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Uzun süren ve titizlikle yapılan çalışmalar sonunda hazırlanan 
sendikamızın yeni resmi yayın organı SEİS Aktüel dergisinin ilk sayısında 
sizleri selamlamaktan mutluluk duyuyorum.

Tüm dünyada politik ve ekonomik olarak çok zor, hatta karmaşık geçen bir yılı daha 
geride bıraktık. Ülkemiz içinde de son derece olağandışı bazı süreçler yaşanırken hem 
ülkemize olan sevdamız hem de insanımıza olan borcumuz gereği zorluklara rağmen, 
sağlık alanında yapılan birçok çalışmanın ve iyileştirmenin içerisinde olduk. Ülkemiz 
sağlık sisteminin daha iyiye ulaşması, tıbbi cihaz sektörünün gelişerek büyümesi ve 
hak ettiği standartlara kavuşması için elimizden gelen her türlü gayreti gösterdik. 

2003 yılında kurulduğumuz günden bugüne, tıbbi cihaz sektöründe hizmet vermekte 
olan şirketlerin verimli ve sürdürülebilir bir ortamda gelişmesini desteklemek için, 
ulusal sağlık politikalarının belirlenmesinde sektör temsilcisi olarak çalışıyoruz.

Sektörümüzün sivil toplum kuruluşları olarak diğer tüm paydaşlarla olumlu ve 
düzeyli işbirlikleri geliştirerek, sektörel birlik ve beraberlik konusunda da önemli 
adımlar attık. Bunun en büyük örneğini sendika ve federasyonumuzun birlikte 
çalıştığı TCESİS sürecinde gösterdik. Tarihimizde ilk kez Tıbbi Cihaz Sektörü 
özelinde yayınlanan yönetmeliğimizin gereği olan eğitim ve belgelendirmeleri çok 
kısa bir sürede büyük bir azim ve kararlılıkla tamamladık. Yaklaşık 30,000 kişinin 
katıldığı uzaktan eğitimlerle 28.000 kişiye, üç farklı alanda 52.000 civarında 
belgelendirme yaptık. Sektörde faaliyet gösteren firmalarımızın neredeyse tamamı 
Tıbbi Cihaz Satış Merkezi Yetki Belgelerine, bu mesleğe hizmet eden tüm çalışanlar 
da Klinik Destek ve Satış Tanıtım Belgelerine kavuştu. Bu başarılı süreçte hak kaybı 
yaşanmaması için meslektaşlarımıza her türlü teknik destek sağlandı. 

Şirketlerimiz açısından ihale şartnamelerinde belge sunma zorunluluğu, çalışanlar 
açısından iş başvurularında ve klinik çalışmalarında bu belgelerin aranması meslek 
standardımızın nasıl yükselmeye başladığının ilk işaretleridir.

Tüm bu çalışmalarda emeği geçen STK yöneticisi ve profesyonellerinin 
tamamına, kamuda bu anlayışı geliştiren ve destekleyen değerli siyasetçi 
ve bürokratlara ve elbette yönetmeliği sahiplenen meslektaşlarımıza 
teşekkürü borç biliyorum.

Yeni yılın ülkemize ve tüm insanlığa barış, huzur ve bereket getirmesini 
diliyorum.

Sağlıcakla kalın.
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Seis Aktüel Dergisi, Türkiye Sağlık Endüstrisi İşverenleri Sendikası 
İktisadi İşletmesi için Fortiks Eğitim Danışmanlık ve Proje Yönetimi 

tarafından hazırlanmaktadır. Yerel ve süreli olarak üç ayda bir 
yayınlanır. Yayınlanan yazı, haber ve fotoğrafları tamamen veya 

kısmen dahi olsa izinsiz kullanılamaz, çoğaltılamaz. Yayınlanan köşe 
yazılarındaki fikir ve görüşler, röportajlar ve ilanların sorumluluğu 

hukuken sahiplerine aittir.Seis Aktüel dergisi basın ve meslek 
ilkelerine uymayı kabul ve taahhüt eder.

TÜRKİYE SAĞLIK ENDÜSTRİSİ 
İŞVERENLERİ SENDİKASI İKTİSADİ 
İŞLETMESİ ÜCRETSİZ YAYINIDIR.

YIL: 2017 • SAYI: 01

SEKTÖREL GELECEĞE BAKIŞ
n Uzun zamandır küresel kapitalizmin etkisi altında; 

belirsizlikler, durgunluk, güvenlik kaygıları ve krizler ile 
bunalan dünyanın ve tabii ülkemizin içinde bulunduğu 
koşullar göz önüne alındığında “ne yapabiliriz” sorusu 
zihinlerimizi meşgul eder oldu. Toplumsal olarak üzerinde 
yaşanılası bir dünya ve çocuklarımıza bırakabileceğimiz 
iyi bir gelecek; mesleki olarak kaynak dağılımını kaliteli 
hizmet anlayışıyla birleştirecek ve sektörü fırsat eşitliğine, 
girişimciliğe/inovasyona yönlendirecek bir paradigma 
değişikliğine ihtiyaç var.

TIBBİ CİHAZ SEKTÖRÜ 
SAĞLIKLI BÜYÜYOR!
n Türkiye İlaç ve Tıbbi Cihaz Kurumu (TİTCK) Başkanı Dr. Hakkı 

GÜRSÖZ ile tıbbi cihaz sektörünün bugününü ve geleceğini 
konuştuk.

SEKTÖRDEN
n “Bizimle yürüyün” temasıyla yola çıkan BAMA Teknoloji 

“engellere” meydan okuyan yürüme robotları ile daha çok 
hastaya ulaşmayı hedefliyor.

TIBBİ CİHAZ EĞİTİM SİSTEMİ 
n Tıbbi Cihaz Eğitim Sistemi, Tıbbi Cihaz Satış Tanıtım ve 

Reklam Yönetmeliğinin gerektirdiği eğitimlerin verildiği 
sistemdir. TCESİS kapsamında aldıkları eğitim sonucunda 
sınavdan başarılı olan kişiler başvurdukları alana göre 
Sorumlu Müdür, Satış Tanıtım Elemanı ya da Klinik Destek 
Elemanı olarak belge almaktadır.

SAĞLIK TEKNOLOJİLERİ 
n TANDEM İNSÜLİN POMPASI YENİ MODELİYLE GELİYOR
n HANGİ DOKTORA GİTMELİYİM?
n AKILLI SPIROMETRE CİHAZI GELİŞTİRİLDİ
n DÜNYANIN İLK 3 EBEVEYNLİ BEBEĞİ MEKSİKA’DA DOĞDU
n MEDİKAL EKİPMAN TAŞIYAN DRONLAR
n HAVA KİRLİLİĞİNDEN ETKİLENMEMEK MÜMKÜN MÜ?
n YAPAY KEMİK ÜRETİLDİ
n YİYECEK TARAYICILARI 
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SEKTÖRDEN
n Türkiye’nin lider tıbbi cihaz ve tek kullanımlık tıbbi ürünler 

üreticisi Bıçakcılar Tıbbi Cihaz A.Ş. bugün 80’in üzerinde 
ülkeye ihracat yapan Avrupa’da söz sahibi bir marka. 1984 
yılında kurulan Bıçakcılar Laboratuvarı ise bu tarihten itibaren 
firmanın en modern birimlerinden biri oldu. 
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SEİS HABERLER
n SEİS YENİ YÖNETİMİ İLE  2016 YILINDA KURUMSALLAŞMA 

ÇALIŞMALARINA ODAKLANDI

n TÜRKİYE İŞVEREN SENDİKALARI KONFEDERASYONU’NUN 
(TİSK) 26’NCI GENEL KURUL TOPLANTISINDA YÖNETİM 
KURULU BAŞKANLIĞINA KUDRET ÖNEN SEÇİLDİ

n ÜTS 2017 YILINDA KULLANIMA BAŞLAYACAK!..

n YENİ ASGARİ ÜCRET BELİRLENDİ 

n SAĞLIK BAKANI PROF. DR. RECEP AKDAĞ, TİTCK’DA SEKTÖR 
TEMSİLCİLERİ İLE BULUŞTU

n SAĞLIK ENDÜSTRİLERİ YÖNLENDİRME KOMİTESİ (SEYK) 
SEKTÖR İLE BULUŞTU

22»

SEKTÖREL HABERLER
n YENİ EXPOMED İLE TANIŞIN!
n TIBBİ TEDARİK ZİNCİRİ YÖNETİMİ KONGRESİ  

ANTALYA’DA GERÇEKLEŞTİRİLDİ
n SAĞLIĞIN BULUŞMA NOKTASI MEDİCA

18»
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İNDEX & KÜNYE

HAYATA TEKNOLOJİ İLE 
SAĞLIK KATIN!..
n Sağlık teknolojisindeki gelişmeler; sağlık 

hizmetlerini kullanıcı dostu, erişilebilir 
cihazlar ile bütünleştirerek hastalıkların 
teşhis-tedavisine yenilik ve kolaylıklar 
getirmiş ve sağlık hizmetlerine erişimi 
hastane duvarları sınırlarını aşarak 
kolaylaştırmıştır.

SERMAYE ŞİRKETLERİ ve
ELEKTRONİK İŞLEMLER
n Yeni Türk Ticaret Kanunu ile ticari 

işlemlerin daha verimli, hızlı ve güvenli 
gerçekleştirilmesi amacıyla getirilen ve 
uygun hareket edilmemesi halinde son 
derece ciddi yaptırımlar öngören elektronik 
işlemlerle ilgili düzenlemeler, sağlık 
sektörünü de yakından etkilemektedir. 

YAŞLANMAYIN 
SAĞLIKLA 
YAŞ ALIN!..  
n “Hepiniz inancınız kadar genç, şüpheniz kadar 

ihtiyar; kendinize olan güveniniz kadar genç, 
korkunuz kadar ihtiyar; umudunuz kadar 
genç, yaşınız kadar ihtiyarsınız.” diye bir 
söylem vardır.

YAKIN GEMİLERİ! 
n “Arkanızda düşman gibi deniz, 

önünüzde deniz gibi düşman. 
Nereye kaçacaksınız?”

ÖLÇEMEZSENİZ
DEĞERLENDİREMEZSİNİZ! 
n Ölçemezsen, değerlendiremezsin; 

değerlendiremezsen, yönetemezsin! Neyi, 
nasıl, ne şekilde, ne sıklıkla ölçeceğimiz 
değişkenlik gösterse de asıl önemli olan 
ölçülebileni ölçmek, ölçülemeyeni ise 
ölçülebilir hale getirmektir… 

FAS’TA ÜÇ ŞEHİR 
n  Atlas Dağları’nın altında uzanan sapsarı 

kumsalları, sonsuzluğa açılan engin Sahra 
Çölü, büklüm büklüm daracık sokakları, 
peçeli kadınları, damlarda içilen nane çayları 
ve büyülü dükkânlarıyla Fas adeta bir “açık 
hava tiyatrosu”…

MEDİKAL GELECEĞİMİZ… 
n  Siz bu yazıyı okurken, dünyanın herhangi 

bir yerinde henüz duymadığımız insanlığa 
yararlı teknolojik bir buluş, zekice bir icat ya 
da dijital bir gelişme uygulanmaya başlamış 
olacak…

NEDİR?
n PARADOKS NEDİR?
n DUNNING KRUGER SENDROMU NEDİR?
n SUBLİMİNAL MESAJ NEDİR?
n İNOVASYON NEDİR?
n FOREKS NEDİR?
n HİBRİT ARAÇ NEDİR?
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SEKTÖREL GELECEĞE 

UZUN ZAMANDIR KÜRESEL 
KAPİTALİZMİN ETKİSİ ALTINDA; 
BELİRSİZLİKLER, DURGUNLUK, 

GÜVENLİK KAYGILARI VE KRİZLER 
İLE BUNALAN DÜNYANIN VE TABİİ 

ÜLKEMİZİN İÇİNDE BULUNDUĞU 
KOŞULLAR GÖZ ÖNÜNE ALINDIĞINDA 

“NE YAPABİLİRİZ?” SORUSU 
ZİHİNLERİMİZİ MEŞGUL EDER OLDU. 

TOPLUMSAL OLARAK ÜZERİNDE 
YAŞANILASI BİR DÜNYA VE 

ÇOCUKLARIMIZA BIRAKABİLECEĞİMİZ 
İYİ BİR GELECEK İÇİN; MESLEKİ 

OLARAK KAYNAK DAĞILIMINI KALİTELİ 
HİZMET ANLAYIŞIYLA BİRLEŞTİRECEK 

VE SEKTÖRÜ FIRSAT EŞİTLİĞİNE, 
GİRİŞİMCİLİĞE/İNOVASYONA 

YÖNLENDİRECEK BİR PARADİGMA 
DEĞİŞİKLİĞİNE İHTİYAÇ VAR.
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H Her şey bir fikirle 
başladı... Bu fikir, 
bizi sektörümüzle 

daha da yakınlaştırarak 
faaliyetlerimizi 
paydaşlarımıza daha iyi 
anlatmak için ideal bir mecra 
olacağını düşündüğümüz 
Seis Aktüel dergisini 
vücuda getirdi. 

Seis Aktüel Dergisi, 
sendikamızın kurumsallaşma 
çalışmalarının sadece bir 
parçası olarak her üç ayda 
bir farklı bir konseptle, 
zengin bir içerik ve büyük 
bir heyecanla huzurlarınızda 
olacak.

Konusunda uzman tecrübeli 
bir ekiple mutfağını 
oluşturduğumuz dergimizin 
danışma kurulunda da son 
derece kıymetli hocalarımız 
ve profesyoneller bulunuyor. 
Ben de dergimizin genel 
koordinatörü olarak her 
sayıda farklı bir konu başlığı 
ile karşınızda olacağım.

Hazırlıkları yaklaşık bir 
yıl süren ve kar amacı 
gütmeyen Seis Aktüel 
dergisinin öncelikli amacı; 
meslektaşlarımızın pazara 
sunduğu tıbbi cihazlarla 
ilgili teknolojik yeniliklerini, 
iyi üretim uygulamalarını, 
konsept ürünlerini, ulusal 
ve uluslararası alanda 
aldıkları ödüllerini ve firma 
haberlerini paylaşmaları 
için önemli bir mecra 
oluşturmak; ancak amacımız 
elbette bununla sınırlı 
kalmayacak. Zira her 

sayımızda kamu kurumları 
ve ülkemiz sağlık otoritesi 
yetkililerinin sektöre 
vermek istediği mesajlar, 
sağlık politikalarının 
oluşturulmasında sektör 
adına yapılan katkılar, 
meslektaşlarımızın 
sektörel gelişmelerden 
zamanında haberdar 
edilmesi, regülasyonların 
uzman danışmanlarımız 
tarafından yorumlanması 
da kendisini sektöre adayan 
yeni dergimizin içeriğinin 
birer parçası olacak. Her 
sayımızda farklı konukları 
farklı konularla misafir 
edeceğiz.

SAĞLIK HİZMETLERİNİN 
GELECEĞİ
Geçtiğimiz günlerde 
düzenlenen “II. Tıbbi 
Tedarik Zinciri Yönetimi 
Kongresi” nde sektörün 
sorunları ve beklentilerini 
ilgililere aktarma fırsatı 
yakalarken, kamunun da 
sağlık hizmetlerinin sunumu 
konusundaki projeksiyonunu 
dinleme şansımız oldu.
2017 yılının hemen başından 
itibaren Sosyal Güvenlik 
Kurumunun Sağlık 
Uygulama Tebliğinde 
yapacağı düzenlemeler, 
Türkiye İlaç ve Tıbbi 
Cihaz Kurumu tarafından 
ÜTS sistemine start 
verilecek olması, Kamu 
Özel İşbirliği kapsamında 
Şehir Hastanelerinin 
devreye alınması gibi 
birçok yenilik geliyor.
Sağlık Bakanlığı Müsteşarı 
Prof. Dr. Eyüp Gümüş’ün 
kongrede açıkladığı en 
önemli konu olan ve 
önümüzdeki yıldan itibaren 
açılmaya başlayacak 
olan “Sağlıklı Yaşam 
Merkezleri” projesinin 
sağlık sektörüne yeni 
bir soluk getireceğini,  
insanımıza da yaşam 
kalitesine önleyici sağlık 
hizmetleri açısından ciddi 

katkılar sağlayacağını 
düşünüyorum.
 

SEKTÖRÜN SORUNLARI VE 
BEKLENTİLER
Sağlık hizmetlerinin 
sunumunda politika 
geliştiren ilgili 
bakanlıklarımız ve bağlı 
kamu kuruluşlarımızın, 
sağlık sisteminin tüm 
parametrelerinin 
geliştirilmesi için ciddi 
çalışmalar içerisinde 
olduğunu gözlemliyoruz; 
ancak bir paydaş olarak Tıbbi 
Cihaz sektörümüzün bazı 
kronik sorunlarına da acilen 
çözüm bulunması gerektiğini 
düşünüyoruz. Üniversite 
hastanelerinde biriken 
alacaklarımız için acil bir 
çözüm beklediğimizi, büyük 
fedakârlıklarla mal ve hizmet 
sağlayan işletmelerimizin 
dayanacak gücünün 
kalmadığını buradan tekrar 
yetkililere hatırlatmak 
isterim. Bu sorunun kalıcı 
şekilde çözümü sektörümüze 
bir can suyu olacaktır.
Tıbbi Cihaz konusunda 
yerelleşmenin, yeni kurulan 
cazibe merkezlerinin, 
ülkemizde daha çok 
üretmenin konuşulduğu 
ve ciddi çalışmaların 
yapıldığı bu günlerde 
üretim potansiyeli olan 
deneyimli işletmelerimizin 
öncelikle hak edişlerini 
zamanında tahsil ederek 
finansman yapılarının 
sağlamlaştırılması gerekiyor 
ki, üretebilsin. Başta 
istihdama katkı olmak 
üzere, cari açığın lehimize 
kapanması ve dünya ile 
rekabet konusunda bir değer 
yaratabilmek için zamanında 
tahsilat çok önemli.
Geçtiğimiz yıl itibariyle 
iç pazar büyüklüğü 
2,6 milyar dolar 
olan Tıbbi Cihazların, 
ülkemizde ithalatla 
karşılanma oranının % 
85.1, dünyadaki pazar 

payımızın ise % 0,8 olması 
aslında daha yapılacak çok 
işimizin olduğunu bize 
gösteriyor.

SÜRÇÜ LİSAN EDERSEK AFFOLA
Konuşulacak, yazılacak, 
değinecek daha çok konu 
var. Zira ülkemizin de 
sektörümüzün de gündemi 
oldukça yoğun; ancak 
satırların ve sayfaların 
bu yoğun gündem için 
yetmeyeceğini bildiğimden 
ilk sayımızda siz değerli 
okurlarımıza rahat bir 
“merhaba” demek ve 
dergimizin amacı, konsepti 
ile ilgili bilgiler vermenin 
daha yerinde olacağını 
düşündüm.

Köşemin başlığından 
anlayacağınız üzere her sayı 
farklı bir sektörel konuda 
“paradigma değişikliği” 
ne zemin hazırlamak için 
çalışacağım.

Yorumlarıyla dergimizi 
zenginleştiren yazar 
kadromuza, ilanlarıyla 
dergiyi destekleyen tüm 
kuruluşlarımıza,  ayrıca 
dergimizin hazırlanmasında 
emeği ve katkısı olan herkese 
teşekkür ederim.  

İnsanlığın yararına önemli 
hizmetler ürettiğine 
inandığım, ülkemiz sağlık 
sektörünün en önemli 
paydaşlarından olan, Tıbbi 
Cihaz tedarikçilerinin yeni 
yılını kutlar, sağlık, huzur ve 
bereketli kazançlar dilerim.

Dergimizle ilgili görüş 
ve önerilerinizi e-posta 
adresinden benimle 
paylaşabilirsiniz.

Bir sonraki sayımızda 
görüşmek dileğiyle...
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n Tıbbi Cihaz Satış, 
Reklam ve Tanıtım 
Yönetmeliği ile ilgili 
gelinen durum hakkında 
bilgi verir misiniz? 
Bu yönetmeliğin tıbbi 
cihaz sektörüne etkileri 
konusunda neler 
bekliyorsunuz?

Bildiğiniz gibi Tıbbi Cihaz 
Satış, Reklam ve Tanıtım 
Yönetmeliği, ülkemizde tıbbi 
cihaz satışı yapan firmaların 
ruhsatlandırılması, denetimi 
ve tıbbi cihazların tanıtım, 
reklamları ile ilgili hususları 
düzenlemektedir. 15 
Mayıs 2014 tarihinde 
Resmi Gazete’ de 
yayımlanarak yürürlüğe 
giren bu yönetmelik 
ile tıbbi cihaz satış 
merkezlerinin karşılaması 
gereken fi ziksel özellikler 
tanımlanmış ve bu çerçevede 
ruhsatlandırılmaları 
öngörülmüştür. Ayrıca satış 
merkezlerinde çalışacak 
sorumlu müdür, satış ve 
tanıtım elemanı, klinik 
destek elemanı gibi kritik 
personellerin özellikleri ve 
eğitim durumları da ilgili 
yönetmelikte tanımlanmıştır. 
Sağlık gibi oldukça önemli 
bir alanda hizmet veren bu 
arkadaşlarımız için belirli 
eğitim gerekliliklerinin 
tanımlanması ve bu alandaki 
satış yerlerine belirli kriterler 
getirilmesi; hasta ve kullanıcı 
güvenliğinin daha üst 
seviyede tutulduğu bir sağlık 
hizmeti sunumu verilmesine 
katkı sağlayacak ve bu 
şekilde vatandaşlarımızın 
daha kaliteli bir sağlık 
hizmeti erişimi mümkün 
olabilecektir. Bu kapsamda 
bugüne kadar 3.980 satış 
merkezi yetki belgesi verilmiş 

olup, yine 13.549 kişiye 
sorumlu müdür, 24.096 
kişiye satış ve tanıtım 
elemanı, 14.838 kişiye 
de klinik destek elemanı 
yeterlilik belgeleri verilmiştir. 
Öncesinde de ifade ettiğim 
üzere ilgili yönetmelikte; satış 
merkezleri ve bu merkezlere 
yönelik düzenlemelerin 
yanında tıbbi cihazların 
reklamları,  kongre, 
sempozyum, çalıştay vb. 
bilimsel eğitsel faaliyetlerin 
nasıl yapılacağına ilişkin 
düzenlemeler de mevcuttur. 
Bu kapsamda tıbbi cihaz 
reklam ve tanıtımları için 
kurallar belirlenmiştir. 
Yönetmelikte reklamı 
yapılabilecek tıbbi cihazlar 
ifade edilmiş, bunun dışında 
gazete, radyo, televizyon, 
telefon aracılığıyla ya da 
kapıdan, internet üzerinden 
yapılan tıbbi cihaz satışı 
da yasaklanmıştır. Yine 
ilaçta olduğu gibi tıbbi cihaz 
alanında yapılan bilimsel 
ve eğitsel faaliyetler ile 
kongreler de belirli kurallara 
bağlanmıştır. 

n Tıbbi cihaz sektörü 
ile ilgili yapmayı 
düşündüğünüz yeni 
regülasyonlar var mı? 
Varsa bunlar hangi 
konularda olacağı ve 
içerikleri konusunda bilgi 
verir misiniz?
Tıbbi Cihaz Yönetmeliği, 
Vücuda Yerleştirilebilir 
Aktif Tıbbi Cihazlar 
Yönetmeliği, Vücut 
Dışında Kullanılan (in 
vitro) Tıbbi Tanı Cihazları 
Yönetmeliği olmak üzere 
tı bbi cihazlarla ilgili 3 
temel direkti f olup, 
Avrupa Birliği mevzuat 
uyumu kapsamında 
bakanlığımızca 
uyumlaştı rılmıştı r ve 
ülkemizde Avrupa ülkeleri 
ile eşzamanlı olarak 
uygulanmaktadır.
Tıbbi cihazlar ve in vitro 
tıbbi tanı cihazları gelişen 
teknolojilere bağlı olarak hızlı 
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bir şekilde değişmektedir. 
Bu durum ise medikal 
alanda gün geçtikçe daha 
sofistike ve inovatif 
ürünlerle karşılaşmamıza 
yol açmaktadır. Mevcut tıbbi 
cihaz yönetmeliklerinin 
geçmişine bakıldığında ilgili 
düzenlemelerin 1990’lı 
yıllara dayanmakta olduğunu 
görürüz. Günümüzde 
mevcut bu düzenlemelerin 
geçen zamana ve gelişen 
teknolojiye bağlı olarak 
sağlık sektöründeki bilimsel 
ve teknik gelişmelere 
karşı yetersiz kaldığı AB 
komisyon raporlarında ifade 
edilmektedir.
Bu bağlamda 26 Eylül 2012 
yılında AB komisyonu mevcut 
tıbbi cihaz direktiflerinin 
yerini almak üzere Tıbbi 
Cihaz Regülasyonu ve İn 
vitro Tıbbi Tanı Cihazları 
Regülasyonu olarak iki 
direktif önerisi hazırlanıp 
Avrupa Parlamentosu’na 
sunulmuştur. Yeni 
düzenlemelerin 2017 
yılı içerisinde Avrupa 
Parlamentosu’nda kabul 
edilmesi beklenmekte 
olup bu düzenlemelerin 
AB Resmi Gazete’ sinde 
yayımlanmasının ardından 
tıbbi cihaz üreticileri için 3 
yıl içinde, in vitro tıbbi tanı 
cihazı üreticileri için se 5 yıl 
içinde bağlayıcı hale gelmesi 
söz konusudur. 
Yeni düzenlemeler; birçok 
yeniliği barındırmakta olup 
belgelendirme kuruluşları, 
klinik değerlendirme, satış 
sonrası gözetim, şeffaflık, 
ürün bilgilendirmesi 
ve incelemeleri gibi 
konular başta olmak 
üzere sektördeki tüm 
paydaşları etkileyecek ciddi 
değişiklikler öngörmektedir. 
Bu değişikliklerle birlikte 
ilgili taraflara yeni 
sorumluluklar getirilmekte 
olup düzenlemelerin temel 
hedefinin ürün güvenliğini, 
kalitesini ve kullanım 
performansını en üst 
seviyeye çıkartmak olduğu 
görülmektedir.  
Belgelendirme kuruluşlarına 

üreticileri habersiz denetleme 
yapma zorunluluğu başta 
olmak üzere üreticinin 
güvenli ürün üretmesi ve bu 
durumun kanıt dokümanlar 
ile gösterilmesi noktasında 
yeni sorumluluklar 
yüklenmesi, ayrıca 
üreticiye regülasyonda 
tanımlanmış şekliyle uygun 
kalifikasyona sahip bir 
kalite yönetim temsilcisi 
çalıştırma zorunluluğunun 
getirilmesi bu alandaki kritik 
değişikliklerdendir. Ek olarak 
ürün güvenliği testleri, risk 
analizi, klinik değerlendirme, 
pazar sonrası takip gibi 
konuların yeni düzenleme 
ile daha ön plana alındığı, 
mevcut mevzuattan farklı 
olarak ilaca benzer şekilde 
üreticinin birçok koşulda 
klinik araştırma yapmasının 
zorunlu hale getirildiği, 
onaylanmış kuruluşlarının 
atanmasında yeni sıkı 
kuralların öngörüldüğü 
dikkati çekmektedir. 
Öncesinde de ifade ettiğim 
gibi bu değişiklikler ile 
üreticiler ve onaylanmış 
kuruluşlar başta olmak 
üzere medikal sektörün 
tüm oyuncularına ciddi 
sorumluluklar getirilmekte 
olup, en kısa sürede yeni 
düzenlemelere uyum 
sağlamamız, tıbbi cihaz 
sektörünün gelişiminin 
sürdürülebilmesi açısından 
kritik önemdedir.
Bu doğrultuda ilgili 
düzenlemelerin AB üye 
ülkelerinde uygulamaya 
geçeceği tarih itibarı ile 
ülkemizde de uygulanmasını 
sağlamak amacıyla bu 
regülasyon taslakları 
üzerinde çalışmaktayız. İlgili 
regülasyonların AB Resmi 
Gazete’ sinde yayımlanmasını 
takiben Türkçe metinleri 
de kurum web sayfamızda 
yayımlanarak sektörün 
bilgisine sunulacaktır. 
Bildiğiniz gibi tıbbi cihaz 
alanında Avrupa Birliği 
regülasyonlarına ek 
olarak ulusal mevzuat 
çalışmalarımız da 
bulunmaktadır. Örneğin 

25.06.2015 tarihinde 
yayımlanan ‘Tıbbi 
Cihazların Test, Kontrol 
ve Kalibrasyonu Hakkında 
Yönetmelik’ bu bağlamda 
oldukça önemlidir. Bu 
yönetmelik ile birlikte 
Tıbbi Cihaz Satış, Reklam 
ve Tanıtım Yönetmeliğine 
benzer şekilde bu alanda 
çalışan kişiler için de 
belirli eğitim gereklilikleri 
tanımlanmış ve bu 
alanda faaliyet gösterecek 
firmalara belirli standartlar 
getirilmiştir.
Gelinen süreçte yetki 
grupları bazında eğitim 
standartları, ‘Sağlık 
Bakanlığı Sertifikalı 
Eğitim Yönetmeliği’ 
kapsamında hazırlanarak 
imzaya sunulmuştur. 2017 
yılı içerisinde bu standartlar 
doğrultusunda eğitim 
kuruluşları ile protokol 
yapılarak eğitimlerin 
verilmesinin sağlanması 
hedeflenmektedir.
Tıbbi cihazların 
kalibrasyonlarına benzer 
şekilde bakım ve onarım 
işlemleri ile ilgili olarak da 
bir mevzuat hazırlığımız 
bulunmaktadır. Sizlerin 
de bildiği gibi satış sonrası 
hizmetlere ve garanti 
süreçlerine yönelik olarak 
sağlık tesislerinin cihaz 
veya hizmet satın alırken 
hazırlamış oldukları 
şartname hükümleri ve 
yüklenici ile yaptıkları 
sözleşme hükümleri bağlayıcı 
olmaktadır. Bu durum 
hastanelerimiz ve firmalar 
tarafından yürütülen 
uygulamalarda farklılıklar 
ortaya çıkarmaktadır. 
%85’i ithal olan ürünlerden 
oluşan bu pazarda mevcut 
tıbbi cihazlarımızın etkin 
ve güvenli bir şekilde 
kullanılmasını, kaliteli 
sağlık hizmeti sunumunun 
sürdürülebilirliği için 
kritik olarak görmekteyiz. 
Dolayısıyla tıbbi cihazların 
satış sonrası hizmetlerine ve 
garanti hükümlerine yönelik 
genel bir düzenlemenin 
yapılması, bu kayıtların 

merkezi bir sistemden 
takip edilebilmesi, sağlık 
tesislerimizdeki mevcut 
cihazlarımızın daha etkin 
ve verimli kullanılması için 
sağlık hizmeti sunucularına 
yardımcı olunması son 
derece önemlidir. Bu noktada 
Ürün Takip Sistemi’nden 
bahsetmek de uygun 
olacaktır. Bildiğiniz gibi 
İTS ile artık karekodlu her 
ilacı takip edebiliyoruz. 
Ürün Takip Sistemi de tıpkı 
İTS gibi tıbbi cihazların ve 
kozmetik ürünlerin kayıt 
altına alındığı birçok noktada 
İTS’ den oldukça kapsamlı 
ve birçok fonksiyona sahip 
bir yazılım. Bu yazılım ile 
yerli ya da ithal her türlü 
tıbbi cihaz ve kozmetik 
ürünün kayıt ve takibini 
gerçekleştirebileceğiz. Bu 
sayede sahada daha etkin 
bir piyasa gözetimi ve 
denetimi mümkün olacak; 
bunun sonucunda da güvenli 
ürüne erişim ve kayıt dışı 
ekonomi ile mücadele 
anlamında önemli bir mesafe 
kat etmiş olacağız. Bu 
açıdan değerlendirildiğinde 
projenin devreye girmesi ile 
birlikte ülkemiz bu alanda 
öncü duruma gelecektir. 
Dünyada ilk ve tek olacak 
olan bu sistem ile tıbbi 
cihazların tekil seviyede 
takip edilebilmesi mümkün 
olacaktır. Örneğin dize 
takılan bir protezin ya da 
kalbe takılan bir pilin hangi 
üreticiden geldiği, ne gibi 
aşamalardan geçtiği ve hangi 
hastada olduğunu sistem 
üzerinden görüp takibini 
yapabileceğiz. Böylece, 
ürünlerin izlenerek, son 
kullanıcıya kadar güvenli bir 
rota takip etmesi sağlanmış 
olacaktır. Bunun yanında ÜTS 
ile hastanelerde kullanılan 
yerleşik tıbbi cihazlara ilişkin 
kalibrasyon, bakım ve onarım 
işlemleri merkezi olarak tek 
bir sistemde kayıt altına 
alınacak olup yaşam ömürleri 
süresince bu cihazların etkin 
yönetilmesi ve maliyetlerinin 
takibi kolaylaşacaktır. 
Bizlere bu alanda oldukça 
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önemli veriler sağlayacak 
olan ÜTS’yi hizmete 
sunmada artık sona 
yaklaşmış olduğumuzu 
söyleyebilirim. Sistemi 2017 
yılı başlarında faaliyete 
geçirmeyi planlıyoruz. Bu 
kapsamda TİTUBB’dan 
ÜTS’ye veri aktarım 
işlemlerini tamamlamış 
durumdayız. 01.01.2017 
tarihinden itibaren de 
tıbbi cihaz firmalarının 
aktarılan bilgileri kontrol 
edebileceklerini buradan 
ilgililere duyurmak isterim. 
Firmaların ÜTS’ de kayıtlı 
bilgilerini kontrol edip 
ÜTS aktivasyonlarını 
tamamlamalarının akabinde 
ise TİTUBB kapatılacak ve 
işlemler artık tamamıyla 
ÜTS üzerinden yapılmaya 
başlanacaktır.  
Bu yola çıkarken en temel 
düşüncemiz elbette insan 
sağlığıdır. Hasta güvenliğinin 
ve halk sağlığının önemi 
üzerine şekillenen Ürün 
Takip Sistemi aynı 
zamanda, bir e-Devlet 
uygulaması olacak şekilde 
tasarlanmıştır. Bu anlamda 
ÜTS, vatandaşlarımızın 
kullandıkları veya 
kullanacakları ürünleri 
sorgulayabilecekleri ve 
şikâyet bildiriminde 
bulunabilecekleri bir platform 
olacaktır. Geliştirilecek 
mobil uygulamalar ile de 
ürünlerin sorgulanması 
mümkün olacak ve bu sayede 
sistemin yaygın kullanımı 
sağlanacaktır.

n Sağlık Endüstrileri 
Yönlendirme Komitesi 
(SEYK) çalışmalarından 
bu güne kadar elde edilen 
kazanımlar nelerdir? 
Bu çalışmaların cihaz 
sektörüne katkıları ve 
hedeflenen sonuçları 
nelerdir?
Ülkemizde tıbbi cihaz 
sektörü, öncesinde de ifade 
ettiğim gibi maalesef ithalat 
ağırlıklı bir sektör olup, yerli 
üretim çoğunlukla düşük 
ve orta seviye teknoloji 

ihtiva eden ürünlere 
yoğunlaşmıştır. Yerli 
üretimin yeterli düzeyde 
olmaması nedeniyle pazar 
ihtiyacının %85’lik kısmının 
ithalatla karşılandığı 
görülmektedir. Hedefimiz 
yerli ve milli üretimle 
ülkemizi bölgemizin öncü 
ülkesi yapmaktır. 
Türkiye’nin bölgede tıbbi 
cihaz üretim üssü olma 
hedefi doğrultusunda 
2015/19 sayılı Başbakanlık 
Genelgesi ile kurulmuş olan 
ve Sağlık Bakanlığı Müsteşarı 
Başkanlığında altı Bakanlığın 
Müsteşar düzeyinde, SGK 
ve TÜBİTAK’ın Başkan 
düzeyinde temsil edildiği 
Sağlık Endüstrileri 
Yönlendirme Komitesi’nin 
gündeminde kurulduğu 
günden bu yana tıbbi 
cihazların yerlileştirilmesi 
konusu da bulunmaktadır. 
Türkiye İlaç ve Tıbbi Cihaz 
Kurumu ise bu komitenin 
sekretarya görevini 
yürütmektedir. Bu komitede; 
ülkemize mali açıdan en 
fazla yük getiren ve aynı 
zamanda ileri teknoloji 
ihtiva eden tıbbi cihazların 
ülkemizde yerli üretimini 
sağlayacak politikalar 
üzerinde çalışılmaktadır. 
Tıbbi cihazın üretiminden 
yeni pazarlara olan ihracatına 
kadar nasıl bir yol izlenmesi 
gerektiğine ilişkin ayrıntılı 
fizibilite çalışmaları 
yapılmakta, tıbbi cihaz 
yerlileştirme politikalarımız 
ile kendi pazar ihtiyacımızın 
önemli bir kısmını 
karşılamanın yanında 
ihracat hedeflerimize önemli 
katkılar vererek ülkemize 
katma değer sağlayacak 
ürünlere erişilmesi 
hedeflenmektedir. Dünya 
çapında önemli yer edinmiş 
firmalardan teknoloji 
transferi sağlayarak, hem 
yerli firmalarımızı daha 
yetkin hale getirmek hem 
de kurulacak olan yeni şehir 
hastanelerimizde de yerli 
ürünlerimizin kullanımını 
sağlamak amacıyla ilgili 

kamu kurumlarımız ve 
firmalar ile görüşmelere 
devam edilmektedir.  Tıbbi 
cihazların yerlileştirilmesi 
kapsamında komite 
gündeminde; Manyetik 
Rezonans Görüntüleme, 
Bilgisayarlı Tomografi, 
Ultrasonografi, Dijital 
Röntgen Cihazı ve 
Hasta Başı Monitör gibi 
görüntüleme cihazları 
görüşülmektedir ve sona 
yaklaşılmıştır. Ayrıca 
Komite gündeminde sarf 
malzemelerin yerlileştirilmesi 
çalışmalarına da başlanmış 
olup, ‘Cazibe Merkezleri 
Projesi’ ile birlikte 
belirlenen illerde kamu alım 
garantili olarak bu ürünlerin 
üretiminin yapılmasına 
yönelik çalışmaların da 
devam ettiğini söyleyebilirim.

n Tıbbi Cihaz sektörünün 
üretim odaklı bir 
perspektifle büyümesi 
konusunda tüm paydaşlar 
hemfikir. Ancak özellikle 
Üniversite Hastanelerinin 
tıbbi cihaz sektörüne olan 
borçlarının zamanında 
ödenmemesi ve SUT 
fiyatlarının artmaması 
sektörün gelişimini 
olumsuz etkiliyor. Bu 
konularda Kurumunuzdan 
ne gibi destekler 
beklemeliyiz?
Bu perspektife bir de ihracatı 
ve teknolojik gelişimi de 
eklemek isterim. Bu sektörün 
büyümesi ve gelişmesinin 
ancak bu üç unsurun yani 
üretim, teknolojik gelişim 
ve ihracatla mümkün 
olabileceğini düşünüyorum. 
Nitelikli, kaliteli ve güvenli 
ürünler üretip hem iç pazara 
hem de dünya pazarlarına 
sunmak temel hedeflerimiz 
olmalıdır. Hükümetimizin 
ve Bakanlığımızın yeni 
vizyonunda da bu husus 
güçlü bir şekilde yer 
bulmaktadır. Sektörümüzün 
geçmişten kalan alacaklarının 
tahsili ve SUT fiyatları 
konusundaki hassasiyetlerini 
de çok iyi anlıyoruz. Bu 

hususlar bizzat Sayın 
Bakanımız tarafından 
ilgili Bakanlıklar nezdinde 
dile getirilmiştir. Çözüm 
konusunda da müştereken 
çalışıyoruz. 

n Son olarak tıbbi 
cihaz sektörüne vermek 
istediğiniz mesajlar 
nelerdir?
663 sayılı Kanun Hükmünde 
Kararname gereği Türkiye 
İlaç ve Tıbbi Cihaz Kurumu 
olarak sektörü doğrudan 
etkileyen çok sayıda 
düzenleyici ve denetleyici 
faaliyetimiz bulunmaktadır. 
Gerçekleştirdiğimiz mevzuat 
çalışmaları ile oldukça 
dinamik olan tıbbi cihaz 
sektöründe güvenli ürünün 
dolaşımının sağlanması, bu 
sayede hasta ve kullanıcı 
sağlığının korunması 
hedeflenmektedir. Sektörü 
doğrudan etkileyen bu 
çalışmaların önemli 
taraflarından biri de doğal 
olarak sektörü temsil eden 
sivil toplum kuruluşlarıdır. 
Bu nedenle kurum 
olarak; planladığımız tüm 
düzenleyici çalışmalara 
sivil toplum kuruluşlarının 
katılımını önemli 
görmekteyiz ve bu kapsamda 
yaptığımız toplantı veya 
çalıştay gibi faaliyetlerde 
sektör temsilcileri ile bir 
araya gelmekteyiz. Bununla 
birlikte mevcut sorunların 
değerlendirilmesi ve çözüm 
yollarının geliştirilmesi adına 
sektör temsilcileri ile her ay 
sonunda düzenli toplantılar 
gerçekleştirmekteyiz. 
Tıbbi cihaz sektörünün 
gelişmesi ve Sağlık 2023 
Vizyonu çerçevesinde 
hedeflerimize ulaşmamızda 
etkin bir kamu-sanayi-
üniversite işbirliğinin 
sağlanması oldukça 
önemli olup bu bağlamda 
sektörümüzün her bir 
üyesinden beklentimiz; 
kurumumuz mevzuat 
çalışmalarına katılım 
göstermeleri ve özellikle 
mevzuatlarımıza tam 
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“BİZİMLE YÜRÜYÜN” TEMASIYLA YOLA ÇIKAN 
BAMA TEKNOLOJİ “ENGELLERE” MEYDAN 

OKUYAN YÜRÜME ROBOTLARI İLE DAHA ÇOK 
HASTAYA ULAŞMAYI HEDEFLİYOR. ROBOTİK
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n Robotik tedavi 
teknolojisinde dünyadaki 
sayılı üreticiden birisiniz. 
Sizi tanıyabilir miyiz 
ve bu başarınızı neye 
borçlusunuz? 
BAMA Teknoloji, 
2010 yılında robotik 
rehabilitasyon sistemleri 
geliştirmek amacıyla 
Ankara’da kurulmuş bir 
Ar-Ge şirketidir. Üniversite-
Sanayi İşbirliği ile Ar-Ge 
faaliyetlerini yürüten 
firmamız, mekanik-
elektronik-yazılım 
alanlarının kesişiminde 
yer alarak yarattığı 
mekatronik çözümler ile 
sağlık sektöründe yeni 
teknolojilerin gelişimine 
katkı sağlamaktadır. 
BAMA Teknoloji olarak 
gücümüzü, özgün tasarımlar 
ve yeni Ar-Ge projelerine dair 
duyduğumuz heyecandan 
almaktayız. Yoğun bir Ar-
Ge sürecinin sonucunda 
pazara sunulan ürünlerimiz; 
çok sayıda patent, marka 
tescili ve endüstriyel tasarım 
korumasına sahiptir. 
Geliştirmekte olduğumuz 
diğer yenilikçi ürünlerimiz 
ile birlikte yaklaşık 50 adet 
sınai mülkiyet haklarına dair 
başvurumuz mevcuttur.
Ar-Ge çalışmalarımızı 
yürüttüğümüz ODTÜ 
Teknokentte bulunan 
merkez ofisimizin  yanı 
sıra OSTİM’de 1000 m2 
kapalı alan üretim tesisimiz 
bulunmaktadır. BAMA 
Teknoloji olarak genç ve 
dinamik kadromuz ve yeni 
tasarımlara dair heyecanımız 
ve kararlılığımız ile hızla 
büyümeye devam ediyoruz.

n Üretimini yaptığınız 
RoboGait ve VisioGait 
felçli hastalara umut ışığı 
oldu. Bize cihazlardan 
bahseder misiniz?
Öne çıkan ürünümüz Robot 
Yardımlı Yürüyüş Terapi 
Cihazı RoboGait®; nörolojik 

veya ortopedik nedenlerden 
dolayı yürüme yeteneğinin 
kaybı durumlarında, yürüme 
yeteneğinin tekrar kazanımı 
ve geliştirilmesi için 
kullanılan bir rehabilitasyon 
sistemidir. Bu yöntem, erken 
rehabilitasyonda önemli bir 
yere sahip. İşlev görmeyen 
alt ekstremitenin doğal bir 
yürüyüş deseninde harekete 
geçirilmesi ile nöronal yol 
aktive edilerek kombine bir 
tedavi hedefleniyor. Diğer 
ürünümüz VisioGait® 
ise SVO hastalarında 
ortaya çıkan fonksiyonel 
kayıplar dikkate alınarak 
özel olarak geliştirilmiş bir 
interaktif rehabilitasyon 
konsepti. Ürün, konforlu ve 
güvenli bir yürüyüş terapi 
ortamı ile seans sürecini 
daha odaklı ve eğlenceli hale 
getirecek görsel altyapıyı bir 
arada sunuyor. 
Aslında rehabilitasyon 
tıbbında ‘tek tedavi’ 
diye bir seçenek yok ve 
bütün tedaviler birbirini 
destekliyor. Önemli olan 
birçok tedaviyi birlikte 
uygulamak, robotik tedavi 
de diğer tüm tedavilere 
eklendiğinde faydası artıyor.

n Robot yardımlı yürüme 
tedavisinden kimler 
yararlanabilir ve ne kadar 
süreyle uygulanmalıdır?
Robot yardımlı yürüme 
tedavisinin birincil hedefi 
yürüme yeteneğinin 
geliştirilmesidir. Bu 
fonksiyonun yitirildiği beyin 
ve omurilik yaralanmaları, 

inme ve diğer nörolojik 
rahatsızlıklar tedavide 
baş sırada yer almaktadır. 
Bununla birlikte multiple 
skleroz, parkinson, kalça 
protez operasyonları ve diğer 
ortopedik durumlarda da 
robotik yardımlı yürüme 
tedavisinin kullanımı söz 
konusudur. Bütün bu 
rahatsızlıklarda tedaviye 
katılım ve yararlılığı 
uzman hekimin kontrol ve 
değerlendirilmesi sonucunda 
belirlenmelidir. 
Tedavinin etkinliği kişiden 
kişiye değişmekle birlikte 
genel tedavi süreleri ‘Sağlık 
Uygulama Tebliği’ tarafından 
belirlenmektedir.

n Peki, robotik cihaz nasıl 
çalışıyor?
RoboGait’in çalışma 
prensibi; hastanın 
ağırlığının, karşı ağırlık 
sistemi ile kaldırılarak 
yürüyüş sistemine alınması 
ve yürümenin yeniden taklit 
edilmesinin sağlanması 
şeklindedir. 
Hastalar daha önce 
vücutlarına giydirilen 
taşıyıcı giysi aracılığı ile 
cihaz içine alınıyor ve hasta 
cihaza sabitleniyor. Seans 
sırasında hasta karşısındaki 
ekrandaki simülasyon 
yardımı ile kendi bacak 
hareket ve pozisyonlarını 
izleyip, kontrol edebiliyor. 
Hasta eğitimi ile yapması 
gerekenler ve yapmaması 
gerekenler öğretilerek 
cihazdan maksimum fayda 
sağlanmaya çalışılıyor. 
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n Diğer ürününüz 
VisioGait hakkında da 
bilgi verebilir misiniz?
VisioGait, kullanım 
kolaylığı ve motivasyon 
gücü ile plejik problemli 
hastalarda etkin sonuçlar 
ortaya çıkaran bir yürüyüş 
terapi sistemidir. Motor 
nöron hastalıklarında ve 
diğer hastalıklara bağlı 
yürüme problemlerinde 
hastanın kontrol altına 
alınarak yürüme eğitimine 
geçilmesinde büyük kolaylık 
sağlamaktadır. 
Serebral palsili vakalarda 
yürüyüş eğitimi, eğlencenin 
rehabilitasyona girmesi ile 
daha etkin ve daha uzun 
süreli uygulanabilir hale 
gelir. Çoğu vakada istenilen 
endurans artışı, bu sistemin 
kendiliğinden verdiği bir 
artı olacaktır. Sistem, 
özellikle koordinasyon 
problemli hastalarda 
spesifik egzersiz seçimi ile 
rehabilitasyonda çok verimli 
bir seçenek olarak kendini 
göstermektedir. VisioGait, 
bugüne kadar hasta için 
hep sıkıcı olmuş olan 
rehabilitasyon sürecinde 
hastaya bağımsız egzersiz 
yapmanın keyfini vererek 
bu anlayışı yıkabilecek bir 
üründür.

n Son olarak bu 
segmentte tek yerli üretici 
olarak Bama Teknoloji’nin 
gelecekteki hedefleri 
nelerdir?
Öncelikli hedefimiz; 
Türkiye ve dünya için 
daha teknolojik, güvenli, 
ekonomik ürünlerle engelli 
insanların tedaviye ve 
hayatlarını kolaylaştıran 
cihazlara ulaşılabilirliğini 
sağlamaktır. 
BAMA Teknoloji 
kuruluşundan bu yana 
ürettiği yenilikçi projeleri 
ve sunduğu mekatronik 
çözümler ile öncü bir 
teknoloji şirketi haline 
gelmiştir. RoboGait şu 
an ülke genelinde 41 
hastanede, VisioGait 

ise Ankara ve Kocaeli 
illerinde 2 hastanede 
kullanılmakta. Yerli 
üretici sıfatıyla güçlü 
aktör olarak yer aldığımız 
ulusal pazardaki lider 
konumumuzu korumak ve 
uluslararası boyuta taşımak 
istiyoruz. Sağlık sektöründe 
ithal ürünlere bağımlı olan 
ülkemizde bu bağımlılığı 
kırmayı, geliştirilen 
inovatif ve özgün ürünler 
ile yüksek katma değer 
yaratmayı hedefliyoruz. 
Temel amacımız; hızla 
büyüyen bir Ar-Ge şirketi 
olma özelliğimizi yurtiçi ile 
sınırlandırmamak, ulusal 
pazarda elde edilen gelişimi 
yurtdışına da taşımaktır. 
Yurtdışında da öncü bir 
teknoloji firması olmayı 
ve ‘teknoloji ihraç etmeyi’ 
hedefliyoruz. 

SİSTEM, ÖZELLİKLE KOORDİNASYON PROBLEMLİ HASTALARDA SPESİFİK 
EGZERSİZ SEÇİMİ İLE REHABİLİTASYONDA ÇOK VERİMLİ BİR SEÇENEK 
OLARAK KENDİNİ GÖSTERMEKTEDİR. VİSİOGAİT, BUGÜNE KADAR 
HASTA İÇİN HEP SIKICI OLMUŞ OLAN REHABİLİTASYON SÜRECİNDE 
HASTAYA BAĞIMSIZ EGZERSİZ YAPMANIN KEYFİNİ VEREREK BU ANLAYIŞI 
YIKABİLECEK BİR ÜRÜN.
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TÜRKİYE’NİN LİDER TIBBİ CİHAZ VE 
TEK KULLANIMLIK TIBBİ ÜRÜNLER 
ÜRETİCİSİ BIÇAKCILAR TIBBİ 
CİHAZ A.Ş. BUGÜN 80’İN ÜZERİNDE 
ÜLKEYE İHRACAT YAPAN AVRUPA’DA 
SÖZ SAHİBİ BİR MARKA. 1984 
YILINDA KURULAN BIÇAKCILAR 
LABORATUVARI İSE  
BU TARİHTEN İTİBAREN  
FİRMANIN EN MODERN 
BİRİMLERİNDEN BİRİ OLDU. 

n Bıçakcılar Laboratuvarı 
Medikal A.Ş. ne zamandan 
beri faaliyet gösteriyor ve 
faaliyet konusu hakkında 
bilgi verebilir misiniz? 
Ülkemizin ilk yerli 
üreticilerinden olan 
Bıçakcılar Tıbbi Cihazlar 
A.Ş’nin tıbbi cihaz 
üretiminde kalite kontrol 
ihtiyacını karşılamak 
üzere kurulan Bıçakcılar 
Laboratuvarı, ilk olarak 
1984 yılında bugünkü test 
altyapısının temellerini 
oluşturmuştur. Sağlık 
sektöründeki yeni yasal 
gerekliliklerin bir sonucu 
olarak laboratuvarımız 
uzman kadrosu ve geniş test 
kapsamı ile oluşturduğu 
bilgi birikimini; hastaneler, 
diğer tıbbi cihaz üreticileri ve 
hemodiyaliz merkezleri ile 
paylaşmaya başlamıştır.
Sağlık sektöründe kaliteye 
gönül veren diğer firmalara 
da hizmet verebilmek 
için atılan ilk adım, 2006 
yılında Türk Akreditasyon 
Kurumu (TÜRKAK)’tan 
TS EN ISO/IEC 17025 
Akreditasyon Belgesi 
almak olmuştur. Bu şekilde 

yetkinliğini ve hizmet 
kalitesini kanıtlayan 
laboratuvarımızın analiz 
yelpazesi müşteri ihtiyaç 
ve istekleri doğrultusunda 
sürekli olarak gelişmektedir. 
Kapsamımızda bulunan 10 
adet test parametresi, son 
10 yıllık süre içinde 180 
adet akredite test sayısına 
ulaşmıştır.
Bıçakcılar Laboratuvarı; 
tıbbi ürün, ilaç, kozmetik 
ve gıda üretim tesislerinin 
mikrobiyolojik yönden 
izlenmesini sağlayan 
testler, sterilizasyon ve 
ambalajlama metotlarını 
doğrulama ve element 
analizleri alanlarında faaliyet 
göstermektedir. 

n Bıçakcılar 
Laboratuvarının vermiş 
olduğu hizmetler hakkında 
bilgi verebilir misiniz?  
Avrupa Standartlarına 
uygun ve modern cihazlarla 
donanımlı mikrobiyoloji ve 
kimya laboratuvarlarımızda 
uygulanan Medikal Cihaz 
Mikrobiyolojik Analizleri, 
Hemodiyaliz Suları, 
Elektronik ürünlerde 
ROHS, Havuz Suyu ve 
Atıksu Testleri gibi 
testlerin yanı sıra müşteriye 
yerinde test hizmeti verilen 
Kontrollü Alan Temizoda 
Testleri sayesinde, birçok 
sektör için aranan çözüm 
ortaklarından biri haline 
gelmiş bulunmaktayız. 

Kontrollü alan ve 
ameliyathane temizoda 
testleri yapıyoruz. 
Ameliyathane kontrollü 
alan testlerinde; Türkak’tan 
akredite olarak hizmeti 
verirken test ettiğimiz 
temizodaların tasarımcısı, 
üreticisi, tedarikçisi, bakım 
ve kurucusu olmadığımız 
için bağımsızlık ilkesi 
ile faaliyetlerimizi 
yürütebilmekteyiz. 
Üretim yapan, enfeksiyon 
riski bulunan ya da araştırma 

için kullanılan izole alanların 
(Medikal üretim alanları, 
hastaneler vb.) uluslararası 
standartlar doğrultusunda 
belirlenmiş sınırlar içerisinde 
kontrolü periyodik olarak 
yapılmalıdır. Bu koşulları 
sağlamak ve sürdürmek 
için gerekli olan fiziksel ve 
mikrobiyolojik uygunluk 
testleri Sağlık Bakanlığı’nın 
yayınladığı “Özel Hastaneler 
Yönetmeliği” kapsamında 
değerlendirilir. Temizoda 
testlerinin hastane ve 
medikal üretim yapan 
firmalar için senede en 
az 1 kez yapılması uygun 
görülmüştür. Ortamın 
ISO14644 serisine 
uygunluğu, Partikül Sayımı, 
Hava Akışı, Hava Basınç 
Farkı, Sıcaklık ve Nem, Hava 
Akış Yönü ve Hepa Filtre 

Kaçak Testleri gibi Fiziksel 
Testler ile mikrobiyolojik 
testlerden Hava, El, Yüzey 
Biyokontaminasyonu gibi 
Mikrobiyolojik Testler 
ile kontrol edilir. Uzman 
kadrosuyla yerinde 
test hizmeti sunan 
laboratuvarımız, oda 
koşullarının uygunluğu 
konusunda detaylı ve hızlı 
bir raporlandırma süreciyle 
müşterilerine destek 
olmaktadır. 
Diyaliz merkezleri 
için hemodiyaliz suyu 
analizleri yapıyoruz. 
Hemodiyalizde kullanılan 
sular arındırılmış ve saf 
olmak durumundadır. 
Yeterli olmayan arıtma 
nedeniyle sularda oluşan 
bakteri, endotoksin, 
kalsiyum, magnezyum, flor 
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gibi maddeler hastalarda 
önemli sağlık problemlerine 
yol açabilmektedir. Bu 
nedenle Sağlık Bakanlığı’nın 
Diyaliz Merkezleri 
Hakkındaki Yönetmeliği’ne 
göre bakteriyolojik 
kontrollerin yılda 4 kez 
ve kimyasal kontrollerin 
yılda 2 kez akredite bir 
laboratuvar tarafından 
yapılması gerekmektedir. 
Laboratuvarımız bu alanda 
da programlı numune alma 
sistemi ve uzman kadrosuyla 
akredite bir laboratuvar 
olarak hizmet vermektedir.
Biyouyumluluk testleri 
yapıyoruz. Laboratuvarımız, 
2010 yılında hammaddelerin 
biyouyumunu tespit 
etmeyi sağlayan bir ön test 
olan ISO10993-Invitro 
Sitotoksisite Testleri 
konusunda Türkiye’de ilk kez 
onay alan özel laboratuvar 
statüsüne ulaşmıştır.
Bu testle, üreticiler 
tarafından özellikle 
yurtiçinde akredite 
laboratuvarlara ihtiyaç 
duyulması ve belgelendirme 
esnasında bu test sonucunun 
yüksek önem arz etmesi 
nedeniyle, bilgi birikimimizi 
sektörün uygun fiyat 
avantajı ile faydalanacağı 
bir hizmete dönüştürmüş 
bulunmaktayız. 
Elektrikli medikal 
cihazlarda RoHS 
(Kısıtlanmış Ağır Metal) 
testleri yapıyoruz. 
RoHS  2011/65/EU, 02 
Ocak 2013 tarihi itibarı ile 
Avrupa birliğinin elektrik-
elektronik ürünlerdeki çevre 
ve insana zararlı 6 yasaklı 
maddenin oranlarını kontrol 
altına almayı amaçladığı 
direktifidir.  Bu direktif 
doğrultusunda AB’ye ihraç 
edilen elektrikli ya da 
elektronik ürünlerin tamamı 
üreticisinden dağıtıcısına 
sorumlu tutulmuş ve 
uygunsuzluk bulunması 
halinde yaptırımları AB 
hukuku uyarınca ciddi 
anlamda ağırlaştırılmıştır.

22.07.2014 tarihinden 
itibaren Avrupa Birliği 
Ülkeleri pazarına sunulan 
tıbbi cihazların RoHS 
belgelerini tamamlaması 
yasal bir gereklilik haline 
gelmiştir. RoHS 2 tıbbi cihaz 
ve in-vitro tanı cihazlarının 
uygunluk değerlendirmeleri, 
ürünün tabi olduğu ilgili  
direktife göre yapılacaktır.

l Tıbbi cihazlar için 93/42 
EEC sayılı direktif

l In-vitro tıbbi tanı cihazları 
için 98/79/EC sayılı direktif 

Tıbbi cihazların uygunluk 
değerlendirmesi prosedürleri, 
uygunluk değerlendirmesine 
onaylanmış kuruluşların 
katılımını gerekli 
kılmaktadır.

Bağımsız ve akredite bir 
laboratuvar tarafından 
sunulacak RoHS uygunluk 
raporu, AB içinde 
ürünlerinizin pazarda 
yer edinmesi anlamında 
önemlidir. Üretimde 
kullanılan hammaddeden 
tamamlanmış ürüne kadar 

her aşamada yasaklı 6 madde 
içeriğinin belirlenmesi için 
laboratuvarımız, RoHS 2 
uygunluğu konusunda 2016 
yılından itibaren hizmet 
sunmaya başlamıştır.

n Tıbbi cihaz üreticileri 
için sunduğunuz çözüm 
ortaklıkları hakkında bilgi 
verir misiniz?
Tek kullanımlık tıbbi cihaz 
üretimindeki uzun yıllara 
dayanan tecrübemizi, 
testleri planlama 
esnasında müşterilerimizle 
bilgilerimizi esirgemeden 
paylaşabilmekteyiz. Son 
yıllarda dünyada Tıbbi 
Cihaz Regülasyonları 
ve CE belgelendirme 
sürecinin artan önemi, 
üreticileri onaylanmış 
kuruluşlar ile çalışmaları 
esnasında yine yeterliliği 
kanıtlanmış laboratuvarlara 
sevk etmektedir. Ürün 
belgelendirme esnasında 
talep edilen testlerden; 
Bioburden, LAL, Sterilite, 

Sterilizasyon Validasyonu 
gibi Mikrobiyolojik Testler ve 
Etilenoksit, Etilenklorhidrin, 
FT-IR, Korozyon gibi 
kimyasal testler ile medikal 
cihaz sektör temsilcilerine 
akredite hizmet kalitesiyle 
ve yine bağımsızlık 
ilkesinden ödün vermeden 
erişebilmekteyiz. 

n Sektörde ilklere 
adını yazdıran bir 
firma olarak Bıçakcılar 
Laboratuvarı’nın 
gelecekteki hedefleri 
nelerdir? 
Bıçakcılar Laboratuvarı 
olarak birinci önceliğimiz 
müşteri memnuniyeti ve 
sürekli iyileşmedir. Hizmet 
kalitesinin en önemli 
parametresinin insan kaynağı 
olduğu bilinciyle; konusunda 
uzman, eğitimli, tecrübeli 
kadromuz ve her geçen yıl 
yenilerini eklediğimiz test 
kapsamımız ile sektörün 
ihtiyacını karşılamayı 
hedeflemekteyiz. 
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E Elektro Medikal 
Ekipman 
Medikal ve 

Laboratuvar Teknolojisi, 
Ortopedi ve Sarf 
Malzemeleri, Hastane 
Yapı ve Tıbbi Tesis 
Yönetimi olmak üzere 3 
temel bölümden oluşan yeni 
EXPOMED, ziyaretçilerine 
ve katılımcılarına daha 
verimli bir fuar deneyimi 
yaşatırken B2B toplantıları, 
seminerleri, workshopları ile 
sektörün gelişimine de katkı 
sağlayacak.

MEDİKAL SEKTÖRÜN LİDER FUARI 
EXPOMED
Sağlık sektörünü bir araya 
getiren en önemli ticari 

platform haline gelen 
EXPOMED, özellikle sağlık 
konusunda reformların 
şekillendiği ve projelere 
yansıdığı bir dönemde 
önemini bir kez daha 
kanıtladı. Tüm alıcı ve 
tedarikçilerin aynı çatı 
altında bulunduğu ve en 
son teknolojik gelişmelerin 
sergilendiği EXPOMED, 
medikal sektörün ve sağlık 
yatırımcılarının yakından 
takip ettiği bir fuar haline 
geldi.

STRATEJİK BULUŞMA NOKTASI 
İSTANBUL, MEDİKAL SEKTÖRÜN 
KALBİNE DÖNÜŞÜYOR
Medikal cihaz, ekipman ve 

teknolojilerin sergilendiği 
EXPOMED, Avrasya’nın 
gelişen sağlık sektörünü, 
Doğu Avrupa, Batı 
Asya, Kuzey Afrika ve 
Ortadoğu‘nun stratejik 
buluşma noktası İstanbul’a 
davet ediyor.
Avrasya’nın köklü fuarının 
bir parçası olarak yeni iş 
ortaklıkları kurma imkanı 
sağlayan EXPOMED; 
sağlık profesyonelleri 
ve son kullanıcılarını; 
özel, devlet, üniversite 

ve askeri hastanelerden 
satın alma komitelerini; 
medikal ekipman 
ithalatı ve ihracatı yapan 
distribütör ve bayilerini 
yurtiçinden ve dünyadan 
tedarikçilerle buluşturuyor. 
Gelişmiş teknolojiye sahip 
medikal cihazlardan sarf 
malzemelerine kadar 
uzanan geniş ürün grubuyla 
EXPOMED, uluslararası kalite 
ve güvenlik standartlarındaki 
son teknolojik ürünleri 
görmek için en ideal adres.

30 MART - 2 NİSAN 2017 TARİHLERİ ARASINDA 24. KEZ MEDİKAL 
SEKTÖRÜ BİR ARAYA GETİRECEK OLAN EXPOMED, YENİ KONSEPTİ İLE 
KAPILARINI AÇMAYA HAZIRLANIYOR. 2017 YILINDA İLK DEFA ÜRÜN 
GRUPLARINA GÖRE SALONLARIN DÜZENLENECEĞİ EXPOMED FUARINDA, 
KATILIMCI FİRMALAR HEDEF KİTLESİYLE DİREKT OLARAK DAHA RAHAT VE 
HIZLI BİR ŞEKİLDE BULUŞMA FIRSATI YAKALAYACAK.

Fuarla ilgili detaylı bilgi için: www.expomedistanbul.com                           İletişim: bulten@expomedistanbul.com

YENİ EXPOMED İLE
TANIŞIN!
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TIBBİ TEDARİK 
ZİNCİRİ YÖNETİMİ 

KONGRESİ
ANTALYA’DA  

GERÇEKLEŞTİRİLDİ
8-10 ARALIK 2016 TARİHİNDE ANTALYA SU SESİ RESORT OTEL’DE 

DÜZENLENEN II. TIBBİ TEDARİK ZİNCİRİ YÖNETİMİ KONGRESİ, ÜLKEMİZDE 
SAĞLIĞA YÖN VEREN TÜM PAYDAŞLARIN KATILIMIYLA GERÇEKLEŞTİRİLDİ.

Kongrenin farklı 
oturumlarında 
Sosyal Güvenlik 

Kurumu, Türkiye İlaç ve 
Tıbbi Cihaz Kurumu, DMO, 
KİK, ÜHB gibi kurumların 
temsilcileri çalışmalarını ve 
gelişmeleri katılımcılarla 
paylaştılar.

Kongrenin açılış 
konuşmasını yapan Sağlık 
Bakanlığı Müsteşarı Prof. Dr. 
Eyüp Gümüş sağlıkta ikinci 
döneme girildiğini belirtti.
Başta şehir hastaneleri 
olmak üzere birçok il 
ve ilçe hastanesinin 
yapıldığını, yatak 
kapasitesinin arttırıldığını 
ve bu yıl birçoğunun 
hizmete açılacağını 
belirten Gümüş, yetişmiş 
kalifiye insan kaynağı 
açısından da çalışmaların 
sürdüğünü belirtti. Kamu 

Hastane Kurumlarına 
bağlı 250,000 hemşire, 
140,000 doktor ve 26,000 
aile hekimiyle sağlığa ciddi 
mesai harcandığını aktaran 
Gümüş, konuşmasına şöyle 
devam etti:

23 ilde cazibe merkezleri 
oluşturduk.
Tıbbi cihaz üretiminin 
teşvik edilmesi konusunda 
23 ilde cazibe merkezi 
oluşturuldu. MR, Tomografi, 
Dijital Röntgen, Ultrason 
ve Hastabaşı Monitörü 
gibi ilk beş kalem tıbbi 
cihazın yerelleştirme 
çalışmaları sürüyor. Çalışma 
tamamlandığında alım 
garantisi vereceğiz.
Yerli aşı bitmek üzere…
Milli aşı üretimi konusunda 
işbirliğinde ciddi mesafeler 
alındı. Şu anda plazma ürünleri 
ve kan faktörlerinin tamamı 

K
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ithal ve bunun için ödenen 
para 1 milyar TL. Türkiye’de 
alım garantili üretim için 
14 firma başvurdu ve sona 
gelinmek üzere. Sağlığa ve tüm 
bağlı sektörlere güç ve denge 
veriyoruz.
%60’ını ithal ürünler 
oluşturuyor!..
Toplam 23 milyar TL ilaç ve 
7 milyar TL tıbbi malzeme 
alınıyor. Yılda 5 milyar TL 
tıbbi malzeme alınıyor ve 
bunun yaklaşık 2,5 Milyar TL 
sı Kamu Hastaneleri Kurumu 
tarafından yapılan alımlardan 
oluşuyor. En çok tüketilen ilk 
100 kalemle ilgili çalışmalar 
yapıp bu ürünleri merceğe 
almalıyız.
“Sağlıklı Yaşam Merkezleri” 
kuruluyor.
Önümüzdeki bir yıl içerisinde 
kurulmaya başlanacak ve 
ilk etapta 1000 tane olacak 
“Sağlıklı Yaşam Merkezleri” 
içerisinde fizyoterapistlerin, 
diyetisyenlerin olacağı, aslında 
aile hekimlerinin lojistik üs 
olarak kullanabileceği yapılar 
olacak. Bu sayede insanımız 
hastalanmadan önce mini 
check-up yaptırabilecek, sağlıklı 
yaşam için kuralları öğrenecek 
ve buralarda risk hesaplamaları 

yapılabilecek.
Sağlığa güç ve denge 
veriyoruz. 
Bir ay içerisinde ilk olarak 
Mersin şehir hastanemiz 
hizmete açılacak hemen 
akabinde Isparta ve Yozgat 
şehir hastaneleri devreye 
girecek. İnsanımıza nitelikli 
sağlık hizmetlerini özel sektör iş 
birliği ile vereceğiz.
Hedefimiz uluslararası 
hastalar.
Ülkemize ortalama 4 km 
mesafede bulunan 1 milyar 

nüfus var. Bunlar da bizim 
hizmetlerimizden yararlanacak.
Sağlık Bakanlığı olarak hastane 
ve doktorlarımıza yönelik özel 
bir Sağlık Turizmi Akreditasyon 
sistemimiz olacak. Özel sektörle 
ve uzman derneklerle birlikte 
ülke ülke dolaşarak önceden 
belirlenmiş standardize fiyatlar 
ve hizmet paketleriyle sağlık 
turizmini teşvik edeceğiz. 
Artık sağlıkta girdileri olan bir 
ülkeyiz.
Üniversite Hastanelerinin 5 
milyar TL birikmiş borcu var. 

Üniversite Hastaneleri Birliği 
(ÜHB) ve ilgili bakanların 
katılımıyla Bakanlar Kuruluna 
brief verildi. Bazı ödemelerin 
döner sermaye yerine 
genel bütçeden yapılması 
veya sürdürülebilir bir 
sistem oluşturulması ilkesi 
benimsendi. Çalışmalar devam 
ediyor. Kamu Hastaneler 
Kurumuna bağlı kurumlarda 
ödemelerin 120 günde 
yapılması konusunda kesin 
talimatımız var. 

SİVİL TOPLUM KURULUŞLARI 
BEKLENTİLERİNİ PAYLAŞTI
SEİS, TÜMDEF, SADER 
MASSİAD ve OHSAD 
dernekleri de kamudan 
beklentiler ve mevcut 
sorunlarla ilgili sunumlar 
yaptılar.
OHSAD Başkanı Op. Dr. 
Reşat BAHAT konuşmasında 
gayri safi milli hasılanın 
% 5,4 kısmı ile sağlığın 
yönetilmesinin doğru 
olmadığını, SUT fiyatları 
konusunda da bu şekilde 
devam etmesi halinde 
sağlıkta büyüme ve iyileşme 
beklemenin zor olduğunu 
ifade etti.
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Sektör 
profesyonellerini 
bir araya 

getiren MEDICA, medikal 
teknoloji ve tıp alanında 
son yeniliklerin sergilendiği 
bir platform olarak önem 
taşıyor. Diagnostik ve 
medikal laboratuvar 
cihazlarından fizyoterapi ve 
ortopedik aletlere, medikal 
tekstil ürünlerinden medikal 
aygıtlara, bilgi ve iletişim 
teknolojisi ürünlerinden 
hastane inşa ve donanım 
uygulamalarına kadar 
medikal sektörü ilgilendiren 
her türlü ürün fuar kapsamı 
dahilinde idi.

MEDICA’YA TÜRKİYE ÇIKARMASI
Ülkemiz milli katılım 
organizasyonu fuar 
alanında 6. ve 16. salonlarda 
toplam 678 m2 lik alanda 
gerçekleştirildi. Ülkemizden 
milli katılım organizasyonu 
dahilinde 38 firma, bireysel 
katılımla ise 83 firma fuara 
katıldı. Dünyanın pek 
çok ülkesinden binlerce 
ziyaretçiyi ve sağlık 

profesyonelini ağırlayan 
MEDICA 2016 fuarı, ülkemiz 
dışında Amerika, İtalya, 
Çin Halk Cumhuriyeti gibi 
ülkelerin de milli katılım 
organizasyonuna ev sahipliği 
yaptı.

RAKAMLARLA MEDICA
Fuarda 5000’den fazla firma 
son teknolojik ürünlerini 
sundu.  
Fuarı 135 ülkeden 127.800 
kişi ziyaret etti.
7 ana kategorideki ürünler 
17 salonda sergilendi.
Fuarda 5 forum ve 5 
konferans gerçekleşti.

COMPAMED
Üretici ve imalatçılara 
yönelik olarak tıbbi 
cihazlarla ilgili ara 
mamulleri, hammaddeleri 
ve aksam parçaları, destek 
ürünleri; toplam 11.000 m2 
alanın üzerinde olan 8a ve 
8b salonlarında, 40 ülkeden 
750 firmanın katılımı ile 
sergilendi. Bu bölümdeki 
ziyaretçi sayısı 19.000 kişi 
olarak gerçekleşti.

SAĞLIĞIN BULUŞMA
NOKTASI MEDICA

14-17 KASIM 2016 TARİHLERİNDE ALMANYA’NIN 
DUSSELDORF ŞEHRİNDE DÜNYANIN EN BÜYÜK  
MEDİKAL FUARI GERÇEKLEŞTİ. 

S
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TÜRKİYE SAĞLIK ENDÜSTRİSİ 
İŞVERENLERİ SENDİKASI OLARAK 

2016 YILINI KURUMSALLAŞMA 
ÇALIŞMALARINA AYIRDIK VE 

2017 YILINI YENİ YÜZÜMÜZLE 
KARŞILIYORUZ.

Sendikamız 
2003 yılında 
kurulduğundan 

bugüne, tıbbi cihaz sektörü 
ile kamu arasında bir 
köprü görevi üstlenerek 
sektörümüzü etkileyecek 
düzenleme ve politikalara yön 
vermeyi ve kamu endüstri 
ilişkilerini güçlendirmeyi 
amaçlamaktadır. Şirketlerin 
verimli, sürdürülebilir 
bir ilerleme ortamında 
gelişmesini desteklemek 
için çalışan ve ulusal 
sağlık politikalarının 
belirlenmesinde önemli 
rol oynayan sendikamızın 
kurumsallaşma çalışmalarını 
sizlerle paylaşmaktan 
mutluluk duyuyoruz.

Taşındık…
Sendikamız, Eylül 
ayında Ankara Çankaya 
ilçesinde Mustafa Kemal 
mahallesindeki yeni ofisine 
taşındı. İki katlı ofisimizin 
üst katı toplantı ve 
görüşmeler için üyelerimiz 
ve tüm paydaşlarımıza 
ev sahipliği yapabilecek 
şekilde düzenlendi.  
Genel Sekreterimiz Av. 
Refika Eser, Araştırma 
Uzmanımız İlke Eren 
Karaca, Yönetici Asistanımız 
Yeliz Gümüşburun ve tüm 
ekibimiz ile sizlere yardımcı 
olmak için çalışıyoruz.

Yeni Yazılım…
Kurumsallaşma 
çalışmalarında 
sendikamızdaki iş 
süreçlerini takip ederek 
optimize edebileceğimiz 
sendikamıza özgü yazılım 
tamamlanarak devreye alındı. 
Dirisoft tarafından Bilkent 
Cyberpark’ta geliştirilen 
bu yazılımın Ar-Ge’si için 
de Tübitak tarafından 
fonlanan gelişmiş bir altyapı 
kullanılıyor. Bu yazılım 
yardımıyla üyelerimiz 
ve kamu ile ilişkilerimizi 
elektronik ortamda da takip 
edecek; tüm süreçlerimizi 
uzaktan da erişilebilecek 
şekilde kayıt altına alarak 

uluslararası kalite yönetim 
standartlarına uygun olarak 
yürüteceğiz.

SEİS Aktüel…
Kurumsallaşma 
çalışmalarımız kapsamında 
sendikamızın kamu ile 
kurduğu iletişim ve sektörel 
sorunların çözümü için 
ürettiğimiz makro politikaları 
sizlerle paylaşabileceğimiz, 
sektörümüzü 
tanıtabileceğimiz ve sektörün 
sorunlarını yansıtabilecek bir 
mecra yaratabilmek amacıyla 
yılda 4 sayı yayınlanacak olan 
SEİS Aktüel’i hazırladık. 

Bu bağlamda yönetim kurulu 
üyemiz Uğur Mumay’ ın 
yönetiminde 2017 yılında 
daha da büyüyerek ve 
gelişerek sizlere hizmet 
vermek için çalışıyor olacağız.

SSEİS YENİ 
YÖNETİMİ İLE
2016 YILINDA

KURUMSALLAŞMA 
ÇALIŞMALARINA 

ODAKLANDI
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TÜRKİYE İŞVEREN SENDİKALARI KONFEDERASYONU’NUN 
(TİSK) 26’NCI GENEL KURUL TOPLANTISINDA YÖNETİM 
KURULU BAŞKANLIĞINA KUDRET ÖNEN SEÇİLDİ.

Türkiye Sağlık 
Endüstrisi 
İşverenleri 

Sendikası (SEİS) olarak 
üyesi bulunduğumuz 
Türkiye İşveren Sendikaları 
Konfederasyonu (TİSK)’in 
26’ncı Genel Kurul toplantısı 
3 Aralık’ ta Ankara’da 
gerçekleştirildi. TİSK Yönetim 
Kurulu Başkanlığına Kudret 
ÖNEN seçildi.  Başkanımız 
Metin DEMİR’in de Yönetim 
Kurulu Üyesi olarak seçildiği 
Genel Kurulda gerçekleşen 
seçimler sonucunda, Yönetim 
Kurulu Başkan Vekilleri ise 
Nevzat SEYOK ve Tufan 
ÜNAL oldu.
TİSK’in yeni Yönetim Kurulu 
aşağıda isimleri belirtilen 
üyelerden oluştu: Dr. 
Ertan İREN, Bekir Burak 

UYGUNER, Necdet BUZBAŞ, 
Ali Cüneyt ARPACIOĞLU, 
Celal KOLOĞLU, Rıza Kutlu 
IŞIK, Erhan POLAT, Erol 
KİRESEPİ, Hasan Özcan 
AYDİLEK, Celal KAYA, Özgür 
Burak AKKOL, Av. Zekeriya 
SANCI, Metin DEMİR, Dr. 
Selim YÜCEL, M. Sinan 
ABEŞ, Nadir YÜRÜKTÜMEN, 
Eşref AKIN, F. Fethi 
HİNGİNAR, Adnan ÇİÇEK, 
D. Solmaz COŞKUN, Hüseyin 
SÖZLÜ, Ümran OKUMUŞ,  
Dr. Mustafa ÇÖPOĞLU.
Denetleme Kurulu’na 
Mehmet HACIKAMİLOĞLU, 
Bora KOÇAK, Aydın Fethi 
BAYTAN, Disiplin Kurulu’na 
ise Kemal DOĞANSEL, 
Haydar KURT, Ünsal 
HEKİMAN, Erkan KAFADAR, 
Selahaddin BİTLİS seçildi.

TTİSK 26’NCI GENEL KURUL 
TOPLANTISI ANKARA’DA 

GERÇEKLEŞTİRİLDİ



SEİS HABERLER

OCAK-ŞUBAT-MART 201724

PLANLANDIĞI GİBİ OCAK AYINDA 
KULLANIMA GEÇECEK OLAN ÜTS 
PROJESİ, BELLİ BİR  GEÇİŞ SÜRECİNİN 
ARDINDAN TİTUBB YERİNE GEÇECEK.  
2016  YILINDA TEST GİRİŞİNE AÇIK 
OLAN SİSTEM, ARTIK TİTUBB’ DEN VERİ 
AKTARIMI SÜRECİNE BAŞLADI.

2014 yılında 
TİTCK ve TÜBİTAK 
BİLGEM  işbirliğinde 

başlayan Ürün Takip Sistemi 
(ÜTS) projesi kamu için 
olduğu kadar sektörümüz için 
de faydalı olabilecek çıktılar 
üretebilecek. Bu doğrultuda 
sektörümüzü temsilen ÜTS 
projesinin içinde yer aldık. 
ÜTS;  cihazları kaydetmek, lot 
bazlı ürün takip ve gerektiğinde 
geri çekme işlemlerinin 
yapılması, sektörel verilerin 
süzülerek istatistiksel verilerin 
raporlanması ve hastanelerde 
yerleşik tıbbi cihazların bakım 
onarım işlemlerinin takibi için 
kullanılacaktır.
ÜTS yazılımı hazırlık 
aşamasında 4 çalıştay ile sektör 
görüşü toplanmış, sendikamız 
bu çalıştaylarda aktif görev 
alarak sistemin kullanıcı dostu 
ve işlevsel olması için görüş 
vermiştir. ÜTS çalışmaları son 
aşamaya geldiğinde sendikamız 
ve diğer sektör temsilcisi 
kuruluşlardan gönüllüler ile test 
süreci başlatılmış, 2016 yılının 
son 6 ayı gönüllü katılımcılar 
ile sistemin test edilmesi ve 
kullanıcı geri bildirimlerine göre 
iyileştirilmesine ayrılmıştır.
ÜTS ile ilgili eğitim kılavuzları 
ve videolarına http://uts.
saglik.gov.tr/ adresinden 
erişebilirsiniz.

2

ÜTS FİRMA 
AKTİVASYONUNUN 
YAPILMASI İÇİN
1 OCAK İTİBARIYLA 
ERİŞİME AÇILDI!
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29 ARALIK PERŞEMBE GÜNÜ YAPILAN SON TOPLANTIYLA ASGARİ ÜCRET KARARA BAĞLANDI. ÇALIŞMA BAKANI MÜEZZİNOĞLU, ASGARİ 
ÜCRETİN 2017 YILINDA BRÜT BİN 777 LİRA 50 KURUŞ, NET BİN 404 LİRA 6 KURUŞ OLDUĞUNU  AÇIKLADI.  

Asgari 
Ücret Tespit 
Komisyonu,

Çalışma ve Sosyal 
Güvenlik Bakanı Mehmet 
Müezzinoğlu başkanlığında 
toplandı. 
Toplantıda, işçi kesimini 
temsil eden Türk-İş 
heyetine Genel Eğitim 
Sekreteri Nazmi Irgat, 
işveren tarafını temsil eden 
TİSK heyetine ise Yönetim 
Kurulu Üyesi Metin 
Demir başkanlık yaptı. 
Asgari ücretin yılın 
tamamı için belirlendiğini 
kaydeden Müezzinoğlu, 
yapılan görüşmelerin 
ardından yeni yılda asgari 
ücrete yaklaşık yüzde 8 artış 
yapıldığını söyledi.

Müezzinoğlu, asgari ücretin 
belirlenmesinde hükümet 
ve işveren tarafının imzası 
olduğunu, Türk-İş’in yer 
almadığını belirtti. İşçi 

kesiminin 1600 TL’lik 
talebine karşın işverenler, 
geçen yılki artış nedeniyle 
zam yapılmaması gerektiğini 
belirtiyordu. 

İşveren kesimini temsil eden 
TİSK heyeti adına Yönetim 
Kurulu Üyesi Metin Demir, 
şu anki konjonktürde 
yapılabileceğin en iyisinin 
yapıldığını söyleyerek, “Biz 
de işveren tarafı olarak 
daha fazla vermeyi isteriz 
ama ülkenin gerçeklerini 
de göz önüne almalıyız. 
Asgari ücrete çok fazla 
yük yüklenmiş; birçok 
parametreyi etkiliyor. Bir 
işçinin aylık geçimi değil 
bunun dışında birçok şey 
asgari ücretin çarpanı 
olmuş. En iyisi yapıldı diye 
düşünüyorum Yapılan artış; 
makul, uygun, sürdürülebilir, 
çalışma hayatına barış 
getirecek bir oran. İnşallah 
ülkemize ve çalışanlarımıza 

hayırlı uğurlu olur, 
işsizlerimizin de iş bulmasına 
katkı sağlar.” şeklinde 
konuştu. 

Metin Demir ayrıca 
politika önerisi olarak genç 
işsizliğini azaltacak önlemler 
gerektiğine değinerek: 
“Genç işsizliği % 19,9’a 
vardı; asgari ücret 21 yaşını 
doldurmamış gençler için 
azaltılarak uygulanmalı” 
dedi.  Yan ödemelerin vergi 
ve prim tahsil edilirken ücret 
sayılması, asgari ücrette ise 
ücret kabul edilmemesini 
çifte standart olarak 
gördüklerini belirterek toplu 
iş sözleşmesi uygulayan ve 
uygulamayan işyerleri için 
farklı asgari ücretler tespit 
edilmesi gerektiğine değindi.  
Asgari ücretin tespitinde 
yatırımların, istihdamın, 
ihracatın ve üretimin 
artırılması, işsizlikle ve 
en� asyonla mücadele, 

kayıt dışının önlenmesi, 
ekonominin rekabet gücünün 
geliştirilmesi amaçlarının 
dikkate alınması gerektiğini 
sözlerine ekledi.
Çalışma ve Sosyal 
Güvenlik Bakanı Mehmet 
Müezzinoğlu, geçen yıl asgari 
ücrette yüzde 30 oranında 
artış olduğu için bir defaya 
mahsus 100 TL’lik destek 
verildiğini belirterek, bu yıl 
da bu desteğin aynı oranda 
olmasa bile devam edeceği 
konusunda hükümetimiz de 
değerlendirerek son şeklin 
verileceğini belirtti.

Yeni asgari ücretin 
işverene toplam maliyeti; 
bir işçi için 2 bin 88 lira 
56 kuruşu bulacak. Bunun 
bin 777 lira 50 kuruşu brüt 
asgari ücret, 275 lira 51 
kuruşunu sosyal güvenlik 
primi, 35 lira 55 kuruşunu 
ise işveren işsizlik sigorta 
fonu oluşturacak.

A
YENİ ASGARİ ÜCRET BELİRLENDİ 
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BAŞKANIMIZ METİN DEMİR VE 
BAŞKAN YARDIMCIMIZ L. METE 

ÖZGÜRBÜZ’ÜN SENDİKAMIZI 
TEMSİLEN KATILDIĞI TOPLANTI, 

TİTCK’NIN EV SAHİPLİĞİNDE 
15 ARALIK 2016 TARİHİNDE 

GERÇEKLEŞTİ. SAĞLIK BAKANI 
RECEP AKDAĞ’IN BAŞKANLIK 

ETTİĞİ TOPLANTIYA TİTCK BAŞKAN 
VE BAŞKAN YARDIMCILARININ 

YANI SIRA DİĞER SEKTÖR 
TEMSİLCİSİ KURULUŞLAR 

DA BAŞKAN VE BAŞKAN 
YARDIMCILARI İLE KATILDILAR. 

Sağlık Bakanı 
Recep Akdağ, 
22 Kasım 2016 

tarihli Resmi Gazete’de 
yayınlanarak duyurulan 
cazibe merkezleri ile ilgili 
bilgi vererek. 23 ilde avantajlı 
yatırım fırsatları sunan 
programın sağlık ayağını 
duyurdu. Erzurum, Bayburt, 
Erzincan ve Gümüşhane 
bölgesi, 23 ilden oluşan 
cazibe merkezi olarak ilan 
edilen 5 bölgeden biri. Sağlık 
turizmi alanında Erzurum 
bölgesinin öne çıkarılacağını 
belirten Akdağ, bunun 
sektörün büyümesi için de 
bir fırsat olduğunu belirtti.
Sektörde yeni yatırımlar 
ve Ar-Ge için mevcut 
durumda bazı iyileştirmeler 
yapılmasına ihtiyaç 
duyulduğu belirtildi 
ve  sektörün öncelikli 
sorunlarından Kamu 
Hastaneleri Kurumunun 
ödeme vadelerinin uzamış 

olduğu konusu gündeme 
geldi. Faturaların işleme 
alınmadan bekletildiği ve 
120 günlük sürenin 7 ayı 
bulduğu Bakan’a iletildi. 
Bakan Akdağ  da  faturanın 
hastaneye ulaştığı günden 
itibaren 120 gün süresini 
çalıştırmak gerektiğine, 
bu konuda direkti� eri 
bulunduğuna ve konuyu 
takip edeceğine değindi. 
SUT fiyatlarının büyüme ve 
gelişmeyi engeller nitelikte 
olduğu, 2010 yılından 
bu yana SUT fiyatlarında 
güncelleme yapılmadığı 
Bakan Akdağ’a aktarıldı. 
Döviz kurundaki yükselmeye 
rağmen SUT fiyatlarının 
sabit kalmasının kaliteli 
ürün kullanımını engellediği, 
kamunun ise ucuz ürün 
alarak kısa vadede uygun 
maliyetlerle alım yapsa da 
bu durumun uzun vadede 
ülkede kullanılan ürün 
kalitesini düşüreceği ya da 

alınan ürünlerin toplam 
satın alma maliyetini 
arttıracağı belirtildi. 
Toplantıda, Türkiye Kamu 
Hastaneleri Kurumu’nun 
tıbbi cihaz tedarik 
yöntemleri değerlendirildi. 
Bakan Akdağ, doğrudan 
temin yoluyla (22f) yapılan 
alımları uygun bulmadığını, 
rekabetin güçlü olduğu açık 
ihale yöntemlerinin tercih 
edilmesi gerektiğini  ekledi. 
2002 yılında 16 milyon $ 
olan tıbbi cihaz ihracatının 
2016 yılında 600 milyon $ 
olarak 14 yılda yaklaşık 
35 kat  büyüdüğü ve tıbbi 
cihaz sektörünün büyüme 
potansiyelinin yüksek 
olduğu, sektörün 2023 
hedefi olan 5 milyar $ 
ihracata erişmenin hayal 
olmadığı Bakan Akdağ’a 
aktarıldı; ancak bu hedefin 
gerçekleşebilmesi için yapısal 
değişikliklere ihtiyaç olduğu 
belirtildi. 

S

SAĞLIK BAKANI 
PROF. DR. 

RECEP AKDAĞ, 
TİTCK’DA 
SEKTÖR 

TEMSİLCİLERİ 
İLE BULUŞTU 
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SEYK, 9 KASIM 2016 TARİHİNDE 
SENDİKAMIZIN DA İÇİNDE 

BULUNDUĞU VE SEKTÖRDE 
KURULU BULUNAN TÜMDEF, 

ARTED, ORDER VE SADER GİBİ 
SİVİL TOPLUM KURULUŞLARINDAN 

OLUŞAN ‘SAĞLIK TEKNOLOJİLERİ 
PLATFORMU TEMSİLCİLERİ SAĞLIK 

ENDÜSTRİLERİNİ YÖNLENDİRME 
KOMİTESİ’ ÜYELERİ İLE 25. 

TOPLANTISINI GERÇEKLEŞTİRDİ. 

23 Aralık 2015 
tarihli Resmi 
Gazetede 

yayımlanan ‘Başbakanlık 
Genelgesi’ ile ‘Onuncu 
Kalkınma Planı Öncelikli 
Dönüşüm Programları’ 
arasında yer alan ve ‘Sağlık 
Endüstrilerinde Yapısal 
Dönüşüm Programı’nın 
eylem planında öngörülen 
Sağlık Endüstrileri 
Yönlendirme Komitesi 
(SEYK) oluşturuldu. 
Komite; Sağlık Bakanlığı 
Müsteşarının başkanlığında, 
Bilim, Sanayi ve Teknoloji, 
Ekonomi, Kalkınma, Maliye 
Bakanlıkları Müsteşarları 
ile Hazine Müsteşarı, Sosyal 
Güvenlik Kurumu Başkanı 
ve TÜBİTAK Başkanı’nın 
üyeliklerinden oluşuyor.
Komitenin amacının sağlık 
endüstrileri alanındaki 
yatırım, üretim, ihracatın 
arttırılması ve teknolojinin 
geliştirilmesi için; 
fiyatlandırma, geri 
ödeme, ruhsatlandırma, 
kamu alımları, kamu 
destekleri, ticaret 
politikaları, sağlık 
teknolojisi politikaları, 
veri yönetimi, özel 
kesimle diyalog gibi 
hususları bütüncül bir 

yaklaşımla değerlendirmek 
ve koordine etmek olduğu 
belirtildi.
Toplantıya SEYK başkanlığını 
da yürüten Sağlık Bakanlığı 
Müsteşarı Prof. Dr. Eyüp 
GÜMÜŞ ve Maliye Bakanlığı 
Müsteşarı H. Abdullah KAYA, 
Bilim Sanayi ve Teknoloji 
Bakanlığı Müsteşarı Ersan 
ASLAN,  Kalkınma Bakanlığı 
Müsteşarı Cüneyd DÜZYOL, 
Ekonomi Bakanlığı Müsteşarı 
İbrahim ŞENEL de katılım 
gösterdiler. Sendikamızı 
temsilen ise Yönetim Kurulu 
Başkanımız Metin Demir, 
Başkan Yardımcılarımız 
L. Mete Özgürbüz, Onur 
Özcan ve Genel Sekreterimiz 
Av. Refika Eser toplantıya 
katıldılar...

Toplantıda SEYK üyesi olan 
müsteşarlara sektörümüz 
hakkında detaylı bilgi verildi. 
Öncelikli sorunumuz olan 
geç ödemeler hakkında 
özellikle de Üniversitelerin 
geri ödemede yarattığı 
sıkıntılar, ham madde ile 
mamul madde arasındaki 
KDV oranı farklılığı, SUT 
fiyatlarının 2010 yılından 
bu yana güncellenmemesi, 
yerlilik oranı belirlenmesi 
formülünde katma 
değerin hesaplamaya dahil 

edilemiyor olması gibi 
sorunlara değinildi. Tüm 
bu sorunlarla boğuşan 
sektörümüzün sermaye 
birikimi yaparak yeni 
yatırımlara yönelmekte 
zorluk çektiği belirtildi.

Maliye Bakanlığı 
Müsteşarı Abdullah KAYA, 
üniversitelerin geri ödeme 
sorununun daha önce 
de gündeme geldiğini 
ve bu sorunu bir daha 
tekrarlamayacak şekilde 
kalıcı olarak çözmek için 
çalıştıklarını belirtti. 
Kalkınma Bakanlığı 
Müsteşarı Cüneyd Düzyol, 
kısa bir süre sonra 
yayınlanmasını planladıkları 
yeni bir teşvik düzenlemesi 
olduğunu ve bu teşvik ile 
az gelişmiş olarak görülen 
23 ilde yatırım ortamını 
canlandırarak istihdam, 
üretim ve ihracatı artırmak 
yoluyla bölgeler arası 
gelişmişlik farklarını 
azaltmayı amaçladıklarını 
belirtti.

Sektörün SEYK müsteşarları 
ile bir arada yaptığı 
ilk görüşme olan bu 
toplantının periyodik olarak 
tekrarlanması dilekleri ile 
toplantı sonlandı.

2
SAĞLIK 

ENDÜSTRİLERİ 
YÖNLENDİRME 

KOMİTESİ 
(SEYK) SEKTÖR 

İLE BULUŞTU
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TIBBİ CİHAZ
EĞİTİM SİSTEMİ 

T
EĞİTİM SİSTEMİ EĞİTİM SİSTEMİ EĞİTİM SİSTEMİ 

Detaylı bilgi, sınav ücretleri ve sınav tarihleri için Çağrı Merkezi Numarası: 0 850 450 45 45 

Tıbbi Cihaz 
Eğitim 
Sistemi, Tıbbi 

Cihaz Satış Tanıtım ve 
Reklam Yönetmeliğinin 
gerektirdiği eğitimlerin 
verildiği sistemdir. TCESİS 
kapsamında aldıkları eğitim 
sonucunda sınavdan başarılı 
olan kişiler başvurdukları 
alana göre Sorumlu Müdür, 
Satış Tanıtım Elemanı ya 
da Klinik Destek Elemanı 
olarak belge almaktadır.
Yönetmelik gereği, Tıbbi 
Cihaz Şirketlerinin en az 
bir sorumlu müdür ve 
bir satış tanıtım elemanı 
bulundurarak Satış Merkezi 
olarak yetkilendirilmesi 
gerekmektedir. Satış Merkezi 

olarak yetkilendirilen 
şirketlerin, SGK ile 
sözleşme yaparak MEDULA 
sistemine entegrasyonu 
için çalışmalarımız sonuca 
yaklaşmıştır.
■ SEİS ve TÜMDEF’in 
birlikte yürüttüğü TCESİS 
kapsamında başvurular 
ve eğitimler ile ilgili 
soruları birincil ağızdan 
cevaplayabilmek için bir 
çağrı merkezi kuruldu.
■ TİTCK’nın belirlediği 
eğitim içerikleri hazırlanarak 
eğitim materyalleri 
oluşturuldu.
■ Bu eğitim içerikleri, 
uzaktan eğitim modüllerine 
aktarıldı.
■ Gazi ve Sakarya 

Üniversitelerinin altyapısı 
kullanılarak eğitimlerin 
uzaktan verilmesi sağlandı.
■ 1300 soruluk bir sınav 
soru bankası hazırlandı ve 
uzaktan eğitim sistemlerine 
aktarılarak bugüne kadar 
uzaktan 16 sınav yapıldı.

Tıbbi Cihaz Eğitim Sistemi 
ile sektörümüzün istihdam 
kapasitesi ve insan kaynağı 
profili demografik ve sosyal 
olarak netleşti. Sektörün 
tanımlı bir profesyonel 
kadrosu oluştu. Şirketlerin 
SGK ile sözleşme yapmasının 
ve MEDULA entegrasyonu 
ile doğrudan ödeme 
almasının önü açıldı. SUT 
Ek-3C4 listesinde yer 

alan şeker stripi dahil, 
yaklaşık 115 kalem ürünün 
de MEDULA sistemine 
dahil edilerek  medikal 
marketlerde satışının 
gerçekleştirilmesi de SGK ile 
yapılacak sözleşme metnine 
dahil edildi. 
2017 yılının Ocak ayında 
TİTUBB’nin ÜTS’ye 
aktarılması başlayacak ve 
firma, bayi, ürün kayıtları 
ÜTS üzerinden takip 
edilecektir. ÜTS alt yapısının 
firma kaydı için Tıbbi Cihaz 
Satış Tanıtım ve Reklam 
Yönetmeliği gereği İl Sağlık 
Müdürlüklerinin vermekte 
olduğu Yetki Belgelerine ait 
ÇKYS numaralarını zorunlu 
tuttuğu belirtilmektedir.
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RAKAMLARLA TCESİS

KİŞİ BAŞVURDU

KİŞİ EĞİTİMLERİ ALDI 

SERTİFİKA VERİLDİ

 KİŞİ DİPLOMALARI İLE BAŞVURDU

TOPLAM

TOPLAM

38.350

30.928
28.891

13.548
14.837 52.480

19.840 KİŞİ GEÇİCİ MADDEDEN 
YARARLANDI*

18.510
 

*Geçici Maddeden yararlananlar için TİTCK 
personelinden oluşan komisyonlar 15 Kasım 2015 
tarihine kadar başvuru dosyalarını inceledi.

KİŞİ SERTİFİKA 
ALMAYA HAK

KAZANDI

KİŞİ SORUMLU MÜDÜR 
SERTİFİKASI SAHİBİ OLDU

 KİŞİ KLİNİK DESTEK ELEMANI 
SERTİFİKASI SAHİBİ OLDU

24.095
KİŞİ SATIŞ VE TANITIM ELEMANI 

SERTİFİKASI SAHİBİ OLDU
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Sektör olarak 
birey sağlığı 
ile direkt ilgili 

her konu ilgi alanımız 
içerisinde. Sektör 
çalışanları, doktorlar, 
tedarikçiler olarak her 

birimizin kendi alanı ile 
ilgili pek çok gelişmeye 
dair haberler birbiri sıra 
ortaya çıkıyor. Gelişmeleri 
takip edebilmek için bazen 
günümüzün çok büyük bir 
kısmını internet,

haber kanalları, çeşitli 
yayınlar ile geçirmemiz 
gerekebiliyor. Biz de biraz 
sizin yükünüzü azaltmak 
biraz da yeni ürünler 
ve gelişmeler ile ilgili 
haberlere fazla zaman 

kaybetmeden ulaşmanızı 
sağlamak istedik. Tıp 
teknolojileri hızla ilerliyor 
ve biz bu satırları yazarken 
muhtemelen pek çok yeni 
gelişme daha medikal 
dünyada yerini aldı bile... 

S

DIŞARDA BİR

ŞEYLER OLUYOR!
ŞEYLER OLUYOR!
ŞEYLER OLUYOR!
ŞEYLER OLUYOR!
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AKILLI SPIROMETRE
CİHAZI GELİŞTİRİLDİ

HANGİ DOKTORA GİTMELİYİM?

DÜNYANIN İLK 3 EBEVEYNLİ 
BEBEĞİ MEKSİKA’DA DOĞDU

n Amerikan MySpirometer firması, 
astım hastalarının evde kendi 
başlarına kullanabilecekleri ve 
akciğer fonksiyonlarının doğru ve 
güvenilir bir şekilde ölçülebileceği 
akıllı spirometre cihazını geliştirdi. 
Cihaz, ölçülen bu dataları akıllı 
telefon aracığı ile kaydedip hastanın 
doktoruna aktarabiliyor.  Çocuklar 
tarafından dahi çok rahatlıkla 

kullanılabilir bir formda tasarlanan 
cihaz henüz satışa sunulmuş değil; 
ancak cihazın Amerikan Toraks 
Derneği ve Avrupa Solunum Derneği 
testleri tamamlanmış durumda ve 
yakın bir tarihte ticari olarak pazarda 
yerini almaya hazırlanıyor. 

Ürün ile ilgili daha fazla bilgi için 
 http://myspirometer.com/ 

n Annede bulunan genetik bir 
hastalığın bebeğe geçmesini 
engellemek amacıyla annenin 
DNA’sının kullanılabilir kısmını alıp 
bağışçının sağlıklı mitokondrisiyle 
birleştirerek sağlıklı bir yumurta 
yaratıldı. Daha sonra bu yumurtayı 
babanın spermiyle döllediler. Bu 
sayede bebeğin DNA’sının yüzde 

0,1’i bağışçıya ait oldu ve annenin 
çocuğa genetik hastalığını geçirmesi 
önlendi. Genetik hastalıklı nesiller 
yetiştirmenin önüne geçilmesini 
hedefleyen bu uygulamanın sakıncalı 
olduğunu düşünen bazı bilim adamları 
da olmasına rağmen uygulama başta 
İngiltere olmak üzere çeşitli ülkelerde 
kabul edilmeye başlandı.

n Pakistan’da bir yazılımcı, 
hastaların semptomlarını 
paylaşmak suretiyle doğru 
doktora ulaşmalarını 
sağlayan bir aplikasyon 
geliştirdi ve çok kısa bir 
sürede 30.000 uygulama 

indirimi, 10.000 doktor 
randevusu gerçekleşti. 
https://www.talkhealth.
me/ linki üzerinden 
uygulama hakkında 
detaylı bilgi 
edinebilirsiniz.

TANDEM İNSÜLİN 
POMPASI YENİ 
MODELİYLE GELİYOR
n Diyabet hastalarının hayatını 
kolaylaştırmak üzere geliştirilen 
cihazlar ve uygulamalara bir yenisi 
daha eklendi.  Akıllı telefonlardan 
esinlenerek dokunmatik ve ince ekran, 
kolay kullanım gibi özellikleri ile öne 
çıkan Tandem İnsülin Pompası, yeni 
modeli t:slim X2’yi piyasaya sunmaya 
hazırlanıyor. Bir önceki t:slim 1 
modelinin geliştirilmiş hali olan t:slim 
X2, alüminyum ve su geçirmez kasası ile 
hem daha hafif hem de ıslak ortamlarda 
da güvenle kullanılabiliyor. Yeni eklenen 
Bluetooth özelliği ile ilerleyen dönemde 
çıkartılacak olan uyumlu cihazlara ve 
uygulamalara kolayca bağlanabilecek. 

Cihazla ilgili daha fazla bilgi için
https://www.tandemdiabetes.com/
products/t-slim-x2-insulin-pump 
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YAPAY KEMİK ÜRETİLDİ

HAVA KİRLİLİĞİNDEN 
ETKİLENMEMEK MÜMKÜN MÜ?

YİYECEK TARAYICILARI

MEDİKAL EKİPMAN 
TAŞIYAN DRONLAR

n Amerika Northwestern 
Üniversitesi ekibi 
tarafından geliştirilen 3D 
yazıcıda üretilmiş olan 
esnek yapay kemikler, 
yakın bir gelecekte kırık 
ve çatlakların tedavisinde 
kullanılabilecek. Yapay 
kemiklerin en önemli 
özelliği ise % 90 oranında 
hidroksiapatitten yani 

kemikte bulunan kalsiyum 
tuzundan oluşması. 
Bu sayede daha esnek 
olan kemikler, yakın 
bir gelecekte belki de 
protezlere duyulan ihtiyacı 
ortadan kaldıracak. 

Haberin videosu için: 
https://www.youtube.com/
watch?v=5-VdPeoVCAI

n Uluslararası Enerji Ajansı’nın 
açıklamalarına göre, her yıl yaklaşık 
6,5 milyon kişi hava kirliliği yüzünden 
hayatını kaybediyor. Alman bilim 
adamları ise bu alanda yaptıkları bir 
çalışma ile hava kirliliğine maruz 
kalan bireylerin ciğerlerinin kirlilikten 
etkilenmesini engelleyen uygun 

fiyatlı bir inhaler geliştirmiş. 

Gelecekte pek çok kişinin hayatını 
kurtarmayı hedefleyen cihaz ile 
ilgili haberin videosuna 
http://www.voanews.
com/a/3543733.html linkinden 
ulaşabilirsiniz. n Yemek yemek hepimiz 

için hayati bir ihtiyaç 
olmanın yanı sıra, özellikle 
bizim gibi toplumlarda 
sosyallik açısından çok 
önem taşıyan bir eylemdir. 
Ancak sağlığımız açısından, 
dışarıda ya da evde 
tükettiğimiz gıdaların ne 
içerdiğini, bize, diyetimize 
ya da rahatsızlığımıza 
uygun olup olmadığını 
bilemiyoruz. Bu 
anlamda yakın gelecekte, 
tükettiğimiz gıdaların 
içerik analizlerini çok 
kısa sürede yapabilen 
cihazlar hayatımıza 
girmeye başlayacak. Times 

dergisinin 2015’in en 
iyi 25 buluşundan biri 
olarak seçtiği Nima Gluten 
Sensörü bu cihazlardan 
biri. Tabağınıza konmuş 
olan yemeğin gluten 
içerip içermediğini size 
2 dakika içerisinde 
gösteriyor. Özellikle çağın 
büyük sıkıntılarından biri 
olan Gluten Intoleransı 
rahatsızlığına sahip 
bireyler için vazgeçilmez 
olmaya aday bir gelişme. 
Dünyanın ilk taşınabilir 
gluten sensörü olma 
özelliğine sahip bu cihaz 
ile ilgili detaylı bilgi için 
https://nimasensor.com/ 

n Pek çoğumuz dronları, çocukların 
ve yetişkinlerin eğlendiği oyuncaklar 
gibi görüyoruz. Hatta bazı iyi niyet 
dışı kullanımlarından dolayı özellikle 
kamera taşıyan dronların ünü, 
yasaklar ve ithalatının durdurulması 
ile daha da arttı; ancak gelişmiş 
ülkeler dronlardan pek çok amaç için 
faydalanma yolunda bir hayli mesafe 
kat ettiler. 
Yol ve ulaşım koşullarının kötü, 
hatta kara yolu ile ulaşımın mümkün 
olmadığı bölgelerde, acil durumlarda 
ihtiyaç duyulacak medikal cihazların 
ve kanın dronlar ile taşınması 
için denemelere başlandı. Silikon 

Vadisi start-uplarından biri olan 
Zipline International, Ruanda’da 
tıbbi müdahale gereken noktalara 
dronlarla ilaç ve kan ulaştırmayı 
başladı. Bu uygulamayı civar 
ülkelere de yayabilmek için 
çalışıyorlar. Dünyanın en büyük 
kargo firmalarından UPS, insansız 
uçakla Beverly şehrinden Atlantik 
kıyısına yaklaşık 3 mil ötede 
bulunan ve arabayla ulaşılamayan 
Children Islands’a tıbbi malzeme 
teslimini gerçekleştirdi. Çok yakında 
tepemizde ilaç, kan, medikal 
ekipman vb. pek çok malzemeyi 
taşıyabilen insansız uçan araçları 
görmeye alışmamız gerekecek. 
Sağlık amaçlı dronlar üzerine çalışan 
Zipline ve ürünleri ile ilgili bilgi almak 
için http://flyzipline.com/product/
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HAYATA TEKNOLOJİ İLE
SAĞLIK KATIN!..
SAĞLIK TEKNOLOJİSİNDEKİ 
GELİŞMELER; SAĞLIK HİZMETLERİNİ 
KULLANICI DOSTU, ERİŞİLEBİLİR 
CİHAZLAR İLE BÜTÜNLEŞTİREREK 
HASTALIKLARIN TEŞHİS-TEDAVİSİNE 
YENİLİK VE KOLAYLIKLAR GETİRMİŞ 
VE SAĞLIK HİZMETLERİNE ERİŞİMİ 
HASTANE DUVARLARI SINIRLARINI 
AŞARAK KOLAYLAŞTIRMIŞTIR.

SAĞLIK KATIN!..SAĞLIK KATIN!..
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1932 yılı kışında 
Hamamcı Mehmet 
Efendinin eşi 

Emine Hanım üçüncü 
çocuğunu dünyaya 
getirirken bebekle beraber 
yaşamını yitirdi. Henüz 
22 yaşında idi. Geride iki 
çocuk bıraktı, anneannem 
Zekiye ve ağabeyi Nuri. 
Hamamcı Mehmet Efendi 
ise eşinden yıllar sonra 
bağırsak düğümlenmesi 
teşhisi ile geçirdiği operasyon 
sonrasında hastanede öldü. 
Hemen her ailenin tarihinde 
buna benzer hikâyeler vardır; 
öyle değil mi? Geçirilen bir 
hastalık ya da kaza nedeni 
ile ölenler, özürlü olan 
akrabalar, tedavi edilemediği 
için erken yaşta hayatını 
kaybedenler diye uzayıp 
gider…
Günümüzde sağlık 
sektöründeki yenilikler 
teknolojik gelişmeler ile 
birleşince geçmişte yaşanılan 
acı hatıralara yenilerinin 
eklenmesi ihtimali neyse 
ki azalıyor. Doğumda ölen 
kadın sayısı azalırken, 
sezaryen ile doğum yapan 
kadın sayısı artıyor. Cerrahi 
tedavilerde ileri teknikler 
kullanılırken, kozmetik 
cerrahiye başvuranların 
sayısı artıyor. Hastalıkların 
tedavisinde; nanoteknoloji 
ürünü yara bandajları ya 
da iri bir vitamin hapı 
büyüklüğünde kablosuz 
ve bataryasız kalp pili gibi 
küçük yeniliklerden yapay 
organlar, robot protez 
uzuvlar gibi daha karmaşık 

keşiflere kadar teknoloji 
tıbba büyük katkı sağlıyor.

SAĞLIK TEKNOLOJİSİ NEDİR?
Dünya Sağlık Örgütü 
sağlık teknolojisini; sağlık 
sorunlarını çözmek ve 
yaşam kalitesini arttırmak 
üzere sağlık hizmetlerinde 
kullanılan tıbbi araçlar, 
ilaçlar, aşılar, cerrahi 
işlemler ve sağlık hizmeti 
şeklinde örgütsel ve 
destekleyici sistemler 
olarak tanımlamaktadır. 
Teknolojik gelişmenin hızına 
paralel olarak günümüzde 
sağlık sektöründe de 
yeni teknolojiler hızla 
yayılmakta, günlük hayatta 
yer etmekte ve hasta 
kayıttan, veri toplamaya, 
laboratuvar testlerinden, 
öz bakım araçlarına 
kadar hemen hemen 
tüm süreçlerde önemli 
rol oynamaktadır. Sağlık 
teknolojisindeki gelişmeler; 
sağlık hizmetlerini kullanıcı 
dostu, erişilebilir cihazlar ile 
bütünleştirerek hastalıkların 
teşhis ve tedavisinde yenilik 
ve kolaylıklar getirmiş, 
hastane duvarları sınırlarını 
aşıp sağlık hizmetlerine 
erişimi kolaylaştırmıştır. 
Teknolojinin sağlık 
sektörüne entegre 
edilmesinin en önemli 
etkilerinden biri beklenen 
yaşam süresinin uzamasında 
kendini göstermektedir. 
Türkiye İstatistik Kurumu 
verilerine göre, ülkemizde 
1994 yılında 68,8 yıl olan 
beklenen yaşam süresi, 
19 yılda 7,5 yıl artarak 
2013 yılında 76,3 yıla 
yükselmiştir. Son 60 yılda 
ise beklenen yaşam süresi 
30 yıl artmıştır. Beklenen 
yaşam süresindeki bu artış, 
teknolojik gelişmelerin 
yarattığı yaşam koşullarında 
genel iyileştirmelere 
atfedilebilir. Bununla 
beraber sağlık hizmetlerine 
erişim, tıbbi bakım ve sağlık 
teknolojisindeki yeniliklerin 
etkisi de yadsınamayacak 
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derecede büyüktür. (Bunker 
vd., 1994) 20. yüzyılda 
beklenen yaşam seviyesinde 
görülen 30 yıllık artışın, 
5 yılının tıbbi bakımdaki 
iyileşmeler nedeni ile 
gerçekleştiğini ifade 
etmişlerdir. Diğer taraftan 
nüfusun yaşlanması, artan 
sağlık hizmetleri fiyatları 
ve tıbbi teknolojideki 
yüksek maliyetli yenilikler 
sağlık hizmetleri 
harcamalarında artışa 
neden olmaktadır (Smith 
vd., 2009). Dolayısıyla, 
teknolojideki herhangi bir 
yeniliğin sağlık üzerindeki 
etkisi araştırılırken 
hem kazanımları hem 
de advers etkileri de 
içeren maliyet dikkate 
alınmalıdır (Fett, 2008). 
Sağlık harcamalarındaki 
dikkate değer artışın bir 

diğer nedeni ise kamunun 
maliyetine veya sağlık 
kazanımlarına bakmaksızın 
en yeni teknolojiyi kullanma 
talebidir. 

GEREKSİNİMLER VE 
KAYNAKLAR 
Sağlık teknolojisindeki 
gelişmeler ve sağlık 
harcamalarındaki artışa 
rağmen hala tam olarak 
karşılanamayan sağlık 
hizmeti ihtiyaçlarının 
olması, sağlık sektöründe 
kıt kaynaklar ile sürekli 
artan sağlık hizmeti talebini 
ve ihtiyaçları karşılamak 
gerekliliğini gündeme 
getirmektedir. Sağlık 
politikası yapıcılarına düşen 
görev, hastane ve sağlık 
hizmeti verenlerin yüksek 
kalitede sağlık hizmeti 
verme güvencesi ile sağlık 

harcamalarını baş edilebilir 
seviyede tutma çabalarını 
uyumlu hale getirmeye 
katkıda bulunmaktır. 
Nesnel ve özenli 
teknoloji değerlendirme 
programlarının geliştirilmesi 
ve uygulanması, sağlık 
hizmeti verenlerin tıbbi 
teknoloji kararlarının 
klinik, finansal ve sosyal 
etkileri hakkında farkında 
olarak karar almalarına 
yardımcı olmaktadır. Sağlık 
Teknolojisi Değerlendirmesi, 
“sağlık teknolojisinin 
gelişimi, dağıtımı ve 
kullanımının medikal, 
sosyal, etik ve ekonomik 
sonuçlarını araştıran, 
multi-disipliner bir 
politika analizi alanı”1  
olarak tanımlanabilir. 
Politika yapıcıların doğru 
karar verebilmeleri için; 

girişimlerin güvenlik, 
etkililik ve maliyetleri 
hakkında geçerli ve 
güvenilir bilgiye ihtiyaçları 
vardır. Bu doğrultuda 
Sağlıkta Teknolojik 
Değerlendirme; önleyici, 
teşhise - tedaviye yönelik 
girişimler ile birlikte yeni ya 
da hâlihazırda uygulanan 
sağlık girişimlerinin ve 
teknolojisinin geri ödeme, 
fiyatlandırma ve tıbbi 
teknoloji kullanımı hakkında 
bilgi vermek amacı ile 
değerlendirmesini amaçlar. 
İdeal olan girişimlerin 
yaygın kullanımlarından 
önce değerlendirilmesidir. 
Çünkü yaygın olarak 
kullanılan fakat maliyet 
etkili ya da klinik etkili 
olmayan bir uygulamayı 
sağlık sektöründen geri 
çekmek çok kolay değildir. 
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Dünyada pek çok ülkede 
ilaç sektöründe uygulanan 
yönetmelikler katı olsa 
da tıbbi malzemelerin 
değerlendirilmesi için kat 
edilmesi gereken bir yol 
vardır. Yeni ilaçlar ancak 
aynı tedaviye yönelik olarak 
kullanılagelen rakiplerine 
göre daha güvenli, etkili ve 
maliyet etkili olduklarında 
geri ödeme kapsamına 
alınmaktadırlar. Fakat 
yeni tedavi yöntemleri ile 
yeni cerrahi yöntemler; 
güvenlik, etkililik ve 
maliyet etkililiklerini 
ortaya koyan bilimsel 
araştırma yapılmadan 
uygulanamamaktadır. 
Tıbbi cihaz sektöründe 
ekonomik değerlendirme, 
aynı tedaviye yönelik iki 
ya da daha fazla tıbbi 
cihazın ya da teknolojinin 

maliyetler ve sonuçlar 
konusunda sistematik olarak 
değerlendirmesini ifade 
eder. Bu eşanlı karşılaştırma; 
hangi tıbbi cihazın ya da 
tıbbi teknolojinin diğerine 
göre uygulamaya daha 
uygun olduğu, maliyetlerde 
bir tasarruf olup olmadığı 
ya da kazanımların artan 
maliyete katlanmayı 
gerektirip gerektirmeyeceği 
konusunda karar vericilere 
yol göstermektedir. Önemli 
olan en ucuz tıbbi cihazı ya 
da girişimi seçmek değildir. 
Alternatiflerinden daha 
maliyetli bir tıbbi cihaz ya 
da girişim, eğer daha etkili 
ise maliyet etkili olabilir 
ve yüksek maliyetine 
rağmen tercih edilebilir. 
Artan sağlık harcamaları, 
her zaman kısıtlı olan 
kaynaklar ve özellikle sağlık 

için tahsis edilen bütçe göz 
önüne alındığında tıbbi 
cihazların ve girişimlerin 
sağlanmasında seçim 
yapmak gerekmektedir. 
Bu seçimler ise bu tıbbi 
cihazlar ve girişimler 
hakkında mevcut güvenlik, 
etkinlik, etkililik verilerine 
dayanılarak yapılmalıdır. 

SAĞLIK TEKNOLOJİSİ 
DEĞERLENDİRME
2013 yılında, Sağlıkta 
Dönüşüm Projesinde 
belirtilen hedefleri 
karşılamak üzere, Sağlık 
Teknolojisi Değerlendirmesi 
Yönergesi kabul edilerek 
Sağlık Araştırmaları Genel 
Müdürlüğü bünyesinde 
bir Sağlık Teknoloji 
Değerlendirme (STD) Daire 
Başkanlığı kurulmuştur. 
Sağlık Teknolojileri Daire 
Başkanlığı, sağlık teknolojisi 
değerlendirme raporları 
ile kanıta dayalı klinik 
rehberlerin hazırlanması 
ve uygulanmasına yönelik 
olarak çalışmalar yapmak 
ve politikalar geliştirmek ile 
yükümlüdür. Bu doğrultuda 
sağlıkta teknolojik 
değerlendirme gerçekleştiren 
diğer kurumlar ile işbirliği 
yapmaktadır. Yeni ürünlerin 
SGK geri ödeme kapsamına 
alınıp alınmayacağı 
konusunda karar veren 

Sosyal Güvenlik Kurumu 
(SGK) bünyesindeki STD 
Daire Başkanlığı, Türkiye 
İlaç ve Tıbbi Cihaz Kurumu 
(TİTCK) bünyesinde 
STD birimi ve TÜBİTAK 
TÜSSİDE ve hastane bazlı 
STD örneği olarak ise 
Ankara Numune EAH STD 
Birimi (ANHTA) Sağlık 
Teknoloji Değerlendirme 
Daire Başkanlığı’nın ortak 
çalışmalar yürüttüğü 
kurumlar arasındadır. 
Sağlık teknoloji 
değerlendirme 
çalışmalarının; uluslararası 
işbirliklerini güçlendirilerek 
donanımlı beşeri sermaye 
ile güncel sorunları ele alan, 
klinik rehberler hazırlayan 
ve uluslararası camiada 
saygınlığı olan bağımsız 
bir çatı altında ele alınması 
Türkiye’de sürdürülebilir 
bir Sağlık Teknoloji 
Değerlendirme sürecini tesis 
etme çabalarına katkıda 
bulunacaktır.

1 International Network of Agencies for Health 
Technology Assessment (INAHTA).

Kaynakça
Bunker J. P., Frazier H. S., ve Mosteller F. (1994). 
Improving health: measuring effects of medical care. 
Milbank Quarterly No 72: 225-258.
Fett, M. (2008). Technology, health and health 
care. Occasional Papers: Health Financing Series 
Volume 5.
Smith, S., Newhouse, J. P., ve Freeland, M. S. (2009). 
Income, insurance, and technology: why does health 
spending outpace economic growth?. Health Affairs, 
28(5), 1276-1284.

37OCAK-ŞUBAT-MART 2017



HUKUKİ BAKIȘ

OCAK-ŞUBAT-MART 201738

B Bilgi toplumuna 
geçiş sürecinde 
atılan hızlı 

adımlarla e-ticaret hacminin 
gün geçtikçe artması, ticaret 
şirketlerinin işlemlerinin 
daha hızlı ve şeff af şekilde 
yapılmasını zorunlu 
kılmıştır. Bu zorunluluk 
doğrultusunda, başta 
Türk Ticaret Kanunu 
(TTK) olmak üzere ilgili 
mevzuatta sermaye 
şirketlerinin iş ve işlemlerini 
elektronik ortamda 
gerçekleştirmelerine olanak 
tanıyan düzenlemeler 
yürürlüğe konmuştur. 
Konunun önem ve güncelliği 

göz önünde bulundurularak 
belli başlı elektronik işlemler 
konusundaki hukuki 
düzenlemeler, emredici 
kurallar, bu hizmetlerin 
kullanım esasları ve emredici 
kuralların ihlali durumunda 
uygulanacak yaptırımlarla 
ilgili olarak, genel bir hukuki 
çerçevenin sunulmasının 
sağlık sektöründe faaliyet 
gösteren işletmelerin 
sorularına yanıt vereceği 
değerlendirilmiştir.

İNTERNET SİTESİ KURMA VE 
İÇERİK YAYIMLAMA 
TTK’nın elektronik işlemler 

konusunda getirdiği en 
önemli yükümlülüklerden 
biri; internet sitesi açma 
ve bu sitede kanunen 
ilanı öngörülen içerikleri 
yayımlama zorunluluğudur. 
Öncelikle belirtmek gerekir 
ki 2016 yılı itibariyle internet 
sitesi açması zorunlu 
olan şirketler, aşağıdaki 
koşullardan en az ikisini 
art arda iki hesap döneminde 
karşılayan şirketler olup bu 
koşullar Bakanlar Kurulu 
kararı ile her yıl Şubat 
veya Mart ayında ilgili 
yılın 1 Ocak tarihinden 
itibaren geçerli olmak üzere 
belirlenmektedir.

SERMAYE ŞİRKETLERİ VE 
ELEKTRONİK İŞLEMLER

SERMAYE ŞİRKETLERİ VE 
ELEKTRONİK İŞLEMLER

SERMAYE ŞİRKETLERİ VE 
ELEKTRONİK İŞLEMLER

SERMAYE ŞİRKETLERİ VE 
ELEKTRONİK İŞLEMLER

YENİ TÜRK TİCARET KANUNU İLE TİCARİ İŞLEMLERİN DAHA VERİMLİ, HIZLI VE GÜVENLİ GERÇEKLEŞTİRİLMESİ AMACIYLA GETİRİLEN VE UYGUN HAREKET EDİLMEMESİ HALİNDE SON DERECE CİDDİ YAPTIRIMLAR ÖNGÖREN ELEKTRONİK İŞLEMLERLE İLGİLİ DÜZENLEMELER, SAĞLIK SEKTÖRÜNÜ DE YAKINDAN ETKİLEMEKTEDİR. 
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Yukarıda aktarılan 
koşullar Bakanlar Kurulu 
tarafından düzenli olarak 
hafifl etildiğinden, gözetilen 
hedefin mümkün olan en çok 
sayıdaki şirketin internet 
sitesi kurmasını sağlamak 
olduğu düşünülmektedir. 
İnternet sitesinde 
yayımlanması gereken 
içeriklere örnek olarak; 
şirketlerin ticaret sicil 
numaraları, tam ünvanları, 
şirket merkez adresleri, 
ana sözleşme değişikliğine 
ilişkin belge ve kararları, 
genel kurullara dair olanlar 
dahil her türlü çağrılarına ait 
belgeler, raporlar, yönetim 
kurulu açıklamaları, finansal 
tabloları, değerleme raporları 
ile bu şirketlerce kanunen 
yapılması gereken her tür 
ilan sayılabilir. 
TTK’da ayrıca bir süre 
belirtilmemişse de internet 
sitesinde yayımlanacak 
içerik, dayandığı işlemin 
veya olgunun gerçekleştiği 
tarihten, tescil veya ilana 
bağlandığı durumlarda ise 
tescil veya ilanın yapıldığı 
tarihten itibaren en geç beş 
gün içinde siteye konur ve 
üzerinde bulunan tarihten 
itibaren en az altı ay 
süreyle internet sitesinde 
kalır. İnternet sitesinde 
kalma süresi finansal 

tablolar için beş yıldır. 
İnternet sitesinde yayımlama 
ile burada belirtilen sürelere 
önemle dikkat edilmelidir. 
Çünkü ihlal durumunda 
idari, hukuki ve cezai 
açılardan ayrı ayrı olmak 
üzere ağır yaptırımlar söz 
konusu olmaktadır. 
İnternet sitesinde ilan 
edilmemiş kararlar, 
salt bu yayımlanma 
yükümlülüğünün ihlali 
nedeniyle iptal edilebileceği 
gibi yönetim kurulu 
üyeleri ile yöneticiler; 
kusurlu olmaları halinde 
şirketin, ortaklarının ve 
alacaklılarının bu ihlal 
nedeniyle uğrayacakları 
zararlardan dolayı sorumlu 
tutulabilirler. Nihayet, 
TTK uyarınca bu ihlaller 
nedeniyle yükümlüler 
adli para cezası ile de 
cezalandırılmaktadırlar. 
Şirketlerin yönetim 
organı üyeleri; internet 
sitesini oluşturmamaları 
halinde TTK m. 562/ 12 
uyarınca yüz günden 
üç yüz güne kadar adli 
para cezasıyla, internet 
sitesine konulması gereken 
içeriği usulüne uygun 
bir şekilde koymamaları 
nedeniyle ise yüz güne 
kadar adli para cezasıyla 
cezalandırılacaklardır. 

E-imza, elektronik ortamda 
bulunan bir belgeye eklenerek 
imzalayanın kim olduğunu 
belirlemeye yarayan bir veri 
olup elektronik sistemlere giriş 
için öncelikle güvenli e-imza 
edinilmelidir. 
Güvenli e-imza işlemi, Bilgi 
Teknolojileri Kurumu tarafından 
onaylı ve e-imza sertifikası 
dağıtmaya yetkilendirilmiş 
kuruluşlar tarafından dağıtılan 
sertifikalar kullanılarak 
gerçekleştirilebilmektedir. 
Güvenli e-imza, Türk Borçlar 
Kanunu’nun 15. maddesi uyarınca 

el yazısıyla atılmış imza ile 
eşdeğerde olup ticaret şirketleri 
ile gerçek ve tüzel kişi diğer 
tacirler, TTK’nın zorunlu tuttuğu 
bütün işlemleri elektronik ortamda 
güvenli e- imza ile de yapabilirler. 
Bununla birlikte kanun ile resmi 
şekle veya özel bir merasime tabi 
kılınmış işlemler (gayrimenkul 
alım-satımı, veraset ve 
intikal işlemleri vb.), teminat 
sözleşmeleri, poliçe, bono, çek, 
makbuz senedi, varant ve kambiyo 
senetlerine benzeyen senetler 
ile bu senetlere ilişkin kabul, 
aval ve ciro gibi senet üzerinde 
gerçekleştirilen işlemler güvenli 
e-imza ile yapılamaz.

AKTİF TOPLAM ≥ 40 milyon TL
YILLIK NET SATIŞ HASILATI ≥ 80 milyon TL
ÇALIŞAN SAYISI ≥ 200

GÜVENLİ ELEKTRONİK İMZA 
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KAYITLI ELEKTRONİK POSTA (KEP)
KEP, elektronik postanın 
gönderimi ve teslimatı 
da dahil olmak üzere 
kullanımına ilişkin olarak 
hukuki delil sağlayan 
nitelikli şeklidir.
TTK uyarınca bir işlemin 
taraflarının açıkça 
anlaşmaları, karşılıklı 
ihbarlar, ihtarlar, itirazlar 
ve benzeri beyanlar; fatura, 
teyit mektubu, iştirak 
taahhütnamesi, toplantı 
çağrıları, yapılan elektronik 
gönderme ve elektronik 
saklama sözleşmesi, 
elektronik ortamda 
düzenlenebilir, yollanabilir, 
itiraza uğrayabilir ve kabul 
edilmiş olduğu takdirde 
hüküm ifade eder. 
Bunun yanı sıra, Tebligat 
Kanunu’nun 7/a maddesi 
uyarınca sermaye 
şirketlerine e-tebligat 
yapılması zorunludur; 
ancak e-tebligatın 
yapılabilmesi için tebligat 
yapılacak muhatabın 
mutlaka e-tebligata elverişli 
KEP adresi edinmesi 
gerekmektedir. Dolayısıyla 
sermaye şirketleri açısından 
bir zorunluluk, diğer tacirler 
bakımından ise isteğe bağlı 
olarak yukarıda sayılan 
türde işlemleri yapabilmeleri 
için, işlemin tarafı olan 
şirket veya gerçek kişi 
tacirlerin KEP kullanmaları 
gerekmektedir. 
Bu hizmetten 
yararlanabilmek için, KEP 
hizmet sağlayıcısı ile bir 
sözleşme imzalanmalıdır. 
Sonrasında, başvuru 
sahibi adına bir KEP 
hesabı oluşturulur ve bu 
şekilde KEP kullanılabilir. 
KEP hizmet sağlayıcısı ile 
yapılan sözleşme uyarınca 
KEP sisteminde bilgilerin 
iletiminin yanı sıra 
arşivlenmesi de mümkün 
olmaktadır. 
Önemle belirtilmelidir ki 
KEP sistemi üzerinden 
yapılan gönderi ve 
alındılar kesin delil 
niteliği taşımaktadır. 
Bu sayede, uyuşmazlık 
olması durumunda KEP 

aracılığıyla gerçekleştirilen 
bir işlemin ispatında güçlük 
yaşanmayacaktır. 
Mücbir sebep halleri dışında, 
KEP hesabına erişilmemesi 
durumunda o işgünü içinde 
gelen iletinin ertesi işgünü 
muhatabına iletildiği ve 
onun tarafından okunduğu 
kabul edildiğinden KEP 
hesabının edinilmesi 
kadar, günlük olarak 
kontrol edilmesi de büyük 
önem taşımaktadır. 

ELEKTRONİK GENEL KURUL 
TTK’nın sermaye 
şirketlerinin ortaklarının 
haklarını daha etkili bir 
biçimde kullanmalarını 
sağlamak amacıyla 
elektronik işlemler 
vasıtasıyla tanıdığı bir başka 
kolaylık da genel kurul 
toplantılarının elektronik 
ortamda yapılabilmesidir. 
Ortakların katılacağı 

e-genel kurullarda; öneride 
bulunma, görüş açıklama 
ve oy verme gibi işlemler 
söz konusu toplantılara 
fiziki olarak katılmanın ve 
oy vermenin bütün hukuki 
sonuçlarını doğuracaktır.
Hemen belirtmelidir ki 
e-genel kurul, borsaya 
kote sermaye şirketleri 
için bir zorunluluk 
iken diğer şirketler için 
ihtiyaridir. E-genel kurul 
yapması ihtiyari olan 
şirketler, bu uygulamadan 
yararlanabilmek için 
ana sözleşmelerinde 
e-genel kurula imkân 
tanıyan bir maddeye yer 
vermek zorundadırlar. 
Bir diğer deyişle, ana 
sözleşmelerinde e-genel 
kurul yapabileceklerine dair 
hüküm olmayan bu şirketler 
e-genel kurul yapamazlar.
Buna ek olarak teknik 
birtakım gerekliliklerin 
de yerine getirilmesi 

gerekmektedir. Öncelikle 
e-genel kurul yapmak 
isteyen şirketlerin bu amaca 
özgülenmiş bir internet 
sitesine sahip olmaları 
gerekmektedir. 
Ayrıca e-genel kurul 
sistemi kurmaları veya 
bu tür bir sistemi temin 
eden şirketlerden hizmet 
almaları gerekmektedir. 
Her iki durumda da 
kullanılacak sistemin e-genel 
kurula elverişliliğinin bir 
teknik raporla tespit edilmiş 
ve söz konusu raporun tescil 
ve ilan edilmiş olması şarttır. 
Borsaya kote şirketlerin, 
Merkezi Kayıt Kuruluşu’nun 
sağladığı elektronik 
platformu kullanmaları 
gerekmektedir. 
Borsaya kote olmayan 
şirketlerden, ana 
sözleşmesinde e-genel kurul 
toplantısına imkân tanıyan 
hüküm yer alan ve buna 
elverişli internet sitesi,  
sistemi olan şirketlerin 
genel kurullarını elektronik 
ortamda yapmaları için, 
ortaklarından en az 
birinin bu yönde talepte 
bulunması gerekmektedir. 
Hak sahipleri veya 
temsilcilerinin e-genel 
kurula katılımı, sisteme 
e-imzalarını kullanarak 
girmeleriyle gerçekleşir 
ve e-genel kurul fiziki 
genel kurulla aynı anda 
başlar. E-genel kurul 
toplantılarında Bakanlık 
temsilcisinin bulunması 
zorunludur. 
E-genel kurula katılan hak 
sahipleri veya temsilcileri; 
görüş açıklama, öneride 
bulunma ve oy kullanma 
işlemlerini elektronik 
ortamda yazılı ve en 
fazla 600 karakter 
sınırlamasına tabi olarak 
gerçekleştirebilirler. E-genel 
kurul üzerinden oluşturulan 
belgeler; toplantının 
sonunda başkanlık divanı, 
Bakanlık temsilcisi ve şirket 
yöneticileri tarafından 
güvenli elektronik imza 
ile de imzalanıp MERSİS’e 
elektronik ortamda 
aktarılabilir.
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ÖZNUR KAYHAN

“Arkanızda 
düşman gibi deniz, 

önünüzde deniz gibi 
düşman. Nereye 

kaçacaksınız?”

YAKIN
GEMİLERİ!GEMİLERİ!GEMİLERİ! Ö

ZN
UR

 K
AY

H
AN
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Tarık bin Ziyad 
ismi size tanıdık 
geliyor mu?  

Berberi bir ailenin çocuğu 
olan Tarık bin Ziyad, 711 
yılında yedi bin kişilik 
ordusu ile Kuzey Afrika’dan 
İspanya’ya dar bir boğaz 
yardımıyla geçerek bir 
dağın eteklerinden karaya 
çıktı. Vizigot Krallığı 
ordularına karşı imkânsız 
gibi görünen bir savaşa girdi. 
Yoğun Vizigot saldırılarına 
karşın zaten sayıca az 
olan ordusu yavaş yavaş 
çekilmeye başladı ve en 
sonunda da gemileriyle 
karaya çıktıkları yere 
kadar gerilediler. Gerideki 
gemileri, onların konfor 
alanıydı. Tarih yazmak ve 
hedeflerine ulaşmak yerine 
gemilere binip yeniden 
geldikleri topraklara 
dönebilirlerdi. İşte bu 
noktada tarihin en büyük 
deyimlerinden biri ve en 
ünlü sözlerinden biri doğdu: 
“Yakın gemileri!” Bu 
sözleriyle birlikte Tarık bin 
Ziyad, İspanya kıyılarındaki 
tüm gemilerini yaktırdı. 
Arkalarında sığınacakları bir 
‘konfor alanı’ kalmayan 
askerleri ise bu imkânsız 
savaşı kazanarak Emevilerin 
İspanya’ya yayılmasını 
başlattı. Tarık bin Ziyad’ın 
adı ise çıktıkları dağa verildi 
ve ‘Tarık’ın Dağı’ anlamına 
gelen ‘Cebel-i Tarık’ adını 
aldı. 
Tarık Bin Ziyad’ın hikâyesi 
aslında sadece bir başarı 
hikâyesi değil, aynı zamanda 
başarı ve performans için 
neye ihtiyacımız olduğunu 
düşünmeye de zorluyor 
bizleri... Cesaret mi, azim mi, 
çalışkanlık mı ya da değişim 
mi?

PERFORMANS TOPLUMU 
OLMAK
Çalışkanlığın ve 
performansın 
ödüllendirildiği, tembelliğin 
hoş görülmediği bir 

toplumda insanlar ancak 
çalışarak kendilerini 
kanıtlayabilirler. 
1825 yılında 82 saat olan 
haftalık çalışma süreleri, 
günümüzde 45 saat hatta 
bazı Avrupa ülkelerinde 40 
saatin altına indi. Aslında 
toplumun refah düzeyi 
‘çalışmayla geçen yaşam’ 
ve ‘çalışma dışı zaman’ 
arasındaki oran ile ölçülüyor 
olsa da performans toplumu 
olmak gerekliliği zihnimizde 
çoğu zaman çelişkiye sebep 
oluyor. 
Sanayi devrimiyle birlikte 
ortaya çıkan fabrika ve kitle 
üretimi; daha önce önem 
taşıyan el sanatlarının, 
ev üretiminin ortadan 
kalkmasına ve loncaların 
dağılmasına sebep oldu. 
1900’lü yıllardan itibaren 
işçilerin kötü çalışma 
koşullarını düzeltmek için 
sendikal hareketler güç 
kazanmaya başladı. 1970’li 
yıllarda yaşanan petrol 
krizleri, Uzakdoğudan gelen 
rekabet tehditleri ve serbest 
ticaret, işletmeleri yönetsel 
ve örgütsel olarak değişime 
zorladı. Örgütlerde küçülme 
ve daha az sayıda personel 

ile daha çok iş yapma 
anlayışını getirdi. 1990 
ve sonrasında ise değişen 
dünya, kapitalizm ve 
liberalleşme ile yönetim-
çalışan-müşteri üçgeni ters 
yüz oldu ve müşteri odaklı 
yönetim sistemi benimsendi. 
Bu da performansın 
işletmelerde ayırt edici 
olarak önemini arttırdı 
diyebiliriz.
Peki, işletmelerde İnsan 
Kaynakları Yönetiminde 
daha iyi bir performans için 
nasıl bir yol izlenmeli?

İNSAN KAYNAKLARI 
YÖNETİMİNİN ADIMLARI 
Personel sayımız kaç 
olursa olsun, işletmemizin 
büyüklüğü ne olursa olsun 
bir yol haritamız olmazsa bir 
yolumuz da olamaz…
Planlama, işyerinin 
gelecekte ulaşmak ve 
gerçekleştirmek istediği 
noktaya ulaşmak için çizdiği 
haritadır. Çünkü planlar 
eylemleri, eylemler sonuçları 
üretir.
Örgütleme; yani organize 
etme, planlamada yapılacak 
işlerin belirlenmesi, 

gruplara ayrılması, yetki 
ve sorumluluklar ile 
personelin belirlenip 
yetkilendirilmesidir. İş 
birimine göre, ürüne göre 
ya da müşteriye göre 
bölümlendirme olabilir.
Yöneltme, amaçların 
gerçekleşmesi için bireylere 
iş verme ve onlara yol 
gösterme faaliyetidir.
Denetleme ise yapılan 
işlerin amaçlara ve planlara 
uygun olup olmadığının 
ölçülmesi yanında gerekli 
düzeltici eylemlerin de 
harekete geçirilmesidir.

İK stratejileri belirlerken 
özellikle işin çerçevesinin 
çizilmesi ve bazı soruların 
cevaplanması gerekir: 
n Şu an neredeyiz?
n Nerede olmak istiyoruz?
n Oraya nasıl gideceğiz?
n Bu hedefe ulaşmak için 

hangi kişisel becerilere 
ihtiyacımız var (güçlü ve 
geliştirmemiz gereken 
yönler)?

n Bu hedefe ulaşmamızı 
engelleyecek dış tehditler 
nelerdir ve olası fırsatlar 
neler olabilir?

T
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SADECE DÜŞÜNEN DEĞİL 
YAPAN KAZANIR
Dostoyevski Suç ve Ceza 
adlı eserinde “Kendi 
planlarımızı yapıyorduk 
ama kaderin de planları 
olduğunu unutmuştuk.” 
diye yazar. Oysa kaderin 
planlarını beklemeyle 
geçirecek bir hayat lüksümüz 
yoktur. Planlama yoksa 
zaman yönetimi de yoktur. 
Zaman yönetimi yoksa 
hayatımızın kontrolü de 
yoktur. Kontrol yoksa başarı 
da yoktur. Biz planlarımızı 
yapalım, gelecek değişimlere 
adapte olabilecek esnekliğe 
sahip olalım ve sonrasında 
akışa ayak uyduralım. 
İşletmeleri başarıya götüren 
en temel unsurlardan 
birisidir planlama… 
Aşağıdaki sorulara verilecek 
yanıtlar planı oluşturur: 

n Ne yapılacak?
n Ne zaman yapılacak?
n Nerede yapılacak?
n Nasıl yapılacak? 

n Neden yapılacak?
n Kim tarafından yapılacak?
n Hangi maliyetle 

yapılacak?
n Hangi sürede yapılacak?

DİKEY ÖRGÜTLENME Mİ YATAY 
ÖRGÜTLENME Mİ?
Örgütleme, analiz edilebilen 
tüm işlerin formlara-
çizelgelere dökümü ve 
personele deklare edilmesi 
çalışmalarını içerir. 
Dikey örgütlenmenin 
olduğu bir işyerinde 
emir-komuta zinciri net 
şekilde gözlenirken yatay 
örgütlenmede görevler 
göz önünde tutulmakta ve 
uzmanlık önemli bir rol 
oynamaktadır.

Ancak tüm bunlardan önce 
örgüt kültürü yaratmak 
gerekir! Örgüt kültürü 
yaratmak imaj ya da slogan 
vb. uygulamalarla değil, 
çalışanların bilincinde 
şekillenir; sonra verimlilik ve 
kaliteye dönüşür. Bu nedenle 
çalışanlara, işyeri stratejisi 
ve hedefleri aktarılırken 
katılım sağlaması beklenmeli 
hatta bunlar birlikte 
belirlenmelidir. Nasıl bir 
işyeri olmak istiyorsunuz? 
Nasıl bir hizmet vermek ve 
nasıl tanınmak istiyorsunuz?

BAŞ NEREYE GÖTÜRÜRSE 
AYAK VE GÖVDE DE ORAYA 
GİDER 
Planlama ve örgütleme 
işlerinden sonra sıra 
yöneltmeye gelmiştir. Peki, 
işleri nasıl delege edelim? 
n İhtiyacı ortaya çıkarın.
n Aktaracağınız işleri seçin.
n Kişi(ler) seçin.
n Eğitim verin, 

açıklama yapın.

n Zaman verin.
n Karışmayın.
n Uzaktan izleyin, 

kontrol edin.
n Geri bildirim verin
Tüm çalışanların; her türlü 
yaratıcılık, üretkenlik ve 
yenilikleri ortaya çıkarılmalı 
ve desteklenmelidir. Bu 
amaçla yönetici ya da lider 
çalışanları işe yöneltmek 
için onları güdüler, teşvik 
eder, iletişim kurar ve onlara 
önderlik eder. 
Yönetici gücünü bulunduğu 
pozisyondan alırken lider 
gücünü kişilik ve bilgisinden 
alır. Lider insanları 
yönlendirirken yönetici 
yönetir. Bir lider hem 
yapılan işi hem de işi yapan 
kişiyi dikkate alandır. 
Peki, siz nasıl bir lidersiniz? 
Geleneksel bir lider mi? 
Emir ve talimatlar vererek 
tüm yetkiyi elinizde mi 
bulunduruyorsunuz? 
Hemen herkesin fikrini alan 
demokratik katılımcı bir 
lider mi? Ya da yönetim 
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yetkisini hiç kullanmayan 
tam serbestlik tanıyan 
liberal bir lider mi?
Çağdaş liderlik tarzları ise 
daha farklıdır. Örneğin 
değişimi ve gelişimi 
benimseyen dönüştürücü 
bir lider, işi başarmaları için 
ekibini motive ve teşvik eden 
etkileşimci bir lider ya da 
taşıdığınız kişilik özellikleri 
ile etkileyici karizmatik bir 
lider…

DENETLEME YALNIZCA BİR 
ASKERLİK ÇİLESİ DEĞİLDİR
Çalışanların işteki başarı 
oranlarının zaman içinde 

değişiklik gösterdiği 
gözlemlenmiştir. Kişisel, 
organizasyon ve çevresel 
faktörlerden kaynaklanan 
bu değişimler, zamanla 
çalışanlar üzerinde olumsuz 
etkiler yaratmakla birlikte 
performanslarına da önemli 
ölçüde yansımaktadır.
Bu nedenle değerlendirme 
süreçleri düzenli olarak 
yapılmalı ve belirli 
periyodlarla tekrarlanarak 
kayıt altına alınmalıdır. 
Böylelikle birçok faktörü 
önceden fark ederek 
gerekli önlemleri alabilir, 
çalışanların performansını 
ve gelişimini izleyebilirsiniz.

Performans değerlendirme 
etkili bir insan kaynakları 
yönetimi stratejisinin en 
önemli bileşeni olmasının 
yanında, organizasyon 
yönetiminin hedeflerine 
ulaşabilmesini sağlayan 
temel unsurlardan biridir.
Değerlendirmeler genel 
olarak stratejik planlama, 
personel planlama, 
ücret yönetimi, eğitim 
ihtiyaçlarının belirlenmesi, 
kariyer yönetimi, 
rotasyon, iş genişletme ve 
zenginleştirme, sözleşme 
yenileme ve işten çıkarma 
gibi kararlara temel 
oluşturur.

Tarih kitapları başarı ve 
başarısızlık hikâyeleriyle 
doludur. Tek farkları, başarı 
hikâyelerinin nesiller boyu 
anlatılırken başarısızlıkların 
silinip gitmesidir. 
Şimdi bir kez daha düşünün 
lütfen! Hayatınız boyunca 
ertelediğiniz tüm kararları 
veya hâlihazırda arifesinde 
olduğunuz seçimlerinizi 
düşünün... İş yerinizde 
yapmak istediklerinizi, 
hayallerinizi, hedeflerinizi 
düşünün… 
‘Gemileri Yakmak’ mı? 
Yoksa onlara binip konfor 
alanınıza kaçmak mı? 
Seçim sizin!
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ÖLÇEMEZSENİZ
DEĞERLENDİREMEZSİNİZ! 
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İ İlk çocukluk 
yıllarımda 
sütümüzü 

kapımıza gelen sütçü 
amcadan alırdık. 
Hatırladığım kadarıyla 
yaşlıca adamın metal bir 
güğümü ve ona bir zincirle 
asılı yine metal yarım 
litrelik bir ölçeği vardı. 
Sütü bu ölçekle verir, sonra 
kulağının arkasındaki kısa 
kurşun kalemi alıp ucunu 
dudağında ıslatır, yelek 
cebinde taşıdığı küçük 
siyah kaplı defteri açıp 
annemin adının yazılı olduğu 
sayfayı bulur ve oraya her 
bir işaretin ‘yarım kilo’ 
anlamına geldiği birkaç 
çentik atardı.
Aslında ilk çağlardan beri 
değişen bir şey yok. Alışveriş 
için bir kayıt tutulması 
geleneği neredeyse insanlık 
yaşıyla eşdeğer. Kil tabletlere 
yazılan ticari anlaşmalar 
veya yakın tarihte satışların 
takip edildiği koca koca 
defterlerden, günümüzdeki 
yazımlara kadar her 
hareketin tek bir amacı var: 
Ölçmek! Ölçemezseniz, 
değerlendiremezsiniz! 

HESAPLAR, KİTAPLAR, 
VERİLER VE DUALAR!
İstatistiki sonuçlar elde 
edebilmek için veriye ihtiyaç 
duyarız; yani rakamlar, 
bilgiler olmadan önümüzü 
göremeyiz. Arabanızın 
yakıt göstergesinin arızalı 
olduğunu düşünün, ne 
yaparsınız?.. Muhtemelen ilk 
işiniz hemen bir tamirciye 
gidip arabanızı yaptırmak 
olur; ancak işiniz varsa 
ve bunu ötelediyseniz 
arabanıza her bindiğinizde 
yolda kalmamak için ‘dua’ 
edersiniz! İş hayatında da 
böyledir; eğer ne kadar ürün 
aldığınızı, bununla ne kadar 
ticari performans yaptığınızı 
ve kalan bütçenizin sizi 
nereye kadar götüreceğini 
bilmiyorsanız, işiniz ancak 
duaya kalmıştır. 
Tüm ticari hayat ölçerek, 
verileri değerlendirerek 
sürerken acaba 
sektörümüzde durum farklı 
mı? Evet, bu aslında sitem 
dolu bir evet! Bu güne 
kadar belki 1000 civarı 
işletme inceledim ve doğru 
denebilecek hesap yapabilen 
işletmenin sadece iki elin 
parmakları kadar olduğunu 
gördüm. Yani binde 10! 
“Diğerleri hesap kitap 
yapmıyor muydu?” diye 
aklınızdan geçtiğine eminim. 
Ne yazık ki bu sorunun 
cevabı da evet! Yani sitem 
dolu bir evet daha...
Ancak bunun sorumlusu 
işletmeci değil. Çünkü onun 
önündeki ticari örnek; benim 

çocukluğumdaki sütçüden, 
bakkaldan farklı değil. 
İşletme açarken iktisadi bir 
yetkinlik aldıysa elbette 
nispeten işi kolay ama ders 
almamışsa, bir rol modeli 
yoksa, işletmesinin nasıl 
idare edileceğini deneme 
yanılma metodu ile düşe 
kalka deneyimlemekten 
başka çaresi kalmıyor.  
İşletmecilerin, bazen 
muhasebecisinden bazen 
arkadaşından aldıkları 
bilgiler ve palyatif 
yöntemlerle firmalarını 
yönetmeye çalıştıkları bir 
gerçek. Hatta yıllar içinde 
bu bilgilerle birlikte kendi 
arkaik yöntemlerini 
de bunlarla birleştirip 
tamamen özgün ama ilkel 
birer model geliştirdiklerini 
söyleyebiliriz. Dolayısıyla 
hemen hiç biri birbirine 
benzemeyen, her biri ‘kendi 
hesap kitap yöntemleri’ 
olan ve modern işletme 
yönetimi ile analizlerini 
uygulayamayan bir sürü 
firmadan söz ediyoruz… 

İŞLETME ANALİZİ
1. İşletmenin Varlık ve 
Yetenekleri
Maddi varlıklar
n Taşınmaz bina vs.
n Makine teçhizat
n Finansal varlıklar
n İşgücü (niceliksel)
n Yönetimsel 

Maddi olmayan varlıklar
n Marka, patent
n Teknolojik sırlar
n Bilgi ve deneyim
n İmaj
n Kurum kimliği
n Ürün saygınlığı
n Güvenirlik

ÖLÇEMEZSEN, 
DEĞERLENDİREMEZSİN; 
DEĞERLENDİREMEZSEN, 
YÖNETEMEZSİN! NEYİ, NASIL, 
NE ŞEKİLDE, NE SIKLIKLA 
ÖLÇECEĞİMİZ DEĞİŞKENLİK 
GÖSTERSE DE ASIL ÖNEMLİ 
OLAN ÖLÇÜLEBİLENİ ÖLÇMEK, 
ÖLÇÜLEMEYENİ İSE ÖLÇÜLEBİLİR 
HALE GETİRMEKTİR… 

ÖLÇEMEZSENİZ
DEĞERLENDİREMEZSİNİZ! 

M
UR

AT
 S

EL
ÇU

K



OCAK-ŞUBAT-MART 2017

PAZARLAMA İLETİŞİMİ

48

2. Değer Zinciri Analizi
n Müşteriye değer yaratmak
n Faaliyetlerin maliyet değer 
analizi
n Lojistik
n Üretim
n Pazarlama 
n Teknoloji
n Karlılık 

3. İşletmenin Finansal 
Analizi
n Bilanço
n Gelir-Gider tablosu
n Nakit akım tablosu
n Finansal oran analizleri
n Likidite oranları
n Kaldıraç oranları
n Karlılık oranları
n Verimlilik oranları
n Piyasa değerleri oranı

4. İşletme Bölümlerinde 
Durum Belirlemesi
n Üretim

n Pazarlama
n Finansman
n Araştırma geliştirme
n İnsan kaynakları
n Yönetim ve organizasyon

5. Kritik Başarı 
Faktörlerinin Analizi
n Püf noktaları
n Yeni nesil dijital ve global 
pazarlama olanakları 
n Yetkinlik bazlı eğitim ve 
İK yatırımları

MUHASEBE 
MUHAKEMEDİR
‘Muhasebesini yapmak’ 
ifadesi iyi ya da kötü yönleri 
gözden geçirerek ‘bir 
yargıya varmak’ demektir, 
yani muhakemedir. Veriler 
ölçülür, toplanır, süzgeçten 
geçirilir, muhasebesi yapılır, 
muhakeme edilir ve bir 

değerlendirme sonucuna 
varılır. Çıkan sonuç, geçmiş 
performansı göstermenin 
yanında geleceğe uyarlanarak 
karar alma mekanizmasını 
destekler ve doğru kararlar 
verilmesine yardımcı olur. 
Ama öncelikle şu tespiti 
yapalım ‘iyi analiz için 
temiz veriler’ gerekir. 

Gelin şimdi alınan verilerin 
ışığında işletmenizi 
masaya yatırıp tabiri 
caizse röntgenini 
çekelim. Bu röntgeni 
mümkünse geçmiş yıllarla 
karşılaştıralım ve sonra bir 
ve birkaç yıl sonrasına ilişkin 
tahminlerde bulunalım. 
Örneğin pazarlama sürecini 
ve gelişimini yetersiz 
buluyorsanız gelecekle ilgili 
hedeflerinize bu konuda bir 
aksiyon planı dahil edelim. 
Ürün saygınlığınız için iç ve 
dış anket yaptırıp bununla 
ilgili harekete geçelim, dijital 
pazarlama için danışmanlık 
alıp bu alana yatırım yapalım 
vs. 
Olması gerekenin ne 
olduğunu artık biliyoruz. 
Rakamlar olmadan veya 
onlarla doğru analizler 
yapmadan işletme 
yönetmek imkansızdır. 
Kendi kendimize 
geliştirdiğimiz yöntem 
ve modeller bazen 
tutarlı sonuçlara gitse de 
rasyonalizmden şaşmamak 
gerekir. Sonuçta işletmeyi 
ve geleceğini düşünüyorsak 
bunları analiz edebilmek 
için elbette modern bazı 
bilgi, veri ve uygulamalara 
ihtiyaç duyuyoruz. Tıpkı eski 
yıllarda sütçülerin defter 
ve kurşun kaleminin yıllar 
içinde cep telefonlarımıza 
giren uygulamalar ve 
bilgisayar yazılımlarına 
dönüşmesi gibi… 
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YAŞLANMAYIN 
SAĞLIKLA YAŞ ALIN!..SAĞLIKLA YAŞ ALIN!..SAĞLIKLA YAŞ ALIN!..SAĞLIKLA YAŞ ALIN!..
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Yaşlanma sürecini; 
sağlıklı yaş alma, 
olgunlaşma ve 

hayattan en keyif alınan zamanlar 
olarak gördüğünüzde bu dönem 
korkutucu değil, hatta tam da 
olması gereken bir süreç aslında. 
Geçtiğimiz yıl vizyonda olan 
‘Ölümsüz Aşk’ filminde, filmin 
ana konusu aşk üzerine olsa da 
asıl verdiği mesaj çok daha çarpıcı 
idi. Geçirdiği bir kaza sonucu artık 
yaşlanamayan, sonsuza dek 29 
yaşında kalacak olmanın zorlukları 
ile mücadele etmeye çalışan ve 
bu şekilde 80 yıl yaşayan, artık 
gerçekten yaşlanmak isteyen bir 
genç kadının öyküsü…
Yaşam süreleri uzuyor. 40’lı 
yaşlardan itibaren kronik 
rahatsızlıklar nedeniyle düzenli 
ilaç kullanımı artıyor. Yaşam 
sürelerinin 90’lara doğru yol 
aldığı günümüzde kalan 50 yılı 
ilaçlara bağımlı ya da hasta olarak 
geçirmemek için alınması gereken 
önlemler ve yapılması gerekenler 
olmalı değil mi? 

KENDİME AYIRACAK
ZAMANIM YOK!
Zaman önüne geçilemeyen, 
durdurulamayan en değerli 
kavram hayatımızda! Günümüz 
modern dünyasında, şehir 
hayatında yaşayan insanlar olarak 
hayatınızın öznesi olan kendinize 
ayıracak zamanınız ise hiç yok 
öyle değil mi? Oysa uçaklardaki 
uçuş kurtarma talimatında 
olduğu gibi önce hava maskesini 
kendinize takın… Anda zamanı 
yaşarken yaptığınız eylemler 
ve düşündüklerinizle geleceği 
yaratıyorsunuz. Sağlığınız da 
anda oluşturduğunuz en önemli 
yaratımınız. Bugün yaptığınız 
eylemler gelecekteki sağlığınızı 
yaratıyor, özellikle 30’lu yaşların 
ortalarından sonra bu daha da 

önemli hale geliyor. Kendinize ve 
sağlığınıza ayıracak zamanınız 
yoksa, zamanın da gelecekte bu 
konuda size vereceği olumlu bir 
yaratım  olamayacağı neredeyse 
kesin.
Hastalık semptomları vücuttaki 
bozulmanın işaretleridir. 
Hastalık sebeplerini göz ardı 
ederek belirtileri bastırmak 
üzere uygulanan tedaviler 
durumu daha da kötüleştirir. 
Oysa genelde sebebi bilinmeyen 
birçok hastalığın altında yatan 
etken; yaşam şekli ve beslenme 
alışkanlıklarıdır. Eğer bedeninizde 
kronik bir rahatsızlık semptomu 
varsa onu iyileşmeye giden 
yolculukta bir işaret olarak kabul 
edin, bedeninizi dinleyin 
ve yaşam alışkanlıklarınızı 
yeniden gözden geçirin. 

NASIL SAĞLIKLA
YAŞ ALALIM?
Sağlıklı yaşam söz konusu 
olduğunda en önemli etkenleri şu 
şekilde sıralayabiliriz:
■ Doğru nefes alıyor musunuz? 
■ Bedeniniz yeterince güçlü ve 
esnek mi?
■ Kendinizle baş başa kalıyor 
musunuz?
■ Doğru besleniyor musunuz?
Bu sorulara vereceğiniz cevaplar 
ile yaşlanma sürecini sağlıklı yaş 
alma sürecine dönüştürebilir 
veya yaşlanma sürecinizi 
yavaşlatabilirsiniz. Her zaman 
olduğu gibi çözüm de sorun da 
sizden kaynaklı ve sizin içinizde. 
Karar ve seçim de size ait. Kurban 
psikolojisini terk edip, sağlıklı 
yaş alma sürecinde gerekenleri 
yaparak bu emanet bedeni 
terk edene kadar daha mutlu 
yaşlanmak mümkün. Hadi gelin 
hep birlikte bu süreçte neler 
yapabilir ve nereden başlayabiliriz 
kısaca gözden geçirelim…

Y

“Hepiniz inancınız 
kadar genç, şüpheniz 

kadar ihtiyar; 
kendinize olan 

güveniniz kadar 
genç, korkunuz kadar 

ihtiyar; umudunuz 
kadar genç, yaşınız 
kadar ihtiyarsınız.” 

diye bir söylem vardır.
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ZİHİNSEL SAKİNLEŞME
Zihni sakinleştirmek için 
öncesinde yapılan nefes 
ve bedensel egzersiz kısmı 
çok önemlidir. Bunlar 
yapılmadan, değil beş 
dakika bir dakika bile 
sessiz kalıp sadece durmak 

çoğu kişi için mümkün 
değildir. Günlük rutininizi 
bir düşünün; uyku dışında 
sessiz kalıp hiçbir şey ile 
uğraşmadan gözlerinizi 
kapatıp bedeninizi 
hareket ettirmeden sadece 
durduğunuz bir anınız var 

mı? Zihninizi nefesinize 
odaklayıp düşüncelerin 
gökyüzünden bulutların 
geçmesi gibi akıp geçmesine 
izin vererek günde 5 dakika 
sadece durun. Alıştıkça bu 
anın kıymeti sizin için paha 
biçilmez olacak.

DOĞRU NEFES
Nefes yaşam ve enerji kaynağımız. 
Bebeklikte diyafram nefesi ile burundan 
nefes alıp vererek başlar yaşam 
yolculuğumuz. Sonrasında çeşitli fiziki 
ya da psikolojik etkenlerle nefes sığlaşır, 
yüzeysel ve eksik kalır. Akciğerlere 
yeterince oksijen gitmez ve hem 
bedensel hem psikolojik sağlık bundan 
olumsuz etkilenir. Doğru nefes alıp 
vermek tahmin edeceğinizden çok daha 
önemlidir. Yaşadığınız birçok fiziki ya da 
psikolojik hastalıkta nefes tekniklerini 
uygulayarak tedaviye yardımcı 
olabilirisiniz. Diyafram nefesi tekniği ile 
burundan nefes alıp vererek yapacağınız 
egzersizler, daha fazla oksijen alıp daha 
fazla karbondioksit atmanıza sebep 
olacaktır. 
Diyafram nefesi, eller karın göbek 
deliği hizasında nefes alırken karnı 
şişirip nefes verirken karnı içe çekerek 
uygulanan sakinleştirici bir nefes 
tekniğidir. Nefes alırken diyafram 
iner ve akciğerlere oksijenle dolup 
genişlemesi için daha fazla alan açılır; 
nefes verirken diyafram yukarı çıkarak 
akciğerlerin boşalmasına yardımcı olur. 
Bu nefes tekniğinin sayısız faydaları 
bulunmaktadır. Bununla birlikte nefes 
teknikleri konusu çok geniş bir konudur 
ve çok sayıda özel nefes teknikleri 
bulunmaktadır. 
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ESNEK VE
GÜÇLÜ BEDEN
Bedenimiz çok mükemmel 
bir mekanizmadır ve tüm 
sistemler birbirine bağlıdır. 
Esnek sırt, göğüs ve kaburga 
kasları sayesinde akciğerlerin 
nefesle dolabileceği 
alan genişler ve akciğer 
kapasitenizi bu şekilde 
artırabilirsiniz. Esnek ve 
güçlü bir beden içerisinde 
hareket kabiliyetiniz çok daha 
fazladır. Denge kaybı, düşme, 
yaralanma gibi sorunlar 
genelde yaşamazsınız; 
yaşasanız da aldığınız hasar 
hafif olur. Güçlü ve esnek 
kaslar ile kemik, eklem ve 
omurgaya binen yük azalır.  
Eklem, omurga ve kasların 
esnek, güçlü olması sağlıklı 
ve daha genç bir bedene sahip 
olmak demektir. Başlamak 
için de hiçbir zaman 
geç değildir. Dünyanın en 
yaşlı modeli unvanına sahip 
Çinli Deshun Wang şu an 80 
yaşındadır ve 50 yaşında spora 
başlamıştır.

DOĞRU BESLENME
Günümüzde sağlığımız için 
en büyük tehditleri; hızla 
büyümesi ve veriminin 
artması için hormon ve 
ilaçlar kullanılarak elde 
edilen hayvansal gıdalar, 
genetiği ile oynanan 
buğdayın içindeki miktarı 
oldukça artan gluten, rafine 
şeker, raf ömrünün uzaması 
için zararlı katkı maddeleri 
ile sunulan paketlenmiş 
gıdalar vb. olarak 
sıralayabiliriz. Mutfağımızı 
yeniden düzenleyerek bu 
tehditleri azaltabiliriz. 
Hayvansal gıdalar 
yerine bitkisel gıdalar, 
tohumlar, bakliyatlar; 
gluten yerine kinoa, 
karabuğday, chia gibi 
glutensiz ürünler ile yapılan 
yiyecekler; rafine şeker 
yerine glisemik indeksi 
daha düşük olan hindistan 
cevizi şekeri, agave, 
akçaağaç şurubu gibi 
bitkisel meyve bazlı şekerler; 
paketlenmiş gıdalar yerine 
bu malzemelerle pratik evde 
yaptığınız atıştırmalıkları 
hayatınıza dahil 
edebilirsiniz. Ayrıca bitkisel 
beslenmeye ağırlık vererek 
öğünlerinizde minimum 
% 50 çiğ sebze meyve ile 

beslenmeye çalışmak sağlıklı 
yaşam yolculuğunda önemli 
bir adım olacaktır. 

YENİ YIL YENİ 
KARARLAR ZAMANI
Yeni yıl zamanları yeni 
kararlar alma, değişim, 
dönüşüm zamanlarıdır. 
Tam da 2017 yılına 
girdiğimiz ilk günlerde 
hayatınızda sağlığınızla 
ilgili şikâyetleriniz varsa 
ve nereden başlayacağınızı 
nasıl yola çıkacağınızı 
bilemiyorsanız; günde 
10 dakikanızı içgüdüsel 
solunumdan bilinçli 
solunuma geçerek akciğer 
kapasitenizi artırmak 
için, yine 15 dakika esnek 
ve güçlü kaslar yaratma 
yolunda hafif egzersiz 
için, 5 dakikanızı o sürekli 
konuşup duran zihninizi 
ve her şeyi susturup sadece 
durmak için kendinize 
ayırabilir ve öğünlerinizde 
çiğ ve bitkisel besinlerin 
miktarını artırarak daha 
sağlıklı bir yaşama doğru 
geçiş yapabilirsiniz. 
Size güzel haberim şu ki 
farkındalık nefes, beden 
ve zihinle başlıyor. Nefes, 
egzersiz ve zihninizi 
susturduğunuz günlük 

yarım saatlik çalışma ile 
birlikte oluşacak farkındalık, 
beraberinde öğün ve 
menülerinizin kendiliğinden 
sağlıklı beslenmeye doğru 
düzenlenmesine sebep 
olacaktır. Çabasız olarak 
zorlamadan oluşan bu 
durum ile hayat daha da 
kolaylaşacak...
Başlangıçta iradenizi 
kullanıp yaşantınızda 
düzenli olarak uyguladığınız 
en küçük bir hareket,  etkili 
bir değişime sebep olacaktır. 
Yapılması beklenen 
olağanüstü şeyler yapmak 
değil, olağan şeyleri 
olağanüstü bir disiplin 
ve sıklıkla yapmaktır. 
Tekrarlanan eylemler sizi 
başarılı sonuca ulaştırır. 
Sağlığa giden yolda bu dört 
maddeyi günlük rutininize 
alır ve uygularsanız zaman 
içinde oluşacak sonuçlara siz 
bile inanamayacaksınız. 

En zoru alışkanlıkları 
değiştirmektir; ancak 
özel bir hedefiniz 
varsa yine en kolayı 
da bu alışkanlıkları 
değiştirmektir. 

Sağlıkla kalın...
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SİZ BU YAZIYI OKURKEN, 
DÜNYANIN HERHANGİ 

BİR YERİNDE HENÜZ 
DUYMADIĞIMIZ İNSANLIĞA 
YARARLI TEKNOLOJİK BİR 

BULUŞ, ZEKİCE BİR İCAT YA 
DA DİJİTAL BİR GELİŞME 

UYGULANMAYA BAŞLAMIŞ 
OLACAK…

H Her sabah saat tam 07.00 
de, müzik listeli alarm 
aplikasyonu farklı bir 

melodi ile uyanmasını sağlıyordu. 
Bu sabah sırada Vivaldi’nin 
4 mevsim konçertosu vardı. 
Kendisine iyi gelen müzikleri, 
akıllı telefonuna yüklediği nabız/
müzik ritmi karşılaştırması 
yapmasını sağlayan aplikasyon 
yardımı ile tespit etmişti.
Odasının yanındaki tuvalete 
girdiğinde aynada o günkü hava 
durumu ve önemli haberler 
belirdi. Klozeti kullanıp sifonu 
çektiğinde bu sefer kişisel 
üro analiz testi göründü. 
Sonuçlara göre idrarında hafi f 
bir enfeksiyon vardı. Ayna ona, 
doktorundan randevu alıp almak 
istemediğini soruyordu. 
Sabah sporuna başlamadan önce 
akıllı banyo paspasında çoktan 
kas, yağ ve kilo değerleri ölçülüp 
e-sağlık sistemine kaydedilmişti. 
Koşu bandında bulunan dijital 
akıllı ölçüm sistemi sayesinde, 
bantta harcadığı efora göre kalp 
ritminde sıra dışı bir durum 
olması halinde bunu kendisi ile 
eş zamanlı olarak aile hekimi de 
öğrenebilirdi. Her ne kadar yaşı 
ilerliyor olsa da evindeki akıllı 
sistemler sayesinde doktora daha 
az gidiyor olmak hem zaman 
ve maddi açıdan bir kazanım 
sağlıyordu hem de sağlığı ile 
ilgili doğru verilere ve tavsiyelere 
pek fazla çaba harcamadan 
ulaşabiliyordu.  Koşu bandında 
geçirdiği yarım saat sonunda 
artık kahvaltı yapabilirdi. 
Yaktığı kalori, sabah çıkmış olan 
tahlil değerleri ve kas-kemik-
yağ ölçüm sonuçlarına göre bu 
sabah kahvaltıda tüketmesinin 
faydalı olacağı kahvaltı menüsü 
ise çoktan mutfaktaki akıllı 
buzdolabının ekranında 
yazılıydı. Beslenme kontrolü, 
evindeki akıllı sistemler ile 
entegre çalışan e-diyetisyen 
aplikasyonu sayesinde çok daha 
kolay oluyordu. Ama yine de ara 
sıra ipin ucu kaçmıyor değildi…  

MEDİKAL
GELECEĞİMİZ…GELECEĞİMİZ…GELECEĞİMİZ…GELECEĞİMİZ…
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n Anlattıklarımız artık size 
inanılmaz gelmiyor değil 
mi? Belki bundan 8-10 
sene önce, henüz akıllı 
telefonlar, kablosuz internet 
yokken inanılmaz olabilirdi; 
ancak bu kısacık senaryoda 
yazılmış olan tüm uygulama 
ve cihazlar hemen hemen 
gerçek. Aktif kullanıma 
sunulmamış olanlar ise 
deneme aşamasında. 

Ayakkabı bağlamak 
kadar kolay ve kısa bir 
süre içerisinde tepeden 
tırnağa pek çok temel 
sağlık kontrolünün bireyin 
kendisi tarafından 
yapılabildiği bir dünyada, 
sağlık açısından daha ne tür 
gelişmeler olabilir? Bundan 
10 sene sonra, medikal 
açıdan nasıl bir dünya 
olacak? Robotik ameliyatlar 
devri çoktan başladı. Peki, 
sonraki aşamada bizleri 
neler bekliyor? Talep üzerine 
üretilen özel organlar, 
rahatsızlıklarımızın erken 
tespiti ile ilaçsız iyileşme, 
en ölümcül hastalıkların 
kökünün kazınması, 
sakatlıklar ve doğumsal 
anomalilerin bütünüyle 
engellenmesi vb. birçok 
gelişmeyle karşılaşmak 
mümkün görünüyor. 

Belki bilim kurgu filmleri, 
okuduğumuz haberler, 
fütüristik yaklaşımlar 
sayesinde uzak geleceği 
yorumlamak ya da 
göremeyeceğimizi 
düşündüğümüz zamanlar 
için tahminlerde bulunmak 
hayal dünyamızın genişliğine 
bağlı olarak pek de zor 
olmayabilir; ancak yakın 
gelecekte, bizim içinde yer 
alma ihtimalimizin yüksek 
olduğu 5-10 yıllık periyotta 
tıpta, sağlık sektöründe 
birçok değişiklik olacak. 
Bizim de tanıklığını yapıyor 
olacağımız gelişmeleri 
öngörebiliyor musunuz?

Bunu yorumlayabilmek 
için, yakın geçmişten 
beri süregelen ve 
hala hayatımızda olan 
gelişmelere göz atmakta 
fayda var. Bazı gelişmeler, 
bir alev gibi parlayıp 
bir anda sönüp gidiyor. 
Belli ki, gelecek için hiç 
umut vadeden gelişmeler 
değiller; ancak birkaç 
senedir hayatımızda olan 
ve olmaya devam eden ne 
kadar gelişme var ise tüm 
bunların yakın gelecekte 
de büyüyerek, ilerleyerek 
hayatımızda yer almaya 
devam edeceğini ön 
görebiliriz.

n Teknoloji dünyasında 
‘Şeylerin İnterneti’ diye 
tabir edilen internet 
temelli teknolojik 
gelişmeler, sağlık ve tıp 
sektörüne de yakından 
sirayet etmiş durumda. 
Artık ‘Sağlığın İnterneti 
– The Internet of 

Health’ kavramı ile 
daha sık ve daha 

yoğun karşılaşıyor 
olacağız. Sektörü 
de yakından 
ilgilendiren 

gelişmeleri 
barındıran bu kavrama ve 
taşıdıklarına hazır mıyız?
2005 yılında hiç 
kimsede akıllı telefon 
yokken, Apple, Android 
hayatımıza cep telefonu 
formunda girmemişken, 
kablosuz ağ ile internete 
bağlanmak herhangi bir 
anlam ifade etmiyorken 
yukarıda yer alan senaryo 
içerikleri sıradan insanlar 
tarafından hayal bile 
edilememişti; ancak şimdi 
hepsi ama hepsi gerçek 
oldu.

Yürüyüşümüzden 
yememize, 
dinlenmemizden 
sporumuza kadar 
internet bağlantılı 
sensorlar, uygulamalar, 
giysiler, araçlar sayesinde 
bilgisayarlara ve arama 
motorlarına bağlanıyor; 
veri alıp veri aktarıyoruz. 
Saniyede milyonlarca, 
trilyonlarca veri internet 
dünyasına aktarılıyor 
ve indiriliyor. Bu veriler 
sayesinde sadece kişisel 
sağlık bilgisine sahip 
olmakla kalmıyor aynı 
zamanda bedensel 
durumumuzu da yakından 
takip edebiliyoruz. Sürekli 
öğreniyor, kendimize özen 
gösteriyor ve daha uzun 
yaşıyoruz.
Cep telefonumuz 
tansiyon aleti, kan 
şekeri ölçüm cihazı, 
yetmez ise ilave 
uygulamalar ve eklentiler 
ile otoskop, stetoskop 
hatta bir ultrason 
cihazına dönüşebiliyor. 
Ve bunun aslında daha 
başlangıç olduğunu 
söyleyebiliriz!..

TEKNOLOJİ NEREYE GİDİYOR?

DÜNYA DEĞİŞİYOR
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n Scripps Translational 
Science Institute direktörü 
ve kalp doktoru Dr. 
Eric Topol bu dönemi,  
“Temel olarak şu esnada 
insanlığın dijitalleşmesini 
izliyoruz.” olarak 
yorumlamış.

Evet, tam olarak sağlığımız 
ve hayatımız da dahil olmak 
üzere tepeden tırnağa 
dijitalleşiyoruz. 

Bazı teoriler bir süre 
sonra doktorların ve 
hatta ilaçların, hastaların 
hayatındaki rolünün çok 
çok azalacağını iddia ediyor. 
Bu kadar iddialı bir yorum 
da bulunmak ne kadar 
doğru, özellikle Türkiye gibi 
gelenekselliğin hala yoğun 

yaşandığı ülkelerde 
ne hızda bu döngü 
gerçekleşir tahmin 
etmek zor; ancak 
yine de dijital 
uygulamalar ve 
araçlar bireylerin 
akıllı telefonlarından 
kullanıp yönetebilecekleri 
kadar basit hale geldikten 
sonra, söz konusu sürecin 
çok da uzak olmayacağını 
düşünmeden edemeyiz değil 
mi? Daha fazla medikal 
veri hastalar tarafından 
toparlanıp, uygulamalar ve 
cihazlar tarafından işlenip, 
sonuç alındıktan sonra 
doktor ve ilaç maliyetlerinin 
azalacağı kesin. 

Dünya üzerinde 3 milyondan 

fazla doktor, bilim adamı, 
medikal sektör uzmanı, 
araştırmacı nasıl bir medikal 
geleceğimiz olacağı üzerine 
tahminler yürütüyor, 
araştırmalar yapıyor, fikirler 
ortaya sürüp uygulamalar 
yaratıyorlar.

Yapay zekâyı, 3D yazıcılarda 
üretilen organları 
ve kemikleri, akıllı 
uygulamaları, mobil ve 
tablet uyumlu programları 
vb. yenilikleri kendi işinizde 
kullanmak, müşterilerinize 
sunmak üzere çoktan 
harekete geçtiğinizi 
umuyoruz. 

Eğer bu alanda henüz 
bir girişiminiz yoksa 
işletmenizin ve mesleğinizin 
geleceği açısından kendinize 
şu iki soruyu sorabilirsiniz: 
1.Medikal sektör 
oyuncusu olarak 
işletmenizi gelecekte 
nerede görmek 
istiyorsunuz? 
2.Hayal ettiğiniz 
gelecekte gerçekleşmiş 
olacak dijital gelişmelere 
hazır mısınız?

Samuel Johnson’ın 
muhteşem sözünü 
hatırlamadan geçemiyor 
insan “Geleceği satın 
alacağın tek şey, 
bugündür.”

DİJİTAL ÇAĞ BAŞLADI
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C

P Paradoks; 
aykırı düşünce, 
çelişki, karşıtlık 

demektir. Berber 
paradoksu, Bertrand 
Russell tarafından 
paradoksu örneklemek 
için kullanılmıştır. 

Örneğin: 
Sadece bir erkek 
berberinin olduğu bir 
kasaba düşünün. Bu 
kasabada, her erkek 

şunlardan birisini yaparak 
daima tıraşlı gezmektedir:
1. Kendini tıraş ederek
2. Berbere giderek
Farklı şekilde ifade etmek 
gerekirse: Berber, sadece 
kasabadaki kendini tıraş 
etmeyen erkekleri tıraş 
eder. Bu durum aşağıdaki 
paradoksal soru haricinde 
mantıklı görünmektedir:
Peki, berberi kim tıraş 
ediyor? İşte bu soru bir 
paradoks yaratmaktadır. 

1. Kendisi
2. Berber (yine kendisi)
Fakat bu seçeneklerden 
hiçbiri geçerli değildir. 

Çünkü:
■ Eğer bu kişi kendini 
tıraş ederse, berber 
(kendisi) tarafından tıraş 
edilmemeli.
■ Eğer bu kişi kendini 
tıraş etmezse, berber 
(kendisi) tarafından tıraş 
edilmeli.

Cornell Üniversitesi’nin 
iki psikoloğu Justin 
Kruger ve David 

Dunning’in tanımladığı algılamada 
yanlılık eğilimidir. 1999 yılında 
ortaya atılan görüş, 2000 yılında 
Justin Kruger ve David Dunning’e 
psikoloji dalında Ig Nobel Ödülü 
kazandırmıştır. 
Daha az bilgi sahibi olanların, 
daha fazla bilgi sahibi olanlardan 
daha fazla bilgi sahibi olmalarını 
zannetmeleri durumu; başka bir 
deyişle cahil cesaretidir.
Sonuç olarak insanlar, bir konu 
hakkında ne kadar az biliyorsa o 
konu hakkındaki az olan bilgisi, 
aslında ne kadar az bilgi sahibi 
olduğunu fark etmesini engellediği 
gibi kişiye sanki konuyla ilgili her 
şeyi biliyormuşcasına bir özgüven 
kazandırmaktadır.

DUNNING 
KRUGER
SENDROMU 
NEDİR?NEDİR?
SENDROMU 
KRUGER

PARADOKS
NEDİR?NEDİR?NEDİR?
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Subliminal mesaj 
veya bilinçaltı 
mesajı, başka bir 

objenin içine gömülü olan 
bir işaret ya da mesajdır 
ve normal insan algısı 
limitlerinin altında kalmak, 
o anda fark edilmemek üzere 
tasarlanmıştır.
Bu mesajlar insanın 
bilinçli dikkati tarafından 

fark edilemezler; ancak 
bu mesajların insanın 
bilinçaltını etkiledikleri ileri 
sürülmektedir.
Subliminal teknikler 
reklamcılık ve propaganda 
alanlarında sıklıkla 
kullanılmaktadır. Marka ve 
ürünlerin pazarlamasından 
toplumun ilgi, ihtiyaç ve 
algısını değiştirmeye kadar 

birçok konuda subliminal 
mesajlara başvurulmaktadır.
Bu tekniklerin amaçları, 
etkisi, kullanım sıklığı ve 
rekabet gibi konularda 
ahlaka uygunluğu 
tartışmalıdır. TBMM’de 15 
Şubat 2011 tarihinde kabul 
edilen 6112 Sayılı Radyo ve 
Televizyonların Kuruluş ve 
Yayın Hizmetleri Hakkında 

Kanun’un 9.maddesinin 
2.fıkrası gereği “Ticarî 
iletişimde bilinçaltı teknikleri 
kullanılamaz.” olsa da en 
bilinçli ve defansif kişiler 
bile bu mesajları ilk bakışta  
çözememektedir.
Bu da toplumu 
yönlendirmeli reklamlara 
karşı savunmasız 
bırakmaktadır.

S

SUBLIMINAL
MESAJ NEDİR?MESAJ NEDİR?MESAJ NEDİR?MESAJ NEDİR?

İnovasyon; yeni 
veya önemli ölçüde 
değiştirilmiş 

ürün, mal ya da hizmetin 
veya sürecin, yeni bir 
pazarlama yönteminin, 
ya da iş uygulamalarında, 
iş yeri organizasyonunda 
veya dış ilişkilerde yeni bir 
organizasyonel yöntemin 
uygulanmasıdır. 

En basit tanımıyla inovasyon; 
farklı, değişik, yeni fikirler 
geliştirmek ve bunları 
uygulamaktır.  

Yani inovasyon için ya 

yeni bir fikir olacak ya da 
var olan bir fikir epeyce 
geliştirilmiş olacak; ayrıca 
fikir aşamasında kalmayıp 
hayata da geçmiş olacak. 

Örneğin bir firma, 
yıkandığında buruşmayan, 
ütü gerektirmeyen kumaş 
geliştirip üretir ve satarsa 
inovasyon yapmış olur. 
Başka bir firmanın Omega 3 
içeren yumurtalar üretmesi 
ve bunları çocukları yumurta 
yemeğe özendirecek şekilde 
güzel paketler içinde satması 
da bir inovasyondur. 

İ

İNOVASYON 
NEDİR?
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Döviz ticaretinin yatırım 
amaçlı yapıldığı piyasadır. 
Forex, diğer adıyla FX 

ya da İngilizce Foreign Exchange 
(Döviz- Yabancı Para Değişimi) 
sözcüklerinin kısaltılmış halidir. 
Döviz alışverişi olarak da Türkçeye 
çevrilebilir. Küresel çapta işlem 
yapılabilen ve dünyanın en likit 
piyasası olan Forex piyasaları, 
bir para biriminin farklı bir para 
birimine karşı değer kazanıp 
kaybetmesine ilişkin çift yönlü 
işlem yapma olanağı sağlayan 
dünyanın en büyük piyasasıdır.
Dünyanın en büyük borsalarından 
bile daha fazla likidite akışına 
sahip olan Forex piyasasının 
içinde bulunan materyaller:
■ Döviz piyasası (Tüm dünya para 
birimleri)
■ Altın, petrol, gümüş gibi önemli 
emtialar
■ Pamuk, buğday, mısır kıymetli 
mallar
■ Avrupa, Amerika ve Asya 
borsasındaki hisse senedi ve 
endekslerdir.

D

FOREX
NEDİR?NEDİR?NEDİR?

Hibrit (melez) 
otomobillerin amacı 
benzin sarfiyatını 

azaltmaktır. Bunu sağlamak 
için sıkışık trafikte, düşük 
hızlarda benzin motoru yerine 
elektrik motorunu kullanmakta 

ve bu sayede kısmen 
sıfır emisyon salınımı 
sağlamaktadırlar. Elektrik 
motorunun çalışması için 
gerekli enerji, benzin motoru 
çalıştırıldığı zamanlarda ya 
da frenleme sırasında akülere 
şarj edilmektedir. 

İstenildiğinde benzinli, 
istenildiğinde elektrik 
motoruyla ilerleyebilen 
ilk aracı 27 yaşındayken 
Ferdinand Porsche yapmıştır. 
1902 yılında “Mixte-Wagen” 
adını verdiği aracı tanıtmıştır. 
Viyanalı bir fayton üreticisi 
olan Ludwig Lohner ile 
birlikte çalışan Porsche; 4 
silindirli bir Daimler motoruna 

aküler, bir jeneratör ve 
elektrik motorları eklemiştir. 
Bu haliyle araç benzinli 
motor stop edildiğinde bile 
akülerin çalıştırdığı elektrikli 
motorla ilerlemeye devam 
edebilmiştir.
Hibrit arabaların yaklaşık on 
yıl içerisinde, benzin motorlu 
arabaların yerini alacağı 
düşünülmektedir.

H

HİBRİT ARAÇ 

NEDİR?NEDİR?NEDİR?
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ÖZCAN YURDALAN KİMDİR?1955 Yılında Adana’da doğdu. 1977 yılında AFSAD (Ankara Fotoğraf Sanatçıları Derneği)  kurucuları  arasında yer aldı. 1977-1982 yılları arasında çeşitli gazete ve dergilerde çalıştı. 2000 yılında FV (Fotoğraf Vakfı) kurucuları arasında yer aldı. Seyahatname yazıyor. Yazıları ve fotoröportajları çeşitli gazete ve dergilerde yayınlanıyor. Uygulamalı Belgesel Fotoğraf Seminerleri ve çocuklarla Fotoğraf Atölyeleri düzenliyor. Uzun yolculuklara çıkıyor.
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 ŞEHİR
FAS’TA ÜÇ

 ŞEHİR ŞEHİR
Atlas Dağları’nın 

altında uzanan 
sapsarı kumsalları, 
sonsuzluğa açılan 
engin Sahra Çölü, 

büklüm büklüm 
daracık sokakları, 

peçeli kadınları, 
damlarda içilen 

nane çayları 
ve büyülü 

dükkânlarıyla Fas 
adeta bir “açık 

hava tiyatrosu”…

ÖZCAN YURDALAN

Fas ülkesi, bir zamanlar 
dünyanın merkezi olan 
Arap coğrafyasının en 

batısında olduğu için Magrip (batı) 
diye bilinen yerdir. 

CASABLANCA 
Hafızalarımızda bir film adı dışında 
herhangi bir ize sahip olmayan 
Casablanca şehri ise Akdeniz’in 
öte ucundaki Fas’ın, Magrip 
sahillerine kurulmuş bir büyük 
kenti... Casablanca idari başkent 
olmasa bile ticaretin, ekonominin 
ve paranın merkezi.
Hasan Cami’sini arkanıza alıp 
okyanusa doğru yürümeye 
başladıktan hemen sonra yüzlerce 
metre genişlikteki kayalık 
sahile çıkarsınız. Eğer günün ilk 
saatleriyse deniz çekilmiş ve irili 
ufaklı su birikintileri bırakmıştır 
geriye. Gençler, sabah banyolarını 
bu sularda alır… Kolaycı balıkçılar 
kayalar arasına sıkışıp kalmış 
balıkları kepçelerle toplar… 
Kadınlar kollarındaki sepetlere 
pavurya, yengeç, istakoz doldurur... 
Bir süre onları izledikten sonra 
Medina’ya yönelirsiniz.

F

Ö
ZC

AN
 Y

UR
DA

LA
N



OCAK-ŞUBAT-MART 2017

SEYAHAT

62

İstanbul surlarından çok 
daha alçakgönüllü görünen 
kırmızı taş duvarların 
üstüne yine aynı taştan evler 
kurulmuştur. Kentin kemerli 
dar kapıları gelen geçene 
davetiye çıkarır. Kapıların 
arkasından küçük bir parçası 
görünen sokaklara bu 
ülkedeki bütün Medina’larda 
olduğu gibi dışarının 
hoyrat, parlak ışığına nispet 
yumuşak güzel bir ışık düşer.
Medina’lara doğan gün yeni 
bir gün değil, yüzyılların 
yaşanmışlığından süzülüp 
gelen günlerden biridir 
çoğunlukla. Siz yine de 
aldanmayın, dar kapıların 
arkasında vadedilenler bir 
başka sefere kalsın. Şimdi 
kemerli geniş bulvarlara, 
modern yapılarla çevrili 
büyük meydanlara, irili 
ufaklı yemyeşil parklara 
çıkın. Burada kadınlar ve 
çocuklar, sabah güneşinin 

keyfini sürmektedir. Altyapı 
sorunlarını çözmüş gibi 
görünen bu kentlerde; 
ağaçlıklı sokaklar, biraz 
bakımsız apartmanlar, 
kapılarında yeni ama çizik 
ve eziklerle dolu arabalar, 
büyük vitrinli mağazaların 
sıra sıra dizildiği çarşılar 
vardır. Bana öyle geldi ki 
bu kent gibi kentlerde rezil 
olmadan yaşanır; özenle 
döşenmiş kaldırımlarında 
rahatça yürünür; kavşaklarda 
kırmızı yandığında peş peşe 
en fazla üç sıra araba birikir 
ve aralarına kadınların da 
kullandığı birkaç motosiklet 
ve bisiklet girer. Belki de bu 
nedenle yayalar için trafik 
ışıkları konulmamıştır. 
Araçlara kırmızı yandığında 
yayalar karşıdan karşıya 
geçerler ve araçlara yeşil 
yandığında kaçışırlar.
Önünüzde yeni açılan 
bir kentte kendi başınıza 

dolaşırken bir kaç kerteriz 
alıp yön tayininde kullanmak 
işinizi kolaylaştırır. 
Casablanka’da Casa Port 
Tren İstasyonu ve 2. 
Hasan Cami kolayca 
bellenen iki noktadır. Bu 
ikisi arasında ve onları 
merkez alarak yapılan 
uzun yürüyüşlerde; acil 
durumlar için umumi 
helalar, açlığı bastırmak için 
küçük fırınlar, yorgunluk 
çayları için kaldırımlara 
yayılmış kahveler, esnafların 
rağbet ettiği aşevleri birer 
birer ve kendiliğinden 
çıkar karşınıza. Siz de bu 
verileri birazcık sezgiyle 
yoğurarak seçtiğiniz yerlerin 
‘geçici müdavimlerinden’ 
olursunuz.

MEYDANDA BAŞLAYAN 
YAĞMUR HAKKINDA 
Casablanca’dan çıkıp 

ülkenin içlerine doğru 
gidip Marakeş’e varırsanız 
kendinizi çekiminden 
kurtaramayacağınız ilk yer, 
Jmaa el Fna ya da başka bir 
deyişle Sonsuzluk Meydanı 
olacaktır.
Marakeş’te güneş batar 
batmaz hava bulandı. 
Akşamüstü esmeye 
başlayan rüzgârın topladığı 
bulutlar, gökyüzünün 
laciverte dönmesine fırsat 
bırakmadan gri siyah 
meydana çöktü. Yemek 
tezgâhlarında bir telaştır 
başladı. Demir direkler 
getirilip köşelere dikildi. 
Ağır tenteler gerilirken 
ilk damlalar savrularak 
düşüyordu. Rüzgâr gergi 
iplerini ve yelken gibi 
kabarmış tenteleri öylesine 
zorluyordu ki biraz daha 
gayret etse Sonsuzluk 
Meydanı’nı toptan 
havalandırıp bulutlardan 



OCAK-ŞUBAT-MART 2017

SEYAHAT

63

birinin üstüne konduracaktı.
Meydandaki müzisyenler 
sazlarını gövdelerine 
iyice yapıştırarak, içlerine 
çekerek çalmayı sürdürdüler. 
Masalcılar gökyüzünü 
kollarken sözü toparlamakla 
sürdürmek arasında kararsız 
kalıp, tekrarlı manilerle 
anlatının temposunu 
korumaya çalıştılar. 
Tabipler, ıslanmaması 
gereken tohumlarla kökleri 
eteklerinin altına topladı. 
Bir ara tozlar yatıştı, rüzgâr 
diner gibi oldu ama kadınlar 
kına yaptıkları avuçlara 
son zerreleri kondururken 
birdenbire bastırdı yağmur.
Günün sıcağından sonra 
bu sağanak bana iyi geldi, 
geldiği gibi de gitti. Ortalık 
duruldu, tentelerde birikmiş 
yağmur suları gürültüyle 
boşaltıldı. Yağmurdan 
kaçanlar, sığındıkları ılık 

köşelerden vazgeçtiler. İnce 
bir sis gibi, yerden yükselen 
buhar gibi bir tül sardı 
meydanı. Az sonra o da 
dağıldı. Meydana, yağmur 
şaşkını bir gece çökmüştü.
Gece yarısından çok sonra, 
içinizde Marakeş’in sesleri 
sürerken birdenbire yalnız 
olduğunuzu fark edersiniz. 
Çok uzaklarda kalmış bir 
gülümseme burnunuzun 
direğini sızlatmaktadır. 
İnsan ancak özlemişse 
yalnızdır diye düşünürsünüz. 
Soluğunuz bir alev gibi dolar 
içinize; salmaz, saklarsınız. 
Gözleriniz kısılır, özlediğiniz 
gülümseme gelip yerleşir 
karanlığa, saklarsınız. Gün 
boyu usul usul büyüyen 
meydan ansızın küçücük 
kalmıştır. ‘Sus!’ dersiniz 
içinizdeki seslere, susarlar. 
Sonsuzluk Meydanı’nda 
geceyi dinlersiniz. O şaşkın 

köçek ısrarla tepesindeki 
püskülü çevirmektedir 
hala. Neyse ki zillerin 
sesi duyulmaz. Çöpçüler 
gelmeden önce, meydana 
boylu boyunca uzanıp 
başınızı yasladığınız 
gezegeni belkemiğinizde 
ve avuç içlerinizde 
hissedersiniz. Karanlık 
gökyüzü nasıl da yuvarlak 
ve yumuşacık sarmaktadır 
her şeyi. Yıldızlar ne o 
kadar çoktur ne de uzaktır 
sanıldığı kadar. Meydan’daki 
yalnız köçek, belki de her 
şeyi bilmektedir.

ÇÖLDEKİ KASBAH VE 
UVARZAZAT HAKKINDA 
Uvarzazat’a geniş bir 
bulvardan girdik. Yeni 
kent, 1928’de Fransızlar 
tarafından askeri üs 
olarak kurulmuş. Eski 

kent Kasbah Taurirt, çok 
daha eskilerden Galaoui 
Hanedanı’ndan kalma. 
Vakti zamanında bölgedeki 
tuz yataklarının geliriyle 
palazlanan Galoui’ler, 
1890’larda Uvarzazat’ın da 
dışına taşıp Orta Atlaslar’a 
hâkim olmuşlar ve Kasbah’ın 
girişindeki saraylarında 
küçük bir hizmetli ordusuyla 
saltanat sürerlermiş bir 
vakitler.
Bugün UNESCO 
korumasında restore 
edilen kerpiç saray, tavan 
boyamalarından demir 
pencere korkuluklarına 
kadar Arap-Berberi 
sanatının ince işçiliğiyle 
bezeli. Kasbah Taurirt’i 
tam karşınıza alıp kente 
bakarsanız beş katlı sarayın 
ön cephesini görürsünüz. 
Bu cephede, gösterişe 
yönelik hiç bir çaba sezilmez. 
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Oymalar, kakmalar, cephe 
çıkmaları, kuleler, kemerler 
yoktur. Toprakla sıvanmış 
kerpiç yapı ve iki kat 
yukardan başlayan küçük 
kare pencereleri son derece 
sadedir. Saray, kent duvarları 
ve göz alabildiğine uzanan 
toprak aynı renktedir; ancak 
bu görünümüyle kumdan 
kaleleri çağrıştırdığı için olsa 
gerek müthiş bir ihtişam 
duygusuyla sarar insanı.
Geniş kent kapısının hemen 
yanındaki orta halli kapıdan 
Sarayın avlusuna girilir. 
Avluda bir bekçi ile bir rehber 
beklemektedir. Bekçiden 
bilet alınır, rehbere yalnız 
gezmek istendiği belirtilerek 

daracık tahta merdivenlerden 
yukarı çıkılır. Duvarlara 
yerleştirilmiş oklar 
gideceğiniz yönü, gireceğiniz 
odaları göstermektedir. 
Birbirine koridorlar, geçitler 
ve basamaklarla bağlı odalar; 
dıştan beş katlı gibi gözüken 
sarayı içerden on beş, yirmi 
kata böler. Tavan süslemeleri 
ise yarı dökülmüş yarı 
direnerek Galaoui ailesinin 
tarihteki saltanatına tanıklık 
eder.
Kısa süre içinde Fas’ın 
en zengin ailesi olan 
Galaoui’lerden Al Maidani; 
Savunma Bakanlığı’na 
kadar yükselmiş, kardeşi 
Thami ise Marakeş 

Paşası ünvanıyla ülke 
politikasında at oynatmış, 
kılıç şakırdatmış. Anlaşılan 
bu kadarla yetinmemiş ve 
1940’ların sonlarına kadar 
düşmanlarının kafasıyla 
Kasbah’ın kapısını süslemesi, 
şöhretinin bugünlere dek 
ulaşmasını sağlamış…
Uvarzazat aynı zamanda bir 
‘kavşak’. Palmiye ormanları 
ve yalçın kayalıklarıyla bir 
başka dünya kurmuş. Kızıl 
Kasbah’lı Zagora’ya, Dr’aa 
Vadisi’ne, Todra’ ya ve 
Dudes Geçidi’ne giden yollar 
Uvarzazat’tan geçiyor.
Uvarzazatlı aklı evveller, 
yeni kent ile Kasbah arasına 
öyle bir yol açmışlar ki iki 

kilometre uzunluğunda ama 
neredeyse iki yüz metre de 
genişliği var. Az ötedeki lüks 
oteller bölgesinde çatal yapıp 
Kasbah’a geliyor. Cin fikirli 
turizmciler bu muhteşem 
yolda kiralık arabalar, özel 
otolar ve otobüslerle trafiğin 
tıkanacağı günü özlüyorlar. 
Neyse ki şimdilik elleri 
kursaklarında.
Başrollerini Ingrid Bergman 
ve Humphrey Bogart’ ın 
paylaştığı beyazperdenin 
unutulmaz filmi 
Casablanka’dan bir replik 
geliyor aklıma…

 “Bir daha çal, Sam. Eski 
günlerin hatırı için…”
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