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BASINA VE KAMUOYUNA

Yakin zamanda Gaziosmanpaga’ya taginan Taksim Egitim ve Arastirma Hastanesi
bilinen adiyla Taksim ilkyardim Hastanesi asistan hekimleriyiz. izmir Katip Celebi Universitesi,
izmir Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Hamidiye Sisli Etfal Hastanesi hekimlerinin
baslattigi eyleme destek ve sorunlarimiza ¢6zim bulmak amaciyla buglin burada toplandik.

Bizler GOP Taksim EAH’da calisan asistan hekimleriz. Dogumhaneden acil servise;
ameliyathanelerden yogun bakim (nitelerine, hasta servislerinden polikliniklere kadar;
hastanenin her biriminde canla, basla hizmet vermekteyiz. Yillarca ders ¢alisarak, kazanilmasi
¢ok zor olan tipta uzmanlik sinavini kazanarak bugln bu noktaya geldik. Asistanlik siireci
hepimizin yasaminda ¢ok dnemli bir bélimu olusturuyor. Bir yanda 6grenmemiz gereken ¢ok
fazla sey var; bir yanda da yetistirilmesi gereken isler. Asistanlik egitimi uzmanlk hayatimizda
gerceklestirecegimiz  hekimlik  uygulamalarini  gergeklestirmemiz, hastalarla ve
meslektaslarimizla iliski kurmayir 6grenmemiz icin en 6nemli zaman dilimidir. Uzmanhk
egitiminin en 6nemli yoni, hizmet sunarken sorumluluk almak ve inisiyatif sahibi olmaktir.
Hizmet sunumu sirasinda 6grenmenin yontemi ise tek basina bir asistanin kendi ¢abasi ile bir
seyler yapmasi degil egitici kadrolarin esliginde mesleki bilgi ve becerisini gelistirmesidir.

Ancak artan calisma saatleri, is yuku, poliklinik ve ameliyathane sayilari, kisalan
muayene sureleri karsisinda; aldigimiz uzmanlk egitiminin niteliginden kaygi duyuyoruz.
Egitim toplantilarimizin sayisi azaliyor, egitim toplantilari mesai saatleri disinda
gerceklestiriliyor. Strekli olarak daha fazla poliklinik aciliyor, daha fazla ameliyat yapiliyor,
daha fazla hasta yatiriliyor. Sonug olarak bizlere kalan ise gliniin sonunda tim bu hastalarin
bakilmasi ve sonuglandirilmasi oluyor. Peki sadece baktigimiz hasta sayisi mi 6nemli?
Hastalara nasil baktigimizin hic mi énemi yok? Pek ¢ok asistan hekim arkadasimiz uzman
oldugunda tek basina tip uygulamalari, ameliyatlar ve girisimler yapmak konusunda kaygil.
Asistan hekimler uzmanlk egitimi sitresince hekimlik disinda pek ¢ok seyden sorumlu
tutulmakta. Yeterli sayida yardimci saglik personelinin bulunmamasi nedeniyle asistanlar igin
her tirli angarya iste ‘kullanilabilir’ anlayisi hakim ve bu da asistan hekimligin taniminin
yapilamamasina, asistan hekimlerin 6zliik haklarinin belirlenememesine ve asil gérevi egitim
almak olan asistan hekimlerin egitim disinda ihtiyac duyulan pek c¢ok iste calistirilmasina
neden olmaktadir. Bu kadar 6zverili ve yogun calismamiza ragmen pek ¢cok zaman glin icinde
dinlenme saatimiz olmuyor, yemek saatimizi kullanamadigimiz zamanlar oluyor. Yillk
izinlerimizin tamamini pek ¢ok zaman diger devlet memurlari gibi kullanamiyoruz.

Asistanlik stirecinde nébet tutmak egitimin ve hizmetin bir parcasi olarak kabul edilir.
Bizler de nobet tutuyoruz ve nébet tutmaktan gocunmuyoruz. Ancak bazi kliniklerde bir yil
boyunca sliren giin asiri nébet ve kesintisiz 36 saate varan hastanede kalma siiresi insanlik
disi bir uygulama halini almistir.

Bunun mesleki egitim ya da hekimligin dogalligi ile de bir ilgisinin olmadigi
bilinmektedir. Bu sekilde verilen saglik hizmetinin niteliginde diislis olacagi da acgiktir; kimse
hastasini saatlerdir uyumamis bir doktora muayene veya ameliyat ettirmek istemez.
Maalesef bu konuda vyillardir ¢6ziim Uretilemedigi gibi sorunun artarak devam etmesi de
uzaktan izlenmektedir. Asistanlarin ¢alisma sliresinin ve nobet sayilarinin belirlenmesinde
asistanin egitim gereksinimleri degil, hastanenin ihtiyaclari ve klinik islerinin miktari dikkate
alinarak belirlendigi, 6zellikle cerrahi branslarda 1,5-2 yil boyunca giindliz mesailerine ek
olarak, ayda 10-15 ndbet tutulmasi nedeniyle asistanin toplam zamaninin 2/3 inli hastanede



gecirmek zorunda kaldigi gérilmektedir. Bu durum bizim birakin egitimimizi hayat kalitemizi
dahi etkileyen negatif bir durumdur.

Bu durumun kabul edilemez oldugunu ve istediklerimizin ¢ok mesru oldugunu
biliyoruz. Bu konularda diizenlemeler yapilmasini istiyoruz.

Bizler sadece hakkimiz olani istiyoruz. Taleplerimizin takipgisi olacagiz.
TALEPLERIMIZ:

1) Hastanede asistan hekimler hari¢ herkesin gérev tanimi belirlendigi icin arada kalan
tiim islerin asistan hekimlere yaptirildigi asikardir. Ornegin gérev tanimimizda yer
almayan bilgi ve beceri eksikligimizin bulundugu acil tip kliniginde g¢ahstirilma hasta
sagligini tehlikeye atacak durumlara yol agmaktadir. Bu durum ayni zamanda olasi
herhangi bir durumda mesleki zorunluluk sigortamizin bile kargilamadigi
sorumluluklari omuzlarimiza yiklemektedir. Asistan hekimligin gorev taniminin
yapilmasini istiyoruz.

2) Eski kadro sayimizla hizmet verdigimiz Beyoglu bélgesi hizmet popilasyonu 250 bin
iken, su an hizmet vermekte oldugumuz Gaziosmanpasa, Sultangazi ilce nifusu 1,5
milyondur. Asistan hekim sayisinin azhigi, is yikinun fazlahgi, uzamis mesailer, artan
nobet sayilarina ragmen agilmayan asistan kadrolarinin sebebini bilmek istiyoruz.
Kisaca hasta sayimiz 6 katina ¢ikmasina ragmen neden hala ¢alisan hekim sayinin ayni
kaldigini bilmek istiyoruz.

3) Nobet ertesi izin hakkimizin verilmesini istiyoruz. Eger ndbet ertesi izin verilemiyorsa
neden verilmediginin belirtiimesini talep ediyoruz. Ayrica nobet ertesi izin
kullandirilamayan durumlarda asistan hekimler icin uygun dinlenme olanaklar
saglanmasini talep ediyoruz. Bu haktan bugiline kadar kimse yararlanmis midir bunu
bilmek istiyoruz.

4) Asistan hekimlere giin asiri nébet yazilamayacagi 2011 yilinda yayimlanan bir genelge
ile bildiriimesine karsin hastanemizde ayda 14 ndbet tutan asistan hekimler
mevcuttur. Bu durumun neden yonetim tarafindan gozardi edildigini anlamis degiliz.
Asistan hekimlere en fazla 130 saat nobet yazilmasini ve bu durumun yonetim
tarafindan takip edilmesini ve gereginde miidahale edilmesini istiyoruz.

5) Asistan hekimlerin bu hastaneye gelis sebebi egitim almak ve kendi bransinda uzman
olmaktir. Asistanlara programli bir sekilde ve mesai saatleri icinde egitim verilmesini
istiyoruz.

6) Bircok klinikte asistan egitimi sadece asistanlarin hazirladigl sunumlar Gzerinden
gerceklestiriimektedir. Bizler asistan egitiminin egitim kadrosunda bulunan uzman,
docent ve profesorler tarafindan mesai saatleri icinde verilmesini talep ediyoruz.

7) Zaten mevcut yasalarda da belirtildigi gibi asistan hekimlerin tek basina poliklinikte
hasta bakmasi, cerrahi girisim yapmasi ve nobet tutmasi dogru degildir. Asistan
hekimlerin tim islemleri uzman esliginde yapmasini talep ediyoruz.

8) Acil klinikte ¢alisan asistan hekimlerin egitim, glivenlik ,is bolimuU gibi konularda
dizenleme yapilmasini talep ediyoruz.

9) Asistanlara uygun egitim salonlari ve dinlenme odalari talep ediyoruz. Mevcut
olanlarin fiziksel kosullarinin dizeltilmesini istiyoruz.

10)Yilhk izin, sat izni, babalik izni gibi izinlerin kullanilmasi konusunda engel
olusturulmamasini istiyoruz.

11) Asistan hekimlerin yapmakla yikimli oldugu rotasyonlarin kagit Gizerinde degil ilgili
bollimde belli bir program cercevesinde yapilmasini istiyoruz.




Saglikta Dontisiim Programi ile Tirkiye saghk ortaminda yapilan degisiklikler, saghk
¢alisanlari icin olumsuz gcalisma ve yasama kosullarini dayatmis durumdadir. Saglk alaninin
piyasaya acilmasi hesaplari yapilirken saglik hizmetinin niteligi degismekte, performans
puanlari havada ucusmakta, saglik calisanlari artan is ylkin{n altinda ezilmektedir.

Bizim en 6nemli kaygimiz meslegimizi etik ve iyi hekimlik ¢ercevesinde icra etmek,
nitelikli saglik hizmeti verebilmek igin nitelikli uzmanlik egitimi almaktir.

Bizler meslegimizin basindaki asistan hekimler olarak saglk ortamindan endise
duyuyoruz. Esnek calisma kosullarini, nébet ertesi 36 saat calistirilmayi, uzmanlk egitiminin
icinin bosaltilmasini, hizmet sunumunun uzmanlk egitiminin 6niine ge¢mesini, hastalara
ayrilan muayene siiresinin 5 dakikaya inmesini reddediyoruz!

Mevcut kosullarda, Tirkiye’de saglik ortaminda izmir'deki asistan hekimlerin
direnisleri sonuna kadar mesrudur.

Talepleriniz taleplerimizdir!

GOP Taksim Egitim ve Arastirma Hastanesi Asistan Hekimleri



