KLIMUD
“SAHADA FIRSATLAR VE TEHDITLER”
CALISTAYI
AYRINTILI RAPORU
Tarih: 31.10.2019
Moderatorler: Pinar Ciragil, Giil Erdem, Mehmet Soylu, Tugba Avan

1. Grup
Sehir hastaneleri-Hizmet sunumu ve egitim
Kolaylastiricilar: Yiice Ayhan, Ugur Tiiziiner, Muzaffer Mizrak

2. Grup
Ek gorevler
Kolaylastiricilar: Meltem Irmak, Tugba Avan

3. Grup
Arastirma planlama-yiiriitme
Kolaylastiricilar: Nevgiin Sepin Ozen, Aysegiil Gozalan, Mehmet Soylu, Bayhan
Bektore, Recep Emrah Cevik

Amagclar: Sahada firsatlar tehditler cahstayi’nda;

e Tibbi Mikrobiyoloji uzmanlarinin ¢alisma hayatinin gergekleri arasma giren sehir
hastanelerinde hizmet sunumu ve egitim ile ilgili mevcut durumu degerlendirmek ve
uygulamalarda yasanan sorunlar1 ortaya koymak,

e Tibbi Mikrobiyoloji uzmanlarmnin ek gorevleri, bunlar1 yerine getirirken karsilastiklar1
sorunlari paylasmak,

e Giinlimiizde farkli kurum dinamiklerinde ve ekonomik kisitlamalarda kurumlarda
aragtirma  planlama ve yiritme ile ilgili yasanan giigliikleri anlatmak
amaciyla bilgiyi paylasmak, sorunlar1 dile getirmek ve bu alanlarda iyilestirmenin
yapilabilmesi ve sorunlarin ¢dziilebilmesi icin izlenmesi gereken stratejileri ve
yapilmast gereken diizenlemeleri birlikte belirlemek hedeflenmistir. Tiim bunlarla
Tibbi Mikrobiyoloji Uzmanlarinin saglik  hizmeti sunumunda verimliliginin
arttirilmasi planlanmustir..

Calstay Konulan
v' Sehir hastaneleri-Hizmet sunumu ve egitim
v Ek gorevier
v’ Arastirma planlama-yiiriitme

Grup kolaylastiricilar:



v" Sehir hastaneleri-Hizmet sunumu ve egitim: Yiice Ayhan, Ugur Tiiziiner,
Muzaffer Mizrak
v’ Ek gorevler: Meltem Irmak, Tugba Avan
v' Arastirma planlama-yiiriitme: Nevgiin Sepin Ozen, Aysegiil Gozalan, Mehmet
Soylu, Bayhan Bektore, Recep Emrah Cevik
Yontem
Calistay oncesinde Bolge Temsilcileri ve Akademik Danigsmanlardan, hazirlanacak olan
ankette yer almasini istedikleri konular ile ilgili goriisler alimmis, gelen Oneriler dikkate
almarak calistay kolaylastiricilar1 ve KLIMUD YK’nin katkilar1 ile 60 soruluk bir anket
hazirlanmig ve uzmanlarin doldurmasi istegi ile paylasilmstir.
Calistay sirasinda ise;
* Her bir konu i¢in, katilimct sayisina gore, her grupta 10-15 kisi olacak sekilde ii¢
grup olusturulmustur.
¢ Agilis konusmasinin ardindan

v' Nevgiin Sepin Ozen tarafindan ‘Sahada iyi uygulama &rnekleri: projelendirme ve
kaynak yaratma’

v Aysegiil Gozalan tarafindan ‘Sahada iyi uygulama Ornekleri: ¢alisma planlama ve
yayimlama’ konusunda birer sunum yapilmus,

v' Mehmet Soylu tarafindan da anket sorularindan masalarda tartisilmayacak olanlarin
sonuglar1 paylagilmistir.

e Her konu ile ilgili olarak gruplarda grup kolaylastiricilar1 tarafindan, hazirlanan
anketin tartisilan masa ile ilgili olan sorularma katilimcilarin verdikleri yanitlar
paylasilmis ve bu yanitlar iizerinden konu ile ilgili giiclii ve zayif yonlerimiz
belirlenmis. Zayif yOnlerimizi nasil giliclendirecegimizin ya da tehditlerimizle nasil
basa ¢ikabilecegimizin yollar1 tartisiimis ve konu ya da sorun ile ilgili izlenecek yol ve
gelistirilecek stratejiler hakkinda 6neriler olusturulmustur.

e Tiim gruplar grup sunumlar1 yaptiktan sonra KLIMUD YK ile gahstay raporunun

hazirlanarak paylasilmasi karari ile calistay sona ermistir.

Calistayda goriisiilen konular

Sehir Hastanelerinde Hizmet Sunumu ve Egitim

Grup icerisinde sorunlar konusuldu, Siirecin izlenmesi ve sistemin isleyisi sirasinda ortaya

cikan aksakliklarin tespit edilmesi kararlagtirildi.



Sorunlar

Tibbi mikrobiyoloji uzmanlar1 agisindan sehir hastanelerinde yasanan sorunlar asagidaki

sekilde smiflandirildi:

1. Yonetsel Sorunlar

Laboratuvar yonetiminde karar siireclerinin yiiklenici firma yetkisine
birakildigi, yontem ve cihaz se¢iminin, laboratuvar teknisyeni istihdaminin
tiimiiyle yiiklenici firma sorumlulugunda oldugu vurgulandi. Bu durumun
yiiklenici firma ile uzman hekimler, uzman hekimler ile teknisyenler arasinda
ve uzman hekimlerin kendi aralarinda uzlagsmazliklara sebep oldugu bu
nedenle “bir laboratuvari miistakilen idare” yetkisine haiz klinik mikrobiyoloji
uzmanlar1 agisindan ciddi bir yetki ihlaline yol actig1 goriilmektedir.
Oncesinde birlikte ¢alisma deneyimi bulunmayan farkli hastanelerde gorev
yapmis klinik mikrobiyoloji uzmani hekimlerin herhangi bir planlama ve 6n
hazirlik olmadan bir arada calismaya zorlanmalarinin uzmanlar arasinda gérev
paylasimi ve yetki konusunda uzlasmazlik ve ¢atismalara neden oldugu ve is
barisin1 bozdugu gézlenmektedir.

Sehir hastaneleri sozlesmelerinin tek tip olmamasi ve sozlesmelerin ticari sir
gerekcesiyle hizmet {iretenlerden ve hizmet alanlardan gizlenmesi yonetsel
belirsizliklere zemin hazirlamaktadir. Soézlesmelere klinik mikrobiyoloji
uzmani miidahalesi olmamasi nedeniyle sozlesme maddelerinde yer alan
belirsiz ifadeler (yeteri kadar eleman, gerekli malzeme vb) yiiklenici firma ile
klinik mikrobiyoloji uzmanlari arasinda uyusmazlik sebebi olmaktadir.

Sehir hastanelerine tasinarak faaliyeti sona erdirilen hastanelerdeki deneyimli
kamu saglik personeli yetkin olduklar1 alanlardan farkli alanlara kaydirilmislar,

bu da yetismis insan giiciiniin verimsizlestirilmesine yol agmustir.

2. Hizmet Kalite Sorunlari:

Laboratuvar hizmet Kkalitesinden birinci derece sorumlu olan Kklinik
mikrobiyoloji uzmanlarimin c¢alisanlar iizerinde yaptirim giicii, laboratuvar
teknisyenlerinin “igveren” olarak yiiklenici firma yetkililerini muhatap kabul
etmesi nedeniyle zayiflatilmistir. Bu da hizmetin klinik mikrobiyoloji uzmani
denetiminde hizmet kalite gereklerine gore yiiriitiilmesini giiclestirmektedir.

Yani sira yiiklenici firmanimn isletme hedefleri hizmet kalite gereklerinin oniine

gecmekte, bu da tibbi mikrobiyoloji laboratuvari isleyisini aksatmaktadir.



3. Ulasim Sorunlari:

Sehir hastanelerinin genellikle kent merkezlerinden uzakta ve toplu tasima ile
zor erisilen bolgelerde kurulmus olmasi en 6nemli sorunlardan birisidir. Ayrica
sehir hastanelerinin asir1 biiylik yapilar olmasi saglik personeli ve hastalar

acisindan da hastane i¢inde ulagim gii¢liigii yaratmaktadir.

4. Egitim Sorunlar:

Ozel ticari isletme statiisiinde olan sehir hastanelerinde baslica amag kazang
iizerine kurulu oldugu icin egitim ve arastirma faaliyetleri olumsuz
etkilenmektedir. Bu hastanelerin egitim ve arastirma hastanesi statiisiinden

cikarilmalar1 gerekmektedir.

5. Ekonomik Sorunlar:

Saglik personeline 6denen ek Odeme ficretlerinde diisiisler goriilmektedir.
Ticari bir isletmenin gelir ve gider yonetiminde “masraflar’” yoneterek saglik
personeline ek 6deme iicretlerini diisiirmesi zaten beklenmelidir. Sehir
hastanelerinde calistirilacak saglik personelinin ek oOdeme kapsamina
cikarilmasi, yiiklenici firmaya garanti edilen 6demelerde oldugu gibi saglhk
personeline de ek 6deme kaybina yol agmayacak “garanti” sabit {icret
O0denmelidir.

Ek Gorevler

Tibbi Mikrobiyoloji uzmanlarinin Tibbi Mikrobiyoloji laboratuvarindaki gérevlerinin yani

sira hastanelerde tistlendikleri diger gorevler:

S A

Kabul ve Muayene Komisyonu

Ihale Komisyonu

Enfeksiyon Kontrol Komitesi ve Enfeksiyon Kontrol Ekibi
Transflizyon Merkezi

Merkezi Sterilizasyon Unitesi

Nobetler

1. Kabul ve Muayene Komisyonu

Merkezi alimlar yapildig: i¢in hastane uzmaninin talebi dogrultusunda alinmayan
malzemelerin yer aldig1 muayene komisyon tutanagma imza attiriliyor.
%35’lik ek 6demeyi farkli kisilere vermemek amaciyla alakasiz malzemelerin muayene

komisyon tutanaginda mikrobiyoloji uzmanlar1 gérevlendiriliyor.



e Bu sorunlar hastane bazindaki yonetimlerce uygulandigi i¢in genel bir ¢6ziim Onerisi

olusturulamada.

2. Ihale Komisyonu

e Kamu ihale kanununa gore ihalenin uzman ekibi i¢erisinde yer alinmasi gerektigi
ancak ihale siras1 ve sonrasinda ihale dosyasini ayrintili inceleme hakkinmn oldugu
konusunda mikrobiyoloji uzmanlarinin bilgilendirilmesi, bu konu ile ilgili bir egitim

planlanmasi.

3. Enfeksiyon Kontrol Komitesi ve Enfeksiyon Kontrol Ekibi

e Enfeksiyon Kontrol Yoénetmeligine gore her ikisinde de gorevli olundugu ancak
enfeksiyon kontrol komitesine Tibbi Mikrobiyoloji Uzmaninin baskan olamayacagi
konusunda mikrobiyoloji uzmanlarmimn bilgilendirilmesi

e Enfeksiyon Kontrol Yonetmeliginde hem EKK hem de EKE kurullarinda T1ibbi
Mikrobiyoloji uzmaninin gérevlendirilmesi “mikrobiyoloji laboratuvar temsilcisi”
seklinde belirtildigi icin uzmanin yerine herhangi bir laboratuvar ¢aliganinin da
gorevlendirilebilecegi hususu yonetimin inisiyatifine birakilmis durumdadir. Bu

durum bakanliga iletilip yonetmelikte “mikrobiyoloji uzmani” seklinde degisiklik

talep edilebilir.

4. Kan Transfuzyon Merkezi

e Kan Transflizyonu sertifikasyon egitimine katilim durumunda ek 6demenin kesilmesi

e Kan Transflizyon sorumlulugu ciddi mesai ve sorumluluk gerektirdiginden riskli birim
farkindan yararlandirilmasi

e Kan Transflizyonu komplikasyonu gelismesi durumunda hastanin doktoru ve hastane
hemovijilans hemsiresinin 6ncelikli sorumlu oldugu konusunda mikrobiyoloji

uzmanlarina bilgilendirici egitimlerin dernek tarafindan diizenlenmesi

5. Merkezi Sterilizasyon Unitesi

e Yonetmelikte sorumlusu net olarak belirlenmeli ve ciddi mesai ve sorumluluk

gerektirdiginden riskli birim farkindan yararlandirilmasi

6. Nobetler



Tibbi mikrobiyoloji uzmaninin icap ndbeti tanimi tam yapilmasi ve hafta sonu acil
olmayan ancak rutin yapilan iglemler icap ndbeti sayilmasmin mikrobiyoloji
uzmaninin lehine mi oldugu arastiriimali

Kan Merkezi sorumlularinin icaba ¢agrilabildigi halde icap ndbet {icretini alamamasi
Sef nobetlerinde yasal sorumlulugu olmamasina ragmen “Oliim Bildirim
Raporlarmin” sef nobetgi olan Tibbi Mikrobiyoloji uzmanina doldurtulmak istenmesi.
Tibbi mikrobiyoloji uzmanlarinin ve asistanlarinin acil ndbeti tutmasinin dayatilmasi.
Konu ile ilgili 2014 yilinda kazanilan istanbul 9. idare mahkemesi 2013/1049 esas no
ve 2014/541 karar nolu mahkeme sonucunun dernek sayfasinda yayinlanarak s6z

konusu sikintiy1 yasayanlarinda bu sonuctan faydalanmasinin saglanmasi.

Arastirma Planlama ve Yiiriitme
Tiibitak, Horizon 2020, Marie Curie, Erasmus ¢agrilari, proje destekleri ve proje
yazma lizerine egitimlerin KLIMUD tarafindan planlanmas: ve iiyeler arasinda

bilinirliklerinin arttirilmasi

Arastirma planlama, yapma ve makale yazma iizerinde egitim planlanmasi ve

uygulanmasi

Aragtirma planlama, temel epidemiyoloji ve istatistik konularinda online egitim
uygulamalarmin KLIMUD web sayfasi {izerinden yapilabiliyorsa hayata gecirilmesi
(infeksiyon diinyas1 gibi online derslerin oldugu bir platform talep ediliyor), kisa

vadede EKUZEP gibi Saglik Bakanlig1 egitim programlarinin bilinirliginin arttirilmasi

Akademik danismalarin bolgelerinde istekli tiyelere danismanlik vermesi ve ¢ok

merkezli ¢aligmalara tiyelerin katiliminin 6zendirilmesi

Boélge temsilcilerinin ve Akademik danigmanlarin bolgelerinde KLIMUD veya TMC
tarafindan diizenlenen toplanti, ¢alistay, seminer, sempozyum gibi faaliyetler hakkinda
bolgedeki diger iiyeleri bilgilendirmesi ve katilimini 6zendirilmesi, katilmak isteyen
tiyelerin izin konusunda sikint1 yagamamalari1 i¢in Bashekimliklerin de

bilgilendirilmesi

Yaym etigi, etik ihlaller, caligma planlanirken alinmasi gereken izinler konusunda

egitim planlanmasi



e Mikrobiyoloji uzmanlarinm asistanliktan kalan ve sahada sorun teskil eden
eksikliklerini gidermekte kullanabilecekleri infeksiyon diinyasi gibi online egitim

platformu talep ediliyor.

Ortak Rapor

o Sehir hastanelerinde laboratuvar yonetiminde karar siireglerinin yiiklenici firma
yetkisine birakildigi, bu nedenle “bir laboratuvar1 miistakilen idare” yetkisine
haiz klinik mikrobiyoloji uzmanlar1 agisindan ciddi bir yetki ihlaline yol agtig1
goriilmektedir.

o Sehir hastaneleri sdzlesmelerinin tek tip olmamasi ve sozlesmelerin ticari sir
gerekcesiyle hizmet {iiretenlerden ve hizmet alanlardan gizlenmesi yOnetsel
belirsizliklere zemin hazirlamaktadir.

o Laboratuvar teknisyenlerinin “igveren” olarak yiiklenici firma yetkililerini
muhatap kabul etmesi nedeniyle hizmetin klinik mikrobiyoloji uzmani
denetiminde hizmet kalite gereklerine gore yiirtitiilmesi gliglesmistir.

e Schir hastanelerinde egitim ve arastrma faaliyetleri olumsuz etkilenmektedir. Bu
hastanelerin egitim ve arastirma hastanesi statiisiinden ¢ikarilmalar1 gerekmektedir.

e Saglik personeline 6denen ek ddeme flicretlerinde diisiisler goriilmektedir. Yiiklenici
firmaya garanti edilen 6demelerde oldugu gibi saglik personeline de ek 6deme kaybina
yol agmayacak “garanti” sabit licret 6denmelidir.

e Enfeksiyon Kontrol Yonetmeliginde hem EKK hem de EKE kurullarinda Tibbi
Mikrobiyoloji uzmanmin gérevlendirilmesi “mikrobiyoloji laboratuvar temsilcisi”
uzman dis1 bir personelin gérevlendirilebilecegi hususu yonetimin inisiyatifine
birakilmis durumdadir. Bu durum bakanhga iletilip yonetmelikte “T1bbi Mikrobiyoloji
uzman1” seklinde degisiklik talep edilebilir.

e Kan Transflizyon sorumlulugu ciddi mesai ve sorumluluk gerektirdiginden riskli birim
farkindan yararlandirilmalidir.

e Kan Transflizyonu komplikasyonu gelismesi durumunda hastanin doktoru ve hastane
hemovijilans hemsiresinin 6ncelikli sorumlu oldugu konusunda mikrobiyoloji
uzmanlarmna bilgilendirici egitimler dernek tarafindan diizenlenmelidir.

e Yonetmelikte Merkezi Sterilizasyon Unitesi sorumlusu net olarak belirlenmeli ve ciddi

mesai ve sorumluluk gerektirdiginden riskli birim farkindan yararlandirilmalidir.



Tibbi Mikrobiyoloji uzmanmin icap ndbeti tanimi tam yapilmali ve hafta sonu acil
olmayan ancak rutin yapilan iglemler icap ndbeti sayilmasmin mikrobiyoloji
uzmaninin lehine mi oldugu arastiriimalidir.

Tibbi Mikrobiyoloji uzmanlarinin ve asistanlarinin acil ndbeti tutmasinin dayatilmasi.
Konu ile ilgili 2014 yilinda kazanilan Istanbul 9. idare mahkemesi 2013/1049 esas no
ve 2014/541 karar nolu mahkeme sonucunun dernek sayfasinda yayimlanarak s6z

konusu sikintiy1 yasayanlarinda bu sonugtan faydalanmasinin saglanmalidir.

Tibitak, Horizon 2020, Marie Curie, Erasmus ¢agrilari, proje destekleri ve proje
yazma {izerine egitimlerin KLIMUD tarafindan planlanmasi ve iiyeler arasinda
bilinirliklerinin arttirilarak, arastirma planlama, yapma ve makale yazma tizerinde

egitimlerin planlanmasi ve uygulanmasi saglanmalidir.

Aragtirma planlama, temel epidemiyoloji ve istatistik, yaym etigi, etik ihlaller, calisma

planlanirken alinmas1 gereken izinler konusunda egitim planlanmalidir.

Sehir Hastaneleri

Muzaffer Mizrak: Ankara EZitim ve Arastirma Hastanesi

Yiice Ayhan: Behget Uz Cocuk hastaliklar1 ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi

Gokhan Yardimci: Dernek Avukati

Pmar Akinci: Kocaeli Devlet Hastanesi

[Ike Toker Onder: Hacettepe Universitesi T1p Fakiiltesi

Asuman Giizelant: Konya Egitim Arastirma Hastanesi

Hilal Boliikbasi: Ankara Sehir Hastanesi

Mustafa Kocaaga: Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi

Esra Yartasi: Ankara Sehir Hastanesi

Ipek Mumcuoglu: Ankara Sehir Hastanesi

Ugur Ayan: Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi

Bedia Ding: Ankara Sehir Hastanesi



Ek Gorevler

Meltem Irmak: Silivri Devlet Hastanesi

Tuba Atay: Suat Seren Gogiis Hastaliklar1 Hastanesi
Nazime Sen: Ozel Gazi Hastanesi izmir

Goniil Aksu: Etlik Ziibeyde Hanim Hast Ankara

Seval Ozdemir: Dértcelik Cocuk Hastanesi Bursa
Seving Ozden: Kusadas1 Devlet Hastanesi

Ayriz T Gilindiiz: Suat Seren Gogiis Hast Hastanesi
Tugba Avan: Ondokuz May1s Univ Tip Fakiiltesi

Elif Giilsiim Torun: Ondokuz Mayis Univ T1p Fakiiltesi
Nurullah Uzuner: Dicle Univ Tip Fakiiltesi

Handan Cetin: Dicle Univ Tip Fakiiltesi

Salim Yakut: Dicle Univ T1p Fakiiltesi

Nazlh Giirkan:DEU Tip Fakiiltesi

Arastirma Planlama ve Yiiriitme Masas1 Katihmcilar
Liitfiye Oksiiz: Istanbul Universitesi T1p Fakiiltesi
Osman Sezer Cirit: Gaziantep Dr. Ersin Arslan Egitim Arastirma Hastanesi
Yasemin Ay Altintop: Kayseri Sehir Hastanesi

Orcun Zorbozan: Ege tliniversitesi Tip Fakiiltesi

Ayse R Ugur: Konya Egitim ve Arastirma Hastanesi
Ferhan Korkmaz: Rize Devlet Hastanesi

Neriman Saat: Samsun Halk Saglig1 Laboratuvari

Nida Ozcan: Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi



Cisil Ozel: Canakkale OMU SUAM

Serife Satilmis: Karabiik EAH

Ozlem Tiirkmen: Manisa Celal Bayar Univ
Hatice Kiibre Ozhan: Haydarpasa Numune EAH

R Emrah Cevik: Tiibitak



