaratmak için medyayı 
kullanmaktadır. Günümüzde görsel, işitsel, yazılı 
ve sosyal medya organlarında gözlenen en sık etik 

ihlali reklamdır. Hekimlik meslek etiği kurallarının 
hekimin ve sağlık kuruluşlarının reklam yapmalarını 
yasakladığı unutulmakta, görmezden gelinmekte ve 
‘kâr etmek’ için her yol kullanılmaktadır.

Reklamın doğuracağı sakıncalar
Deontolojik teoriler, ahlaki eylemin sonucu yerine 
eylemin doğruluğu ya da yanlışlığı üzerinde durur. 
Eylemin sonucundan çok, eylemin temelindeki 
niyet, ilke ve gerçekleştirdiği ödevin önemli 
olduğunu öne sürer. Akıllı ve sorumlu bir varlık olan 
insanın, yerine getirmesi gereken ödevleri vardır. 
Ahlakın temelini bu ödev oluşturur25. 

Reklamın, sağlık hizmetinde yarattığı etik ihlallere 
bakacak olursak: 
u Reklam, dürüstlük ilkesinin zedelenmesine neden 
olur. Reklam, daha fazla ürünün pazarlanmasını 
sağlamak için kullanılan bir araçtır. Bu nedenle 
ürün veya hizmet hakkında yanıltıcı ve abartılı 
bilgi içerebilir. Ancak sağlık hizmeti söz konusu 
olduğunda aldatma-yalancılık, satış ve sömürü- 

reklam
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DİŞHEKİMLİĞİNDE KANAYAN YARA: REKLAM - II

İnternet ve 
sosyal medyada reklam
Sağlık mesleklerinde reklam, hukuki mevzuatla da net bir biçimde yasaklanmış olmasına rağmen giderek 
büyüyen bir sorun. TDB Genel Sekreteri Dr. Gülay Özdoğan’ın konuyu çeşitli yönleriyle ortaya koyan 
incelemesinin ikinci ve son bölümünde ihlallerin giderek artan bir kısmını oluşturan internet ve sosyal medya 
üzerinden yapılan reklamlar ve bunlara ilişkin verilen cezalar vaka örnekleriyle ortaya konuyor.

Gülay Özdoğan*

* Dişhekimi, Türk Dişhekimleri Birliği Genel Sekreteri



istismar konuları dürüstlük ilkesine ters 
düşer. 

Sağlık hizmeti ürün değildir
u Reklam, özerkliğe saygı ilkesinin 
zedelenmesine neden olur. 
Pazarlanacak ürün yani sağlık hizmeti, 
market/mağazadan almadan önce 
değerlendirilebilecek, memnun 
kalınmayınca da iade edilebilecek bir 
ürün değildir. Hastanın kendi tanı ve 
tedavisiyle ilgili reklam ve afişlere bakarak 
doğru karar vermesi beklenemez. Yanıltıcı 
ve abartılı ifadelerle hazırlanan ilanlar-
afişler hastanın özerk karar vermesini 
etkiler. Bu da hastanın özgürce seçim 
yapabilmesine engel olur.
u Reklam, adalet ilkesinin zedelenmesine 
neden olur. Hastalar özerk bir şekilde 
karar veremedikleri için eşit ve kaliteli 
sağlık hizmetine ulaşma haklarından da 
mahrum kalırlar. Bu durum adalet ilkesine ters 
düşmektedir.
u Reklam, zarar vermeme ilkesinin zedelenmesine 
neden olur. Reklamlar karşısında kafası karışan ve 
özerk karar veremeyen hasta, zaman kaybedebilir, 
yanlış yere yönelebilir. Kendi reklamını yapmada 
çok başarılı olan ancak tecrübesiz-ehliyetsiz 
bir hekimle karşılaşabilir ve kalitesiz sağlık 
hizmeti alabilir. Bunun yanı sıra hazırlanan 
ilanlardaki gereksiz ifadeler hastalarda korku 
ve paniğe yol açarak veya gereksiz 
yere umutlandırarak hastaların zarar 
görmelerine neden olabilir.
u Reklam, meslek onurunun 
zedelenmesine neden olur. Sağlık ticari 
bir anlaşma/sözleşme olmadığı halde, 
zamanla hastanın ‘tüketici/müşteri’ 
olarak adlandırılması tıbbın ticari 
bir meta haline dönüşmesine neden 
olmuştur. İnsan sağlığı ve hayatının 
rekabet unsuru olarak görülmeye 
başlanmasının giderek normal ve kabul 
edilebilir bir olgu olması, meslektaşlar 
arasında rekabeti tetiklemektedir. 
Giderek artan oranda özel sağlık 
kuruluşları ve serbest hekimler de bu yapılanmaya 
dolaylı olarak destek vermekte, sağlık hizmetini 
bir rekabet ortamı olarak kullanmaktadır. Hastayı 
‘müşteri’, meslektaşı ‘rakip’, sağlık hizmetini ‘ticaret’ 
olarak görmek meslek ahlakına ters düşmektedir. Bu 
tür yaklaşımlar hasta ile hekim arasındaki kurulması 
gereken güvene dayalı ilişkiyi de zedeleyeceğinden 
toplumun hekime olan saygısını azaltacaktır.
u Reklam, hasta ile hekim arasındaki ilişkinin 
zedelenmesine neden olur. Hasta ile hekim 
arasındaki ilişki, karşılıksız güvene dayanan 
bir ilişkidir. Bu güvenin kurulmasında doğru 

iletişim oldukça önemlidir. Reklam 
bu iletişimi engeller ve hastanın 
hekiminden alması gereken bilgileri 
ilanlardan veya afişlerden almaya 
çalışmasıyla sonlanır. Bu durum 
hastanın yanlış bilgilenmesine, 
hekiminden fazla şey beklemesine, bu 
beklenti karşılanmadığında hekim ve 
sağlık sistemine tepki göstermesine 
neden olabilir. Toplumsal bir hak 
olan sağlığın herkes tarafından eşit ve 
ulaşılabilir nitelikte olması gerekliliği, 
etik ihlallerin önüne geçebilmek ve 
bu rekabet ortamı için hazırlanan 
reklamlara büyük ölçüde sınırlar 
getirilmesini zorunlu kılmaktadır26. 

Haksız rekabet
Hukuksal ve etik açıdan hekim ve özel 
sağlık kuruluşları ihlal oluşturan reklam 
faaliyetleri nedeniyle, somut olaya göre, 

meslek birliği ve/veya Reklam Kurulu tarafından 
uygulanacak yaptırımlarla karşılaşacaklardır.

Reklam Kurulu, ticari reklamlarda uyulması 
gereken ilkeleri belirleme ve haksız ticari 
uygulamalara karşı tüketiciyi korumaya yönelik 
düzenlemeleri yapma, bu hususlar çerçevesinde 
inceleme ve gerektiğinde denetim yapma, inceleme 
ve denetim sonucuna göre, reklamları durdurma ve/
veya aynı yöntemle düzeltme ve/veya para cezası 
veya gerekli görülen hallerde üç aya kadar tedbiren 

durdurma cezası verme hususlarında 
görevli olarak oluşturulmuştur. Kurula 
tüketicileri aldatıcı ya da mevzuata 
aykırı olduğu düşünülen ticari 
reklamlarla ilgili olarak tüketiciler, 
kurum ve kuruluşlar ile rakip firmalar 
başvuruda bulunabilmektedir. 

Reklam Kurulu 19 üyeden 
oluşmaktadır. Kurulda Ticaret 
Bakanlığı, Adalet Bakanlığı, Radyo ve 
Televizyon Üst Kurulu, Yükseköğretim 
Kurulu, Türk Tabipleri Birliği, Türkiye 
Barolar Birliği, Reklamverenler 
Derneği, Türkiye Odalar ve Borsalar 
Birliği, Tüketici Dernekleri, 

Reklamcılar Dernekleri, Kültür ve Turizm Bakanlığı, 
Türkiye Esnaf ve Sanatkârları Konfederasyonu, 
Türk Standartları Enstitüsü, İ̇stanbul Büyükşehir 
Belediyesi, Türk Eczacılar Birliği, Türk Dişhekimleri 
Birliği, Sağlık Bakanlığı ve Tarım ve Orman 
Bakanlığ’ndan temsilciler bulunmaktadır27. 

Reklam Kurulu tarafından reklam içeriği olarak 
değerlendirilen ve ceza alan konular ve ifadeler: 

Öncesi/sonrası fotoğrafları
Gerek dijital gerekse de basılı medyada hekimlerin 
ve sağlık kurumlarının yaptığı hatalardan bir 
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➔

‘Sağlık kuruluşları veya 
bağımsız doktorların 

reklam yapması sadece 
zararlı değil; ayrıca 
mesleğin onuru ile 

bağdaşmayan, ayıp 
sayılması ve kınanması 

gerekli bir faaliyettir.’

Sosyal medyadaki reklamların 
giderek artan bir bölümü 
Instagram üzerinden yapılıyor.




