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Saglik sistemlerinin glcu yalnizca
fiziki altyapilariyla degil, bilgi Gretme
kapasitesi, bilimsel dastnceye ver-
digi deger ve ortak akil kalturtyle ol-
caldr. Saglk hizmetlerinin niteligini
artirmak, tip egitimini guglendirmek
ve bilimsel dretimi desteklemek; an-
cak sahadaki tecrube ile akademik
birikimin ayni zeminde bulusmasiyla
mumkun olabilir.

Son yillarda saglik sistemimizde
gercgeklestirilen dnemli yapisal do-
ndastmlerden biri olan Universiteler
ile Saghk Bakanhgina bagli saghk
tesislerinin birlikte kullanim mode-
li, saghk hizmeti sunumu ile tip egi-
timi ve bilimsel arastirmalarin ayni
ekosistem icerisinde yuratilmesini
mumkun kilan onemli bir uygulama-
dir. Bu model, kamu kaynaklarinin
daha etkin ve verimli kullaniimasina
katki saglarken; saglik hizmeti, egi-
tim ve arastirma faaliyetlerinin birbi-
rini besleyen bir anlayisla gelismesi-
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ne de dnemli firsatlar sunmaktadir.
Bununla birlikte boylesine kapsamli
bir yapinin saghkh bicimde surdura-
lebilmesi, uygulamada ortaya ¢ikan
sorunlarin bilimsel bir bakis acisiyla
degerlendirilmesini ve ¢6zim yolla-
rinin ortak akil gcergevesinde gelisti-
rilmesini gerekli kilmaktadir.

Elinizdeki bu rapor, farkli Universi-
telerden akademisyenlerin, saglik
yoneticilerinin ve alan uzmanlarinin
katilimiyla gerceklestirilen kapsamli
bir galistayin drtnu olarak hazirlan-
mistir. Calistay strecinde saglik hiz-
meti sunumu, tip egitimi, akademik
faaliyetler ve mali dizenlemeler gibi
bircok baslk cok yonlu bicimde ele
alinmis; mevcut uygulamalarin guc-
|G yonleri ortaya konulurken karsila-
silan sorunlara yonelik ¢ozim one-
rileri de genis bir tartisma zemini
icerisinde deg@erlendirilmistir.

Saglik alaninda ydratalen  bilim-
sel calismalarin, sempozyumlarin,
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kongrelerin ve calistaylarin sag-
hk politikalarinin gelisimine dnemli
katkilar sunduguna inaniyoruz. Bu
nedenle bilgi Uretimini tesvik eden,
farkl goraslerin bir araya gelmesini
sa@layan ve ortak akil zeminini glc-
lendiren her akademik platformu
bldyUk bir deger olarak gortyoruz.
Saglik alaninda politika Uretimine
katki saglayan bu tdr calismalarin
desteklenmesi ve yayginlastiriima-
sl,  kurumsal sorumlulugumuzun
onemli bir parcasidir.

Bu anlayisla saglik alaninda bilim-
sel calismalarin tesvik edilmesin-
de oncu olmayi, akademi ile saglik
hizmeti sunumunu bulusturan plat-
formlarin gelismesine katkl sag-
lamayi ve ortaya konulan iyi uygu-
lamalarin yayginlasmasina destek

vermeyi onemli bir gorev olarak ka-
bul ediyoruz. Akademik bilgi ile saha
tecridbesini bulusturan bu tur ca-
ismalarin saglik sistemimizin daha
gucla bir bilimsel temele dayanma-
sina onemli katkilar saglayacagina
inaniyoruz.

Bu kiymetli ¢calismanin hazirlanma-
sinda emegdi gecen tim akademis-
yenlere, saglik yoneticilerine, katki
sunan paydaslara ve calisma arka-
daslarima tesekkdur ediyorum.

Saghk hizmetiile bilimin birlikte yuk-
seldigi, ortak aklin yon verdigi guglu
bir saglik sistemini insa etmek igin
bilimsel Gretimi desteklemeye ve bu
alandaki oncu calismalarin yaninda
olmaya kararllkla devam edecegiz.

Mahmut Faruk DOGAN
Genel Baskan
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Saglik Bakanligina bagl saglk te-
sisleri ile Universitelerin Tip Fakul-
teleri ve Dis Hekimligi Fakultelerinin
birlikte kullanimi afiliasyon olarak
tanimlanmaktadir. Bu kapsamda 4
Mart 2020 tarih ve 31058 sayili Resmi
Gazete'de yayimlanan yonetmelik ile
birlikte kullanimin calisma sartlari
ve uygulama esaslari belirlenmistir.
Yonetmelik kapsaminda, buyuksehir
statlsunde olmayan illerde egitim,
arastirma ve uygulama hizmetleri-
nin Saglik Bakanligina baglh egitim ve
arastirma hastaneleri ile Universite
hastanelerinden yalnizca biri tara-
findan verilmesi ongorulmustar. Bu
uygulama, saglik hizmeti sunumu
ile egitim ve arastirma faaliyetleri-
nin ayni ¢atl altinda yurdtdlmesini
saglayarak mevcut kaynaklarin daha
etkin ve verimli kullanilmasina kat-
ki saglamistir. Bu kapsamda; Sag-
ik Bakanhgina bagli 62 hastanenin
Saglik Bilimleri Universitesi (SBU) ile
birlikte kullanimi nedeniyle, bu siste-
min en bilyiik paydasi SBU olmustur.
Son yillarda tlkemizin saghk alanin-
daki onemli yatirimlari arasinda yer
alan sehir hastanelerinin onemli bir
kismi da bu model cercevesinde fa-
aliyet gostermektedir. Bunun yani
sira Marmara Universitesi ve Sakar-

ya Universitesi gibi kokli ve biiyiik
universitelerin tip fakultesi hastane-
leri de afiliasyon protokolleri kapsa-
minda hizmet vermektedir. Ozellikle
blyuksehir statisinde olmayan il-
lerdeki tip fakulteleri agisindan afili-
asyon modeli, saghk hizmeti sunumu
bakimindan onemli bir avantaj sun-
makla birlikte egitim faaliyetlerinin
surdurualebilirligi ve bilimsel calisma-
lar acisindan bazi dezavantajlar da
barindirmaktadir.

Birlikte kullanim modelinin sagladi-
g1 onemli avantajlarin yaninda, afi-
liasyon kapsaminda yonetilen has-
tanelerde farkli dazeylerde cesitli
sorunlar da ortaya c¢ikabilmektedir.
Bu sorunlarin onemli bir kismi, afili-
asyon modelinin yoneticiler tarafin-
dan farkli sekillerde yorumlanmasi
ve akademik yapiya bakis acilarinda-
ki farkhliklardan kaynaklanmaktadir.
Ozellikle kiiguk illerde bulunan afiliye
universitelerde gorev yapan akade-
misyenler, tip egitimi ile yogun saghk
hizmeti sunumu arasinda énemli bir
is yukU dengesi icerisinde ¢alismak
durumunda kalmaktadir. Bunun ya-
ninda 0zluk haklari agisindan deger-
lendirildiginde, ayni kurumda calisan
Saglik Bakanligi kadrosundaki uz-
man hekimlere kiyasla akademis-
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yenlerin daha dezavantajli bir ko-
numda kaldigi gorilmektedir.

Ozliikhaklari,isyikiivesorumluluklar
birlikte degerlendirildiginde,
bazi akademisyenler acisindan
universite kadrosundan ayrilarak
ayni hastanede Saglik Bakanlig
bdnyesinde gorev yapmanin
daha avantajli bir segenek olarak
gorulmeye baslandigl dikkat
cekmektedir. Bu durum ozellikle
yan dal uzmanlik alanlarinda ve 4924
saylll Kanun kapsaminda sozlesmeli
calisma uygulamasinin bulundugu
hastanelerde daha belirgin hale
gelmektedir.

Hastane yonetimleri akademisyen-
lerden saglk hizmeti Uretiminin en
ust duzeyde gerceklestirilmesini
beklerken, tip faklltesi dekanlhklari
ise akademisyenlerin tip egitimi faa-
liyetlerine yeterlizamani ayirmalarini
talep etmektedir. Bununla birlikte
akademisyenlerin bilimsel Uretkenli-
ginin surdurulebilmesi agisindan Ar-
Ge faaliyetlerine de aktif olarak ka-
tilmalari bluydk 6nem tasimaktadir.
Ancak afiliye hastanelerde gorev ya-
pan akademisyenler; saglhk hizmeti
sunumu, tip lisans egitimi, uzmanhk
ve lisansUstd egitim ile Ar-Ge faa-
liyetleri arasinda zamani yonetme
acisindan ciddi guglukler yasayabil-
mektedir. Bu durum zaman zaman
akademik Uretkenligi ve calisma ve-
rimliligini olumsuz yonde etkileyebil-
mektedir.

Bu ¢ercevede akademisyenlerin s0z

konusu gorev alanlari arasindaki si-
kismishktan c¢ikarilarak daha verim-
li ve huzurlu bir calisma ortamina
kavusmalarini saglamak amaciyla
afiliasyon sisteminde karsilasilan
sorunlarin ve ¢cozim onerilerinin ele
alinmasi i¢in bu calistayl duzenle-
me geregi duyduk. Calistaya birlikte
kullanim protokold uygulayan Uni-
versitelerin rektor, dekan ve akade-
misyenleri, hastane bashekimleri ile
Saglik Bakanligi temsilcileri davet
edilmis; mevcut sorunlar cok yonlu
olarak deg@erlendirilerek ¢6zim one-
rileri gelistirilmistir.

Calistay kapsaminda sunulan
oneriler ile afiliye hastanelerde
gorev  yapan akademisyenlerin

saglik hizmeti sunumu, tip egitimine
katkilari ve Ar-Ge faaliyetlerindeki
verimliliklerinin artiriimasi hedeflen-
mistir. Ayrica tip egitimi gibi saghk
hizmeti sunumu ile dogrudan iligkili
bir alanda ortaya cikan yapisal so-
runlara yonelik ¢6zim onerileri de
ortaya konulmustur.

Bu vesileyle calistaya katki sunan
kiymetli rektorlerimize, saygideger
dekanlarimiza ve tim akademisyen-
lerimize tesekkur ediyor, dile getiri-
len gorUs ve Onerilerin degerlendi-
rilmesinin hem saglik hizmetlerinin
niteliginin artirlmasi hem de Ulke
kaynaklarinin daha verimli kullanil-
masl acgisindan onemli katkilar sag-
layacagina inaniyorum.

Prof. Dr. Ali Ramazan BENLI
SASAM Hekim Koordinatori



SAGLIK BAKANLIGI - UNIVERSITE ORTAK KULLANIM CALISTAYI SONUG RAPORU &5

SAGLIK BAKANLIGINA AiT KURUM VE KURULUSLAR

ILE DEVLET UNIVERSITELERININ IiLGILi BiRIMLERININ
BIRLIKTE KULLANIM PRATIGINDE YASANAN SORUNLAR
VE C6ZUM ONERILERI

A) EGITIMLE ILGILi SORUNLAR VE

GELiSiM/DEGiSiM/COZUM ONERILERI

1) Birlikte kullanim mevzuati saglik hiz-
meti sunumu yaninda Yuksekdgretim
alaninda dizenlemeler getirmesine ve
Yiksekogretimi dlizenleyen anayasal
kurum YOK olmasina ragmen hukuki
dayanak maddesinde 2547 sayili Yikse-
kogretim Kanununa atif yapiimamakta,
YOK kanununun 6gretim elemanlarina
yukledigi egitim, arastirma gorev ve
sorumluluklari surekli ikinci planda kal-
maktadir.

ONERI: Birlikte kullanimi diizenleyen
Temel Saglik Hizmetleri Kanunu Ek-9

7

uncu maddesinde ve Birlikte Kullanim
Yénetmeliginin hukuki dayanak mad-
desinde dncelikle ve ozellikle 2547
sayili YOK kanununa da atif yapilma-
I, bu metinlerde Tip Egitimini dizen-
leyen hiikimler YOK mevzuatlari ile
uyumlu hale getirilmeli ve o6gretim
elemanlarinin egitim arastirma gérev
ve sorumluluklarini yerine getirebilme-
leriglivence altina alinmalidir.

2) Birlikte Kullanim Yénetmeliginin hu-
kuki dayanagi olarak, 3359 sayili Saglik
Hizmetleri Temel Kanununun Ek-1 ve
Ek-9 uncu maddesi gosterilmektedir.
Bu madde bir Universite ile birlikte kul-

lanim icinde bulunmayan Egitim Aras-
i

/
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tirma Hastanelerinde yurutulen, Tipta
Uzmanlik egitiminde gorev alacak per-
sonel, bunlarin egitim gorevlisi olarak
atanmalari, calismalari ve gorevlendi-
rilmeleri ile ilgili bir madde olup, Bas-
hekime saglik hizmeti sorumlulugunun
yaninda Tipta Uzmanlik Egitimi sorum-
lulugunu da vermektedir. Bu madde
Saglik Bakanligli adina asistan alinan
Saglik Bilimleri Universitesine (SBU)
bagh tip fakultesinin olmadigi sehirler-
deki hastanelerde uygulanabilir. Birlik-
te kullanimi dizenlemek icin bu kanuna
eklenen Ek-9uncu maddeise Tip Lisans
ve Tipta Uzmanlik Egitimi sorumlulugu-
nu net olarak birlikte kullanim protoko-
|0 imzalanan Universitenin tip faklltesi
dekanina vermis ve ilgili saglk tesisin-
de bashekimin tipta uzmanhk egitimi
sorumlulugu dogal olarak kalkmistir.
Bu sebeple birlikte kullanim yéonetmeli-
ginde kanunun Ek-1inci maddesine atif
yapilmasi Tip Fakdltesi Dekanliklarini
etkisizlestirmekte ve dolayisiyla tip egi-
timini zayiflatmaktadir.

ONERI: Birlikte kullanim yénetmeligi-
nin ana hukuki dayanadi saglik hizmeti
sunumu icin 3359 sayili Saglik Hizmet-
leri Temel Kanununun Ek-T inci mad-
desi, Lisans ve uzmanlik egitimi igin
ise 2547 sayili YOK kanunu ve Saglik
Bakanligi ile Universitelerin ilgili birim-
lerinin birlikte kullanim usul ve esas-
larini dizenleyen Ek-9 uncu maddesi
olmalidir.

Yine ilgili protokoliin 9. Maddesinde 2.
Fikrasinda “Saglik tesisindeki her tir-
IG saglik ve destek hizmeti, Universite
personelinin saglik hizmeti sunumu da
dahil olmak lzere Bashekimin sorum-

\

\

lulugundadir. Bashekim, egitim ve sag-
lik hizmetlerinin aksamadan ve verimli
sekilde ydrutilmesi igin ilgili mevzuat
cercevesinde her turld tedbiri almaya
yetkilidir ve bu konuda Dekanile is birli-
giicinde ¢aligir.

Burada egitim ve saglik hizmetlerinde
yetki bashekime verilmistir. Tip Fakul-
tesi olan yerlerde egitimden dekan,
sadlik hizmetlerinden bashekim so-
rumludur. “Tip Fakdltesi dekanligr ol-
mayan yerlerde egitim ve saglik hizme-
tinden bashekim sorumludur” seklinde
bir dizenleme uygun olacaktir.

3) Universitelerde egitim, ogretim,
akademik faaliyetlerin ve bilimsel aras-
tirmalarin planlanmasi-yurutilmesi
Akademik Kurullar, Anabilim/Bilim Dal,
Bolum Baskanlklari ve Dekanliklarin
sorumlulugunda 2547 sayili YOK kanu-
nuna gore yuratdlen sureclerdir. Ancak
birlikte kullanim ydnetmeliginin 8 inci
maddesinin 5inci fikrasina gore yillik Tip
Egitim planlari kurum egitim sorumlusu
tarafindan Bashekimlige sunulmakta ve
ders zaman ¢izelgesini Bashekim hazir-
lamaktadir. Tip ve Tipta Uzmanlik egi-
timi programinin ddzenlenmesi ile ilgili
yetkilerin egitim sorumlulugu bulunma-
yan hastane yoneticilerine devredilmesi
hem hukuki anlamda hem de etik olarak
uygun degildir.

ONERI: Tip Egitimi ve Tipta Uzman-
ik Egitiminin ydnetim, planlama ve
uygulama asamalarinin - tamaminda
Dekanlik, Anabilim/Bilim Dallari ve ilgili
egitim kurullari tam yetkili ve sorumlu
olmali, klinik derslere iliskin zaman ¢i-
zelgesi Dekan ve ilgili egitim kurullar



tarafindan Sagdlik hizmeti planlamasi
ve MHRS takvimi de dikkate alinarak
olusturulmali, tim bu egitim planlarina
gbre Bashekimlik tarafindan saglik hiz-
meti sunumu planlamasi yapiimalidir.

4) Yeni birlikte kullanim yonetmeligi
aynisaglik tesisiicin birden fazla Gniver-
site ile birlikte kullanim ve/veya is birligi
protokoll imzalanmasi halinde sadece
bir fakultenin dekanini Dekan olarak ta-
nimlamakta, bu Dekanin saglik tesisin-
deki“0gretim elemani sayisina gore” be-
lirlenecegini ve birden fazla Universite
ile birlikte kullanimdaki saglik tesisinin
buttn klinik ve laboratuvarlarinda ilgili
cekirdek egitim mufredatina uygun tek
bir program uygulanacagini hikme bag-
lamaktadir. Bu durum Tip Fakultelerinin
eqitim programlarinin 6zellikle yatay ve
dikey entegrasyon temelli 6zgln egitim
yapisl ve icerigi acisindan ciddi sorun-
lara ve tartismalara yol acacaktir. Ayri-
ca Dekan olarak tanimlanmayan diger
Fakultenin Dekani/Dekanlarinin goérev,
yetki ve sorumluluklari ve Tip ve Tipta
Uzmanlik 6grencileri ile iliskileri ve egi-
timlerindeki rolleri belirsiz kalmaktadir.

ONERI: Ayni saglik tesisi igin birden
cok Universite ile birlikte kullanim ve/
veya is birligi protokoli imzalanmasi
halinde Dekan ilgili saglik tesisinde “Tip
lisans égrencisi” bulunan Fakultenin
Dekani olmasi ve bu durumda ilgili sag-
lik tesisi ile birlikte kullanim protokoli
imzalayan dider Fakultenin Dekani/De-
kanlarinin egitim alaninda gérev, yetki
ve sorumluluklarinin da bu yénetmelik-
te ayrica tanimlanmalidir.
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5) Birlikte kullanim yénetmeliginde Tip
Fakultesi 6gretim elemanlari ile Deka-
nin gortsu alinarak hastane yonetimi
tarafindan ayr ayri bireysel s6zlesme
imzalanabilecegi, soOzlesmelerin fes-
hedilebilecegi, stzlesmesi feshedilen
veya yenilenmeyenlerin hastanedeki
gOrevinin sona erecegi yer almaktadir.
Ancak s6zlesme yapma-yapmama ve
fesih kriterlerinin nasil belirlenecegine
dair hi¢bir hikim bulunmamaktadir. Bu
durum uygulamada mali dengesizlikle-
re, huzursuzluklara, akademik kadrola-
rin bosalmasina ve Tip lisans ve Tipta
Uzmanlik ogrencilerinin  egitimlerinin
aksamasina yol acacaktir.

Bunun yaninda o6gretim elemanlari ile
bireysel sdzlesme yapiimasi klinik ice-
risinde saglik hizmetleri bakimindan
ayni isi yapmasina ragmen sozlesme
yapllmayan ve performans hedefi belir-
lenmeyen Saglhk Bakanhgi kadrolarinda
¢alisan uzman hekimler ile 6gretim ele-
manlari arasinda Anayasa ve Kanunlar
ondnde esitlik ilkesini bozacak, ¢calisma
ve eg@itim haklarina engel olusturacak
ve Tip Fakultelerinin klinisyen akademik
personel istihdamini olumsuz etkileye-
cektir.

ONERI: Hastane Bashekimliginin klinik
ve temel bilimlerdeki 6gretim eleman-
lariile bireysel s6zlesme yapip yapma-
ma veya sézlesmeyi feshetme karar-
lari mutlaka Tip Egitimi Standartlari
ve Tipta Uzmanlik Egitim Standartlari
dikkate alinarak, Dekanligin uygun go-
risuyle alinmali ya da bu kararlar ilgili
kurullar vasitasi ile seffaf karar sirecg-
leriolusturularak verilmelidir. Lisans ve
uzmanlk egitiminin surddrilebilmesi
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icin asgari sartlar dahilinde calisan 6g-
retim dyelerinin sézlesme fesihlerinde
Tip Fakultesinin yénetim kurulu karari
dogrultusunda yapiimalidir. Ek olarak
Tip Fakultesi kadrosunda bulunan an-
cak sozlesme imzalanmayan 6gretim
elamanlarinin birlikte kullanilan saglik
tesisinde “Egitim Amacl” calisabilme-
sinin yolu agilmalidir.

6) Birlikte kullanim yénetmeliginde kli-
nik/laboratuvarlarda Anabilim Dali Bas-
kani, Egitim Sorumlusu ve idari Sorum-
lunun farkli kisiler olmasina yol acan bir
dizenleme yapilmasi klinik/laboratuvar
isleyisini ve uygulamali egitimleri olum-
suz etkilemekte, catismalara yol ac-
makta, Tip ve Tipta Uzmanlk Egitiminin
batldncdl yapisini olumsuz etkilemekte-
dir.

ONERI: Klinik/laboratuvarda Anabilim

Dali Baskanlarinin egitim sorumlulugu
\

\

10

yaninda idari sorumlu da olmasi klinik
isleyis ve Tip ve Tipta Uzmanlik Egitimi
icin daha uygun olacaktir. Bu mimkdin
olmazsa Profesér veya Docent unvan-
Ii bir 6gretim Uyesi unvana gére idari
sorumlu olarak belirlenmelidir. Birden
fazla ayni unvanda 6gretim Uyesi varsa
Bashekimin tercih yetkisi olmalidir.

7) Birlikte kullanim yonetmeliginde so-
rumluluk, is ve gorev tanimlarinda aka-
demik unvanlarin dikkate alinmamasi,
nitelikli saglik hizmeti sunumunun tes-
vik edilmesi yerine herkese esit is yuku
anlayisiile goreceli bir esitlik saglanma-
ya calisiilmakta ancak akademik adalet
ve verimlilik goz ardi edilmektedir. Bu
durum Unvanl akademik personelin hiz-
I mobilizasyonuna neden olmakta ve tip
ve tipta uzmanlik egitiminde aksamala-
ra yol agmaktadir.

ONERI: Birlikte kullanim mevzuatina



gore idare edilecek sagdlik tesislerin-
de unvanl égretim Uyelerinin sevk ve
idaresinden sorumlu olacak olan Bas-
hekimlerin en az Docent unvanli olan
egitim gorevlileri veya ogretim Uyele-
ri iginden atanmasi liyakat agisindan
daha uygun olacaktir. Bunun yaninda
yapilacak bireysel sézlesmelerde so-
rumluluk, is ve gérev tanimlarinda aka-
demik unvanlar dikkate alinarak mo-
bilizasyonun énlemesi ve verimliligin
gozetilmesi gereklidir.

8) Blylksehir olmayan illerde kurulan
ve birlikte kullanim iginde bulunan tip
fakultelerinde tip ve tipta uzmanlik egi-
timleriicin asgari kadrolarin istihdamin-
da problem yasanmaktadir.

ONERIi: Tip Fakiiltelerinin kadrola-
rina mecburi hizmetten de klinisyen
atanmasinin 6ndndn acgilmalidir. Bu
kadrolara atanan kisilerin mali kaybi-
ni énleyecek bir yéntem bulunmalidir
(Mecburi hizmette Dr. Ogr. Uyesi olarak
atanmasinin saglnamasi veya maasla-
rinda diizenleme vb.). Bu atama hem
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saglik hizmeti hem de egitim hizmeti
sunumunda sikintilari cézecektir. Ayri-
ca Saglik Bakanligi kadrosunda calisan
uzmanlara taninan 4924 sayili kanuna
bagl sozlesmeli ¢alisma statdsd dni-
versite akademisyenlerine de tanin-
malidir.

9) Universiteler ile imzalanan
Protokollin 7. Maddesinin 5. Bendinde
“Bu protokol kapsamindaki saglik
tesisinde gorevli personel, 6gretim
elemanlari ile egitim gorevlileri ve
basasistanlar dahil tum tabipler,
egitim ve arastirma faaliyetlerinin
yaninda, ilgili mevzuatinda 6ngorulen
ndbetlerle birlikte, saglk hizmetlerinin
aksatilmadan surekli ve etkin bir sekilde
yurttdlmesine  yonelik  ¢alismalari
yerine getirmekle yukumludurler.” de-
nilerek akademik unvanlar devre disi
birakilmis, Bir Profesor ile bir doktor
o0gretim Uyesi veya uzman hekimin ayni
nobeti tutmasi istenmistir. Bu durum
klinik ici karmasaya neden olmakta, ba-
zen bir Profesdrden ayda 5-6 ndbet tut-
mas! istenmekte ve mesai saatlerinde




de yeterince faydalanilamamasina ne-
den olmaktadir.

ONERI: Bu madde daha énceki sézles-
mede oldugu gibi ihtiya¢ halinde bas-
hekimin karari ile profesérler de nobet
hizmetlerine dahil olurlar seklinde de-
gistirilmelidir.

B) MALi KONULAR iLE iLGILI

SORUNLAR VE G0ZUM ONERILERI
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1) Birlikte kullanim tip protokolinin 11
inci maddesinin 3 Uncu fikrasi gereqi
Tip Fakultesi 6gretim elemanlarinin Tip
Fakultesi disindaki Universite birimle-
rinde verdigi teorik ve pratik derslerin
sUreleri toplanarak aktif is gin katsa-
yisindan distlmekte, bu durum dnemli
oranda performans kaybina yol agcmak-
tadir. Bu nedenle Tip Fakultesi 0gretim
elamanlarinin (Ozellikle temel bilimler)
diger Fakullte ve YUksekokullarda ders
gorevlendiriimeleri yapilamamakta ve
Universitelerin saghk alanindaki diger
birimlerinin egitimleri olumsuz etkilen-
mektedir.

ONERI: Klinik bilimlerde Tip égrenci-
lerine verilen derslerin Ucretlendiril-
mesinde performanstan kayiplarda
dikkate alinarak yeniden planlanmasi,
temel tip bilimlerinin ise tip fakulteleri
lisans egitimlerine, Arge faaliyetlerini
aksatmadan yapacaklari tip fakdltesi
disindaki 6n lisans, lisans ve ylksek li-
sans derslerinde gegirdikleri stire aktif
is gun katsayisindan disdlmemelidir.

2) Afiliye hastanelerde goérev yapan
Universite 0gretim Uyeleri, tipta uzman-
lik egitimi kapsaminda uzmanlk 6gren-

\

\
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cilerine fiillen ders ve egitim vermelerine
ragmen, bu egitim faaliyetlerini Univer-
sitelerin ders yUku ve ders tcreti uygu-
lamalarinda resmi olarak gosterebile-
cekleri bir mekanizmaya sahip degildir.
Afiliye hastanelerde uzmanlik egitimine
yonelik bu derslerin, Universite ders ta-
nim sistemleri ve ek ders 6deme mev-
zuatli kapsaminda yer almamasi, verilen
egitimin akademik ve mali karsiliginin
olusmamasina yol agmaktadir.

Bu durum, afiliye hastanelerde uzmanlik
egitimi veren 6gretim Uyelerinin egitim
sorumluluklarinin resmi olarak tanin-
mamasl sonucunu dogurmakta; egitim
motivasyonunu azaltmakta ve uzmanlk
egitiminin surddrdlebilirligini olumsuz
etkilemektedir.

ONERI: Uzmanlik egitimi kapsaminda
verilen derslerin, Gniversite ders yuku
ve ders Ucreti sistemleriyle iliskilendiri-
lebilmesine yénelik olarak, Yiksekog-
retim Kurulu ve Saglik Bakanligi esgul-
dimdnde 6gretim Uyelerinin uzmanlik
egitimi faaliyetlerini akademik ve mali
olarak taniyan bir dizenleme yapiima-
sinin gerekli oldugu degerlendirilmek-
tedir.

3) Tipta Uzmanlik editimi verdigi icin
egitim klinigi kabul edilen birimlerde
Saglik Bakanligi ek édeme ydnergesine
gore klinik hizmet puani ortalamasi tize-
rinden birim performans uygulamasina
gecilmekte ve Tipta Uzmanlik 6grenci-
lerine birim performansindan ek ode-
me verilmektedir. Bu nedenle bir egi-
tim klinigine bagl ¢calismayan ve saglik
tesisi puan ortalamasindan ek 6deme
alan personele gore egitim kliniklerin-



de calisan 6gretim elemanlarinin birim
performansindan paylarina disen ek
odeme dismektedir. Ogretim Uyeleri
Tipta Uzmanlik Egitimi ydrutttkleri icin
maddi zarara ugramaktadir. Bu durum
klinik ici huzursuzluga yol agtigiicin egi-
tici olmayan uzman hekimler tarafindan
Tipta Uzmanlik Egitimi verilmesi isten-
memektedir. Egitim kliniginde calisan
uzman hekimler kendilerini cezalandiril-
mis hissetmekte ve egitim klinigi olma-
yan hastanelere gegcmektedirler.

ONERIi: Tipta Uzmanlik egitimi ver-
meye baslayan egitim kliniklerinde
uzmanlik 6grencilerinin birim perfor-
mansindan déner sermaye katki payi
almasi uygulamasi ek 6deme y6nerge-
sinden kaldirlmali, uzmanlik 6grenci-
lerinin hastane ortalamasindan déner
sermaye almasi saglanmali veya sabit
ek 6deme almalari saglanmalidir. Egi-
tim kliniklerinde calisan akademisyen
ve hekimlerin déner sermayeden yapi-
lan ek 6deme kaybina ugramasi énlen-
melidir.
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4) YOK tarafindan kabul edilen Ders
Yiikii Tespiti ve Ek Ders Ucreti Odeme-
lerinde Uygulanacak Esaslarda Tipta
Uzmanlik Egitimleri de dahil ders yuk-
leri ve ek ders Ucretleri dizenlenmistir.
Ancak Birlikte kullanim cercevesinde
egitimlerini sirdUren Tip Fakdltelerinin
Tipta Uzmanhk Egitimi yapan Egitim
Kliniklerinde ydrutulen teorik ve uy-
gulamali egitimler icin ek ders Ucreti
Maliye Bakanligi Bitce ve Mali Kontrol
Genel Mudurligd'nan 02.02.2016 tarih-
li ve 45516914-110.04.07-831.111)-908
saylll yazisina istinaden 60denmemek-
tedir. Yuksekogretim kurumlarinin ta-
maminda lisansUstu egitimlere ve kendi
Universite Hastanesi bulunan (niversi-
telerde Tipta Uzmanlik Egitimiveren kli-
niklere ek ders Ucreti ddenirken birlikte
kullanim protokoll imzalayan Tip Fakul-
tesi egitim kliniklerine ek ders ddemesi-
nin yapiilmamasi Tipta Uzmanhk Egitimi
yapiimasini zorlastirmakta ve kesintiye
ugratmaktadir.

ONERI: Birlikte kullanim protokolii im-
zalayan Tip Fakdultelerinin egitim klinik-




lerinde verilen tipta uzmanlik dersleri
icin ek ders 6demesinin yapilmasini
saglayacak mevzuat didzenlemesi ya-
pilmali, verdigi batan egitimler sirasin-
da performans yapamadidi icin zaten
maddi kaybi olan akademik personel
bu ek 6demeyle desteklenmelidir.

Sozlesmeli Aile Hekimligi Uzmanlik egi-
timi i¢in egitici 6édemesi Bakanlik ta-
rafindan yapiimaktadir. Orgiin egitim
géren uzmanlk 6dgrencileri icin de bu
sekilde bir dizenleme yapilabilir.

5) Tip fakulteleri kadrolarinda olan 6g-
retim Gyelerinin sabit ek 6demesi Saglik
Bakanligina bagli uzmanlarin sabit ek
6demesinden didsuk oldugundan dolayi
maaslari uzman hekimlere gore daha
distik olmaktadir. (Ornek 2026 yili igin-
de akademisyenler 10.000 TL alirken
uzman hekimler 35.000TL almaktadir-
lar).

ONERI: Uzman hekimler ile akademis-
yenler arasindaki bu fark duzeltilerek
tip fakdltesinde bir hocanin yeni uzman
yaptigi kisiden daha disik maas alma-
sinin 6nune gegilmelidir.

6) Tip fakdiltelerinde yoneticilik yapan
kisiler taban ek 6deme alamadigindan
klinik hizmeti sunan 0gretim Uyelerin-
den duislk ek 6deme almaktadirlar. Bu
durum, klinik alanda aktif olarak calisan
6gretim Uyelerinin dekan yardimcilig
ve benzeri fakulte yonetim gorevlerini
Gstlenmesini zorlastirmakta; nitelikli
ogretim Uyelerinin fakllte yonetiminde
gorevlendiriimesinde onemli gUgclukler
yaratmaktadir. Bu durum tip fakdlteleri
egitimleriicin gelecekte ciddiriskler ba-
rindirmaktadir.
\

\
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ONERI: Tip fakiilteleri yéneticilerinin
hi¢cbir kanuni dayanadi olmadan kesi-
len taban ek édemelerini almalarinin
ond acilmalidir. Yine fakdllte yoneti-
minde gorev alacak yan dalci 6gretim
Uyelerinin de kayiplarinin giderilecegi
bir yéntem bulunmalidir. Bunun icin
Ylksekégretim Kurumlarinda Doéner
Sermaye Gelirlerinden Yapilacak Ek
Odemenin Dagitimasinda Uygulana-
cak Usul ve Esaslara iliskin Yénetme-
likte gerekli eklemeler yapilmalidir.

7) Afiliye hastanelerde goérev yapan
6gretim Uyeleri; ders ve sinav yukleri-
nin yani sira yonetim kurulu, mezuniyet
oncesi tip egitimi kurullari ve benzeri
akademik ve idari komisyonlarda aktif
gorev almaktadir. Bu gérevler, Gniversi-
tenin egitim kalitesi ve akademik isleyisi
acisindan zorunlu ve stratejik nitelikte
olmasina ragmen, mevcut afiliasyon
protokollerinde bu gorev yukunl ta-
nimlayan, dikkate alan veya tesvik eden
acik bir dizenleme bulunmamaktadir.
Ozellikle mezuniyet éncesi egitim ku-
rullari gibi toplantilarin, klinik hizmeti
aksatmamak amaciyla 6gle arasi veya
mesai disi zamanlarda gergeklestiril-
mek zorunda olmasi, mesai i¢i hizmet
ve egitim sureclerini aksatmamakla
birlikte, dgretim Uyeleri Uzerinde kli-
nik hizmet sorumluluklarina ek olarak
6nemli bir zaman ve is yuku baskisi
olusturmaktadir. Bu gorevlerin hizmet
dretimi veya performans sistemi iginde
karsilik bulmamasi, 6gretim Uyelerinin
motivasyonunu olumsuz etkilemekte
ve akademik katkilarin sdrdurulebilirli-
gini zorlastirmaktadir.

ONERI: Bu nedenle, dfiliye hastane
protokollerinde  &gretim  Uyelerinin



ders, sinav ve akademik-idari kurul
gérevlerinin resmi gérev tanimi kapsa-
minda acik bigcimde tanimlanmasi; bu
gérevlerin mesai ici gérev olarak kabul
edilmesi veya performans ve tesvik
sistemleri icinde karsilik bulacak sekil-
de diizenlenmesi yéniinde degerlendir-
melerin yapilmasi uygun olacaktir. Bu
tdr dizenlemelerin, o6gretim dyeleri-
nin motivasyonunu artirarak egitim ve
akademik katkilarin sdrddrdlebilirligine
katki saglamasi beklenmektedir.

C) ARASTIRMA VE AKADEMIK

CALISMALAR iLE iLGILI SORUNLAR

VE C0ZUM ONERILERI

1) Yonetmelikte birlikte kullanilan sag-
lik tesisi doner sermayesinden Univer-
sitelerin bilimsel arastirma projelerinin
(BAP) finansmani icin yapilan %5 katki
pay! ayriimasi 2547 sayili YOK kanunun
58 inci maddesine aykiri olarak metin-
den cikarilmistir. Bu durum hastane
doner sermayesine katki saglayan aka-
demisyen hekimler ve Tipta Uzmanlik
ogrencilerinin bilimsel ¢alisma, arastir-
ma gelistirme ve egitimlerini olumsuz
etkilemektedir.

ONERI: Hastane déner sermayesine
katki saglayan akademisyen hekimler
ve uzmanlik égrencilerinin bilimsel ¢ca-
lisma ve arastirmalarina Egitim Aras-
tirma Hastanesi olmanin geredi olarak
destek verilmeli, Universite Bilimsel
Arastirma Projelerinin (BAP) finansma-
niicin déner sermaye gelirlerinden %5
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katki payi ayrilmasina 2547 sayili Yik-
sek Ogretim Kanunu'nun 58 inci mad-
desine gore yeniden baslanmalidir. Bu
kesintinin éncelikle saglik hizmeti ve
saglik egitimi alanlarinda yapilacak bi-
limsel arastirma faaliyetlerinde kullan-
dirlmasi hikme baglanmalidir.

2) Ogretim Uyelerinin Arastirma Faali-
yetlerine Zaman Ayiramamasina iliskin
Yapisal Sorunlar;
Universitelerin temel ve ayricalikli islev-
lerinin basinda, Ulke sorunlarina ¢6zim
dretmeye yonelik bilimsel arastirmalar
ve proje faaliyetleri gelmektedir. Ancak
afiliye hastanelerde hizmet sunumunun
oncelikli ve yogun bicimde yapilandi-
rilmasi nedeniyle, 6gretim dyelerinin
arastirma faaliyetlerine ayrilabilecek
korunmus ve planh bir zaman araligina
sahip olamadiklari degerlendiriimekte-
dir. Hizmet ydkinUn egitim donemleri
dahil olmak Uzere kesintisiz bigimde
devam etmesi, 6gretim Uyelerinin bilim-
sel proje Uretme, arastirma yuratme ve
akademik ¢ikti olusturma kapasitelerini
ciddi 6lcude sinirlandirmaktadir.

ONERI: Bu sorunun giderilmesi ama-
ciyla, afiliye hastanelerde gérev yapan
ogretim Uyelerinin hizmet yuku planla-
masinin akademik faaliyetleri destek-
leyecek sekilde gbzden gecirilmesi ve
arastirma faaliyetlerine ayrilabilecek
korunmus zaman dilimlerinin tanim-
lanmasina yénelik dederlendirmelerin
yapilmasi uygun olacaktir.
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SONUC

Saglik Bakanhgina ait kurum ve kuru-
luslar ile devlet Universitelerinin ilgili
birimlerinin birlikte kullanimina yonelik
yapilan bu calistaydan sonra konu ile
ilgili 26 Subat 2026 tarihinde 33180 sa-
yili Saghk Bakanlgina Ait Kurum ve Ku-
ruluslar ile Devlet Universitelerinin ilgili
Birimlerinin Birlikte Kullanimrile isbirligi
Usul ve Esaslari Hakkinda Yonetmelikte
Degisiklik Yapiimasina Dair Yonetmelik
yayinlanmistir. Bu Yonetmelikteki du-
zenlemelere gore calistay raporu tek-
rar dizenlenmistir. Kamu kaynaklarinin
verimli kullanilmasi acisindan Birlikte
Kullanim ProtokolGnin dnemine karsin
yasanan sorunlar bu protokoll sorgu-
lanir hale getirmektedir. Bu rapordaki
¢ozUim onerileri yasanan aksakliklari
azaltaca@i asikardir. Ancak sorunlarin
¢ozUlmesinin onundeki engellerin ba-
sinda tim hastanelere ve Universitele-
re tek tip protokolin uygulanmasi gel-

mektedir. Yerel farkliliklar géz dnlne
alinarak farkli protokollerinin olusturul-
masi sorunlarin ¢oztlmesini kolaylas-
tiracaktir. Bunun yaninda kendi hasta-
nesi ile egitim veren (birlikte kullanim
protokolli olmayan) tip fakiltelerinin
hastane kisimlarinda mekan, personel
ve mali zorluklar yasanmaktadir. Bir-
likte kullanim protokolinlin cgesitlen-
dirilmesi, isletilemez hale gelmis tip
fakulteleri hastaneleri icin de kurtarici
olabilir. Bu kapsamda, yerel ihtiyaclar
ve kurumlarin yapisal farkliliklar dikka-

te alinarak cesitlendirilmis birlikte kul-

lanim modellerinin gelistiriimesi; hem

saglik hizmetlerinin etkinligini artiracak
hem de tip fakulltelerinin egitim, aras-
tirma ve hizmet sunumunu sdrddrdle-
bilir bir sekilde yerine getirmesine katki
sa@layacaktir.
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