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Asistan hekim olmak

Merve Yildirim®

Iyi hekimlik degerleri ile hekimlik yapabilecegimiz, nitelikli egitim alabilecegimiz,

kendi egitim ve calisma hayatimiz i¢in s6z soyleyebilecegimiz gunleri birlikte

yaratacagiz. Asistan hekimler olarak suna inanmaliyiz; Orgtlilysek her seyiz,

ekimler; yogun emek, zihinsel
ugras ve maddi harcama son-
rast kazanilan ancak 6lgme

degeri tartisilir Tipta Uzmanlik Sinavi
(TUS) kazanildiktan sonra 3-5 y1l gibi
uzun stren bir uzmanlik egitimine
baslamaktadirlar. Herkesin asistan
hekimler olarak hitap ettigi genc
hekimler, yeterli egitimin ¢ok uzagin-
da bir egitim streci gecirmektedirler.
Sayilar1 her gun giderek artan 174 bin
hekimin 35 bine yakin kismini uzman-
lik 6grencileri olusturmaktadir.

Geng hekimler olarak, saglikta doni-
sim programiyla uygulanan neoliberal
saglik politikalarinin olumsuz sonug-
larint uzun yillardir deneyimliyoruz.
Zorlu calisma sartlari ve niteliksiz
egitime karsi Turk Tabipleri Birligi
(TTB) Asistan ve Gen¢ Uzman He-
kimler Kolu altinda ¢alisma ytritmek
bizim i¢in kaginilmaz olmustur. Uzun
yillardir faaliyet ytraten kol olarak,
pandemi sartlari nedeniyle derinlesen
ve daha gorundr olan asistan hekim
sorunlarini tartismak icin bir dizi
toplantilar yaptik. Bizim i¢in bir diger
zorunluluk da pandemi 6ncesinde
yapilmast planlanan ancak gercekles-
tirilemeyen ¢alistay fikrini, artan hak
ihlalleri, egitimin tamamen durmasi,
yildirma ve intihar vakalarinin artmasi
nedeniyle pandemi doneminde ¢evri-
mici de olsa hayata gecirmekti. 10-11
Nisan 2021 olarak belirlenen ¢alistay
tarihinin ardindan il komisyonlari ara-
sinda gorev dagilimi yapildi. Calista-
yin ismi “Asistan Hekim Olmak” ola-
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orgutsizsek higbir sey!

rak kararlastirildi, uzmanlik dernekleri
ve tabip odalarina ¢agrida bulunuldu.

Acilis konusmasinda TTB Asistan ve
Geng Uzman Hekimler Kol Yurttme-
si adina Dr. Muharrem Delikkaya:
“Salginin yonetilememesinin faturasi-
nin asistanlara kesildigi bir donemde,
giderek artan hak kayiplari yasadik.
Bu nedenle calistayda ortaya konacak
yol haritasi ve birliktelik ilerleyen
donemde karsilasacagimiz zorluklar:
goguslememizi saglayacaktir. Saglik
sistemimiz icerisinde 30 bine yakin
uzmanlik o6grencisi oldugu bilgisinden
hareketle el ele verirsek yapamayacagi-
miz i, elde edemeyecegimiz hak yok-
tur” diyerek ¢alistayin amacini ve yol
haritasini 6zetledi. Calistayda; tipta
uzmanlik egitimi, dezavantajli asistan
hekimler, ¢alisma hayati ve haklar,
carpik kidem Iliskisi ve “mobbing”
gibi ¢esitli ¢calisma gruplari Gzerinden
sunumlar yapildi. Konular tGzerine
sorunlar ortaya kondu ve ¢dzim Oneri-
leri tartisildi,

Tipta uzmanlik ¢alisma grubunda
tartisilan ana konular; akademi ve aka-
demik ¢alisma, egitim hakki ve sozles-
meler, Kanun Hikmiinde Kararname
(KHK), gtvenlik sorusturmalari, tipta
uzmanlik egitimi, tip hizmet sozlesme-
si, Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK) ve
yapisi, rotasyon basliklartydi. Uzman-
lik egitiminin saglayicisi durumunda
bulunan kurum ve kuruluslarin de-
netimlerinde ciddi eksiklikler oldu-

gu, denetimlerin ¢ogunlukla asistan
hekimin 6dev ve sorumluluklarinda
gerceklestigi; ancak asistan hekimlerin

hak ve talepleri hususunda yeterli ve
gecerli bir denetim mekanizmasinin
bulunmadigi vurgulandi. Asistanlarin
gtnluk ¢alisma hayatinda en can alict
sorununun egiticilerden ¢greneme-
me, egitim saatlerinin yapilmamasi,
egiticinin aktif hasta yonetimine eslik
etmemesi; kisacast saglik sisteminin
yuktnt kaldiran ana kaldirag nokta-
sinin asistan hekimler oldugu bir kez
daha ortaya kondu.

Bu sorunlar 1s1g1inda, asistan hekime
karst sorumluluklari olan kurum ve
kuruluslarin bu sorumluluklar: yerine
getirip getirmediginin gozlenmesi i¢in
asistan hekim temsiliyeti ytksek olan,
dinamik, islevsel bir denetim meka-
nizmasinin yaratilmasi i¢in adimlar
atilmalidir. Asistanlar arasinda orgiit-
luluk saglanmali, sorunlara bireysel
degil, klinik olarak itirazlar getirilmeye
calistlmalidir. Tipta Uzmanlik Kurulu
Mufredat Olusturma ve Standart Belir-
leme Sistemi (TUKMOS) ve uzmanlik
dernekleri yonetimlerinde asistan
hekimler daha fazla gorev almalr,
gorev alma ontindeki resmi engeller
kaldirilmalidir. Uzmanlik egitimi
boyunca esit sayida nobet tutulmast
cagrisini buyttmeli, ogretim gorevlile-
rinin uzmanlik ogrencileriyle aralarin-
daki iliskiyi diizenleyecek ve uzmanlik
egitimini daha nitelikli hale getirecek
maddeler butina olusturulmaliyiz.

Dezavantajli Asistan Hekimler Calis-
ma Grubunda kadin asistan hekimler,
LGBTIQ+ asistan hekimler, vegan/
vejetaryen asistan hekimler, yabanci
uyruklu asistan hekimler ve fiziksel



engelli asistan hekimler bes baslik
altinda ele alindi. Bu ¢alisma grubun-
da arkadaslarimiz giinlik yasantila-
rindan orneklerle yasadiklari sorunlari
aktardilar ve giinlik hayat i¢inde goz
ardi edilen konular hakkinda far-
kindalik yaratmaya ¢alistilar. Arka-
daslarimiz, genel katilimer kitlesiyle
beraber ¢6ziim onerileri hakkinda fikir
paylasimlarinda bulundular. Kadin
asistan hekim olmak konusu tzerin-
den yuritilen tartismada aslinda tim
toplumda var olan kadin sorununun
hastane yasamu1 icerisindeki karsiliklari
cesitli orneklerle dile getirildi.

Asistanlarin evlilik ve ¢ocuk sahibi
olmasinin egiticiler tarafindan egitimi
ve is hayatini kisitlayan bir faktor
olarak kabul ediliyor ve bu durum
kadina yonelik “mobbing”e hakl
gerekge olarak gosteriliyor. Kadin
asistan hekimlerin fizyolojik dongtileri
icerisindeki menstriasyon dénem-
lerinin kadin psikolojisi ve fiziksel
olarak yaratigi sorunlarin goz ardi
edilmesi, bu donemlerde kadinlara
yonelik hayati kolaylastirict ortamlarin
yaratilmamasi hatta 36 saatlik nobetler
icerisinde bu kisisel temizlik malzeme-
lerine ulagim imkaninin olmayisiyla
bas etmek zorunda kaliniyor. Asistan-
lik donemlerinde uzun ¢alisma saatleri
sonucu ¢ok erken saatlerde mesaiye
baslamak ya da ¢ok gec saatlerde
mesaiden ayrilmak zorunda olmak
karsimiza bu sefer de ulasim sorunu
olarak ¢ikiyor. Toplumsal cinsiyet
esitsizliginin ve heteroseksist tutumla-
rin tip egitimi ve ¢alisma alanlarinda
hakim olmasi ayrimci, asagilayici,
homofobik dilin ¢alisma ortamlarinda
sik¢a kullanilmasi, bunun normallesti-
rilerek surdurilmesindeki 1srarci tavir
¢aligma hayatimizda hep var. Bu tavir
LGBTIQ+ bireylerin cinsel yonelimle-
rinin yok sayilmasi, Ustleri tarafindan
dayatmalara varan oneri ve tavsiye-
lerin bezdirici bir hal almasi seklinde
kendini gosteriyor. Uzun calisma
saatleri tim asistan hekimlerce buytuk
bir sorunken, fiziksel engelli bireyler
icin meslek hayatindan kopus nedeni
haline geliyor. Saglik sektorinin
yipraticiligr fiziksel engelli bireyler i¢in
ek saglik sorunlarinin ortaya ¢ikma-
sina; bu da, mevcut saglik hallerinin
kottulesmesine neden oluyor. En temel
ihtiyaglardan biri beslenme oldugu
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halde asistan hekimler uzun calisma
saatleri, yogun is yuku altinda kendi

beslenme ihtiyaglarini karsilayamiyor-
lar. Tipki bizler gibi ¢alisan yabanci
uyruklu asistan arkadaslarimiz ise
bizim sahip oldugumuz haklara sahip
degiller; hatta sosyal giivenceleri ol-
madan ¢alistyorlar. Tim bu sorunlara
yasa ve yonetmeliklerce net ve agik
bir sekilde dizenlemeler getirilmeli,
sikayet birimleri olusturulmali ve bu
sikayetler bagimsiz kuruluslarca veya
meslek orgutlerince denetlenmelidir.

Calisma hayati ve haklarimiz ¢alisma
grubunun hazirladigl sunumlarda ise
calisma hayatina dair ¢esitli yasalar
Ankara Tabip Odasi’'ndan Avukat
Ender Buytkg¢ulha'nin katilimiyla
tartisildi. Nobet tanimi, haftalik
caligma saati, nobet ertesi izin, mesai
dist calisma konulari Gzerine gunlik
yagsantimizdan yola ¢ikarak tartismalar
yuratulda. Turk Ceza Kanunu'na gore
egitim ve ¢grenim hakkinin engellen-
mesinin suctur; asistan hekimlerin
egitim gordigt ger¢eginin unutuluyor
ve asistan hekime ucuz is giicti olarak
bakiliyor. Hukuken isletilebilecek

¢ok sayida mekanizma, yasa var;
fakat asil bu mekanizmaya (islevsellik
veya iglerlik) kazandiran asistanlarin
orgutlt mucadelesi olacaktir. Ek mesai
Ucretleri maksimum 130 saate kadar
odenmektedir. Asistan hekimler 130
saati asan ek mesai Ucretlerini alami-
yorlar. Cogu birimde asistan hekimler
nobet ertesi mesailerine devam ediyor.
Maksimum ¢alisma saati, tGcret olarak
karsiligr 6denen 130 saati gegmeme-
lidir. Gunasirt nobet yazilmamalidir.
Kamuoyu asistan hekimlerin ¢alisma
sartlart konusunda bilgilendirilmeli,
bu ¢alisma seklinin yaratacagi sorun-
lar dile getirilmeli ve konunun asil

muhatabr1 olan hastalara ulasilmalidir.
130 saat ¢alismanin st sinir oldugunu
gorantr kilmaliy1z.

Cesitli sorunlarimizi dile getirdigimiz
calistayda, arkadaslarimizin hazirladi-
g1 sunumlar bu sorunlarin ¢ézima ve
gorantr hale getirilmesinde oldukca
etkili oldu. Pandemiyle beraber ¢ogu
zaman birbirimizden uzak kaldigimiz
bu dénem, yan yana gelmenin zorun-
lulugunu bir kez daha anlamamizi
sagladi. Yapilan tartismalar esliginde
bazi ¢oziim Onerileri konusunda ortak
fikre varildu.

Egitim sorunlarimiza karst TUK-
MOS’larda ve uzmanlik derneklerinde
asistan arkadaslarin daha ¢ok gorev
almalarini saglamaliy1z. Asistan hekim
arkadaslarimizdan cekirdek egitim
mifredatina yonelik dontsler almali-
yiz. Asistan Hekim Kolu'nun yaptik-
larin1 gorinar kilmali, yeni baslayan
da dahil butiin asistan arkadaglarimiza
ulasmay1 saglamaliyiz. Dayanisma,
hekimligin her ani i¢in ¢6zim Ureti-
yor. Her ne kadar gnluk hayatta tek
basimiza poliklinikte hasta bakiyor,
tek basimiza nobet tutuyor, tek bast-
miza tezle bogusuyor gibi hissetsek de
aslinda benzer durumlar yasayan ¢ok
kisiyiz. Birliktelik umudu yasatiyor,
coztm tretiyor. lyi hekimlik degerleri
ile hekimlik yapabilecegimiz, nitelikli
egitim alabilecegimiz, kendi egitim ve
calisma hayatimiz igin soz soyleyebi-
lecegimiz guinleri birlikte yaratacagiz.
Asistan hekimler olarak suna inanma-
liy1z; Orgutltysek her seyiz, orgiitsiiz-
sek higbir sey!

Asistan bekim olmak ¢alistayr rapo-
runun tamamina ulasmak igin QR
Kodu telefonunuza okutunuz
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