TTB-UDKK

bulten

Turk Tabipleri Birligi Uzmanlik Dernekleri Esgiudim Kurulu

TTB-UDKK M
Do¢.Dr. Cem Terzi

TORK TABIPLER BIRLIGI- UZMANLIK DERNEKLERI KOORDINASYON RURULU ®
(TTB-UDKK) VE TARIHI
Prof. Dr. Oya Bayindir

DUNU BUGUNU VE YARINIYLA TIPTA UZMANLIK TL"J"ZUGU |
Dr. Ali Ozyurt

TIPTA UZMANLIK EGITIMI ILE ILGIL] MEVZUAT B
Av.Ziynet Ozgelik

UEMS (ATUB) CALISMALARI VE TTB-UDKK N
Prof. Dr. Umut Akyol

UYEK FAALIYETLERI VE TTB-UDKK-UYEK CALISTAYI &
Prof. Dr. Manir Kinay, Dr. Pelin Zorlu

YENI BIR OLUSUM: TTB-UDKK HARMONIZASYON KOMITESI W
Prof. Dr. Oguz Soylemezoglu

UZMANLIK DERNEKLERI : NE YAPMALI?
Prof. Dr. Ali Kocabas

TTB-UDKK / DERNEKLER VE MALI ILISKILER W
Prof. Dr. Suat Kemal Aytag

TTB-UDKK VE EGITIM HASTANELERI iLiniLERi |
Prof. Dr. Ali Kutsal

TTB-UDKK 2003-2005 FAALIYETLER| W
Prof. Dr. 5.50ngul Yalgin

SUREKLI TIP EGITIMINDE PARADIGMA DEGISIMI VE SORUNLAR
Dog. Dr. Cem Terzi




TTB-UDKK BULTEN

TTB-UDKK
Dog. Dr. Cem Terzi

ONSOz
Dr. Flusun Sayek

TURK TABIPLER BIRLIGI- UZMANLIK DERNEKLERI
KOORDINASYON KURULU (TTB-UDKK) VE TARIH
Prof. Dr. Oya Bayindir

DUNU BUGUNU VE YARINIYLA TIPTA UZMANLIK TUZUGU
Dr. Ali Ozyurt

TIPTA UZMANLIK EGITiMI ILE ILGILI MEVZUAT
Av.Ziynet Ozcelik

UEMS (ATUB) CALISMALARI VE TTB-UDKK
Prof. Dr. Umut Akyol

UYEK FAALIYETLERI VE TTB-UDKK-UYEK GALISTAYI
Prof. Dr. Mdnir Kinay, Dr. Pelin Zorlu

YENI BiR OLUSUM: TTB-UDKK HARMONIZASYON KOMITESI
Prof. Dr. Oguz Séylemezoglu

UZMANLIK DERNEKLERI : NE YAPMALI?
Prof. Dr. Ali Kocabas

TTB-UDKK / DERNEKLER VE MALI ILISKILER
Prof. Dr. Suat Kemal Aytac

TTB-UDKK VE EGITIM HASTANELERI ILISKILERI
Prof. Dr. Ali Kutsal

TTB-UDKK 2003-2005 FAALIYETLERI
Prof. Dr. S.Songtil Yalgin

SUREKLI TIP EGITIMINDE PARADIGMA DEGISiMi VE
SORUNLAR
Dog. Dr. Cem Terzi

TTB-UDKK HARMONIZASYON KOMITESi YONERGESI

TTB-UDKK Yiritme Kurulu

Basgkan
Dr.Cem Terzi

2. Bagskan
Dr.Ali Kutsal

Sekreter
Dr.S.Songul Yalgin

Sayman
Dr.Suat Aytac

Uyeler

Dr.Ali Kocabag
Dr.Oya Bayindir
Dr.Pelin Zorlu

Dr.Ali Ozyurt

Dr.0guz Soylemezoglu

Editorler

Dr.S.Songll Yalgin
Dr.Ali OzyUrt
Dr.Suat Kemal Aytac

Sekreterya

Tirk Tabipleri Birligi

Uzmanlik Dernekleri Koordinasyon Kurulu

GMK Bulvar Sehit Danis Tunaligil Sok.

No:2 Kat:4, 06570 Maltepe / ANKARA

Tel: (0 312) 231 31 79

Faks: (0 312) 231 19 52-53

e-posta: udkk@ttb.org.tr
http://www.ttb.org.tr /udkk

Hazirhk

Sinan Solmaz




ONSOZ
Dr. Fusun Sayek
TTB Merkez Konseyi Baskant

Tﬁrk Tabipleri Birligi (TTB);
meslektaglari ve halk saghgimi
ilgilendiren pek ¢ok konu
yani sira dogal olarak tip egitiminin
tiim yonleriyle de ugragmaktadir.
Tip egitimi, saghk alanindaki diger
mesleklerin ve halkin egitimi ile de
cok iligkilidir, bu nedenle TTB nin
konuyla ilgili faaliyeti kapsamlidir.
Bu ¢alismalar yiritirken,

diger meslek birlikleri, hitkiimet
kuruluslari, akademik kuruluslar,
konunun uzmani bireylerle isbirligi
icindedir. Genis faaliyet alanimiz
icinde uzmanlik egitiminde birlikte
calismamiz gereken temel grup ise
uzmanlik dernekleridir. Uzmanlik
Dernekleri Koordinasyon Kurulu
(UDKK) boyle bir gereksinmeyle
boyle bir umutla dogmustur. Bir
araya gelmek basarisin1 gosteren
uzmanlik dernekleri ve TTB son 5
yildir 6nemli ¢caligmalar yapti. Cagdas
bir uzmanlik tiizigi ve yonetmeligini
yasama gecirebilme hedefi gesitli
engellerle karsilagti. Ancak bu siireg
bizi baska bir alanda “denedi”.
Sonugcta “birarada durma” basarisini
da gosterdigimiz ortaya cikti. Elbette
kosullar daha iyi olsaydi pekcok
baska konuda da; ortak, nitelikli
projeler gelistirebilirdik.

Artik biraraya gelip, birarada
durabildigimize gore beklentilerimizi
artirmak gerekir. Egitimi istihdamdan
ayrrmak mimkiin degildir; o halde
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UDKK; 6zluk haklart (ki kamudaki
maaglardan, asgari tcret tarifesine
kadar genis bir yelpazedir 6zlik
haklar1); 6zlik halklarinin bir parcasi
olan siirekli egitime kadar tiim
konularla ilgilenmek ve stirece daha
cok katkida bulunmalidir.

TTB-UDKK’y1 olusturan her bir
birimin sorunu digerinin de ilgili
alani olmak durumundadir. Sorunlara
“akut” yanitlar vermemiz gereken
alanlardaki yanitlarimiz 6nemlidir,
birlikte “reflekslerimizi” hizla
guclendirmeliyiz. Ortak gortslerle
donattigimiz derinlikli raporlarimizla,
goniilli ziyaret projeleri gibi yalnizca
kendimize bagl caligmalarimizla

bu alana liderlik etmeliyiz.

Aslinda 6niimiizdeki engellerin
farkindayiz, yine de unutmamalryiz
ki yapacaklarimiz biyiik dlctide
kendi enerjimiz, yaraticiigimiz ve
1srarmmiz ile sinirhdir. Son yillarda
asistan karneleri yeterlilik caligmalart
gibi konularda caligmalar yaptik.
Bunlarr gelistirmek, yaygimlastirmalk
ve “mesleki gelecegimiz elimizdedir”i
gerceklestirmek zorundayiz.

Bu araci yani TTB-UDKK’y1

sonuna dek kullanma becerisini
gosterirsek onemli bir basarrya

ortak imza atilacaktir. Bu umudu

ilk giindeki gibi koruyor, uzun ama
keyifli yolculukta tim caligma
arkadaslarimiza basarilar

diliyorum. m
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tirk Tabipleri Birligi
(TTB) nin 6énemli bir gorev

ve sorumluluk bilinci ile
uzmanlik derneklerinin ¢alismalarina
katkida bulunmak ve esgiidiim
saglamak tizere 1 Kasim 1994’te
kendi ¢atisinda kurdugu Tiirk
Tabipleri Birligi Uzmanlik Dernekleri
Koordinasyon Kurulu (TTB-UDKK),
geride biraktigi on yilda, 6zellikle
tipta uzmanlik egitimi olmak tizere
birgok alanda biiytik bir Giretime
yol agti. Uzmanlik egitiminin
yasa ve yonetmelikleri, uygulama
stirecleri ve yetistirilen hekimin
yetkinligi gibi bilesenlerin neredeyse
tamaminda degisim ve iyilestirme
cabalar gosterildi. TTB-UDKIK, TTB
temsilcileri ve Tababet Uzmanlik
Tuzigi'nde yer alan tipta uzmanlik
ana dallar1 ve yan dallarindaki
dernek temsilcilerinden olusur, TTB
Egitim Kolu ve diger ilgili birimlerle
esgiidiim iginde ¢aligir. G6zlemci
konumundaki derneklerle birlikte
toplam tiye dernek sayisi 85°dir.
TTB-UDKK organizasyonundaki
kilometre taglari, kurulun yapi ve
calisma diizenini 6zetler: TTB-
UDKK caligma yénergesi 29-30
Haziran 1996 tarihinde 44. TTB
Biryiik Kongresi’'nde kabul edildi.
12 TTB-UDKIK Genel Kurulu'nda
yonergede onemli degisiklikler
yapildi. Yeni yonerge 30 Haziran
2001’de TTB’nin 50. Biryiik
Kongresi'nde yonetmelik haline
getirildi.

Uzmanlik derneklerinin, uzmanlik
egitimi ve stirekli tip egitimi, o
alandaki koruyucu, tan1 ve tedavi
edici saglik hizmetleri standartlarinin
saptanmasi ve kalitesinin
gelistirilmesi, o alandaki saglik
sorunlariyla ilgili ulusal politikalarin

TTB-UDKK

Doc¢. Dr. Cem Terzi
TTB-UDKK Bagkan

belirlenmesi, toplumun egitimi, insan
glcti planlanmasi ve hastaliklarin
toplumsal maliyetleri gibi alanlarda
uretimde bulunmalarini 6zendirmek
ve bu calismalar icin standartlar
olusturmak TTB-UDKICnin temel
ugrags alanlaridir.

TTB-UDKICnin amaglari; topluma
sunulan uzman hekimlik hizmetinin
olanakli olan en yiiksek duzeye
¢ikarilmasi ve stirdiiriilmesi igin
¢aligmak, tlkemizdeki uzman
hekimlerin mesleki durumunu

ve tinvanini ulusal ve uluslararasi
alanlarda savunmak, uzmanlik
dernekleri aracihigs ile tipta uzmanlik
egitiminin ¢agdas bir diizeye
erigtirilmesi i¢in standartlarn
olusturulmasi, denetlenmesi,
degerlendirilmesi ve korunmasi

ile ilgili ulusal hedef ve kosullar
saptamak, 6zgiin Turkiye modelini
islerlige kavusturmalk, TTB’nin
Avrupa Tip Uzmanlar Birligi
(ATUB) tiyeliginden dogan gorev ve
sorumluluklarin yerine getirilmesini
saglamalk, diger tilkelerdeki mesleki
kuruluslarla tipta uzmanlik egitimi
ve uzman hekimlik alaninda igbirligi
yapmalk ve iligkiler kurmalk olarak
Ozetlenebilir.

TTB-UDKK, son on yillik siiregte,
24 Genel Kurul, 10 Tipta Uzmanlik
Egitimi Kurultay1, 1 Tipta Uzmanlik
Egitimi Calistay1 ve 200’den

fazla toplant1 yaparak; Dernek
Harmonizasyon ¢alismalari, Tipta
Uzmanlik Tazugi calismalarr,
Yeterlilik (“Board”) Kurulu
caligmalari, Tipta Uzmanlik Egitimi
caligmalarr ve ATUB temsiliyet
caligmalarr gerceklestirmistir. Hig
kuskusuz bu yogun ¢abalarm
onemli bir ciktist Yeterlilik
Kurullarinim kurulmasidir. Bu

s
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alandaki ¢alismalari standardize
etmek ve hiz kazandirmak amaci

ile yeterlilik kurullarini kurmus

olan dernekleri biraraya getirilerek

9 Ekim 2004’te TTB-UDKK
btinyesinde yeni bir ¢caligma organi;
Ulusal Yeterlilik Komitesi (UYEK)
kuruldu. Yeterlilik ICurullarinin
belgelendirme (sertifikasyon)

ve yeniden belgelendirme
(resertifikasyon) caligmalarimin
yanisira egitim birimlerinin
esyetkilendirilmesi (akreditasyon)
calismalarini da gonullilik temelinde
gerceklestirmesine yonelik stireg
buyiik bir cosku ile strdtriilmektedir

TTB-UDKICnun, son donem
calismalari ile 6nceledigi alanlar
soyle 6zetlenebilir: Derneklerin
biitgelerinin énemli bir kismini
egitim ve arastirma etkinliklerine
ayirmasi, yonetim kurulu ve diger
kurul ve komisyonlarin olusturulma
ve ¢alisma dizeninde demokratik ve
katilimcr mekanizmalara 6zel 6nem
verilmesi, egitim kurumlar1 disinda,
Saglik Bakanligi hastanelerinde

ve diger hastanelerde calisan veya
serbest hekimlik yapan uzman
hekimlerin derneklere tiye olmalari,
bu hekimlerin de yonetim ve karar
alma siireclerine katilmalar icin
duzenlemeler yapilmasi (genisletilmis
yonetim kurulu, 6zel ¢alisma gruplar
gibi), tipta uzmanlik 6grencilerinin
(asistanlarin) dernek yonetim ve
karar alma siireglerine katilmalarinin
saglanmasi (tyelik / yardimer tyelik/
komisyon c¢alismalar gibi), etik
komisyonlar1 kurulmasi ve boylelikle
derneklerin kendi dallarinda

belli etik ilkeler gelistirmesi, STE
etkinliklerinde bu ilkelere ve
TTB-UDKIK’nin 6nerdigi ilkelere

4

uyulmasi, hekim- endiistrisi iliskileri,
hekim-hekim, hekim-hasta iliskileri
ve yayin etigi konularinda kendi
alanlarina 6zgt ilkeler/klavuzlar
gelistirilmesi ve bunlarin uygulanmasi
icin caba gosterilmesi... TTB-UDKK
yonetmeliginde 2005 yilinda yaptig
degisiklik ile 3 donemden fazla
tyelik ve 2 donemden fazla baskanlik
yapilmamasini benimsemistir.

Tum bu calismalarin temel amaci,
uzmanlik egitimi programlarmin
tlkemizin éncelikli saglik sorunlarin
kapsamasi ve toplumumuzun saglik
sorunlarini ¢czmeye yetkin ve istekli
uzman hekimler yetigtirilmesidir.

Yeni Yiizyilda tiim tlkelerde temel
saglik sorunlar siirmekte her gecen
guin, toplumsal olcekte etkili yeni
saglik sorunlar1 eklenmektedir.
Ekonomik bitytimenin bir tilkenin
gelismisligine, gelismis olmanin da
her zaman insani gelismislige karst
gelmedigi zaman i¢inde 6grenilmistir.

Toplumun saglik sorunlarini
giderebilmek icin egitim
kurumlarinin, egitim, arastirma ve
saglik hizmetlerini hizmet vermekle
sorumlu olduklari toplumun 6ncelikli
saglik sorunlarina yonlendirmeleri
gerekir. Tipta uzmanlik egitimi veren
kurumlar, topluma sunulan saglik
sisteminin; toplumun 6ncelikli saglik
sorunlaryla iliskili, ytksek kalitede,
etkin maliyette, herkesin erisebildigi
niteliklerde olmasima katkida
bulunmalidir. Bu baglamda, saglik
sisteminin ilgili taraflarryla is birligi
gelistirilmelidir. Uzmanlik dernekleri
bu isbirliginde 6zel bir nem tasirlar.
TTB-UDKK, bu isbirliginin zemini
olma gorevini stirdtrecektir. ®
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TURK TABIPLER BIRLIGI- UZMANLIK
DERNEKLERI KOORDINASYON KURULU

enel anlamda saglik
hizmetlerinde kalitenin en
st diizeyde sunulmasi ve bu

diizeyin siirdiiriilmesi temel hedef
olmalidir. Bu ideale ulagsmak icin her
tilkenin temel politikalar1 arasinda
birgok ¢aligma yer almaktadir.

Politik, ekonomik ve sosyal
iyilestirmeler ve genel bir Avrupa
kiiltiir birikimini ortak payda da
birlestirebilmek amaci ile kurulan
Avrupa Birligi'nin (AB) saglik
alaninda da projeleri bulunmaktadir.
Bu projelerin yiirttiilebilmesi icin
kurulusu AB’den 6nce olan Avrupa
Tip Uzmanlan Birligi (ATUB),
Avrupa Konseyi altinda galisan bir
yapi olarak sisteme entegre olmustur.

Ulkemizde saglik alanindaki beklenti
ve sorunlarin ¢oklugu, yeniden
yapilanmalari gerekli kilmigtir. Gerek
bu zorunluluk, gerekse tilkemizin
GATT anlagmasima imza koyup
AB’ye tiyelik yontinde yaptigi
calismalar, 6nitimiizde yeni ve ¢ok
tartisilmasi gereken bir platform
olusturmustur.

Roma So6zlesmesi AB icinde kisilerin,
hizmetlerin, mallarin ve paranin
serbest dolagimini saglamustir. Tip
alani icinde kisilerin ve hizmetlerin
serbest degisimi 1975’de AB
Komisyonunun ytrirlige koydugu
ve 5 Nisan 1993’de pekistirdigi
direktifler ile yonetilmektedir.

AB’nin saglik alaninda yaptig
calismalar AB tlkelerinde belirtilen
alanlarda serbest dolagimi getirmekte
ve bunun igin de, bu ulkelerin

saghik alanint miimkin oldugu

kadar 6zerklestirip, tlkeler arasinda
benzestirmeye yonelik ¢abalar
gostermeleri gerekmektedir.

(TTB-UDKK) VE TARIHI

Prof. Dr. Oya Bayindir
TTB-UDKK Yiiriitme Kurulu Uycsi

Tip egitiminin olduk¢a énemli bir
bolimiinii olusturan tipta uzmanlik
egitiminin bu kapsamda yeniden
yapilanmasi ve AB ile koordinasyon
kurulmast i¢in TTB’de ¢alismalar
baslatilmistir.

Avrupa’da mezuniyet sonrasi

tip egitimi ile ilgili kurulug 1958
yilinda kurulan ATUB’ dur. Bu
birlik Avrupa Konseyi altinda
gorev yapan 0zerk bir yapiya sahip

olup, yapisinda ............. ana dalin
uzmanlarmi bulunduran giicli bir
kurulustur.

TTB 26 Ocak 1993’de ATUB’a
tyelik igin bagvurmus ve 28-29 Ekim
1993’de ATUB Y6netim Konseyi bu
bagvuruyu degerlendirerek oy birligi
ile kabul etmistir.

Bu toplantiya TTB temsilcisi

olarak Prof. Dr. Namik Kemal

Baran katilmistir. Tirkiye’'nin AB
tiyesi olmamasi nedeni ile TTB
ATUB’ un yardimai ( assosiye)

tiyesi konumunda kabul edilmis ve
yonetim konseyinde oy hakki diginda
tiim tye tlkeler ile esit haklara sahip
olmustur.

TTB ve Istanbul Tabip Odast
ortaklasa olarak tip uzmanhg:
alanidaki gelismeler dogrultusunda
eksiklikleri ortaya koyup, bunlart
gidermek ve AB ile uyumu
saglamak amacr ile 27 Subat
1994°de Bakirkéy Ruh ve Sinir
Hastaliklar1 Hastanesinde “ 1.

Tipta Uzmanhik Egitimi Kurultay1”
n1 gerceklestirmistir. Bu kurultay
tilkemizde sivil toplum orgiitlerinin
mezuniyet sonrasi tip egitiminde
onemli gorevler Gstlendigini

ortaya koyan bir toplant1 olmus,

bu toplantiya Giniversite, egitim
hastaneleri, tipta uzmanlik dernekleri

L
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ve tabip odalarindan temsilciler
katilmistir. I. Tipta Uzmanlik
Egitimi Kurultay’'nda tipta uzmanlik
egitimine giris, egiticiler, egitim
kurumlari, egitim programlari ve
uzmanligin belgelendirilmesine
iliskin sorunlar ve ¢6zim oOnerileri
tartistlmistir. Tipta uzmanlik
egitiminin ciddi sorunlarint adim
adim ¢6zebilmek igin, egitimin cesitli
asamalarinda aktif olarak yer alan

ve sonuclarindan etkilenen tim
taraflarin s6z ve karar sahibi olarak
katilabilecekleri genis bir isbirliginin
gerektigi ortak kanisina varilmistir.
Ayrica bu kurultayda uzmanlik
egitiminin kalitesinin arttirilabilmesi
icin egitim standartlarimin

siyasal politikalardan dogrudan
etkilenmeyen ulusal bir kurul
tarafindan olusturulmast konusunda
da gorts birligine varilmistir.

Daha sonra, 11 Haziran

1994°de Ankara Universitesi Tip
Fakultesinde “ Tipta Uzmanlik
Dernekleri” toplantist yapilmis

ve bu toplantiya TTB yetkilileri,
tip fakultesi dekanlari, egitim
hastanelerinin temsilcileri ve 26
uzmanlik derneginin temsilcisi
olmak tizere toplam 86 kisi
katilmistir. Bu toplantida ATUB
modeli standartlarinin tlkemizde
gergeklestirilmesi ile ilgili zorluklar
dile getirilerek, bu standartlarin
olusturulmasinda uzmanlik
derneklerinin 6rgtitlenmedeki yeri ve
O6nemi tizerinde durulmustur.

Ardindan, 15 Ekim 1994’de Ankara
Universitesi Tip Fakiiltesi'nde,
uzmanlik dernekleri temsilcileri,
tabip odalar1 ve Saglik Bakanlig
yetkilileri toplanmis ve bu toplantida
genel orgiitlenme sorunlari, Tababet
Uzmanlik Taziga ve Kurulu
tartisilmistir. Sonugta, olusan
yapmin “Tirk Tip Uzmanlar
Dernekleri Birligi” ad1 verilebilecek
bir genel kurul oldugu konusunda
gorts birligine varilmis, daha

sonra Turkiye’de Tipta Uzmanlik
alaninda sorunlarin tartisilip, karar
verilebilecegi bu genel kurul yapisinin
yaninda, daha sik toplanan bir

koordinasyon kurulu olusturma
geregi tartisilarak oy birligi ile kabul
edilmistir. Genel Kurul alinan
kararlar1 ytrttmek, yeni toplantilar
duzenlemek ve resmi yetkililer

ile gortsmek tizere Koordinasyon
Kurulu’'na yetki vermistir.

1 Kasim 1994’de TTB’de toplanan
bu kurul, kendini olusturan yapilar
tanimlayarak Tirk Tabipler
Birligi- Uzmanlik Dernekderi
Koordinasyon Kurulu ( TTB-
UDKK) adimnt almistir. TTB-
UDKI’nin temel islevinin, tipta
uzmanlik egitimi ve hizmetlerin
sunulmasi alanindaki sorunlarin
¢oztiminde karar mekanizmalarini
dernekler ve ilgili kuruluslar

ile birlikte ve AB ile uyumu da
dikkate alarak olusturmasi oldugu
benimsenmistir.

Bu sekilde ilk gegici TTB-UDKK

asagidaki tiyelerden olusmustur:

Baskan
Semih BASKAN
Bahar GOKLER

Genel Sekreter
Falih KOCAMAN
Giiler GURSU

Sayman
Umut AKYOL
Yicel KANPOLAT

Uyeler

Serdar AKYAR

Aydin KARAMEHMETOGLU
Ulkit AYPAR

Riza KESER

Mustafa BAHCECI

Olcay NEYZI

Namik Kemal BARAN
Selim OLCER

Enver DAYIOGLU

Behsan ONOL

Nalan DEMIRERGI
Nazmi OZER

Giirbiiz ERDOGAN

Vesile SEPICI

Irfan GOKCAY

Yiicel TUMER

Emine DEMIREL YILMAZ

Diinyada uzmanlik dernekleri
mezuniyet sonrasi tip egitiminde
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onemli gorevler Gstlenmektedir.
Ulkemizde mezuniyet sonrasi tip
egitiminin esaslarr 11 Nisan 1928
tarih ve 1219 sayili “Tababet ve
Suabati Sanatlarinin Tarzi Icrasina
Dair Kanunun” 9. maddesinin Saglik
Bakanligi'na verdigi yetki ile ¢ikarilan
“Tababet Uzmanlik Ttzugi” ne gore
diizenlenmektedir. Ik kez 8 May1s
1929’da yurirlige giren Tababet ve
Ihtisas Vesikalar1 hakkinda tiiziik,
bu konudaki ilk diizenlemedir. Ara
diizenlemelerin diginda uzun stre
yurtrliikte kalmis ve halen bazi
maddeleri gegerli olan tiziik, 1973
tuzigudur.

1 Kasim 1994’de TTB catist altinda
kurulan TTB-UDKK tlkemizde

tip alaninda var olan uzmanlik
derneklerinin olusturdugu bir sivil
toplum orgiitadur.

TTB-UDKIK o6ncelilkle, tilkemizde
mezuniyet sonrasi tip egitiminin
kurallarin belirleyen yasal
prosedrlerin (tiiztk ve yonetmelik ),
tilke gerceklerini ve gereksinimlerini
g6z ard1 etmeden AB ve cagdas
Diinya normlarma goére yeniden
diizenlenmesini hedeflemis ve
bunun i¢in yogun ugras vermistir.
Ayrica, TTB-UDKK, tipta
uzmanlik egitiminin en yiiksek
kalitede ve bilimsel temeller
tizerine oturtularak, tlke dizeyinde
esdeger olarak yapilabilmesini,
degerlendirilebilmesini ve
denetlenmesini saglayacak

ozerk kuruluslarin (Board)
olusturulmalarini da hedeflemistir.

TTB-UDKK nin ¢alismalarinin
baslamasi ile; genel olarak o giine
kadar daginik ve kendi icine kapali
bir yapilanma gosteren uzmanlik
dernekleri 6rgiitlenmesinde, hem
dernekler arasinda bir bakisma ve
konumlanma hem de derneklerin
kendileri ile yiiz ytize gelme stirecleri
harekete gecmistir.

TTB-UDKIC nin yapilanmasini ve
calisma esaslarini diizenleyen ilk ( 1.)
yonerge 25 Mayis 1996’da [zmir'de
yapilan Genel Kurul’da kabul

edilmis ve daha sonra 29-30 Haziran

1996’daki TTB Merkez Konseyinin
44. Biyiik Kongresi'nde oylanarak
yurtrlige girmistir.

28 Eylal 1996’da Ankara’da toplanan
TTB-UDKK Genel Kurulu’'nda yeni
kabul edilen ve yurtrlige giren TTB-
UDKK Yonergesi dogrultusunda

ilkk Yiratme Kurulu tyelerinin
secimi yapilmistir. Daha sonra
Yurttme Kurulu tyeleri 12 Ekim
1996’da Ankara’da toplanarak
yaptiklari secim ile gorev dagilimini
belirlemislerdir. Buna gore:

Baskan:Selim OLCER
2. Baskan: Serhat UNAL

Sekreter: Umut AKYOL
Sayman: Enver DAYIOGLU
Uyeler: Kiirsat YILDIZ
Semih BASKAN
Yiicel KANPOLAT
Haluk ERAKSOY
Sabri KEMAHLI

seklinde belirlenmistir.

UDKK gelisim streci icinde 1994
yilinda 3, 1995 yilinda 6, 1996
yilinda da yonergenin yurirlige
girisine kadar 4 toplant1 ve
yonergenin ytrirlage girisinden
sonra da 2 genel kurul diizenlemistir.

22 Mart 1997 yilinda Istanbul’da
yapilan Genel Kurul sonrasinda
toplanan TTB-UDKK Yirtatme
Kurulu Baskant Selim Olcer’in
istifasi ile bosalan baskanliga kendi
aralarinda yapilan secimle Semih
Baskan secilmistir.

TTB-UDKIK’ nin gliniimtize

dek yillara gore yapmis oldugu

genel kurullarin sayilari, yonerge
degisiklikleri ve ytriitme
kurullarinin se¢imlerine iliskin bilgiler
asagidaki sekilde 6zetlenmistir.

1997 yilinda; TTB-UDKK 4
genel kurul diizenlemis ve bu
stirecte UDKK Yiurtitme Kurulu
25 Ocak 1997’de disiplinler arasi
sorunlarin asilmasi icin uzlagtirma-
Harmonizasyon Komitesini
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olusturma kararini alarak, bu karari
belirlenen tiyelere 29 Ocak 1997
tarihli bir yaz ile bildirmistir.

1998 yilinda; TTB-UDKK 2

genel kurul diizenlemis ve bu
strecte UDKK yonergesinin bazi
maddelerinde degisiklik yapilmistir.
Bu degisiklikler 20 Haziran 1998
tarihinde Ankara’da yapilan genel
kurulda ve daha sonra da 27-28
Haziran 1998’deki TTB Merkez
Konseyi'nin 46. Buyiik Kongresi'nde
kabul edilerek degisiklikler ytirtirlage
girmistir. Bu yonerge yurtrluge giren
2. yonerge olmustur.

1999 yilinda; TTB-UDKK 2 genel
kurul dizenlemistir. Bu stre icinde
12-13 Haziran 1999’da Ankara’da
yapilan genel kurulda ve 5. Tipta
Uzmanlik Egitimi Kurultayr’nda
Iskender Sayek, Yiicel Tiimer ve
Ytcel Kanpolat tarafindan hazirlanip
yurttme kurulunda tartisilan cergeve
niteligindeki yeterlilik yonerge taslag
kabul edilmistir. 25 Eylil 1999’da
Ankara’da yapilan TTB-UDKI

genel kurulunda 2. kez ytrtitme
kurulu tyelerinin se¢imi yapilmistir.
Yirtatme kurulu tyeleri 9 Ekim
1999’da Ankara’da toplanarak kendi
aralarinda yaptiklart segimle gérev
dagilimini belirlemislerdir. Buna gore;

Baskan: Semih Baskan
2. Baskan: Serhat Unal
Sekreter: Kiirgat Yildiz
Sayman: Rasit Tukel
Uyeler: Oya Bayindir
Cem Terzi
Sadi Yenen
Haluk Ozen
Tugrul Cavdar

seklinde belirlenmistir.

TTB-UDKK 2000 yilinda 2 ,
2001 yilinda da 2 genel kurul
diizenlemistir.

2001 doneminde; UDKIC
yonergesinin bazi maddelerinde
degisiklige gidilerek 2. yonerge
yonetmelige dontstirilmistir.

Bu degisiklikler 12 Mayis 2001’de
[stanbul’da yapilan genel kurulda ve
daha sonra da 30 Haziran 2001 deki

TTB Merkez Konseyinin 50. Biytk
Kongresinde kabul edilerek yurtrlige
girmigtir.

22 Eylil 2001°de Ankara’da yapilan
TTB-UDKK genel kurulunda 3. kez
yurttme kurulu tyelerinin se¢imi
yapilmustir. Yirtitme kurulu tiyeleri 7
Ekim 2001’de Ankara’da toplanarak
kendi aralarinda yaptiklari secimle
gorev dagilimini belirlemislerdir.
Buna gore ;

Baskan: Semih Baskan
2. Baskan Serhat Unal
Sekreter: Nural Kiper
Sayman: Murat Akova
Uyeler: Kirsat Yildiz
Cem Terzi
Haluk Ozen
Oya Bayindir
Ali Kocabas

seklinde belirlenmistir.

TTB-UDKK 2002 yilinda 1, 2003
yilinda 2 ve 2004 yilinda da 1 genel

kurul diizenlemistir.

2003 doneminde; TTB-UDKK’ ya
bagli olarak ¢alisan Tipta Uzmanlik
Tuztgt’'nde yer alan anadal ve
yandallarda kurulan yeterlilik
kurullarinin bir Gst kurulusu
niteliginde olan Ulusal Yeterlilik
Komitesi ( UYEK') yonergesi 5 Nisan
2003’de Ankara’da yapilan genel
kurulda oylanarak kabul edilmistir.

4 Ekim 2003’de Ankara’da yapilan
TTB-UDKK genel kurulunda 4. kez
yurttme kurulu tyelerinin se¢imi
yapilmustir. Yirtatme kurulu tyeleri 2
Kasim 2003’de Ankara’da toplanarak
kendi aralarinda yaptiklari secimle
gorev dagilimini belirlemislerdir.
Buna gore ;

Baskan:Cem Terzi
2. Bagkan: Ali Kutsal

Sekreter. Songiil Yalgin
Sayman: Suat Aytag
Uyeler: Ali Kocabas
Oya Bayindir
Pelin Zorlu
Ali Ozyurt

Oguz Soylemezoglu

seklinde belirlenmistir.
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Sonug olarak ; TTB-UDKK 1994
yilindan Subat-2005 yilina
kadar TTB catis1 alunda 13’a
toplanti ve 18’i genel kurul olmak
tizere 31 toplanti diizenlemistir.
Bu stirecte 4 secimli genel kurul
yapilmis ve UDKIC nin yapilanma
ve ¢alisma esaslarina iliskin olarak
hazirlanmis olan yonerge 2 kez
degisiklige ugrayarak yonetmelige
dontstiralmustr.

Bugtine kadar yapilan TTB-UDKI
genel kurullarmin gtindemindeki
ana konularin basliklar asagida
belirtilmistir.

*  Tipta Uzmanhk Tazugi
e Sef/ Sef yardimciligr sinavlar

e Tababet Uzmanlik
Yonetmeligindeki degisiklikler

e TTB-UDKK’ nin

kurumsallagsmasi
*  UDKK yo6nergesi ve yonetmeligi
e Yeterlilik yonergesi
e UYEK y6nergesi
*  Derneklerin temsiliyet sorunu
*  Harmonizasyon

e TTB-UDKK’ ya iiye olan
ve tyelik i¢in bagvuran
derneklerden beklentiler

*  Saglikta insan guct politikalar

*  Egitim ve mifredat, asistan
karneleri

e Egitim kurumlarini ziyaret

*  Yeterlilik kurullarmm
olusturulmasi-Smavlar

*  Tip kongreleri ve etik kurallar
¢ Kredilendirme
e Kurultaylar

*  Hekimligin hatali uygulamalari
( Malpractise )

*  Uygulama rehberleri

*  Pratisyen hekimlerin stirekli
egitimi

e ATUB ile iliskiler

*  Saglik alani ile ilgili gtincel
sorunlar ( vardiyali ¢alisma,
performansa dayali doner
sermaye uygulamalari, kisa
streli egitim ile uzman
hekimlik uygulamasi, asgari
ticret ). Bugiin TTB-UDKIC
yapilanmasinda 54t anadal,
14’4 yandal olmak tizere
toplam 68 uzmanlik dernegi
yer almis ve ayrica 16 dernege
de gozlemci tiye statiistiyle
yer verilmistir. Bu sekilde ,
TTB-UDKK btinyesinde Subat-
2005 itibartyla 84 dernek yer
almaktadir.

TTB catisinda UDKK o6rgiitlenmesi,
tilkemizdeki tip alaninda ¢ok 6zgiin
bir deneyimi olusturmustur. Tipta
Uzmanlik Dernekleri bu deneyim
araciligi ile uzmanlik alanlarmin
hem tilke ¢apinda bigimlenisiyle,
hem de kendi kendileri ile yiiz ytze
gelmislerdir.

Uzmanlik egitiminin halk sagligt
acisindan yasamsal 6nem tagiyan bir
konu oldugunu topluma anlatmalk
zorundayiz. Tipta uzmanlik
alaniin sorunlarini ele almak ve
¢6ziim yollart bulmak konusunda,
derneklerin daha fazla sorumluluk
almasi gerekmektedir. Bu alanin
bilimsel , dinamik ve 6zerk bir
yapiya ulasmasinda TTB-UDKK
oncii ve itici bir gii¢ olusturmalidir.
Bugtine kadar yasanan bazi
olumsuzluklara karsin belirlenen
hedefler dogrultusunda caligmalarm,
artan bir ivme ile stirdiirilmesi
gerektigine inantyoruz. m
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UZMANLIK TUZUGU

Dr. Ali Ozyurt
TTB-UDKKK Yiiriitme Kurulu Upesi

. Cumhuriyet Donemi
Tuzuklerinin Kisa Tarihi

umhuriyet déneminin ilk
tizagia, 1928 yihinda cikartilan
1219 sayih “Tababet ve Suabat1
; Sanatlarmin Tarzi Icrasina
. "Y;': - dair Kanun”un 9. maddesi geregi

; - | hazirlanan, “Tababet ve Ihtisas
Vesikalar1 hakkinda Nizamname”
adryla 8 Mayis 1929 tarihinde
yaymlanmistir. Cok partili yasama
gecis yillarinda ilk kez ttziik adiyla
yayinlanan ikincisi “Tababet
Uzmanlik Belgeleri Ttziigia“ olarak
24 Temmuz 1947 yilinda yurarlige
girmigtir. Demokrat Parti iktidarryla
adi1 tekrar nizamname olan ti¢iinci
tuzuk, 28 Aralik 1955 tarihinde
“Tababet Ihtisas Nizamnamesi”
olarak degismistir. 27 May1s
devrimiyle birlikte dordiinciisit
“Tababet Ihtisas Tuzaga” adin
aldiginda tarihler 2 Haziran 1961’
gosteriyordu. 27 Mayist izleyen
basarisiz darbe girisimleri sirasinda
basarili bir sekilde, “Tababet
Uzmanlik Tiziagia” ismiyle 17
Agustos 1962’de besinci tiiziik
ortaya ¢ikmustir. Sonra 12 Mart
geliyor, hiikiimetler degisirken ttiziik
degismezse olmaz anlayisiyla olsa
gerek ayni adla “Tababet Uzmanlik
Tizigia“ olarak 5 Nisan 1973
tarihinde altinci tiziikk en uzun
soluk tiiztik olarak tarihteki yerini
almistir. 12 Eylil ile o kadar ¢ok sey
degisiyor ki tiiztigii degistirmek gok
sonra 1993 yilinda akillara gelmistir.
Boylece tiiziikler tarihinde yeni
bir sayfa acilarak “tasar1 taslaklart”
donemi baslamistir. Birgok hiikiimet
degisikliginden sonra 17. tasar
taslagi sinavi basararak sonuncu olan
yedinci tiiztik “Tipta Uzmanlik
Tuziagia“ yeni turkgelesmis adryla
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DUNU BUGUNU VE YARINIYLA TIPTA

son Ecevit hitkiimeti doneminde 19
Haziran 2002 tarihinde uzmanlik
egitiminin hizmetine sunulmustur.
Boylece tiiziiklerin kisa tarihi biterek
tliziik kavgalarmin mahkemelere
tagindigr uzun hukuki siireg baslyor.
Halen yirtrlikte olan 2002
tliztigiine buigiine kadar yaklagik
2000 dava agilmuistir.

B. Tipta Uzmanlik Tuziaga
-19.6.2002

Yedinci tiiziikte getirilen yeniliklere
bir goz atacak olursak:

1. Tababet Uzmanlk Tuzugu
ady,“Tipta Uzmanlik Taziga”
olarak degisti.

2. Tipta Uzmanlik Sinavi'na (TUS)
sadece tip doktorlar girebiliyor.

3. En az 3 yillik uzman olan
yardimci dogentler, egitim
sorumlusu oldu.

4. Egitim Kurumlarmi
Degerlendirme ve Uzmanlik
Dallart Egitim ve Mufredat
Komisyonlar1 kuruldu.

5. Yeniden TUS’a giren asistanlarin
mesleki bilgi puan1 % 3
distrildi.

Asistan karneleri olusturuldu

7. OSYM'nin yapacagi ve
asistanlhigin son yilinda girilecek
bir yeterlilik smavi getirildi.

8. Bilgisayar ile kura usuliine gére

birden fazla karma siav jiirisi
olusturuldu .

9. Uzmanlk smavi, yilda en az dort
kez uygulamali olarak yapilabilir
hale geldi.

10. Eylil 2002 ve sonraki TUS’a
girenler artik bu ttziige baglh
oldular.

I'1. Tibbi Ekoloji ve Hidroklimatoloji
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ile Tip Tarihi ve Deontoloji
uzmanlik dallart kaldirilda.

12. Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik
Mikrobiyoloji uzmanlik dalt
“Enfeksiyon Hastaliklar1” ve
“Klinik Mikrobiyoloji” olarak
ikiye ayrildi.

13. Dermatoloji, G6z Hastaliklari,
Kulak Burun Bogaz, Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon,
Radyasyon Onkolojisi, Radyoloji,
Tibbi Genetik, Hava ve Uzay
Hekimligi, Sualti Hekimligi
ve Hiperbarik Tip, Acil Tip,

Adli Tip, Fizyoloji, Anatomi,
Embriyoloji ve Histoloji
dallarinda egitim stiresi 2 yil
uzatildi. Anesteziyoloji ve
Reanimasyon ile Aile Hekimligi
icin uzmanlik egitimi stireleri
degismedi. Diger uzmanlik
dallarinda ise egitim streleri birer
yil uzatild.

14. Daha once toplam 38 yan dal
varken Yeni Ttuiztik’te 58 yan dal
yer ald1.

15. Egitim sirasinda yapilan
rotasyonlar yeni taziikte yer
almadi.

Bu tiiziikte dikkat ceken olumsuz
noktalar ise sunlardwr:

1. Egitim hastanelerindeki
basasistanlarin egitim sorumlusu
taniminin diginda birakilmasi,

2. Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK),
Egitim Kurumlarini Degerlendirme
Komisyonu (EKDK) ve Uzmanlik
Dallar1 Egitim ve Miifredat
Komisyonlar’nda (UDEMK) ;
tiyelerin ¢ogunlugu Saglik Bakanlig
ve YOK tarafindan atanirken,
TTB’nin sadece birer tiye ile temsil
edilmesi ve uzmanlik derneklerine
yer verilmemesi, TUK’ un karar alma
gorevi yerine sadece danisma gorevi
ustlenmesi,

3. Uzmanlk Dallart Egitim ve
Miifredat Komisyonlarinin tiyelerinin
uzmanlik alanlarinin belirtilmemis
olmasi,

4. Uzmanlik smav jiirisinde yer
alabilmek icin uluslararasit indekslere

kayitl dergilerde en az ti¢ arastirma
makalesi yayimlamis olmak
gerekirken, TUK, EKDK ve UDEMK
tiye seciminde yer verilmemesi,
5.Asistanin egitim gordiigi egitim
biriminden hicbir egiticinin jiiride yer
almama olasilig,

6. Tuzugin ekli gizelgesi, cok sayida
hekimin hak kaybina yol acacak yeni
diizenlemeleri icermesi .

Tuzigun ekli cizelgesinde,

ilgili uzmanlik derneklerinin ve
kurumlarin gortsii alinmadan
yapilan degisiklikler, cesitli uzmanlik
alanlarina mensup ¢ok sayida
hekimin magduriyetine ve tip
alaninda telafisi miimkin olmayan
sorunlara yol agacaktir.

C. 2004 Tipta Uzmanlik Tuzugi
Tasar1 Taslalkdari: Mayis 04
- Kasim 04

AKP hitkiimeti yeni taslaklar
hazirlamakta gecikmedi. Kisa stirede
3 tasar taslagi ¢ikarildi. Mayis 2004
tarihinde yayinlanan taslakta ne

gibi degisikliklere gidildigine bir goz
atacak olursak;

1. Egitim yetkisinin verilmesi ve
kaldirilmasinda daha 6nce TUK karar
alirken taslakta bakanlik hem karar
alan ve hem de uygulayan durumuna
getirilmistir.

2. Yan Dal Uzmanlik sinavi
eklenmistir.

3.Mesleki yabanci dil sinavindan 60
puan veya KPDS veya UDS’den 40
puan almasi gerekiyor.

TUS iki asamada yapiliyor

1. asama:Yeterlilik : Genel Tip :
Gegme puani:50

1. asama: Yarisma (Temel-Dahili-
Cerrahi Tip Bilimlerinde) sinavi
olarak planlaniyor.

4. Asistanlar baska kurumlara
ttziikte en fazla 1 yil
gonderilebilirken taslakta sinir
getirilmemistir.

5. Egitim hastanesindeki asistanlarm
jurisi ikisi kurumundan ve biride

tip fakiiltesinden olacak sekilde
degisirken tipta da tersi olmustur.
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6. Yeterlilik sinavi yerine seviye tespit
sinavi konmus. Bakanlik derneklere
bu simavin yapilabilmesi icin gorev
verebiliyor. Smav yilda 3’den 2’ ye
inmis ve baraj 70 iken kaldirilmis.

7. Jiri 5 kisiden olusuyor. Biri egitim
sorumlusu 4 asil Giyenin 2’si egitim
hastanesinden 2’si fakiilteden olacak
sekilde diizenleniyor. Uzmanlik sinav
jurisinin uluslararasi indekslerde en
az 3 arastirma makalesi bulunmasi
zorunlulugu kaldirilmas.

8. 15 yillik uzmanlara yeni yan
dallarda anadal uzmanlig: da
aranmaksizin uzmanlik verilebiliyor.

9. Yardimcr dogent ve sef yardimcilar
sinav jirisi olabiliyor.

Kasim 2004 tarihinde yeni bir taslak
daha hazirlanmistir. Son taslagin
Bakanlar Kuruluna gonderildigi
soylenmektedir. Bilindigi kadartyla
taslak hentiz Danistay onaymdan
gecmemistir. Bu taslagin Mayis 2004
taslagiyla yapilan karsilastirilmasinda
dikkate deger belli basl degisiklikler

maddeler halinde sunlardir:

1.Uzmanlik egitimi
koordinasyonundan birinci derecede
sorumlu olan ‘Klinik Bagkan1” tanimi1
getirilmistir.

2. ‘Uzmanlik Kurullar ve
Komisyonlar1’ olarak adlandirilan 2.
bolum uzmanlik Komisyonlari olarak,
‘Tipta Uzmanlik Kurulu'nun ad1

da ‘Tip Uzmanlik Ust Komisyonu’
olarak degistirilmistir. Komisyonun
bilesimi ayn1 kalmakla beraber
kararlart danigma karari niteligine
dontstirilmstir.

3.Yan Dal Asistanlik giris sinavinin
(YUS), OSYM tarafindan
yapilamamasi halinde bakanlik ve
diger kurumlar tarafindan yonetmelik
esaslarina gore yapilabilecektir.

4. Uzmanlik Tezi ve
degerlendirilmesinde daha onceki
taslakta tezin 2 defa reddedilmesi
ile asistanlikla iliski kesilirken yeni
taslakta bu say1 3’e ¢ikmustir.

5. Asistanlikla iligkisi kesilenler
baska bir uzmanlik dalinda
asistanliga basladiktan sonra 6nceki

asistanliklarinda gegen egitim stire ve
rotasyonlart yeni uzmanlik dalinda
da varsa kurum amirinin onaylamasi
ile gecerliligini korumustur.

6. Asistanlar, uzmanlik egitiminin
son 6 aymdan itibaren uzmanlik
sinavina girebilmekte ve iki kez
basarisiz olanlarin asistanlikla
iligkileri kesilmektedir. Ancak
bunlara ayrica iki sinav halkki daha
taninmustir. Bu sinavlarda da basarilt
olamayanlarin asistanlikla iligkileri
kesilmektedir.

7. Ekli cizelgede, daha 6nce 50 olan
ana dal sayis1 44’e duserken 28 olan
yan dal sayis1 da 41’e ¢ikmustir.

8. Ana Dal Degisiklikleri: Ig
Hastaliklart AD’nin 6nceki taslakta
ana dal olarak gosterilen yan dallari
tekrar yan dal olarak diizenlenmistir.
Kardiyoloji AD’nin uzmanlik stiresi
6 yildan 5 yila, Adli Tip ise 4 yildan
3 yila distriilmiistiir. Tibbi Ekoloji
ve Hidroklimatoloji ana dal (3 yil)
olarak yeniden eklenmistir.

9. Yan Dal Degisiklikleri: Ig
Hastaliklarinda daha dnce sadece
Yogun Bakum yan dal olarak
gorunirken simdi ilgili ana dallarin
tekrar yan dal haline getirilmesi ile
bu say1 10’a cikarilmistir. Gogiis
Hastaliklar’'na Allerjik Hastaliklar
yan dal olarak eklenmistir. Cocuk
Sagligi ve Hastaliklar’'nda 17 olan
yan dal sayis1 Cocuk Endokrinolojisi
ve Metabolizma Hastaliklar
birlestirilerek 16’ya diistrtilmuistiir.
Genel Cerrahi’ye Onkolojik
Cerrahi eklenerek yan dal sayisi

3’e ¢ikarilmistir. Dermatoloji ve
Venoroloji’ye Allerjik Hastaliklar
yan dali eklenmistir. Fiziksel Tip ve
Rehabilitasyon’a Romatoloji yan
dal olarak konmustur. Enfeksiyon
Hastaliklari’na Allerji ve Klinik
Immunoloji yan dali eklenmistir.
Tibbi Patoloji’den Sitopatoloji yan
dali kaldirilmustir.

Sonug olarak, taraflarin gortsleri
alinmadan, kurullarda esit katilim
saglanmadan hazirlanan taslaklar
yeni tartismalara ve stirtiismelere
yol agarak yeni tiizigiin ¢ikmasini
geciktirecektir. m
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TIPTA UZMANLIK EGITIMI ILE iLGILI

-7 Aralik 2003 tarihinde
6 [zmir’de yapilan IX. Tipta

Uzmanlik Kurultayi igin
yine bu konuya iligkin bir yazi
hazirlamistim. Yazinin girisinde
“konumuzun baghgr tipta uzmanlik
egitiminde hukuksal durum olabilirdi.
Ancak bu alanla ilgili tilkemizde
son bes yildir yasananlar “hukuksal
durumlara” izin vermediginden,
konumuz; alani diizenleyen kurallar
ve bu kurallarla ilgili ihtilaflardan
kaynaklanan yargilamalar agisindan
bulundugumuz noktayr anlamaya
calismaktan ibaret olacaktir.”
acitklamasimi yapmistim. Aslinda bu
girig giniimiiz icin de gegerliliginden
ne yazik ki bir sey kaybetmedi.

Saglik Bakanliginin bu alanda herkesi
pesinden suriikledigi labirentlerde
kaybolmadan kisaca bu siirecte neler
olduguna ve bulundugumuz noktay1
nasil tanimlayabilecegimize bakalim:

L. Tipta Uzmanlik Egitimi ile ilgili
mevzuatin gecerlilik durumu.

* 1219 Sayih “Tababet ve Suabati
Sanatlarinin Tarzi Icrasina
Dair Yasa"nin ilgili hitkiimleri
degismeksizin yirirlikte,

* 2547 Sayil Yiksek Ogretim
Kanunu'nun 3. maddesi
degismeksizin yurtrlikte,

* Danistay 8. Dairesince iptal
edilen strekli kurullar ve
bir kusim maddeleri “Tipta
Uzmanlhk Tazugia” yararlikte,

e Tababet Uzmanlik
Yonetmeligi'nin ozellikle
defalarca degistirilen egitim
personeline iliskin htktmleri
Danigtay 5. Dairesi tarafindan
iptal edildi, bu nedenle
yirirlikte degil.

MEVZUAT

Av.Ziynet Ozgelik
TTB Hukuk Biirosu

Saglk Bakanligi Tababet
Uzmanlik Yonetmeligi'nde
diizenlenmis olan sef, sef
yardimcisi ve basasistanlar
ile ilgili hitkiimleri kaldirarak
“Egitim Personelinin Nitelik
ve Secim Esaslart Hakkinda
Yonetmelik” adi altinda tek
bagina ayr bir yonetmelik
hazirlayarak 28 Agustos
2003 giinlii Resmi Gazete’de
yayimlayip yurirlige koydu. Bu
Yonetmeligin de yiirtitmesi yargt
kararlarina aykirt diizenleme
yapildig icin ve YOK’iin

uygun gortsi alinmadig

icin durduruldu ve itirazlari

da reddedildi. Bu nedenle
yirtrlikte degil.

Saglik Bakanligi 14 Eylal

2004 giint Resmi Gazetede
yayimladigi Tababet Uzmanlik
Yonetmeliginin 20. maddesinde
ve Saglik Bakanligi Kadro
Standartlar1 Yonetmeligi'nde
bir degisiklik yaparak, tipta
uzmanlik mevzuatindan
“uzman”lar ¢ikartti ve
laboratuar branslar1 hari¢ olmak
tizere Saglik Bakanlhigina bagh
egitim hastanelerinden uzman
kadrolarini kaldirdi. Ancak
simdilik uzmanlar kaldirilan
kadrolarina ragmen egitim
hastanelerinde fiili olarak
varliklarini stirdiirmektedirler.
Konu yargr 6niinde olup hentiz
bir karar verilmemistir.

Saglk Bakanligi 14 Eylal

2004 giintt Resmi Gazetede
yayimladigi Atama Nakil
Yonetmeliginde Degisiklik
Yapilmasima Dair Yonetmelikle
bu kez basasistanlara

iliskin hiikiimleri Atama

mevzuat @
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Nakil Yonetmeliginin igine
kaydirmistir. Konu yargi
ontinde olup, Danistay’in
yukarida s6z edilen kararlar
sonucunda bu diizenlemelerin
de yiiratalmesinin durdurulmasi
beklenmektedir.

II- Alanla ilgili yapilmas1 gereken
mevzuat ¢calismalart:

Danigtay 8. Dairesinin 19

Haziran 2002 tarihinde yurtrlage
giren Tipta Uzmanlik Tuzigu

ile ilgili verdigi iptal karari, ana

dal ve yan dal asistanlig1 ile

ilgili gecici maddeleri bir yana
birakirsak, esasen tipta uzmanlik
kurulu ve egitim kurumlarini
degerlendirme komisyonu ile
miifredat komisyonunu dtizenleyen
htktamlerin iptaline iliskindir.
Danistay 8. Dairesi, gerekeeli
kararinda “... Tipta Uzmanlik
Kurulunun, gerek olusumu gerekse
gorevleri itibariyle stirekli kurul
ozelliklerine sahip oldugunu..”

ve “...Bu durumda, 3046 sayili
Yasanin 39. maddesi ile getirilen
genel kuralin aksine, stirekli kurul
niteligi tasimasina ragmen olusum
bicimine ve gorevlerine iliskin her
hangi bir yasada hitkiim bulunmayan
Tipta Uzmanlik Kurulu'nun kanuni
bir dayanagimin bulunmamasi
nedeniyle” iptal karart verdigini
belirtmistir.

Sozt edilen 3046 sayili Yasanin

39. maddesinde “ Bakanliklarda ve
baglt kuruluslarda hizmetin kurul
biciminde yirttilmesi gerektiginde,
gorevleri ve tesekkiil tarzi kurulug
kanunlarinda veya diger kanunlarda
gosterilmek kaydiyla stirekli kurullar
kurulabilir.” Hikmi uyarinca
inceleme yapmis ve diizenlemeleri bu
nedenle hukuka aykirt bulmustur.

Simdi bu kararin gerekgesinden ve
ilgili yasa maddesinden hareketle,
tipta uzmanlik egitimi ile ilgili bir
lasim goérevlerin ve hizmetlerin
kurul biciminde ytrttilmesi
gerekli midir sorusunu
yanitlamak gerekiyor:

Yarg: kararlarinda daha 6nce de

e

tartisildigy tizere 1219 sayili Tababet
ve Suabati Sanatlarmm Tarzi Icrasina
Dair Yasa, 2547 sayili Yitksek
Ogretim Kanunu'nun 3. maddesi ve
6023 Sayili Turk Tabipleri Birligi
Yasas1 htktimleri uyarinca; “tipta
uzmanlik egitiminde tek otorite
Saglik Bakanligi olmayip, uzmanlik
egitimi, yetkili devlet hastaneleri
disinda tip fakultelerinde ve Saglik
Bakanligi'nca yetkili kilinmis saglik
kurumlarinda da verilmektedir.
Ayrica hekimlik meslegine iliskin
butiin sorunlart gorisiip ¢oztm
onerileri tiretmekle gorevli kamu
kurumu niteliginde meslek kurulusu
olan ve ilk kez 1219 sayili yasa ile
olusumu diizenlenen tabip odalar1 da
, tip uzmanligr egitimi ile dogrudan
ilgilidir. Dolayisiyla tip uzmanlik
egitiminin standardinin ve bu
egitimi verecek saglik kurumlari ile
asistan yetistirmeye yetkili kilmacak
uzmanlarin niteliklerinin Saglik
Bakanligi'nin koordinatorliigiinde,
tip fakdlteleri, tabip odalar1 ve
uzmanlik egitimi verilen kuruluslarin
ortak katkilarryla belirlenmesi
...yurttilen hizmetin geregidir...tip
uzmanligr egitimi konusunun, bu
egitimi vermeye yetkili, tip meslegi
ile dogrudan ilgili kuruluslarla birlikte
Saglik Bakanligi'nca dizenlenmesi,
1219 sayili yasanin tip mesleginin
icrasi ile ilgili olarak 6ngordigu
denetim ve kontrol sisteminin dogal
sonucudur”

Ote yandan Saglik Bakanligr degisik
yazilarinda, tip doktorlarinin
egitimleri ile ilgili ulusal
duzenlemelerin Avrupa Birligi
mevzuati ile uyumunun saglanmasi
amaci ile tipta uzmanlik egitimini
duzenleyen Tipta Uzmanlik Tazugu
degisiklik taslaginin hazirlandigini
aciklamigtir. Bakanlar Kurulu'nun
05.04.1973 tarih ve 7/6229 sayili
karari ile ytrarlage konulan Tababet
Uzmanlik Tuzaga ntn yirirlikten
kaldirilmasiin nedeninin bu gerekge
oldugu belirtilmistir.

15.04.2003 tarihinde kabul edilen
4847 sayili Avrupa Birligi Uyum
Komisyonu yasasi ile de Avrupa
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Birligi'ne katilim strecinde Avrupa
Birligi'ndeki gelismeleri takip etmek
ve Turkiye’deki mevzuatin Avrupa
Birligi mevzuatina uyumunu takip
etmek amaci, yasa diizeyinde kabul
edilmis ve bu yonde bir irade ortaya
konmustur.

Avrupa Birligi Uzmanlar
Komitesi'nin 93/16/EEC direktifinin
24. maddesinde yapilan degisiklik
ile “tip uzmanhgr ile ilgili Ulusal
Otorite: Her tiye tilkede uzmanlik
egitiminin koordinasyon, gozetim,
denetim ve diizenlemesinden
sorumlu olan bir ulusal otorite (ya
da yetkin bir baska kurul) olmalidir.
Bu kurul; meslek kuruluslar ve
tniversitelerden olusan yetkin bir
heyetle; ulusal bir yeterlilik kurulu
veya meslek orgiitleri temsilcilerinin
danismanlik yaptigi bir hitkiimet
kurulusunun kombinasyonu

ile olugsmalidir. Icindeki cesitli
kuruluslar arasinda gérev bolumi
yapmalidir. Bu ortak ulusal otorite;
tipta uzmanlik egitimini koordine
etmek, denetlemek ve diizenlemek
sorumlulugunu tagimalidir. Ulusal
otorite ayrica; her uzmanlik
alanindaki egitimin yapisi, stireci ve
sonuglar1 konusundaki standartlari
belirlemeli ve uyumlu olmalarin
saglamalidir. Egitim programlari,
egitim kurumlari ve egiticileri stirekli
olarak degerlendirmekten sorumlu
olmal1 ve insangticii planlamasi
yapmalidir” diizenlemelerine yer
verilmistir.

Bittin bunlart degerlendirdigimizde,
Saglik Bakanligi’'na uzmanlik egitimi
ile ilgili tiiztik ve diger diizenleyici
islemleri yapma gorev ve sorumlulugu
verildigi, Tipta uzmanlik egitimini
yuriitme gorevinin tek basina

Saglik Bakanligi'na ait olmadigini
gortiyoruz. Tipta uzmanlik egitiminin
strekli bir egitim hizmeti oldugu
dikkate aldigimizda, diger taraflarin
katiliminin olacagr stirekli kurullarin
olusturulmasinin zorunlu oldugu
sonucuna varryoruz.

Oyle ise yukarida degindigimiz
Danistay 8. Dairesi’'nin iptal
gerekgesine uygun bir diizenleme

icin; once strekli kurullarin olusum
yontemi ve temel gorevlerine iliskin
1219 sayili yasada ek diizenleme
yapilmasi, bu yasal diizenlemenin
devaminda ise Tipta Uzmanlik
Tuztugt’'nde gerekli diizenlemelerin

yapilmasi gereklidir.

Ayrica diger deginilen iptal kararlar
uyarinca, sef, sef yardimeiligt
kadrolarina ilk iki asamasi merkezi
olarak OSYM tarafindan yapilacak tig
asamal1 sinav sonucu gorevlendirmeyi
ongoren dizenlemelerin ve
basasistanlara iliskin diizenlemelerin,
YOK’tin uygun goriisii alinarak acilen
yapilmasi zorunludur.

III. Saglik Bakanligi tarafindan
yapilan ¢alismalar:

Saglik Bakanligi oldukga gizli bir
bicimde yeni bir Tipta Uzmanlik
Tuzik tasarist hazirlayip,
bakanliklarin gériistine sunmustur.
Gayri resmi edinilen Tuziik
tasarisi incelendiginde yurtrlikte
bulunan Tuziik ile bir hayli farkl:
dtzenlemeleri icerdigini gortiyoruz.
Ancak bu Tuziik tasarisinin
hazirlanmasina esas olusturan stirekli
kurullarm olusum bicimleri ve
gorevleri agisindan inceledigimizde
sunlar1 gortiyoruz:

* Kurullarin gorevleri
daraltilmisgtir.

e Kurullarda Bakanlik
temsilcilerinin sayisi
arttirilmistir.

e Kurullarin baglayici karar
almasi ortadan kaldirdmus,
tavsiye niteliginde goris
olusturabilecekleri belirtilmis,
danigma kurullar1 haline
getirilmistir.

* Kurullann islevselligi ortadan
kaldirilmakla birlikte “stirekli”
olma niteligi ve Saglik Bakanlig
disindaki kurum temsilcilerinin
katilimina iliskin “olusum”
yonteminin temel olarak
korundugu gozlenmektedir.

Saglik Bakanligi, Tuziik
tasarisinin gerekgesinde yaptig
bu dtuzenlemelerle, iptal kararinda
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belirtilen hukuka aylkiriliklarin
boylece giderildigini belirtmektedir.
Oysa kurulun hem strekliligi hem de
olusum yontemi konusunda temelde
bir farklilik bulunmamaktadir. Tipta
Uzmanlik Kurulu'nun siirekli kurul
olarak nitelendirilmesinin nedeni
uygulanmak tizere karar alan bir
kurul olmasi degil, Saglik Bakanligt
teskilatinda gorev yapan kisiler
disinda, tipta uzmanlik egitimi ile
ilgili diger kurum ve kuruluslardan
da temsilcilerin katilmasr ile
kurulun olusumu ve hizmete iliskin
calismalarinin niteliginin strekli
olmasidir.

Saglik Bakanlig: tasarida yaptig
duzenleme ile hem yarg: kararlarini
uygulamiyor, hem de tipta uzmanlik
egitiminin gereklerini gozardi ediyor.
Bu diizenlemeler ile her asamada
tek s6z sahibi olarak kendisini ilan
etmektedir. Eger sorun sadece strekli
kurullarin kararlarinin baglayiciligi
ise ve bu sorun kurul kararlarmin
tavsiye niteligine dontstiiralmesi

ile ¢oztltiyor ise, o zaman Bakanlik
neden kurullarda biirokrat sayisini
arttirmaktadir? Hatta Bakanliga ait
egitim hastaneleri klinik seflerinin
gortslerine danismak tizere her
zaman basvurulmasi miimkiin
oldugundan komisyonlara dahil
edilmelerine de gerek yoktur. Bu

nedenle Bakanlik disindaki kurum
temsilcilerinden bir danigsma kurulu
olusturulmasi daha uygun diismez
mi? Zaten tanimlandigr tizere
kurulun gorisleri tavsiye niteliginde
oldugundan Bakanlik i¢in baglayici
degildir. Oyle ise kurullarda
Bakanligin daha da agirlikli yer

almasimin anlami nedir?
IV. Sonug.

Tipta uzmanlik egitimi alaninda
mevcut tiiztk tasariss; tipta
uzmanlik egitiminin gereksinimlerini
karsilamaktan uzak oldugu gibi
yargi kararlariin gereklerine de
uymamaktadir.

Tipta Uzmanlik egitiminde temel
islev gorecek ve biitiin taraflarm
demokratik katilimina olanak
verecek stirekli kurullarin olusumu ve
gorevlerine iligkin yasal diizenleme
yapilmast halen bir ihtiyag olarak
ontimizde durmaktadir.

Bu arada uygulamay1 yonlendiren
Tipta Uzmanlik Yonetmeligi'nin
ozellikle egitim hastanelerinde egitim
kadrolarina atanma ve hizmetin
strdurtlmesine iliskin htkiimlerinin
yargl kararlarmin gerekgesi
dogrultusunda gecikmeksizin
diizenlenmesi de ertelenemez bir
zorunluluktur. =
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UEMS (ATUB) CALISMALARI VE TTB-UDKK

ﬁ vrupa toplulugunun temelinin
atildigr Roma antlagmasimin
emen ardindan, 1958
yilinda Avrupa’daki tip egitimi ve
uygulamalar ile ilgili standardizasyon
caligmalar1 baslamis ve tipta
uzmanlik egitimi ve uygulama
alanim organize edilmesi icin Avrupa
Tip Uzmanlan Birligi (ATUB) )
kurulmugtur. ATUB, uzmanlik
alanlari, caligma kosullar ve yasal
durumlarma bakmaksizin Avrupa
Birligi'ndeki tiim uzman hekimleri
bir araya toplamak icin kurulmustur.

ATUB’un kurulusunda belirtilen ve
halen gegerli olan temel amaclarr;
Avrupa’dald tipta uzmanlik
uygulamalarinin niteliginin
ilerletilmesi, harmonizasyonu ve
uluslararasi diizeyde tip uzmanlarinin
stattlerinin ve toplumdaki
rollerinin savunulmasidir. ATUB
ayni zamanda AB’deki diger tip ile
ilgili kuruluslar ile birlikte uzman
doktorlarm Avrupa’da egitim
derecelerinin kargilikli taninmasini
ve serbest dolagimlarini saglayacak
dizenlemeleri hazirlamak ile de
gorevlendirilmis ve bu dogrultuda
calismalar yapmaktadir.

ATUB’un evrensel amaglart TTB ve
Turk halkina en kaliteli uzmanlik
hizmeti verilmesi ve bu amacla ¢agdas
standartlarda kaliteli uzman hekim
yetistirilmesi amaci ile kurulmus tipta
uzmanlik derneklerinin amaclarryla
ortasmektedir. ATUB un kurulmasi
ile birlikte Avrupa tlkelerinde tipta
uzmanlik alaninin sahipleri olan

tip uzmanlig ile ilgili kurulmus
devlet dis1 toplum kuruluslari, yani
dernekler bu kurulus bunyesinde
birleserek organize olmuslar ve
bilimsel ve mesleki ¢alismalarmi
ATUB semsiyesi altinda stirdtriirken,

Prof. Dr. Umut Akyol
TTB - ATUB Upesi

Avrupa tlkeleri arasinda egitim ve
uygulamalarin standardizasyonu igin
de ¢aba harcamaya basglamiglardir.

Bagta birkag devlet tarafindan
baslatilan bu ¢alismalar daha sonra
AB’nin olusumu ve genislemesi L
ile geniglemis ve sonunda AB’nin
gintiimtizdeki halini almasi ile 27

asil tye tilke (24 AB tyesi ve EFTA

tiyeleri Isvicre, Norveg, Izlanda)

tipta uzmanlik ile ilgili sivil toplum
orgiitlerini igeren bir kurulus halini

almistir. Bu genisleme ile birlikte

cok dilli, cok kilttrla ve cok farklt

egitim ve toplumsal sistemlerden

gelen farkli tilkelerdeki tip uzmanhgi
egitimi ve uygulamalarinin ortak bir

payda da birlestirilmesi, standardize
edilmesi ve akredite edilmesi gibi dev
boyutta bir iste agir fakat kararli ve

yapici adimlar atilarak 6nemli yol kat
edilmistir. Avrupa’da tipta uzmanlik
alanmin yeniden yapilandirilmasinin

Saglik Bakanligi'nin olumsuz tavri

ve engellemeleri gibi farkli boyutlart
olmasina ragmen tlkemizde yillardir

stren Tipta Uzmanlik Tazug

caligmalarr 6rnegi de goz ontine

alindiginda ne derece zor ve yipratici

bir stire¢ oldugu anlasilabilir.

Dogal olarak dislamak ve
cezalandirmak degil, en iyisinde
birlestirmek ve ortak dogrulari
bulmak yontemi ile, tistelik farkl
ulkelerin karmasik burokratik
sistemleri igerisinde hareket etmek
zorunda kalan ATUB ¢alismalarinda
yer yer hantal kalmakta, ¢ikmazlar ile
karsilagsmakta birlikte calismalarini
basariyla stirdiirmektedir.

ATUB konusunda her zaman goz
ontinde bulundurulmasi gereken
bir noktada alman kararlarin btyiik
kisminin tavsiye niteliginde olup,
tilkelerin yasal hiitkiimleri tizerinde
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bir zorunluluk icermemesidir.
[htisas siireleri gibi temel kavramlar
disindaki bu kararlar tlkeler
arasindaki anlagmalarin tizerinde
degildir. Bu 6zellikle serbest dolasim
gibi konularda hekimlere uluslararasi
ikili anlagmalar tizerinde bir hak
vermemekte, ancak aldig1 egitimin
ATUB standartlarinda oldugunun
belirlenmesi bir hekim igin btytik
avantaj olup yakin zamanda

bir 6n kosul haline gelecek gibi
gorinmektedir.

Yurdumuz da da tipta uzmanlik
egitimi ve hizmetinin en tst
dtzeyde verilmesi, tip uzmanlarmin
stattilerinin en Gst diizeye
yiikseltilmesi i¢in caligan uzmanlik
derneklerimizin bir kism1 yillardir
Avrupa ve diger tlkelerde kendi
disiplinlerinde kurulmus dernek ve
birlikler ile yakin iligki icerisinde
olmuslardir. Bu derneklerden Turk
Plastik Cerrahi ve Rekonstriiksiyon
Dernegi 1992 yilinda uzun siiredir
ATUB’un plastik cerrahi specialist
section’unda strdardagii ortak
calismalar esnasinda bu seksiyona
resmi tiye olmak igin bagvurdugunda
herhangi bir dernegin kendi alaninda
ATUB'un ilgili seksiyonlarinda yer
alabilmesi i¢in 6nce Turkiyenin
ATUB tyeligine bagvurmasi
gerektigini 6grenmis ve Tirkiye
adina ATUB’a AB kurallarinca

tim hekimlerin sivil toplum 6rguti
olan TTB’nin tye olabilecegini
6grenmistir. Bunun tizerine dernek
yoneticileri TTB’ye bagvurmus

ve TTB, ATUB ile yazismalara
baslayarak tyelik bagvurusunda
bulunmustur. Dénemin TTB Baskani
Dr. Selim Olger ve yoneticilerin de
yogun ¢abalar1 ile ATUB un istedigi
dosya hazirlanmig ve 1993 tarihinde
ATUB genel kurulunda oy birligi

ile Turkiye ATUB asosiye tiyeligine
kabul edilmistir. ATUB ile ortak
amacimiza ulasmak icin ¢alisirken
TTB-UDKK ile ATUB iliskilerinin ve
dernekler ile uzmanlik alanlarindaki
ATUB birimleri arasindaki iligkilerin
en ist diizeye cikarilmasi gereklidir.

ATUB kurallarinca ATUB asil
tiyesi olabilmek icin bagvuran

iilkenin AB tiyesi olmasi gereklidir.
Bunun digindaki tlkeler kabul
edildikleri takdirde asosiye tiye
olurlar. Asosiye tyeler oy kullanma
disinda asil tiyelerin tiim hak ve
yuktamluliklerine sahiptirler.
Herhangi bir konuyu giindeme
getirebilir karar aldirtabilir ancak
oy kullanamaz. Turkiye AB tyesi
oldugunda ATUB asil tiyeligi de
gerceklesecektir. Su anda TTB,
ATUB’un yillik Gicretini yatiran aktif
associate tiyesidir. UDKI tiyesi tim
dernekler ATUB altinda calisan
kendi disiplinlerinin tiim kurulus ve
calisma guruplarina ayni sartlar ile
katilma hakkina sahiptir. Bu hakkin
engellendigi durumlarda UDKK

- TTB — UEMS Genel Sekreterligi
aracilign ile ilgili engellenme
kaldirilacak ve ilgili dernegin
alanindaki ATUB calismalarina
katilim1 saglanacaktir.

TTB’nin ATUB tiyeliginin en olumlu
ve somut meyvasi iyeligimizin
hemen ardindan tilkemizde
uzmanlik egitimi ve pratiginin
cagdas standartlarda ilerlemesi icin
her biri kendi disiplininde ugras
veren uzmanlik derneklerinin

bu ortak amag dogrultusunda

bir araya gelmesi olmustur.

Ulusal uzmanlik derneklerimiz
ATUB organizasyonuna benzer
bir yapilanma ile TTB semsiyesi
altinda bir araya gelerek Uzmanlik
Dernekleri Koordinasyon Kurulu'nu
(UDKK) olusturdular. ATUB
yapilanmasinda da her alanda
tim tlkelerin ilgili derneklerince
olusturulan uzmanlik alanlari
(specialist section) aralarinda
koordinasyon kuruldugu tepedeki
ortak yonetimin (ATUB Genel
Kurulu) semsiyesi altinda
toplanmaktadir.

UDKK uzun siredir kendi
alanlarinda organize olan ve
caligmalar stirdiiren tiim derneklerin
bir araya gelerek ortak bir giic
olusturmalar1 ve kisa stirede
Turkiye’de uzmanlik egitimi ve
uygulamasi alanindaki yeniden
yapilanma ¢aligmalarinda cagdas
gucla bir ses olusturmalarina ve tek
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bilimsel otorite haline gelmelerine
neden oldu. AB’nin ilgili resmi
kurulusunun, ATUB’un tyesi
olmast UDKK caligmalarinin bu
konudaki olumsuz ve engelleyici
tavrini her zaman siirdiirmiis olan
resmi otoriteler kargisinda daha
gtcla olarak savunulabilmesini de
saglamistir.

UDKK’nin ¢alismalari kurulusundan
itibaren uzmanlik egitimi ve
uygulamasi alanimin hukuki
altyapisini olusturan ve uzun

stredir cagdaslastirilmasi ve
guncellesmesi amaci ile degisikligi
s6z konusu olan Tipta Uzmanlik
Tuzigh olusturulmasi ¢abalarinda
odaklanmuistir. Saglik Bakanligi'nin
bu stirecteki olumsuz ve engelleyici
tavri zaman zaman bu ¢abalarin bosa
gittigi izlenimi yaratmasina ragmen,
harcanan emekler uzmanlik alaninin
yurdumuz gergeklerine ve ¢agdas
normlara uygun olarak hazirlanmasi
acisindan 6énemli bir bilgi birikimi
olugsmasina neden olmustur. UDKK
ayni zamanda dernekleri toplum
sagligi ve egitim gibi asli gorevleri
tizerinde yogunlagsmalarini saglamus,
dagmik alanlardaki gtiglerin
birlestirilmesini ve tiye derneklerin
Avrupa’daki alanlaridaki

kuruluslar ile ortak galigmalarina da
neden olmustur. TTB nin egitim,
kredilendirme, etik kurullart gibi
diger birimleri ile ortak ¢alismalar da
her gin meyvalarini vermeye devam
etmektedir.

UDKK ve ATUB iliskileri ATUB
baskan ve sekreterleri dahil
yoneticilerinin tilkemizi ve TTB-
UDKK toplantilarini ziyaretleri gibi
yakan istisnalar gostermekle birlikte
gonulli katilimlr birkag toplant
disinda birebir gortismeler ile degil
yazigmalar yolu ile siirdtirilmistir.
Iliskilerin daha yakinlagtiriimasinin
yararli olacagini diistinerek genel
kurulumuzda ve yonetim kurulu
toplantimizda da goériistiigimuz
tizere 2004 yilinda ATUB Genel
ICuruluna bir heyet ile katilma
karart almistik. Bu katilimin amaci
ATUB’da UDKICnin aktif temsilini
saglayarak AB biinyesindeki

ulkelerdeki meslektaslarimiz ile

ve ATUB ve Avrupa genelinde
alanimizla ilgili gelismeleri takip
ederek bunlari tiyelerimize ve
TTB’ye ileterek calismalarimizda
bize yardimer olacak yeni agilimlar
saglamak idi.

Bu amaclar ile ATUB’un Portekiz’de
yapilan 2004 gtz olagan genel
kuruluna 4 kisilik bir heyet ile
katildik. Bu katilim esnasinda
ATUB biinyesinde galisan bazi
caligma guruplarinin igerisinde
(uzmanlik egitimi, stirekli tip
egitimi-kredilendirme, seksiyonlar-
boardlar ile iliskiler vb) yer almak
ve yurdumuzun da bu ¢alismalara
aktif olarak katilimini saglamak
imkani elde ettik. Toplanti
stresince kurdugumuz iligkilerin
olumlu bir yansimast Istanbul’da
dizenledigimiz X.Tipta uzmanlik
Egitimi Kurultayr’'na ATUB

Genel Sekreteri'nin ve Ingiltere
delegasyonu bagkanimin katilmasini
saglamak oldu. Toplantida
yurdumuzdaki uzmanlik egitimi

ve uygulamalar ile ilgili yaptigimiz
kisa bir konusma ilgi ile karsilandi.
Bu arada ATUB’un 2009 Genel
Kurulu'nun Tirkiye’de yapilmasi
icin yaptigimiz davet oy birligi

ile kabul edildi. AB tlkelerindeki
meslektaglarimizin katilimi ile
gergeklestirilecek ATUB Genel
Kurulunun 2009 Tipta Uzmanlik
Egitimi Kurultayr ile es zamanh
gergeklestirilmesinin sadece AB
igerisinde taninmamiz ve kabuliimiiz
degil her agidan 6nemli yararlar
olacagina inaniyoruz. TTB ve
UDKICnin 6niimiizdeki temel
hedeflerinden birisi meslektaslarimiz,
calisma guruplarimiz ve tiye
derneklerimizin tiyesi oldugumuz
ATUB altinda calisan ilgili
kuruluslara daha aktif katilimi ve s6z
sahibi olmasidir.

ATUB toplantilarina sadece
yonetim dizeyinde degil uzmanlik
alanlarindaki teknik toplantilar
diizeyinde de miimkiin oldugunca
sik ve aktif katilim yararll

olmanin 6tesinde bir gerekliliktir.

1
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Bu toplantilar Avrupa’daki
meslektaslarimiz ile tlkelerimizdeki
sorun ve gelismeleri paylasma ve
tartisma olanag yaratmakta ve ortak
¢6ztim arayislart imkani sunmaktadir.
Toplantilara katilim 2004 Genel
Kurulu’'nda oldugu gibi ATUB

karar ve caligmalariin tiyelerimize
duyurulmasi ve giincel gelismelerin
dogru yorumlanarak, ilgili derneklere
yansitilmasi agisindan da sarttir.

Bu acgidan degerlendirildiginde
toplantiya katilimimiz sadece
yukarida siraladigimiz amaglart degil
harmonizasyon/serbest dolasgim
calismalaria yonelik karsilikl

bilgi aktarimu, sivil toplum orgiitii
olarak devlet ve buirokrasiye

kars1 cabalarimizda bize yardimai
olacak teknik ve politik yeni
gelistirilmesi ve tlkemizdeki tipta
uzmanlik alan1 ve derneklerin
tanitimu stirecleri agisindan da deger
tasimaktadir.

Bu toplantilara katilim ve kurulan
gelismeleri izlemek ve yonlendirme
imkani saglamaktadir. Bu iligkiler

Turkiye gibi onbinlerce hekimin
bulundugu bir tilkenin AB

tyeligi strecinde Avrupa’daki
meslektaslarindan eksik yonlerini
tespit etmek ve giiclendirmek
imkani saglamakta, bu gelecekte
meslektaslarimizin kendi disiplinleri
icerisinde kabuliint saglayacag gibi
AB tilkelerinin de bir ¢cok agidan
ihtiya¢ duyduklar Ttrk hekim
guictine hazirlanmalar1 agisindan
O6nem tasimaktadir. Her acidan
yararli bu iliskinin ATUB genel
kurullarina diizenli katilimimiz ile
stirdiirtilmesi sarttir. UDKICnin en
az bunun kadar 6nemli bir gorevi
de tiye derneklerin Avrupa’daki
ilgili seksiyon ve galisma guruplari
ile dtizenli organik iliski kurmasini
saglamak olmalidir. Bu iligkiler
sadece ATUB ve altindaki seksiyonlar
cercevesinde degil AB icerisindeki
“asistan hekimler birligi, maash
hekimler birligi, pratisyen hekimler
birligi, tip egitimi kuruluslar1”

gibi diger hekim organizasyonlari
seviyesinde de kurulmali,
gelistirilmelidir. m

|.|lvrl.|pa Pallememnsul — |A.T. Bakanlar Kurulu] - | AB. Direktifleri |

Tibbi Yénetmelikler 1‘

Avrupa Toplulugu .
™ Komisyonlan (DG I/DI2) Uzmanlarn Komitesi

Kidemli Halk Sagli

A
AB, Tip Egitimi Profesyonel Uzmanlar]
neriler Komitesi | Hukimet Uzmanlan
Universite Uzmanlan
&
AT

Ulusal Dilzey Profesyonel
TTE

TTE-UDKK

Tip Doktorlan Uusal A.B. Doktarlar
Organizasyonlar —*| Daimi Komitesi < | Avrupa Pratisyen
(Pratisyen ve Uzman) Hekimler Birligi UEMO

4

Avrupa Hastane
Doktorlan Birligi (AGMH)

Avrupa Federasyonu'nun
Maagh Doktorlan (FEMS)

Avrupa Senyor
Doktorlar Federasyonu

Ulugal Tipta Uzmanhk
Organizasyonu 7

Avrupa Tip Uzmanlan
™ Birigl (ATUB)

Asistan Doktorlar
Calgma Grubu (PWG)

4

Dernekler
Ulugal Uzmanhk alam| | |
Profesyonel ATUB"un
Kuruluglan * || Uzmanlik Alanlan
Ulusal Profesyonel —p || Uzmanlik Alanlan
e bilimsel Caligma Gruplan
Dernekler (Avrupa Boardlan)

Egitim Dedisim Programlan Komitesi
Uzmanlik Egitimi Inceleme ve Akreditasyon Komitesi

TTB-UDKK BULTEN




UYEK FAALIYETLERI VE TTB-UDKK-UYEK
CALISTAYI

Prof. Dr. Miinir Kinay *, Dr. Pelin Zorlu **

onemli bir kararla uzmanlik

derneklerini bir ¢atr altinda
koordine etmeyi planladi ve boylece
Uzmanlik Dernekleri Koordinasyon
Kurulu (UDKK) kuruldu. Bu
gelisme icersinde en 6nemli
amaglardan biri uzmanlik egitimini
iyilestirmek, standardize etmek
ve boylece saglik hizmetlerinde
niteligi yiikseltmekti. UDKK’nin bu
konudaki ¢abalarini destekleyebilecek
en 6nemli unsur ise bu giincellesmeye
yol gosterecek modern bir tiiztigin
bakanlik tarafindan olusturulabi
Imesiydi.Tipta uzmanlik egitimi
senelerden beri belirli bir diizen ve
programa bagl kalmadan usta-cirak
usulii yapilmaktaydi. Gerek egitim
kurumlarindaki egiticiler gerekse
dernek yonetim kurullarindaki
hekimler klasik Alman-Fransiz
ekollerinin aligkanligr icersinde
tiptaki egitim yapisinin degisimini
farketmis olsalar dahi arzu edilen
iyilestirmeyi saglayamadilar. En
biyiik geligki mevcut tiiztklerin
egitim yoniinden elestirisinde
yatiyordu. Biitiin eksikliklere ragmen
hic bir tiiziik egitim programlarinizi
bu veya su sekilde yapamazsimiz
demiyordu. Eski tiiztikler yalnizca
uzmanlik siiresini ve rotasyonlari
belirtmekteydi. Dolayisiyla tiim
elestirilere ragmen eger egiticiler
ve dernekler isteseydi son yirmi
otuz senedir gerekli her programi
uygulayabilirlerdi.

1995 yilinda kurulan UDKK
uzmanlik egitiminde yeterlilik
kavramini benimsedi ve 6nemsedi.
Prof.Dr.Iskender Sayek ve arkadaglar
illc yeterlilik yonerge taslagini
hazirladi. Peki yeterlilik ne demekti?
Yeterlilik tiptaki bir uzmanlik

1 995 yilinda TTB, aldig

alaninda yapilacak egitimde uzman
adaymin dali ile ilgili egitimi yeterli

bir sekilde alip almadiginin degerlend

irilmesiydi. Tabi bu degerlendirmenin
olabilmesi icin adaym uzmanlik
stiresi boyunca belirlenmis bir

egitim programini senelere yayilmig
sekilde kuramsal ve uygulamali bir
sekilde almasi,alip almadiginin bir
deftere kaydi ve takibi, bu egitimi
alacagr kurumun altyapr ve insan
gucu yeterliligi ve sonunda neleri
6grendiginin sitnanmasi gerekiyordu.
Bunlarin diizenli bir sekilde gelismesi
ve standardizasyonu icin UDKK
biinyesi igersinde Ulusal Yeterlilik
Komitesi'ni (UYEK) kurdu

UYEK son yillarda uzmanlik
egitiminin ayr1 bir bilimsel
platformda hizla gelismesine
paralel olarak ihtiya¢ duyulan
bir kurumsallik gereksiniminden
dogmustur ve UYEK asagidaki
amaglar gerceklestirmek tGzere
kurulmustur:

¢ Yeterlilik kurullarinin
etkinliklerini izlemek koordine
etmek ve yonlendirmek

¢ Yeterlilik kurullarinin mesleki
ve egitsel standartlar1 gelistirme
ve uygulama caligmalarr ile
uzman hekimleri degerlendirme
ve belgelendirme ¢aligmalarina
yardim ederek tibbi balkam
hizmetlerinin kalitesini
iyilestirmeyi ve stirdiirmek

¢ Yeterlilik kurullarinca belgelenen
bir uzman hekimin ,standart bir
egitim programini tamamladig ve
uzmanlik alaninda yetkin saglik
hizmetleri sunumu icin gerekli
bilgi beceri ve deneyime sahip
olup olmadigimi degerlendiren
smavlari basartyla tamamladig

** UYEK Sckreteri

* UYEK Bagkani
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konusunda topluma giivence
vermek

* Tipta uzmanlasma ve
belgelendirme konularinda
kamuoyuna uzmanlik
derneklerine yeterlilik kurullarina
ve hekimlere bilgi saglamalk .

9 Mayis 2004’ de Yirtitme
Kurulu'nun da segildigi ilk
toplantisini 25 Yeterlilik Kurulunun
temsilcileri ile gerceklestirmistir.
Yuritme Kurulu Bagkanligi’'na

Prof. Dr. Minir Kinay; baskan
yardimciligi ve muhasip tyelige Prof.
Dr. Tolga Dagli; sekreterlige Dr.
Pelin Zorlu secilmislerdir.

Yeterlilik Kurullarmin gerek
uzmanlik egitim miifredat programi
hazirlamada, gerekse 6l¢me ve
degerlendirmedeki standardizasyonu
ve esgidiimii saglamayi, cikabilecek
sorunlarda harmonizasyon galismalari
yapmay1 gorev edinen UYEK,

ikinci toplantisin1 12 Haziranda

20 katilimar ile gergeklestirdi.

Bu toplantida yeterlilik kurulu
yonerge taslagini revize etmek

tizere 5 kisiden olusan bir komisyon
kuruldu. Bu komisyonun 6n
calismalar1 tamamlanmus olup,
yonerge taslagiin son hali 20 Mart
TTB-UDKK ara genel kurulunda
gortusilmek tizere giindeme alindi.

UYEIC in kisa stirede gergeklestirdigi
ve katilimcilara oldukca 6énemli
katkilarinin oldugu dustintlen

“Tipta Uzmanlik Egitimi,
Programlama, Uygulama,
Degerlendirme Calistayr “ 5 — 10
ICasim 2004 tarihleri arasinda Ege
Universitesi Tip Egitimi Anabilim
Dali 6gretim tyelerinin de
katkilarryla gerceklestirildi. Calistay’a
uzmanlik derneklerinin yeterlilik
kurullarin da gorevli 29 temsilci ile
TTB-UDKK temsilcileri ve tabip
odasi temsilcileri olmak tizere 35 kisi
katild1. Katilim istegi yogun olmasina
ragmen programin kisitli bir grupta
uygulanabilir olmas1 nedeniyle say1

bu dtzeyde simirlandi. Ancak yogun
katilim istegi nedeniyle, kursun
tekrar1 dastntlmektedir.

Calistay sonunda, katilimcilarin
beklentilerinin 6nemli bir bolimtnin
gerceklestirildigi, ancak calistaym
gelistirilerek devami konusunda geri
bildirimler alindu.

Tipta uzmanlik egitiminin
standardizasyonu, denetimi, izlemi
ve gelistirilmesinin giderek 6nem
kazandigr bu donemde, her biri
kendi dalinda yetkin uzman ve
egitici olan katilimcilarin interaktif
ortamda yogun ilgi ile izledikleri,
sosyal olarak ta dostca paylasimda
bulunduklar1 5 giin boyunca
uzmanlik egitimi tanimi, uzmanlik
egitim programu gelistirilmesi

teknik strecleri, profesyonellik,

etik, bilisim teknolojileri, 6grenme-
ogretme stirecleri ve teknikleri, 6lgme
— degerlendirme, egitim yonetimi,
egitici gelisiminde temel kavramlar
gibi konular tartisildi. Derneklerin
deneyimi paylasildi. Calistay sonunda
hazirlanan posterler uzmanlik egitim
kurultayinda sunuldu.

Calistay katilimeilar yeterlilik kurulu
ve dernek baskanlarinimn katilimi

ile Ocak ayinda gerceklestirilen 3.
toplantida birlikte bir yol haritas:
cizildi. Bu toplantida, yeni taslak
yonerge tartisildi ve derneklere yol
gosterebilecek bir el kitabr yapisinda
“ compendium “ hazirhigr icin
gonillilerden olusan bir komite
saptandi.

Ozetle, 9 Mayis 2004 de kurulan
TTB-UDKK-UYEK kisa sayilacak
stirede epeyi bir mesafe katetmistir.
Ug adet genis katilimh toplanti
disinda , bir tane uzmanlik egitimi
calistayr gergeklestirilmistir.
Oyelerinin onerileri ile, bundan
sonraki yol haritasini belirlemis olan
UYEK in ¢alismalarinin ayni heves
ve heyecanla stirmesi igin dernek
ve yeterlilik kurullarinin katkilar

dilegiyle. m
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YENI BIR OLUSUM: TTB-UDKK
HARMONIZASYON KOMITESI

armonizasyon (uzlastirma-
birlestirme) komitesinin
kurulmasma ilk kez

25.1.1997 tarihinde toplanan
UDKK Yirtatme Kurulu
toplantisinda karar verilmistir.
Yaklagik 13 kisinin gorev aldig
kurulda Prof.Dr. Iskender Sayek
komite bagkanligimi Gstlenmistir.

O doénemde bu komitenin kurulma
gerekgeleri incelendiginde dernekler
arasinda varolan ¢ok gesitli
sorunlarin belirtildigini gériiyoruz.
Nitekim komite 27.6.1997

tarihli toplantisinda bu sorunlar
siralarken; UDKK igindeki temsiliyet
sorunlarini, derneklerin denetimden
gecirilme zorunluluklarini, tip
dallarindaki asir1 parcalanmanin
problemlerini, egitim kurumlarinin
standardizasyonunun 6nemini, ana
govde (common trank) egitiminin
onemini vurgulamistir. Komite
ozellikle bir alandaki birden fazla
derneklerin temsil sorunlari ile
ilgilenmis ve bu derneklerin birlikte
calisabilmeleri icin calismalar
yapmustir.

Giderek artan sayida derneklesmenin
olmasi, bu derneklerin temsiliyet
sorunlari, cesitli tip dallarindaki
anadal ve yandal sayisiin giderek
artmasi, yeterlilik kurullarmin
kurulmast ve derneklerde bu
kurullarin galisma esaslarinin
olusturulmasr ve esgiidiimiin
saglanmasi gibi konularda galigmalar
yapmak amacryla TTB-UDKK 2005
yilinda Harmonizasyon (uzlastirma-
birlestirme) IKomitesinin tekrar
olusturulmasina ve yonergesinin
hazirlanmasina karar vermistir.

Prof. Dr. Oguz Séylemezoglu
TTB-UDKK Yiiriitme Kurulu ve Harmonizasyon Komitesi Uyesi

Yeni Harmonizasyon Komitesi Dr.
Iskender Sayek (baskan), Dr.Oguz
Soylemezoglu, Dr.Ufuk Beyazova,
Dr.Berna Arda, Dr.Yuksel Barut’un
katilimiyla olugmustur. Komite ilk
toplantisin1 yapmis ve yeni yonerge
uzerinde ¢alismalarini baslatmustur.
Komite ¢alisma amaclarin;

Farklr anadallarm ayni yan dali
istemeleri durumunda ortaya ¢ikan
temsiliyet sorununun ¢6ziimii ve
bunun gerekcelendirilmesi,

*  Yan dallarin olusumu stirecinde
hangi kriterlerin g6z 6niine
alinacaginin saptanmast,

*  Olusturulacak yandallarin
tilkemiz yandal
uzmani gereksinimiyle
iliskilendirilmesinin
arastirilmasi,

* Ayni alandaki birden fazla
dernek varligini ve temsiliyet
sorununu ¢oztimlemek

*  Dernek yonetim kurulu
ve yeterlilik kurulu
anlasmazliklarinin
¢oztimlenmesi, i¢in ulusal capta
calismalar yapmak olarak
belirlemistir.

Harmonizasyon Komitesi yukarida
belirtilen amaglar dogrultusunda
gerektiginde degisik kurum ve
kisilerden gortis alabilecek, onlarla
ortak toplantilar diizenleyebilecek ve
birlikte calisabilecektir.

Bu komitenin giderek artan sorunlar
kapsaminda yararli olacagina ve

tum UDKK tyesi derneklerin bu
komiteyle birlikte basarili galismalara
imza atacagina inaniryoruz. ®
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Prof. Dr. Ali Kocabas

Tanimlama

zmanlik dernelderi, tipta
l ' uzmanlik ana dallar1 ve yan

dallarinda kurulan, egitim,
arastirma, hasta bakimi ve halk
saghgi alanindaki caligmalarr ile,
uzmanlik alanlarinda en yiiksek
diizeyde saglik hizmeti (koruma,
tani, tedavi) saglanmasini hedefleyen
kuruluslardir. Ilgili uzmanlik
alaninda kar amaci giitmeyen mesleki
ve bilimsel kuruluslar olan bu
derneklerin uzun stireli hedefleri ise,
uzmanlik dallart ile ilgili hastaliklarin
morbidite ve mortalitesini
azaltmaktir.

Uzmanlik dernekleri amaclarini
gercgeklestirmek igin; (a) Uzmanlik
dalmin tiim alanlarinda en ytksek
mesleki ve bilimsel standartlart
olusturmak, (b) Bilimsel bilgiyi
toplamak, yorumlamak ve yaymak,
(c) Uzmanlik alanlari ile ilgili
hastaliklarin koruma, tani ve
tedavisine yonelik epidemiyolojik,
klinik ve diger bilimsel ¢aligmalar1
tesvik etmek ve desteklemek, (d)
Uzmanlik alanlarinda mezuniyet
oncesi, uzmanlik egitimi ve

stirekli tip egitimini iyilestirmelk
ve desteklemek, (e) Uzmanlik
alanlarinda en ytksek nitelikte hasta
bakim hizmetlerinin olusturulmasini
saglamak ve tesvik etmek, (f)
Uzmanlik alanlarinda ulusal
saghgin korunmasi ve gelistirilmesi
yontnde politikalar olusturmalk ve
bunun icin etkinliklerde bulunmak
durumundadirlar.

Uzmanlik dernekleri, hedeflerine
ulagsmak i¢in benzer amaclara
sahip diger ulusal ve uluslar
arasi kuruluslarla yakan igbirligi
olusturmali ve tim etkinliklerini

2 |
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UZMANLIK DERNEKLERI: NE YAPMALI?

en yiiksek etik standartlart dikkate
alarak uygulamalidir. Uzmanlik
Dernekleri, érgiitlenme ve ig
isleyislerinde demokratik, katilimci
ve saydamlik ozelliklerine sahip
olmal, tiyelerinin mesleki ve 6zliik
haklar konusunda ytiksek duyarlilik
gostermelidir.

Uzmanlik Derneklerinin
Etkinlikleri:

A. Uzmanlik Egitimi Ve Siirekli
Tip Egitimini Iyilestirmek

a. Uzmanlik egitimini ivilestirmek ve

stardartlarini olusturmalk

I.

Uzmanlik egitiminin
diizeyinin yiikseltilmesi ve
standardize edilmesi icin
caba gostermek, bu amacla
aktiviteler diizenlemek ve
yeterlilik kurulu olusturmal,

Uzmanlik alaninda
insan giicti planlamasi ve
politikalar1 olusturmak,

b. Uzmanlik alaninda surekli tip

egitimi ve surekli mesleki gelisim

calismalarini gelistirmek

1.

Uzmanlik alanlarinda en
yiiksek mesleki ve bilimsel
standartlar gelistirmek ve
sturdirmek,

Uzmanlik alanlarinda
mezuniyet sonrasi stirekli
tip egitimi ile stirekli mesleki
gelisimin iyilestirilmesini ve
gelistirilmesini tegvik etmek
ve desteklemek,

Uzmanlk alanlarr ile ilgili
bilimsel bilgileri toplamalk,
yorumlamak ve yaymak.
Bu amacla dizenli bilimsel
toplantilar (kongre, kurs,
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seminer, sempozyum, panel
vb ) ve hakemli bilimsel
yayinlar (dergi, kitap, vb)

yapmalk,

Uzmanlik alanlari ile

ilgili hastaliklarinin
nedenleri, tani, tedavi ve
onlenimi konusunda saglik
calisanlarinin, yoneticilerin,
kamuoyunun ve hastalarin
egitimi ve bilinclendirilmeleri
konusunda her tiirlii cabay1
gostermek, yaymlar yapmalk,

Uzmanlik alanlari ile ilgili
olarak diger kuruluslara
bilgi ve uzmanlik destegi
saglamalk,

Yillik btitgelerinde egitim
etkinlikleri icin belirli
oranlarda pay ayirmak

B. Bilimsel Arastirmalar1
Desteldemelk

1.

Uzmanlik alanlar ile ilgili
hastaliklarinin koruma,
tan1 ve tedavisi alaninda
yiiksek kalitede klinik,
epidemiyolojik ve diger
bilimsel ¢alismalart tegvik
etmek, yonlendirmek ve
desteklemek,

Uzmanlik alanlar ile

ilgili saglika ve hastaliklar
konusunda temel ulusal
verileri saglamak ve tretilen
calismalarin sonuglarini
yayinlamal,

Uzmanlik alanlar ile ilgili
hastaliklar konusunda
arastirmalara destek amaciyla
kaynak bulmak, diger
kuruluslari tegvik etmek,
onlarla isbirligi yapmak ve
ortak calismalari koordine
etmek ve yonetmek

Uyeleri arasinda bilimsel
bilgi alisverisini ve Gretimini
saglamak amaciyla ¢alisma
gruplari, komiteler ve gorev
gruplart olusturmalk,

Uzmanlik alanlarinda calisan
arastirmacilara destek, 6dil
ve burs saglamak

C. Etkin Saglik Hizmeti
Verilmesini Tesvik Etmek

1. Uzmanlik alanlar ile

ilgili hastaliklarinin tiim

alanlarinda en ytksek

duzeyde klinik bakim

(tani, tedavi ve koruma)
hizmetlerinin saglanmasini
tesvik etmek, desteklemek

ve bu amagla aragtirma

ve ¢alismalar yapmak ve

standartlar olusturmalk,

2. Uzmanlik alanlar ile ilgili
hastaliklarinin en uygun
tani, tedavisi ve dnlenimi
icin rehberler olusturmak
ve yaymak, bu rehberlerin

uygulanimi icin gerekli
etkinlikderde bulunmalk,

3. Uzmanlik alanlar ile ilgili
her dtizeyde verilen saglik

hizmetlerinin alt yapist,

niteligi maliyeti ve saglik

politikalar1 konusunda
arastirma, izlem ve

degerlendirmeler yapmalk,

oneriler gelistirmek,

4. Hasta bakum hizmetlerinde

etik standartlarin

uygulanmasimi tesvik etmek

ve gelistirmek

D. Halk Sagligin1 Gelistirmek

1. Uzmanlik alanlarr ile ilgili

halk sagligini koruyucu

ve gelistirici etkinliklerde

bulunmak

2. Uzmanlik alanlar ile ilgili

hastaliklarin toplumsal

yukini azaltmak amaciyla

arastirma ve calismalar
yapmak

3. Uzmanlik alanlar ile ilgili

hastaliklarda koruma ve

en yitksek dizeyde ve en

ekonomik hasta bakim

hizmetlerinin verilebilmesi

icin ulusal kontrol

programlari veya politikalar

olusturmak

4. Konu ile ilgili olarak
olusturulan ulusal
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politikalarin hayata
gecirilmesi konusunda
kamuoyu, saglik

calisanlar ve yoneticilerin
bilin¢lendirilmesi konusunda
etkinliklerde bulunmak

5. Olusturulan ulusal kontrol
programlarinin/politikalarin
hayata gegirilmesi konusunda
TBMM, hiikiimet,
bakanliklar, yerel yonetimler
vb diizeyinde girisimlerde
bulunmak

6. Uzmanlik alanlarr ile ilgili
hastaliklarin 6nlenmesi ve
saghgin tesvik edilmesi ve
hasta bakim hizmetlerinin
iyilestirilmesine yonelik
tam etkinliklere katilmalk,
bu amacla benzer hedeflere
sahip ulusal ve uluslar arasi
kuruluslarla yakin isbirlikleri
olusturmak

7. Uzmanlk alaninda
hekimlerin ve hastalarinin
haklarin1 her diizeyde

savunmalk
Uzmanlik Dernekleri

T1p bilimindeki gelismeler ve

buna parelel olarak sunulan

saglik hizmetlerindeki iyilesmeler,
1900’lerin bagindan itibaren bat
tilkelerinde degisik uzmanlik
alanlarinin ortaya ¢ikmasma ve
uzmanlik derneklerini kurulmasina
yol agmustir. Ulkemizde ise
1920’lerden sonra benzer gelismeler
yasanmus, Tirk Elektro-Radyoloji
Cemiyeti (1924), Tirk Jinekoloji
Cemiyeti (1925) ve Turk Oftalmoloji
Cemiyeti (1928) tlkemizde kurulan
ilk uzmanlik dernekleri olmuslardir.
Bu derneklerden Ttrk Oftalmoloji
Cemiyeti kurulus amacini
“oftalmoloji ilmi ile mesgul olmak

ve azasinin mesleki menfaatlarin
korumak” olarak tanimlamustir.
Daha sonraki yillarda uzmanlik
alanlar giderek genislemis ve kurulan
uzmanlik derneklerini sayis1 da
giderek artmistir. Bugtin TTB-UDKIK
btinyesinde 54’ anadal dernegi,

14’4 yan dal dernegi ve 15’i gozlemci

dernek olmak tizere 83 tiye dernek
bulunmaktadir. Bu derneklerin %
45’1 1980’lerden 6nce kurulmuslardir
ve % 48’i 500’den fazla tyeye
sahiptir.

1920’lerden sonra kendiliginden
gelisen bu siireg icerisinde, uzmanlik
derneklerinin gorev tanimlamasinda
anlamli bir degisiklik olmamus,
dernekler giderek akademisyenlerin
yonetiminde, kongre vb bilimsel
etkinlikler ve tibbi dergiler
yayinlamakla kendilerini sinirlayan
kuruluslar haline gelmislerdir.
1990’lardan sonra uluslar aras:

ila¢ endustrisinin Tirkiye pazarina
girisi, uzmanlik derneklerine ciddi
ekonomik katkilar saglamis, bu
derneklerin yurt i¢i etkinliklerine,
ozellikle strekli tip egitimi
etkinliklerine, ve yurtdist iliskilerine
buyik ivme kazandirmais, fakat bu
donemde hekim-endiistri ve uzmanlik
dernegi-endiistri iliskilerinde etik
ilkelerin giderek zorlanmaya
basladigr goralmistir. Son bes
yilda ise, uzmanlik derneklerinin
toplumsal sorumluluklari, gérev
tanimlamalar1 ve etkinlik alanlar
konularinda daha yogun tartismalar
yasanmakta ve TTB-UDKK bu
konularda strtikleyici bir islev
gormektedir. Fakat giinimiizde
hala uzmanlik derneklerinin sahip
olmalar1 gereken en az yapisal ve
islevsel 6zelliklerinin tanimlanarak
hayata gegirilmesi, belirlenmis
standartlara sahip uzmanlik
dernellerinin akredite edilerek,
sadece bu derneklerin yaptigi STE
etkinliklerinin kredilendirilmesi
gerceklestirilememis ve uzmanlik
derneklerinin ¢alismalarinin etkin
bir esgiidiimt konusunda sorunlar
giderilememistir.

Uzmanlik Dernekleri Arasinda
Esgiidiamin Saglanmasi

Uzmanlik derneklerinin etkinliklerini
yonlendirmek ve bu  dernekler
arasinda esgiidimi saglamak amaciyla
olusturulan iki onemli kurulug
bulunmaktadir:

a. Tipta Uzmanlik Dernekleri
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Kurulu  (Council of  Medical
Speciality Societies, CMSS):
ABD’de  1965’de  kurulan  ve
bugiin 23 ana daldaki uzmanlik
dernegini btinyesinde bulunduran
bir  kurulustur  (www.cmss.org).
CMSS kurulus amacini; (a) Tam
hastalar icin nitelikli tibbi bakim,
(b) Hasta bakim hizmetlerinin
uygulanimimnda  standartlarin = ve
sistemin iyilestirilmesi, (c) Mezuniyet
oncesi ve sonrasi tip egitiminde etkin
programlarin uygulanmasi, (d) Tip ve
saglik politikalari konularinda 6neriler
gelistirmek , (e) Uzmanlik Dernekleri
arasinda etkin bir iletisimi saglamak
olarak tanimlamaktadir.

b. Avrupa Tip Uzmanlar Birligi
(ATUB) (European Union of Medical
Specialists-UEMS): Avrupa’da 1957
kurulmus olan ve halen bunyesinde
Avrupa  Birligi  tlkelerindeki 37
ana uzmanlk alaninda uzmanlik
derneklerini ve yeterlilik kurullarimi
bir araya getiren ve bunlar arasinda
esdimii  saglamaya  calisan  bir
kurulustur (http://www.uems.net).
ATUB, kurulus amacint  Avrupa
Birliginde tip uzmanlik pratigini
iyilestirmek olarak tanimlamuistir.

Turkiye’de ise, uzmanlik
derneklerinin (6ncelikle Tirk
Plastik Cerrahi Dernegi) Avrupadaki
meslektaslart ile iligkilerini

resmi diizeyde stirdiirebilme
gereksiniminden dogan TTB nin
ATUB’a iiyeligi, beraberinde 1994
yilinda TTB semsiyesi altinda
UDKK’nin olusumuna da éncii
olmusgtur.

UDKK

Turk Tabipleri Birligi binyesinde
yer alan TTB-UDKI, uzmanlik
derneklerinin egitim, arastirma,
hasta bakimi ve halk saglig
alanindaki etkinliklerinin izlenmesi,
iyilestirilmesi, yonlendirilmesi ve
bu etkinliklerin esgiidimtnden
sorumludur. Buna ilaveten UEMS
(Avrupa Tip Uzmanlar Birligi) ile
Uzmanlik Derneklerimizin Avrupa
Sectionlari ve Boardlart ile olan
iliskilerini dtizenler.

UDKIK, amaclarini; (a) Topluma
sunulan uzman hekimlik hizmetinin
olanakli olan en yiiksek dizeye
¢ikartilmasi ve stirdaralmesi, (b)
Ulkemizde uzman hekimlerin mesleki
durumunun ve tinvanini ulusal

ve uluslar arasi alanda savunmalk,

(c) Tipta uzmanlik egitiminin

cagdas bir duizeye eristirilmesi icin
demokratik kurumlara daha ¢ok
islerlik kazandirilmasi, standartlarin
olusturulmasi, denetlenmesi ve
degerlendirilmesi ve korunmasi

ile ilgili ulusal hedef ve kosullarin
saptanarak 6zgiin Ttrkiye modelinin
islerlige kavusturulmasi, (d)

ATUB tyeliginden dogan goérev ve
sorumluluklarin yerine getirilmesi, (e)
Uzmanlik egitimi ve uzman hekimlik
alaninda uluslar arasi isbirligi olarak
tanimlamustir.

UDKK kurulusundan 2000 yilina
kadar, uzmanlik alanlarin1 hangi
derneklerin temsil edecegini belirleme
(harmonizasyon), yeni bir uzmanlik
tuzigu gelistirme ve yeterlilik
kurullarinin yonergesini olusturma
gibi etkinliklerde bulunmus, her

yil diizenledigi Uzmanlik Egitimi
Kurultaylari ile uzmanlik egitiminin
diizeyini iyilestirme ¢alismalarina
katkilarda bulunmustur. Son dort
yildir ise, bir yandan yeterlilik
kurullarinin kurulmasima ve
calismasina buytik ivme kazandirmis
ve halen kurulu bulunan yeterlilik
kurullarmin ¢alismalarinda
esgiidiim saglamak amaciyla Ulusal
Yeterlilik Komitesi'ni (UYEK)
olusturmus, diger yandan da

SB’nin bitmek bilmeyen uzmanlik
ttziik tasarilarmin uygun bir
sekilde bicimlendirilmesine

katkida bulunmaya ¢alismustir.
Gene bu donemde, UDKI nin
temel gorevinin sadece uzmanlik
egitiminin iyilestirilmesi degil, ayni
zamanda uzmanlik derneklerinin
tim etkinliklerinin (egitim,
arastirma, saglik hizmeti ve halk
sagligi) izlenmesi, iyilestirilmesi,
yonlendirilmesi ve bu etkinliklerin
esgiidiimi oldugu gercegi daha
kapsamlr olarak diistiniilmeye

ve tartisilmaya baslanmistir. Bu
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amacla UDKK, oncelikle uzmanlik
derneklerinin amag ve ¢aligsma
alanlarini, 6rgiitlenme yapisini ve
niteliklerini tanimlama konusunda
oneriler gelistirmistir.

Gunitumiuizde Uzmanlik
Derneklerini Durumu

Ocak 2004’de uzmanlik
derneklerinin durumunu anlamaya
yonelik olarak yapilan bir anket
calismasinda, bu derneklerin %
50’sinde delegelerin % 25’inden
azinin katilimi ile genel kurul
yapildigi, % 52’sinde dernek
baskanlarinin, % 42’sinde ise
yonetim kurulu tyeliklerinin

gorev sirelerinin sinirlandirildigr,

% 5.8’inde MYK tiyelerinin
bilesiminde illere ve kurumlara gore
sinirlandirma oldugu, % 73’tinde
sahada calisan hekimlerin, % 41’inde
ise asistanlarin dernek yonetim

ve karar alma stireclerine katildigi
izlenmektedir. Derneklerin % 54’1,
o daldaki uzman hekimlerin %
75’inden fazlasini tiye kaydettiklerini
belirtirken, ancak % 43’ bu
tiyelerin yarisindan fazlasimindan
duzenli aidat toplayabilmektedir.
Tuziklerinde dernek amaci olarak
uzmanlik egitiminin iyilestirilmesi
(% 84.1), sturekli tip egitimi (% 76.8)
ve bilimsel arastirmalari destegi (%
75.4) belirtenlerin orani yiiksek iken,
tani-tedavi standartlar1 gelistirme

(% 53.6), halk saghg: etkinliklerini
(% 52.2) belirtenlerin orani diisiik
duzeylerdedir. Bu ¢alismanin
bulgularina gore tilkemizdeki
uzmanlik derneklerinde:

1. Amaclar ve etkinlik alanlart
tam olarak tanimlamadiklari,

2. Demokratik ve katilimeilik
ozelliklerinin yeterli olmadigs,

3. Sube orgutlenmesi kisith
oldugu,

4. Uyelik sistemleri hantal
oldugu,

5. Sahada galisgan uzmanlar ve
asistanlar dernek yonetim
ve karar alma streclerinde
katiliminda yetersizlik

bulundugu,

6. Alanlarini temsiliyette
bazi derneklerde sorunlar
bulundugu,

7. Etik ilkeleri tanimlamada
ciddi eksiklikler bulundugu

saptanmustir.
Ne Yapmal1

UDKIC, uzmanlik derneklerinin
egitim, arastirma, hasta bakimi ve
halk sagligi alanindaki etkinliklerinin
izlenmesi, iyilestirilmesi,
yonlendirilmesi ve bu etkinliklerin
esgiidimtnden sorumludur. Bu
sorumlulugu geregi olarak, uzmanlik
derneklerinde olmasi gereken en az
ozellikleri tanimlamig ve uzmanlik
derneklerinden eksiklilerini en kisa
stirede gidermelerini istemistir.

Uzmanlik Derneklerinden
Beklentiler:

A. Amac ve Hedeflerini net olarak
tanimlamalidirlar

Uzmanlik dernekleri egitim,
arastirma, hasta bakimi ve halk
saglhigi alanindaki caligmalart

ile, uzmanlik alanlari ile ilgili
hastaliklarda en ytksek diizeyde
saglik hizmeti saglanmasini
hedefleyen kuruluslardir

B. Etkinlik alanlarini net olarak
tanimlamalidirlar

1. Egitim ( Uzmanlik egitiminin
iyilestirilmesi, Stirekli Tip
Egitimi)

2. Bilimsel arastirmalar tesvik

3. Hasta balkami: Koruma,
tan1 ve tedavi hizmetlerinin
standartlarini belirlemek ve
gelistirmek

4. Halk saghgi: Toplumun,
saglik ¢alisanlarinin egitimi
ve bilinglendirilmesi, ulusal
politikalarin belirlenmesi ve
hayata gegirilmesi

C. Demokratik ve katilimci bir
orgttlenme modeli olusturmalidirlar

1. Tum kurullarin olusturulmast
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ve ¢alisma diizeninde
demokratik ve katilimci
mekanizmalar kurulmalidir

2. Genel kurullara katilimda en
az % 50 oraninin saglanmasi

3. 5007n tizerinde tyesi olan
derneklerin subeler acmasi

4. Asistanlarin ve sahada ¢alisan
uzman hekimlerin dernek
yonetim ve karar alma
stireglerine katilimlarinin
saglanmasi

5. Dernek yonetimlerinin belirli
strelerde degismesi, dernek
baskanlar1 iki donemden,
yonetim kurulu tyeleri
tic donemden fazla gérev
almamasimin saglanmasi

6. Tum etkinliklerinde en
yuksek etik ilkeleri uymali,
STE etkinliklerinde, hekim-
endistri, hekim-hekim,
hekim-hasta iliskilerinde
uygulayacaklar etik ilkelerini
tanimlamalidirlar

7. Yillik gelirlerinin en az %
25’ini egitim ve arastirma
etkinliklerine ayirmalidirlar

8. Temsil ettikleri uzmanlik
alanindaki uzman hekimlerin

en az % 50 sini Giye
edebilmelidirler

Sonug

Turkiye’de 30 binden fazla uzman
helkim, uzmanlik dernelklerinin

tiyesidir. Uzmanlik derneklerinin
amag ve gorev alanlarinin net

olarak tanimlamalar1 ve bu yonde
etkin olarak ¢alismalart hem

halk sagligin iyilesmesine 6nemli
katkalarda bulunacak, hem de
Turkiye’de hekim hareketinin
gliclenmesini saglayacaktir.
Kuskusuz ki, uzmanlik derneklerinin
niteliklerinin yiikseltilmesi ve etkin
hale getirilmesinde UDKK’nin da
onemli sorumluluklar: bulunmaktadir
Turkiye saglik ortaminda 6nemli
gelismelerin gerceklesmekte oldugu
guniimiizde, uzmanlik dernekleri ve
UDKICnun tarihsel sorumluluklar
giderek cok daha 6énemli hale
gelmektedir.

Kaynaldar:
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uzmanlik dernekleri koordinasyon
kurulu. Toplum ve Hekim 2001; 16:
49-52
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Dernekleri: Ne Yapryorlar, Nasil
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Uzmanlik Egitimi Kurultay1, 27-28
Kasim 2004, Istanbul. =
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ILISKILER
Prof. Dr. Suat Kemal Aytac
UDKK Muhasip Upe

ernekler, belirli bir alanda,
D ayn1 meslek, duygu ya da
cosku gibi ortak 6zellikleri
tagryan kisilerin goniilli olarak
bir araya gelip olusturdugu, iilke
yasalarina uygun bicimde kurulmus
tiizel kisiliklerdir.

Derneklerin yasayabilmesine olanak
saglayan unsurlardan baginda

gucli parasal yaprya sahip olmalar
gelmektedir. Genelde dernek
gelirlerinin 6nemli bolimint, tye
odentileri ve bagislar olusturur. Tipta
Uzmanlik Derneklerinin en 6nemli
gelir kaynagini ise kongre ve benzeri
toplant1 gelirlerinin olusturdugunu
gormekteyiz. Gunimiizde 100.000
YTL’ nin katlari diizeylerine

ulasan bilimsel toplant1 gelirleriyle,
uzmanlik dernekleri, tiyelerinin
temel gereksinmesi olan uzmanlik
oncesi ve sonrasi egitime katkida
bulunmaktadirlar. Son yillarda
butin derneklerin énemle {izerinde
durdugu ve olusturma siireclerini
biiyiik oranda tamamladig1 “Yeterlilik
Kurullar1” igin yapilan harcamalar
da, gelecekte uzmanlik egitiminin
standardizasyonunu saglayacak
olan, egitime yapilmis 6nemli bir
yatirimdir.

Yeterlilik Kurullari’nin her ne kadar
dernek yonetiminden bagimsiz
olmasi istense de, “Dernekler
Yasasi”na gore, parasal balkamdan
bagimsiz olmalar1 s6z konusu
degildir. Yeterlilik Kurullarr icin
yapilan tiim harcamalar, dernek
yonetim kurulunun onayr ile dernek
saymani tarafindan yapilmaktadir.
Bu parasal bagimlilik Uzmanlik
Dernekleri Koordinasyon Kurulu
(UDKK) icin de aynen gegerlidir.
UDKIK’ nin tiim harcamalari, TTB
Bagkani ve merkez konseyinin onay1
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ile, TTB muhasebecisi tarafindan
yapilmaktadir. Yeterlilik Kurulu
saymanhg gibi, UDKK saymanligini
da bir tir “Sanal Saymanlik” olarak
gorebilirsiniz.

Kurulusunun 10. yilmi tamamlayan
UDKK’ nin islev bakimimndan

TTB’ nin olusturdugu en énemli
kurullardan biri oldugu kuskusuzdur.
Uzmanlik derneklerinin
demokratiklesmesinden uzmanlik
egitiminin standardizasyonuna,
kongrelerin etik kurallar icerisinde
gerceklestirilmesinden dernekler aras:
uzlasmazliklarin ¢6ziimlenmesine
kadar, getirdigi onerilerle UDKIK,
tlkemizde énemli bir boslugu
doldurmaktadir. TTB, bu
yapilanmaya her tirli destegin yani
sira parasal destek saglamaktadr.
Meslek kurulusumuzun bu destegine
sonuna kadar giivenmek haklkimiz
olmakla birlikte, tiim dernek
etkinlikleri gibi, UDKK etkinlikleri
de, parasal getirisi olmayan,
goniillilik Gzerine ytriyen, gelecege
yapilmig bir yatirimdir.

Son genel kurulda agiklanan
bilangoya gore, UDKK’ nin yillik
olas1 harcamalarinin toplami 40.000
YTL’ yi bulmaktadir. Bunun yaklagik
yaris1 her yil yapilan ve katilimin
tcretsiz oldugu “Tipta Uzmanlik
Kurultay”larr icin harcanmaktadir.
Kurultay harcamalarinin ise yarisi
uzmanlik derneklerden yillik 6denti
disinda fazladan istenilen bagislar,
diger yarisi ise TTB ve bolge tabip
odalar1 tarafindan karsilanmaktadir.
Avrupa Tipta Uzmanlik Birligi
(ATUB-UEMS) yillik 6dentisi (2250
Euro), diger toplant1 giderleri (8.000
YTL) ve posta-kargo giderleri (4.000
YTL) de diger énemli harcama
kalemlerini olusturmaktadir.
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Gortlecegi gibi harcamalar timuyle
gerekli kalemlerden olusmaktadir.

UDKK yo6netmeligine gore, tiye
dernelder, UDKK harcamalarina

ve UEMS tyelik aidatina katkida
bulunmak tzere yillik 6denti
yapmay1 kabul etmis olmaktadirlar.
Odenti miktari ise UDKK genel
kurulunda kararlastirilmaktadir.
Gegen yila kadar bu 6denti miktar
tim tye dernekler icin ayn1 dizeyde
tutulmustu. Buna bagl olarak

tiye sayilari ve gelirleri ok distik
olan bazi uzmanlik dernekleri bu
odentiyi yapmakta zorlandilar ve
“birikmis bor¢” sorunu ortaya gikti.
Uluslararas: konfederasyon v.b.
birliklere tiye olan derneklerden
genel olarak, uzman tye sayisryla
orantili yillik 6denti istenilmesi 6rnek
alinarak, Mayis 2004 te yapilan
genel kurulda bu model tartismaya
acildi ve dernek temsilcileri
tarafindan buyiik ¢ogunlukla kabul
edilerek, tiye derneklerin UDKIC
harcamalarima katkida bulunmak
tizere TTB’ye uzman tiye basina
yillik 1 YTL (1.000.000 TL) 6denti
yapmasi kararlastirildi. Bu kararin
ardindan, gelecekte 6deme giicleri
dogrultusunda bir ytk altinda
olacaklarini gorerek, 6deme giiclugii
icinde olan derneklerin birikmig
borclarini bitytik oranda 6dedigi, tiye
sayis1 ve geliri yiiksek derneklerin
buyiik boltimii igin ise, tiye basina
yillik 1 YTL 6denti yapilmasimin
sorun olusturmadigr goraldu.

Ttum bunlara karsilik, kapsadigi
uzmanlik alan1 bakimindan tye
sayis1 ve gelir potansiyeli yiiksek

olan ve “Buytik Dernek” olarak
nitelenen ya da goriilen bazi
derneklerin halen birikmis borglari
da dahil olmak tizere, 6demelerini
tamamlamadiklarini gormekteyiz.
Bunu iki nedene baglamalk
olanaklidir. Birincisi, dernegin
parasal durumu iyi diizeyde olsa

da 6deme yapma konusunda ihmal
icerisinde olmasi, ikinci ve asil 6nemli
sorun ise bazi derneklerin birytik
uzman Uye sayis1 potansiyeline sahip
olmasina karsin, uzman topluluguna
yeterince ulasamamasi nedeniyle
kasith sayida tiye ile genel kurul
gerceklestirmekte ve “Dar Bolge”
anlayisi ile yonetilmeleridir. Bu tar
derneklerin, kongre diizenleme haklka
ve sorumlulugunu bir tek klinik ya da
bolgeye devrederek 6nemli bir kazang
kaynagi olan toplant1 gelirlerinden
yoksun kaldigini ya da yeterince
denetleyemedigini dusiinebiliriz.

Gerekcemiz ne olursa olsun, dernek
yoneticileri olarak, UDKK tiim
uzmanlik alanlarmin bir araya
geldigi ortak bir platform oldugu

ve yasamasinin zorunlu oldugunu
unutmayarak sorumluluklarimizi
zaman gecirmeden animsamaliyiz.

Alaninin tim sorumluluklarini
tistlenen, giiclt Uzmanlik Dernekleri
ve bu glice dayanan bir UDKIC
dilegiyle.. | m
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ILISKILERI
Prof. Dr. Ali Kutsal
TTB-UDKK Yiiriitme Kurulu Uyesi

trkiye’de Tipta Uzmanlik
Egitimi Giniversitelerin

tip fakilteleri ve Saglik
Bakanligi’'na baglh egitim
hastanelerinde verilmektedir. Ancak
ayni tiiziik ve yonetmelige bagl
olarak verilen bu egitim, kurumlarin
yonetsel ve yapisal degisiklikleri
nedeni ile bazi farkliliklar
icermektedir.

Universitelerde egitici kadrolarm
yapilanmasi 2547 sayili Yitksek
Ogretim Kanunu’'na gére profesor,
dogent ve yardimer dogent

olarak gerceklesmektedir. Egitim
hastanelerinde ise egitici kadrolar
Tipta Uzmanhik Tazugi hitkiimlerine
gore sef, sef yardimcisi ve basasistan
olarak belirlenmektedir.

Her ne kadar YOK yasasmin 3.
maddesi t bendinde tipta uzmanlik
egitiminin Saglik Bakanlig
tarafindan diizenlenen esaslara gore
yiratiilecegi hitkmi bulunsa da,
kurumsal olarak isleyis yasalari farkl
oldugu icin Tipta Uzmanlk Tazugi
ile konulan hiitkiimlerin egitici
kadrolarin segilme ve atanma ile ilgili
maddeleri sadece egitim hastanelerini
kapsamaktadir. Bu agidan egitim
hastanelerinde egitici kadrolarin
belirlenmesi igin eski yonetmelikte
konulan ti¢ agamalr sinav bir
egiticide olmasi gereken ozellikleri
degerlendirmeye yonelik maddeler
icermekteydi. Ancak burada da
kargimiza egitim hastanelerinin
dogrudan Saglik Bakanhigi'na bagh
olmasinin getirdigi sakincalar devreye
girmektedir. Genellikle her hitkiimet
degisikliginde, Saglik Bakani’nin
degismesine paralel olarak egitim
hastanelerinin baghekimlerinde de
degisiklik yapilmaktadir. Boylece
egitim hastanelerinin yonetimi
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TTB-UDKK VE EGITIM HASTANELERI

buyiik dlctide siyasi erkin iradesiyle
belirlenmektedir.

Son on yilda yasal olarak gecerli
kabul edilen tek bir sinav
yapilabilmig, bunun digindaki sef

ve sef yardimcilarinin atamalarinin
buyiik kismr dogrudan Saglik Bakani
tarafindan yapilmistir. Bunlarin
arasinda merkezi bilim sinavint
kazanamamis olanlar da vardir ve bu
durum egitim hastanelerinin bilimsel
gelisimi agisindan biiyiik sakincalar
dogurmaktadir.

Egitim hastanelerinin biyiik
kisminin kurulusu eski yillara
dayanmaktadir. Saglik Bakanlhig
biitgesinin kisitlt olusu nedeni ile

bu hastanelerdeki alt yapz, fiziki
ortam ve donanimin yenilenmesi
hastanelerin kendi olanagina kalmig
ve hastanelerin bircogu bu acilardan
guncel gelismelerden geri kalmustir.
Bu durum hem egiticilerin kendini
gelistirmesini, hem de uzmanlik
egitiminin niteligini olumsuz
etkilemektedir. Tipta uzmanlik
egitiminin en énemli 6zelligi sunulan
hizmet ile egitim arasinda belli bir
dengenin korunmasidir. Ne yazik

ki, egitim hastanelerinin bytik
kismi, Saglik Bakanligi'nin bu
alandaki karar ve uygulamalar1 devlet
hastaneleri ve egitim hastaneleri
arasinda farklilik icermedigi igin,
hasta yogunlugu nedeni ile egitimi
ikinci plana birakarak hizmete
oncelik vermek durumunda kalmistir.

Universite ve egitim hastaneleri
arasindaki en onemli farkliliklardan
birisi de egiticilerin 6zliik haklaridir.
Bu kurumlarda galisan benzer
stattideki egiticiler arasinda maag

ve yan ddemeler konusunda

egitim hastanelerinin aleyhine
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onemli farkliliklar bulunmaktadir.
2004 yilindan bu yana uygulanan
performans yonetmeligi de bu
alandaki sikintilart daha da artirarak
egitimi olumsuz yonde etkileyen bir
faktor olmustur.

Egitim hastanelerinin bu sikintilari,
hem egiticileri hem de egitilenleri
olumsuz etkiledigi igin , TTB-UDKK’
nin kurulusundan beri ilgilendigi
konularin baginda gelmektedir. Her
yil dizenlenen Tipta Uzmanlik
Egitimi kurultaylarinda bu konulara
onemli yer ayrilarak paneller
diuizenlenmekte ve ¢oziim Onerileri
sunulmaktadir. Dontstimla olarak
Ankara, Istanbul ve [zmir’de yapilan
bu kurultaylara Tirkiye'nin her
yerinden tip fakiiltesi ve egitim
hastanelerinin yoneticileri, egiticileri
ve egitilenler ile TTB, YOK, Saglilk
Bakanligi ve uzmanlik derneklerinin
yoneticileri ve temsilcileri katilarak
bu sorunlari tartismakta ve ¢oziim
onerilerine katkida bulunmaktadir.
Bilindigi gibi TTB-UDKK , TTB
temsilcileri ve Tipta Uzmanlik
Tuzigt’'nde yer alan tipta uzmanlik
ana dallar1 ve yan dallarindaki dernek
temsilcilerinden olusmaktadir.
UDKK her alanda dernekler ile siki
iliskiler icerisindedir.

Dernekler uzmanlik egitimi ve
strekli mesleki gelisimi iyilestirmek,
en etkin koruma, tan1 ve tedaviyi
saglamak, en yiiksek mesleki ve
bilimsel standartlari gelistirmek,
bilimsel arastirmalari desteklemek
icin kurulmus, kendi alanlarindaki
uzmanlik egitiminin programini
gelistirmek, asgari standartlarini
belirlemek ve denetlemek konusunda
calismalar yapan ve bu amaclarla
tyeleri arasinda mesleki, bilimsel ve
sosyal iligkileri saglamalk, tiyelerinin
haklarini korumak icin calisan sivil
toplum kuruluslaridir.

Yeterlilik Kurullart; Tipta Uzmanlik
Tuzigt’'nde yer alan tipta uzmanlik

ana dallar1 ve yan dallarinda
kurulan, ve bu ana /yan dallardaki
uzmanlik egitiminin diizeyinin
ytkseltilmesini ve standardize
edilmesini saglayarak tibbi balkum
hizmetlerinin kalitesini iyilestirmeyi
amaglayan kuruluslardir. Bu
kuruluslarm temel islevleri ilgili
alanda tipta uzmanlik egitiminin
standartlariin yiikselmesini
saglayarak ve uzmanlik egitimi veren
kuruluslarin egitici, egitim programi
ile teknik ve egitsel alt yapisinin
yeterliligini belirleyerek uzmanlik
egitiminin kalitesinin iyilesmesine
yardimc1 olmaktir.

Bugtin i¢in derneklerin buytik
kismu yeterlilik kurullarmi kurmus
veya kurmak tizeredir. 2004 yilinda
Tipta Uzmanhk Tizagi'nde yer
alan tipta uzmanlik ana dallar ve
yan dallarinda kurulan Yeterlilik
Kurullarinin temsilcilerinden olugsan
bir Gst kurulus olan Ulusal Yeterlilik
Komitesi (UYEK) kurularak TTB-
UDKXK’ye bagl olarak ¢aligmaya
baslamugstir.

Goruldugu gibi butiin bu
gelismeler egitim hastanelerinde
yukarida belirttigimiz sorunlarin
¢oztimlenebilmesi icin de atilmis
onemli adimlardir. Dernekler
oncelikle kendi alanlarinda olmasi
gereken mifredat programini, egitici
ozelliklerini, hastane ve klinik alt
yapr standartlarimi belirleyecek ve
denetleyeceklerdir. TTB-UDKK

ve UYEK onciilagiinde dernekler
tarafindan egitim hastanelerinde
yurttiilecek caligmalar hastane alt ve
st yapist ile egitici ve egitilenlerin
sorunlariin belirlenmesi ve ¢oztiim
onerilerinde bulunulmasi agisindan
buyiik katkilar saglayacaktir.

Stireg icerisinde bu 6nerilerin
uygulanmasimin denetlenmesi de
cagdas ortamlarda cagdas uzmanlik
egitimi verilmesini olanakl
kalacaktir. m
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TTB-UDKK 2003-2005 FAALIYETLERI

Prof. Dr. S.Songiil Yalcin
TTB-UDKK Sekreteri

s

Ekim 2003’de Ankara’da
4yapllan TTB-UDKK Genel

Kurulu'nda Yuratme Kurulu
tyelerinin segimi yapildi ve Dr.
Cem Terzi, Dr. Ali Kutsal, Dr. Suat
Aytag, Dr. Oguz Soylemezoglu,
Dr. Pelin Zorlu, Dr. Ali Kocabas,
Dr. Songiil Yalcin secildi. 2 Kasim
2003 TTB-UDKK Ytratme Kurulu
toplantisinda gérev dagilimi yapilarak
Dr. Cem Terzi oy birligi ile TTB
UDKK Yiriitme Kurulu bagkanhgina,
Dr. Ali Kutsal TTB UDKK Yurttme
Kurulu ikinci bagkanlhigina, Dr. Suat
Ayta¢ Muhasip tyeligine ve Dr.
Songiil Yalcin sekreterlige secildi.
Calisma doneminde 14 Yirtitme
Kurulu (2 Kasim, 5 Aralik 2003, 11
Ocak, 6 Mart, 3 Nisan, 14 Mayis, 13
Haziran, 3 Ekim, 5 Kasim, 26 Kasim
2004, 15 Ocak, 19 Subat, 19 Mart,
4 Haziran 2005) ve iki Genel Kurul
(15 Mayis 2004, 20 Mart 2005), iki
Tipta Uzmanlik Egitim Kurultay:
(TUEK) gerceklestirilmistir.

Yirttme Kurulu tiyeleri éncelikli
caligma alanlari belirledi:

1. Tipta uzmanlik egitimi caligmalar

a. Tuzik galismalart (Tuazuak
taslaklariin teknik olarak
incelenmesi, bu konudaki her tarli
yeni gelismenin ytriitme kuruluna
bildirilmesi, ..)

b. Tipta uzmanlik egitimi ile ilgili
perspektif calismalar: (Kitap, egitim
etkinlikleri, arastirma,..)

¢. Ulusal Yeterlilik Kurulu (UYEK)

d. Avrupa Tip Uzmanlan Birligi
(ATUB)

2. Bilimsel aragtirmalar: Ttrkiye
pratisyen ve uzman hekim insan giicii
planlama caligmasi

3. Etik

a. Suirekli tip egitiminde uyulmasi
gereken kurallar ve etik kurallar
brostirtintin derneklerle birlikte
cikarilmast

b. TTB Siirekli Tip Egitimi

(STE) Kredilendirme Konseyi ile
gortserek bu ilkelere uymayan
etkinliklere uymayan etkinliklerin
kredilendirilmemesinin saglanmasi

4. Dernekleri tanitan kitapcigin
yenilenmesi

5. Dernek calisma alanlarinimn
standardizasyonu, halk saglig
calismalarinin derneklerin tani ve
tedavi rehberlerinin olusturma igin
uyarilmalari ve bu caligmalarin
koordine edilmesi

6. Harmonizasyon komitesinin
yeniden olusturulmasr ve
calistirilmasi (tek dernek, miimkiin
degilse etkinlikleirnin birlestirilmesi
yolunda ¢aligmalar yapilmasr)

7. TTB-UDKK biilteni: elektronik
bulten ve yazili builten

8. Diger kurumlarla iliskiler: yurtici
(SB, YOK, Dekanlar, Tip Fakiiltesi
uzmanlik egitim gruplari, Tip egitimi
anabilim dallari, vs), yurtdis:

9. TTB-UDKXK calisma dizeninde
katilimcihigin arttirilmasr:
Genisletilmis Ytrttme Kurulu
toplantilar1 (dernek bagkanlhiginin +
genel kurul tyeleri)

10. Saglik Bakanligi Egitim
Hastanelerindeki gelismelerin
izlemesi

11. “Asistan insiyatifi” (asistan
¢alisma grubu) desteklenmesi

12. TTB-UDKK bitgesininde yeni
¢oztimler
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Tipta uzmanlik egitimi calismalari

Tipta Uzmanlik Tizugi temel
ilkeleri Dr. Ali Ozyurt tarafindan
hazirland1 ve Yurttme Kurulu tyeleri
tarafindan diizenlendi ve 9. Tipta
Uzmanlik Egitimi Kurultayr’nda
basin aciklamasi olarak sunuldu:

1 Tuzuk, uzman hekimlik
konusunda egitime giris, egitim
verebilme, egitimi stirdtrebilme,
egitim sonu basar — yeterlilik
konularinda (insangticii
planlamasi, egitim politikalari,
iilke gereksinimlerine ve
tiptaki yeni gelismelere
uyum konularinda) kurallart
icermelidir.

2 Tuzik, uzmanlik egitimiyle
ilgili taraflari: tip fakalteleri,
SB ve SSK, TTB ve uzmanlik
derneklerinin esit olctide
katilimlarimi saglamalidir.

3 Tuzik, hekimlerin, egiticilerin,
egitim kurumlarmin ve
uzman hekim istihdam
eden kuruluglarin planlama
yapabilmelerine zemin
olusturacak sekilde uzak gortsli
bir yaklagimla hazirlanmalidir.

4 Tuzuk, tipta agirt uzmanlagmay1
6zendirmemelidir.

5 Tazuk, egitimle ilgili
kararlarda bilimsel, nesnel,
seffaf, katilimci, adil olarak
tipta uzmanlik alaninda
diinyadaki gelismeleri tilke
gereksinimleri ve gercekleriyle
birlikte degerlendirerek, tipta
uzmanlik egitiminin toplumun
saglik gereksinimlerine yanit
verebilecek yiiksek kalitede ve
erisilebilir niteliklerde olmasini
saglamalidir.

6 Egitici seciminde egitime katki,
bilimsel ¢aligma, liyakat, mesleki
etik kurallara uyum temel
Olcutler olmalidir. Konulan
olgitlerle egitim kadrolarmnin
yeniden degerlendirilmesine
olanak vermelidir.

Tipta Uzmanlik Tuztkleri
ve taslaklar Yirtitme Kurulu
tiyelerinin eline gecer gecmez

derneklerle paylasilarak giincel
olarak degerlendirme raporlari
hazirland1. Derneklerden gelen
gortsler degerlendirildi. Dernek
gortslerinin web sayfasia koyuldu.
Yan dal ilkelerinin arkasinda
durulmas kararlastirildi. Ulke
gereksinimleri dikkate alinarak ana
ve yan dallarin tesbiti 6nerildi. Yeni
ttziik taslaklar ile birlikte gelen
Tipta Uzmanlik Giris Sinavi (TUS)
smavinda yapilan degisikliklerin
genis acili arastirilmasi gerekliligi
tartis 1ld1: sinav-tercih-yerlestirme-
farkli puan, yanli 6grenme, temel tip
egitiminin etkilenmesi,.. gibi. TUS
yapist protokolle belirlenmesi ve
tuziige girmemesi 6nerildi. Katsay1
farkinin ¢cok az olmasi ve tiiziik
disinda ayarlanmasi ve tip fakiltesi
dekanligi disinda bu konuda bir
degisiklik yapilmasinin hatali oldugu
tartisildi. Uye derneklerin ve Tip
Fakdltesi Dekanlariin gortist
alinarak olusturulan tazik hakkinda
degerlendirmeler ve elestiriler Saglik
Egitimi Genel Mudurligi'ne asagida
verilen metin ile yazili olarak iletildi:

Tik Tubglet AR

Unyed lirsdlosd Hewriftmaron Kieahi

1. Uzmanlik egitimi alaninda
Ulusal Saglik Otoritesinin (Icra
yetkisi olan Tipta Uzmanlik
Kurulu) olusturulmast igin yasal
dtzenlemelere ivedilikle gerek
vardir. Avrupa Birligi iilkelerinde
Ulusal Saglik Otoritesi kamunun
butiin bilesenlerini yani devlet
kurumlarini, meslek 6rgttlerini

ve sivil toplum kuruluslarini

birlikte icermektedir. Ulkemizdeki
uzmanlik egitiminin taraflari; Saglik
Bakanligi, Yiiksek Ogretim Kurulu,
TTB ve Uzmanlik Dernekleridir.

Bu nedenle gerekli yasal degisiklik
yapilarak yetki ve sorumluluk ad1
gecen kuruluslar arasinda esit olarak
paylastirilmalidir. Tipta Uzmanlik
Tuztgt’'ntin 6ngordugi kurul ve
komisyonlar bu yapilanmanin

esit ve etkin temsiliyetine acik
olmalidir. Universiteler, egitim
hastaneleri ve meslegin temsilcisi
orgutlerin uzmanlik derneklerinin
esit olarak temsil edildikleri bu kurul
ve komisyonlar icraci bir 6zellik
tagimalidir.
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2. Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK)
icinde yer alan tyelerin tipta
uzmanlik alanlarinda Egitici
niteliklerine sahip uzman olmasi
gerekir.

3. Kurul ve Komisyon bagkanlar
tiyelerin kendi aralarinda yapacaklar
secimle belirlenmelidir. Toplant1
sikligr yilda en az 2 defa olmak tizere
kurul ve komisyonlar tarafindan
saptanmalidir.

4. Egitim sorumlusu: 2547 sayili
kanun hiikiimleri saklr kalmak

sart1 ile bu tiiztik hitkiimlerine gore
egitim verilecek dalda uzman olan
ve alaninda bes y1l aktif olarak
calismis bulunan, bakanlikca yetkili
kilman kurumlarda yonetmelikte
belirtilen usul ve esaslara gore, klinik
ve laboratuar sefi, sef yardimcisi,
bagasistan olanlar ve YOKtin verdigi
profesor, dogent, yardimer dogent
unvanina sahip bulunanlar egitim
sorumlusu olarak kabul edilmelidir.

5. TUK esit temsiliyete (Madde 1’de
tanimlanan) dayali icraci bir kurum
olmalidir, egitim yetkisinin verilmesi
ve almmasi karart TUK tarafindan
verilip, karar YOK ve Saglik Bakanligi
tarafindan uygulanmalidir. Kurullarin
gorev alanlar1 ve sorumluluklar

2002 tiztgunan belirttigi icerikte
olmalidir.

6. Yan Dal Uzmanlik Giris Sinavi
(YUS) adi altinda getirilen merkezi
sinav birinci basamak eleme/

baraj sinavi olmalidir. Uzmanlik
donemindeki karne, yayn,
performans ve bilimsel etkinliklerin
birlikte degerlendirilebilecegi bir
sozlt smav uygulamas ikinci asama
olarak adayin egitim gorecegi kurum
tarafindan yapilmalidir. Yan dal
uzmanlik sinavinin icerigi sadece
ana uzmanlik dalmin mifredatimni
kapsamalidir.

7. Tipta Uzmanlik Giris Smavi
(TUS) tek asamali olmal1 ve genel
tip konularini kapsamalidir. TUS
temel tip bilimleri, cerrahi tip
bilimleri ve dahili tip bilimleri
seklinde ayiriminin adaylar agisindan
sorun yaratacagi; genel tip egitimini

olumsuz yonde etkileyecegi ve
adaylarin istedikleri uzmanlik dallar
arasinda Ozgiirce se¢cim yapma
sanslarini kisitlayacagr gortistindeyiz.

8. TUS’da yabanci dil sinavinda
OSYM'nin yaptig1 mesleki yabanci
dil smavz i¢in barajin 60 olmasi
gerekir.

9. Asistanliga basladiktan sonra,
kurum veya dal degisikligi igin
yeniden asistanlik giris sinavina giren
adaylarin mesleki bilgi puani % 1
oraninda dasarialmelidir.

10. Asistanlar yurt icinde baska
kurumlarda veya TUIKCun denk
kabul ettigi yurt dis1 egitim
merkezlerinde 1 yili agmamak tizere
(bolum dis1 rotasyonlar haric) egitim
sorumlusunun ve yetkili kurullarm
onayi ile gorevlendirilebilmelidir.

11. Uzmanlik sinav jirisine segilecek
kisilerde aranacak bilimsel nitelikler
TUK tarafindan belirlenmelidir.
Egitim kurumlar kendi jirilerini

bu ol¢ttler dogrultusunda kendi
belirlemelidir. Ug tiye kendi egitim
kurumundan (biri tez danismant,
biri o birimden egitim sorumlusu
olmak tzere), iki tiye de diger
egitim kurumlarindan olmak tzere
toplam bes tiyelik karma jurileri
olusturulmalidir.

12. Ekli cizelge tiiztik kapsamindan
¢ikarilmali, boylece aceleye
getirilmesi engellenmelidir..

Ciddi bilimsel ve harmonizasyon
calismalarini gerektiren bu konu
birinci madde de tanimlanan TUK
kurulduktan sonra bir yil icerisinde
tamamlayacagi bir calisma alan
haline getirilmelidir. Ekli ¢izelge
konusunda tlke gereksinimleri ve
gercekleri g6z 6ntinde bulundurularak
Avrupa Birligi mevzuatina uyum
benimsenmeli ve Ek 1’de 6nerilen
ilkeler gozetilmelidir.

T1p egitiminin ytksek 6gretimdeki
6zel yeri goz ontine alinarak,
YOK yasasinda degisiklik
yapilmasi yontinde hazirliklar
stirerken uzmanlik tiizagu ile ilgili
diizenlemenin yeni YOK yasast ile
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uyumlu olmasi i¢in ¢alisiimali ve
YOK yasasinda gerekli diizenlemeler
yapilmalidir.

Yeni tuzugin yurtrlige girecegi
tarihe kadar 2002 tziigtine tabi olan
arastirma gorevlileri ve asistanlar igin
Danistay’in yirarlagini durdurdugu
hikiimler icin 1973 tiiztiginin
gecerli olmas1 yasal bosluk olmasini
engelleyecektir.

Ulusal Yeterlilik Kurulu (UYEK)

Board baskanlari, Merkez Konseyi
Baskani, Calisma Grubu tiyelerinin
cagrildigi secimli UYEK toplantist

2 Mayis 2004 tarihinde yapildi.

Prof Dr. Minir Kinay baskanliga,
Prof. Dr. Tolga Dagli bagkan
yardimciligina secildi. Yonerge

ile ilgili degisiklikler 6nerildi.
Derneklerden yeterlilik kurullarin
kurmast 6nerildi. UYEK’in
kredilendirmede konusunda
katkisinin alimabilecegi tartisildi.
TTB-UDKIK-UYEK bir bttiin oldugu
ve UYEK'in ig islerinde 6zerk oldugu
vurgulandi. Derneklere egitim
mifredat ve 6lgme degerlendirme
konusunda destek olunmasi
planlandi. 15 Mayis 2004 Genel
Kurulu'nda 2004 yilinda UYEK
etkinligi kapsaminda Ege Universitesi
Tip Egitimi Anabilim Dali Ogretim
Uyeleri katkilari ile “egitim miifredat,
o6lgme ve degerlendirme” konularinda
calistay diizenlenmesine iliskin

proje sunuldu ve karara baglandi.
5-10 kasim 2004 de egiticileri
egitmek amaci ile bu calistay
gergeklestirildi. 16 Ocak 2005’de
UDKK, UYEK, Dernek Baskanlari,
Yeterlilik Kurulu Temsilcileri ile
“Yeterlilik Kurulu faaliyetlerinde
neredeyiz, nereyi hedefliyoruz ve
calistayin etkileri bilgi paylagimi”
konulu toplant1 yapildi. UDKK,
UDKK/UYEK, Dernek Baskanlart ve
Board Bagkanlarinin UYEK ¢alisma
grubu adi altinda Fakiiltelerin Tip
Egitimi Anamilim Dal1 ile ortaklasa
miifredat olusturma ve 6lgme
degerledirme konusunda kurslarin
yillik tekrarlanmasi planlandi. 20
Mart 2005 Genel Kurul’da UYEK
yonergesi onaylandi.

Genel Kurulda Derneklerin ATUBile
iliskisi tartisildi. Kasim 2004 ATUB
toplantisina bir heyet seklinde gidildi.
2009 ATUB Genel Kurul toplanti
yeri Turkiye’ye alind.

Bilimsel arastirmalar

Turkiye pratisyen ve uzman hekim
insan gticti planlama galismast
konusunda mevcut durumun
bilinmemesi nedeni ile bu konuda
calisma yapilmasi planlandi.

DPT, ODTU, Saglik Bakanhg: ile
gortsildi. Mevcut alt yapiin yeterli
olmadig1 gortldii. Bu nedenle konu,
gindemde tutulmasi ve duyarliligin
arttirtlmast icin X. Tipta Uzmanlik
Kurultayi’'nda panel olarak islendi.

Etik

14 Mayis 2004 tarihli Ytritme
Kurulu toplantisinda STE
Kredilendirme Kurulu Baskani

ve tyelerinin davet edilmesi

ile “uzmanlik derneklerinin

STE etkinlikleri ve bunlarin
kredilendirilmesi ile ilgili
sorunlarin tartisiimasi” konulu

bir paylasim yapildi. Toplantida
UDKK kredilendirme yonergesi
dagitildi. TTB-STE Kredilendirme
Konseyi ile “Siirekli tip egitiminde
uyulmasi gereken kurallar ve

etik kurallar” gortiserek bu

ilkelere uymayan etkinliklerin
kredilendirilmemesi 6nerildi.
Endistri destekli toplantilarin ve
akredite edilmis dergi tanimlarmnin
Kredilendirme yonergesine
eklenmesi istendi. Kredilendirmeyi
kimin yapacagi konusunda

iki gortis (kredilendirmenin
derneklerle daha cok faylasilmasi
ve derneklere birakilmasi, digeri de
kredilendirmenin TTB’de kalmas:
ve Ozerk olarak kalmasi) tartisildi.
Her dernegin yeterlilik kurulunun
olmamasi nedeni ile kredilendirme
islemini derneklere birakmanin cok
erken oldugu kararlastirildi. Bununla
birlikte tlkemiz icin derneklerle

ve yeterlilik kurullari ile yillik
minimum olmasi gereken kredinin
belirlenebilecegi onerisi getirildi.
Etik olaymin gtindemde tutulmasi

=2
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gerektigi tartisildi. Kredilendirme
konusunda 6zendirme déneminin
bittigi artik denetleme déneminin
basladig: dile getirildi. Kredilendirme
konusunda denetlemenin sart oldugu
ve tabip odas1 temsilcileri tarafindan
etkinlik izleme raporu doldurulmaya
devam etmesi gerekliligi gindeme
getirildi. STE Kredilendirme Konseyi
(ACCME, Accreditation Council

for Continuing Medical Education)
tarafindan 2004 yilinda yenilenen
ticari destek icin standartlar
dokiimanindan faydalanilmasi
onerildi.

Uzmanlik Dernekleri Kitapcig:

Uzmanlik Dernekleri kitapciginin
guincellenmesi, uzmanlik
Derneklerinin mevcut durumunun
belirlenmesi ve standartlarinin
yikseltilmesi icin “Uzmanlik
Dernekleri Bilgi Formu” olusturuldu.
Bu forma 69 dernekten yanit geldi
ve analiz sonuglart 15 Mayis 2004
Genel Kurulu'nda ve X.TUEK’da
sunuldu. Bilgi fromunun ¢ok

uzun olmasi ve tim derneklerden
yanit gelmemesi nedeni ile soru
sayis1 azaltilarak yeni bir “Dernek
Tanitim Formu” olusturuldu.

Ttum derneklerden formlarin
guncellemesi istendi ve gelen bilgiler
dogrultusunda Dernek Tanitim
Kitapcigr olusturuldu ve Mart 2005
Genel Kurulunda dagitild1.

25. Olagan Genel Kurul’da
derneklerin kendi alanlari ile
ilgili bilimsel galismalar yapmas,
standartlar konusunda bir klavuz
hazirlamas1 6nerildi.

Harmonizasyon Komitesi

TTB-UDKK 24. Olagan Genel
Kurul’da (15 Mayis 2004)
“Harmonizasyon Komitesi”
olusturulmasi istenmesi nedeni

ile bu konuda ¢aligmalar yapilda.
TTB-UDKK Yurttme Kurulu

— Harmonizasyon Ekibi Toplantisi
15 Ocak 2005°de yapild.
Harmonizasyon Komite Uyeligine
Oguz Soéylemezoglu, Ufuk Beyazova,
Dr. Yiiksel Barut, Dr. Berna Arda ve
Iskender Sayek segildi.

UDKXK Yurtutme Kurulu “ Sorunlu
alanlardaki sorunlu taraflar
birlestiren bir komite” olmasi nedeni
ile Komiteden beklentilerini

* Yeni tiiztikle gelen ana ve yan
dallar iliskisi

= Dernekler arasindaki iliskinin
diizenlenmesi: Anadalda birden
fazla dernek varsa tek dernek
olarak birlesmenin saglanmasi,
mimkiin degilse dernek
etkinliklerinin birlestirilmesi
yolunda ¢alismalar yapilmasi
(Ortak Yeterlilik Kurulu
olusturulmasi, gibi..)

= Derneklerde kamu yararmin
gozetip gozetilmediginin dikkate
alinmasi, denetlenmesi

= Dernek baskanlari ve yeterlilik
kurullar arasinda iletisim
problemlerini iletilirse isbirliginin
saglanmasi ve ¢oztimde rol
oynanmas.

= Harmonizasyon yonergesinin
gozden gegcirilmesi olarak iletti.

Harmonizasyon Yonergesi 25.
Olagan Genel Kurul’da sunuldu ve
onaylandi.

TTB-UDKK web sayfasy/biilten

TTB-UDKK web sayfas1 gtincellendi.
TTB-UDKK etkinlikleri, derneklerin
tuziik taslaklar1 haklanda gorasleri
ve yazigsmalar web sayfasina koyuldu.
TTB-UDKK ait bir yazili biilten

yayinlanmasi planlanda.
Diger kurumlarla iliskiler

TTB-UDKK bu dénem iginde diger
kurumlarla da yakin iliskiler iginde
idi. Tipta Uzmanlik Egitimi ve
tiiziik konulart YOK’ndan Prof. Dr.
Erdogan Tezig ile gorisuldu.

Tip Fakiiltesi Dekanlar1 ve
Genisletilmis Yirttme Kurulu

ile (dernek baskanlar1 + genel

kurul tyeleri) Tuzitk Taslagimin
incelenmesi ve ortak goris
olusturulmasi konusunda bir toplant1

yapild.
Ankara Tabip Odasi Baskani
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Saglik Bakanligi'nin 14 Eylal 2004
tarihinde ¢ikan “Tasra Teskilat1
Yatak ve Kadro Standartlar
Yonetmeligi, Tababet Uzmanlik
Yonetmeligi, Kamu Kurum ve
Kuruluslarina Agiktan Kura ile
Atanacak Bazi Saglik Personelinin
Atama Esas ve Usullerine Iliskin
Yonetmelik ve Atama ve Nakil
Yonetmeligi” hakkinda bilgilendirme
calismalarina katilindi. Bir
bilgilendirme metni hazirlandi. Bu
metin tim derneklere génderildi

ve tyelerinin bilgilendirilmesi ve
imzalanan metinler Tabip Odalaria

gonderildi.

Ankara Tabip Odasinin 26 Mart
2005 tarihinde gergeklesen “egitim
hastanelerinin yeri, sef nedir, seflik
sistemi nasil ytirityor” konulu
paneline katilindi.

“Asistan insiyatifi” (asistan ¢aligma
grubu)'nin desteklenmesi amaci ile
asistanlar IX ve X. TUEK larinda

es bagkan olarak gorevlendirildiler
ve Kurultay raporlarmin
olusturulmasinda rol aldilar.

Mali durum

UDKK, derneklerden aidat
toplamada sorun yasamaktadir ve
giderler (Kurultay, Genel Kurul

ve Yuratme Kurulu toplantilari,
UYEK) icin TTB’ne bagimlidir.

Dr. Suat Aytag, derneklerden
aidatlarin tam toplanmasr icin

yeni gortsleri ve 24. Olagan Genel
Kurul’a sundu ve dernek basina
sabit ticret yerine tiye basina aidat
toplanmasi kararlastirildi. Bu
sistemle aidat toplanmasinda artis
gozlendi. Gelecekte, Kurultaylar

icin tek tek derneklere telefon
ederek bagis istemek yerine aidatlara
dernek basma 200 milyon katka

pay1 alinmasi ya da derneklerin
duzenledigi her kongre i¢in 500 YTL
kurultay fonuna ayrilmasi énerisinin
tekrar tartisilmasi planlandi. =
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SUREKLI TIP EGITIMINDE PARADIGMA
DEGISIMI VE SORUNLAR

Doc¢. Dr. Cem Terzi
TTB-UDKK Bagkani
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Tlp egitimi yagam boyu
6grenme siirecidir. Bu anlamda
stirekli tip egitimi (STE),

tip fakiiltesinden mezun olduktan
sonra baglar ve hekimlik yagaminin
sonuna kadar devam eder. “50 yil
icin miifredat” deyimi STE nin tim
hekimlik yasamini kapsadigina isaret
eden, yerinde bir tanimladir.

STE, givenli ve etkin bir saglik
hizmeti sunabilmek igin gerekli
olan bilgi, beceri ve yaklagimlarin
artirilmasi, stirdiiriilmesi ve
gelistirilmesini saglayan etkinlikler
olarak tanimlanir. Giiniimiizde

bu tanimin siirlarini zorlayan
gelismeler s6z konusudur: Hekimlik
meslegini icra edebilmek icin gerekli
bilgiler, buytik bir hizla artmaktadir.
Saglik hizmeti sunumu giderek
daha karmagik hale gelmektedir.

Bir hekimden beklenenler, klasik
hekim profilinin 6tesinde islevlere
dogru yonelmektedir. Stirekli mesleki
gelisim kavrami yukarida deginilen
genis cerceveyi icermek tizere

STE yerine 6nerilmekteyse de 6zii
itibarryla bu iki kavram aynidir. Bu
sartlar altinda STE hekimler icin
yasamsal 6énem tagimaktadir.

Bilgi ve becerilerin gtincellestirilmesi
her hekim i¢in mesleki bir
sorumluluktur. Her hekim yeni
bilgileri 6grenmek, gecerliligi
kalmamis uygulamalar terk etmek
ve ¢ok hizli degisen ve gelisen

tibbi literatiirii degerlendirmek
zorundadir. STE, formel dersler,
kurslar, sempozyum ve kongrelerdeki
konferanslar ve atolye ¢alismalar: gibi
cok cesitli etkinlikleri igerir. Bunlarin
disinda, dergi ve kitap okumak ya

da internet ortamindaki tartisma
forumlarina katilmak gibi ¢ok cesitli
informel sekillerde STE etkinliginde

bulunmak olanaklidir.

Hekimlerin nasil 6grendiklerini
anlamak, yasam boyu hekimlik
uygulamalarinda yetkinliklerini

nasil stirdirdiklerini veya nasil
degisiklikler yaptiklarini anlamalk
STE icin 6nemlidir. Bu anlamda STE,
Tip Fakiilteleri'nde verilen mezuniyet
oncesi egitim ve uzmanlagmay1
saglayan mezuniyet sonrasi egitim
ile dinamik ve butiincil bir iliski
icindedir. STE'ni izole formel
etkinlikler olarak ele almak yerine
tip egitimin devami olarak ele almalk
gerekir. Formel STE etkinlikleri
kuskusuz 6nemlidir, ancak genisleyen
amaglar kargilamak yontinde
davranis degisiklikleri saglamal icin
kullanilacak araglardan yalnizca

biri durumuna dénismislerdir.
Hekimlerin buytik cogunlugu yagsam
boyu 6grenim gereksinimlerini
formel STE etkinliklerinin diginda
gerceklestirmektedirler. Hekimler
genellikle kendi kendine 6grenme
yonelimlidirler ve kendi hekimlik
uygulamalar deneyimlerinden
ogrenmektedirler. Bilginin
gelistirilmesinin yani sira engelleri
agmak ve stratejileri siirdiirebilmelk
icin yeni beceri ve tutumlarin
kazandirilmasi gereklidir. Bunun
icin STE nin iki ¢iktis1 tizerinde
agirhikla durulmalidir; meslek
uygulamalari tizerindeki etkileri ve
saglik hizmeti tizerindeki etkileri.
STE etkinligini diizenleyenler,
hekimlik pratiginin bircok faktérden
etkilendigini anlamak, bu faktérleri
ve diizenledikleri etkinligin bu
faktorlerle iligkisini ortaya koymak
zorundadirlar.

Etkin bir STE igin iyi bir planlama,
stirec ve degerlendirme asamalar
gerekmektedir. Hekimlerde davranig
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degisikligi yaratmanin pek ¢ok yollar1
vardir. STE etkinliklerini dizenleyen
geleneksel yapilar ( 6rnegin, uzmanlik
dernekleri ya da tip fakiilteleri) bu
etkinliklerin anlasiimasi, gelistirilmesi
ve kullanilmast icin yeni partnerlere
gereksinim duymaktadirlar. Yeni
partnerler olarak, htkiimetler

ve saglik hizmetini sunan
organizasyonlar ¢ok 6nemlidir.

STE amacinda yer alan, hekimlerin
“update” edilmesi seklinde
tanimlanan gereksinim ¢ok yonla
olarak degismistir; hekimlere degisen
rollerine yonelik yeni beceriler
kazandirilmasi ve degisime uyum
saglama becerilerinin edindirilmesi
STE’nin temel amaclar1 arasinda

yer almalidir. STE etkinliklerin

pek cogu anlatilanlarin dinlenmesi
seklinde pasif 6grenme bigiminde
gerceklesmektedir. Bu tiirdeki

egitim modellerinin etkin ya da
yararli olmalar1 ¢cok kuskuludur.
Erigkin insanlar, kendi egitimlerinde
sorumluluk aldiklarinda en iyi sekilde
ogrenmektedirler. Erigskin 6grencilerin
kendi egitim programlarmin
planlanmasinda rol oynamalari,
ogrendikleri konularin su andaki veya
gelecekteki meslek yasamlariyla nasil
bir ilgisi oldugunu saptayabilmeleri
bir STE programinin etkin

olabilmesi igin gerekli 6zelliklerdir

. Hekimlerin bilgiyi arama/bulma/
becerilerinin gok gelismis olmasi ve
yeni bilgi/becerileri cabucak pratige
uygulayabilmeleri gerekir. Uygun

bir STE programinin bu noktalar
karsilayabilecek 6zellikte olmasi
gerekir. STE'nin etkin olabilmesi icin
STE hekimin pratik meslek yasamiyla
ilgili ve hekim de 6grenmeye

istekli olmak zorundadir. Hekimin
6zgin 6grenim gereksinimleri
belirlenmis ve STE etkinliginin
bunlar1 kapsamasi saglanmissa

egitim programi o hekimle ilintili
hale getirilebilir. Etkin bir STE
etkinligi i¢in baslangi¢ noktasi,
gereksinimin belirlenmesi olmalidir.
Gereksinimin belirlenmesi icin

pek cok yontem kullanilabilir.
Anketler, fokus gruplari, gortismelerle
(yiiz ytuze veya telefonla) goriis

almak iyi bilinen yontemlerdir.
Etkinligin sonunda kendi basarisini
degerlendirmeye yonelik bir etki
arastirmasi yapilmasi ¢cok énemlidir.
Bu c¢alismalar ayn1 zamanda
gereksinimlerin belirlenmesinde

de kullanilabilir. Bunun igin de
cesitli yontemler gelistirilmistir.
Hekimlerin gtinlitk pratiklerinin
izlenmesi ve rapor edilmesi (*
chart audit, chart stimulated audit
recall”) veya standardize hastalarin
nesnel yapilandirilmis klinik smav
formatinda kullailmasi bilinen
orneklerdir.

Saglik egitimi literattiriinde
gelistirilen “PRECEDE” modelinin
basarili uygulamalar1 pek cok
calismada gosterilmistir. Bu model,
dizenlenen egitim etkinliklerinin
etkin olabilmesi icin 6nemli katkilar
sunmaktadir (PRECEDE modeli
cesitli asamalar icerir: “ Predisposing,
Reinforcing and Enabling, Causes
in Educational Diagnosis and
Evaluation “) Bir egitim etkinliginin
davranis degisikligi yaratabilmesi
icin “predisposing” (6nceki durumu
goze alarak bir seyi yapmaya

egilim yaratmal; bilgilendirmek
gibi), “reinforcing” (desteklemek;
hastalardan geri bildirim saglamak,
akran destegi, sonuclarin
iyilestirildiginin gosterilmesi gibi) ve
“ enabling” ( bir seyi yapmak igin
gereken araclar saglamalk; pratik
uygulamalar gibi) seklinde, esit
Olctiide onemli ve farkli G¢ faktori
icermesi gerekir. Egilim yaratic
faktorler arasinda bilgi, tutum,
uygun davranis degisikligi (6rnegin;
beceriler, erisim, ulasilabilirlik,
paha ve yararlar gibi) sayilabilir.
Destekleyici faktorler amaglanan
davranis degisikliginin strekli olup
olmayacagini belirler; diger kisilerin
reaksiyonlarini ve yaratilan davranis
degisikliginin olumlu etkilerine

dair kanitlart da igerir. Davranig
degisikligini saglamaya yonelik
araglar1 edindirmek de kuskusuz
egitim etkinliginin basarisi icin
sarttir. Bu model STE etkinlikleri icin
yararli bulunmustur.

a1 |
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Formel STE etkinliklerinin birytik
cogunlugu nitelikleri itibarryla
zayifliklar icerdiklerinden hekimlik
pratigine yanstyan olumlu bir
degisiklik olusturamamaktadirlar.
Bu konuda 6nemli aragtirmalar
yaymnlanmistir. Konferans ve “
workshop” gibi formel etkinliklerin
hekimlerin davranislarinda

kalic1 bir etki olusturamadiklar:
gosterilmis olmasina ragmen en
¢ok duizenlenen ve en biiytik
katilim goren etkinlikler bunlardir.
Formel didaktik STE etkinliklerinin
profesyonel yasamda bir davranis
degisikligine yol agmadiklari bu tip
etkinliklerin interaktif tekniklerle
birlestirildiklerinde kismen etkili
olabildikleri bilinmektedir. Probleme
dayali 6grenme (PDO) yontemi
STE’de kullanilabilir ve klasik ders
verme formatindan daha basarilidir.
Basili egitim materyallerinin hekim
davranis1 (6rnegin regeteleme)

ve hasta sonuglart (6rnegin, kan
basinci) tizerinde olumlu etkilerinin
yok denecek kadar az oldugu
gosterilmistir. Son 20 yildir yaygin
olarak kullanilan bu kilavuzlarin
ne kadar kullanildiklari, ise yarayip
yaramadiklar1 hakkinda farkl
gorts ve kanitlat vardir. Uygulama
kilavuzlarinin uygulanmasi 6niinde
ciddi ve cesitli engeller oldugu
yaygin bir kanidir. Hekimleri egitim
amagl etkileyebileyecek yerel

lider kisilerle gerceklestirilen STE
etkinliklerinin etkinligi konusunda
literattirde bir gorts birligi yoktur.
Bir grubu ziyaret ederek 6nce var
olan durumu saptamak, ardindan
ozgul hedefler icin program
gelistirmek, bu programa katilimi
ozendirmek, iyi hazirlanmis egitim
materyalleri ile anahtar mesaji
strekli yinelenmek ve ikinci ya

da tictincii ziyaretlerle destek
programlarini gergeklestirilmek
seklinde 6zetlenebilecek yontem
oldukga etkilidir. Bir hastaligin
tani ve tedavisi icin ya da
receteleme degisikligi saglamak icin
kullanilabilir. Audit ve geribildirim,
hekimlere 6zellikle baz1 alanlardaki
performanslar1 ( 6rnegin, taniya

yonelik incelemeleri isteme)
hakkinda farkindalik yaratmak igin
stk kullanilan yéntemlerdir. Ozellikle
hekime bir STE etkinliginden sonra
bir uygulama kilavuzuna kiyasla ya
da diger hekimlere kiyasla hangi
noktada oldugunun bilgisini vermek
tizere kullanilirlar. Orta ya da

zayif kategorisinde etkili olduklar:
saptanmustir.

Yapilan arastirmalar, formel

STE etkinlikleri ile gerceklesen
o6grenmeden ¢ok daha fazlasinin
kendi kendine 6grenme ile
gerceklestigi ve gelecekte tizerinde
yogunlasilmas gereken etkinlik
biciminin bu oldugu yénindedir . Bu
kavram, var olan biitiin etkinlikleri
iceren ancak hekimin kaynaklar
kendi sectigi ve degerlendirmeyi
kendi kendine yaptig1 bagimsiz
6grenme ve butiincil yaklasima
isaret eder. Cok hizla gelismekte

ve mezuniyet oncesi egitimdeki
degisimlerle bagdasmaktadir.

Kanita dayali tip kavramu ile
desteklenmektedir. Hentiz etkinligini
olgen yeterli sayida galismalar olmasa
da kendi kendine 6grenme, STE nin
gelecek yonelimini temsil eder ve
formel STE etkinliklerine kiyasla
daha etkin olduklar1 dastniiliir.

Bu amaca yonelik hekimlerim yeni
beceriler ile donanmasi STE nin en
onemli yeni perspektifi olmalidir:
Hekimlerin yasam boyu 6grenme
konusunda metodolojik ve disiplinli
olmasi, analitik ve akilct olmasi,
reflektif ve kendi kendisinin
farkinda olmasi, merakli, agik

ve motive olmasi, esnek olmasi,
calismalarinin siireklilik gostermesi
ve sorumluluk tasimasi, yaratici
olmasi, kendine giivenli olmasi, bilgi
arastirma ve uygulama becerilerinin
gelismis olmasi gibi konular STE
duzenleyicileri i¢in yeni amaglar
olusturmaktadir.

Etkin bir STE stratejisi icin
oneriler

1. Hekimlerde davranis
degisikligi olusturmal
oldukca karmasik bir istir. Bu
nedenle STE etkinliklerini
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duzenleyenler degisimi
etkileyen butiin faktorleri
g6z ontinde bulundurmalr ve
bunlara uygun etkinlikleri
se¢melidirler.

Formel STE etkinlikleri
hekimlerin 6grenmesinde rol
oynayabilir. Ancak hekimlik
uygulamalarinda degisiklige
yol agmalarr ¢ok kiigiik
bir olasiliktir. Formel STE
etkinlikleri interaktif ya da
deneysel bazi formatlarla
zenginlestirilebilir. Formel
STE etkinliklerinden
farkindalik yaratmasi,
gereksinimlerin belirlenmesi,
akttiel durum ile optimum
durum arasindaki farkin
saptanmasi gibi yararlar
beklenebilir. Bu nedenle
formel STE etkinlikleri ¢ok
daha genis kapsamli ¢ogul
STE etkinliklerinin bir pargasi
olarak kullanilabilir.

Etkin bir STE
duzenleyebilmek igin 6nce
gereksinimlerin belirlenmesi
gerekir. Hedef kitlenin
gereksinimlerini belirlemek

icin bircok yontem mevcuttur.

Gereksinimlerin belirlenmesi
ve egitimin planlanmasi
asamalarina hedef kitleden
kisilerin katilmasi yararl olur.

Formel STE etkinlikleri,
STE etkinliklerinin birytik
bir ¢ogunlugunu olusturma
ve programlarin ana finansal
parcasi olma 6zelliklerini
sturdirmektedir. Bu ytizden
sunum gibi didaktik
yontemler, aktif 6grenme,
interaktif grup tartigmalar
gibi yontemlerle yararli hale
getirilmelidir.

Programin amaglar ile egitim
yontemleri uyumlu olmalidir.
Yeni bir bilgi ya da becerinin
pratige yansitilmasi kolay
degildir. Pratikteki engellerin
tartisilmasi, bunlar igin
¢6ztim Onerileri gelistirilmesi

ve arzulanan davranig
degisikliginin yaratacag:
olumluluklar hekimler
tarafindan anlagilmasi
onemlidir.

6. Egiticilerin ¢ok yonlii
egitim becerileri kazanmasi
STE’nin etkin olmasi icin
sarttir. Ogrenme ve 6gretme
yontemlerine ¢ok genis bir
acryla yaklagilmalidir.

7. Kendi kendine 6grenmenin ve
pratik yasamda 6grenmenin
o6nemi kavranmalr ve
hekimlerin bu y6nde beceriler
edinmesi saglanmalidir.
Hekimlerin kendi
pratiklerinde bilgi teknolojisini
kullanmalari, kisisel
gereksinimlerine yonelik
amaclarmi belirlemeleri,
uygun kaynaklar1 secebilmeleri
icin yardimer destek
programlar gelistirilmelidir.
STE planlayicilart pratik
yasamda 6grenme sistemlerini
desteklemelidir.

8. Bir STE etkinliginin basarisimi
degerlendirmek i¢in hekimlik
pratigindeki degisimler
ve hasta sonuclarindaki
degisimler dikkate alinmalidir.
Hekim davranigi ve hasta
sonuglari arasindaki iligki
oldukg¢a karmagiktir; hastadan,
sistemden ve cevreden
kaynaklanan pek cok degisken
ile etkilesim halindedir. STE
planlayicilart bunlar dikkate
almak zorundadir .

Biirokratik bir engele déniisme
riski

Tip fakultesinden mezun olan

her hekimin degisen tip bilgilerini
edinebilmesi igin stirekli tip egitimi
programlarina katilmasi gerekliligi
biitiin tlkeler tarafindan kabul
edilmistir. Gintimtizdeki egilim,
bu siirecin formellestirilmesidir.
STE etkinliklerinin her hekimin
6zglin gereksinimlerini karsilamasini
saglamak, dogru icerikte ve yeterli
stirede olmasini saglamak ve
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olumlu sonuglarmi garanti altina
almak gibi cabalar artmaktadir.
Bazi kredilendirme kuruluslari
araciligryla, hekimlerden stirekli tip
egitimi etkinliklerini belgelemeleri
istenmektedir. Bazi tilkelerde, bir
yilda edinilmesi gereken yillik
asgari STE puanlarn belirlenmistir.
Hekimlerden akredite (puan
alabilecekleri) STE etkinliklerine
katilarak asgari STE kredi puanlarini
saglamalari istenir. Turkiye’de on
yilt agkan bir stiredir Ttirk Tabipleri
Birligi, biinyesinde kurulmus olan
ozerk bir kurul araciligryla STE
etkinliklerini kredilendirmekte ve
hekimlere katildiklar: etkinliklerden
edindikleri STE puanlar kredi
olarak bildirilmektedir. Bu uygulama
Turkiye’de gonullilik Gzerinden
yurtimektedir; bir 6dil ya da
yaptirimi yoktur. Basta Amerika
Birlesik Devletleri olmak tizere

bazi tlkelerde akredite edilmis
etkinliklerden asgari STE kredi puani
edinilmesi zorunlu hale gelmistir.
Bu yaklasim, hekimlerin stirekli

tip egitimine bakis acilarinda bir
daralmaya yol agmistir. Hekimler,
tip egitimi etkinliklerinden bilgi
edinmek yerine gerekli olan puan
kazanarak, kredi kurumunun sart
kostugu standartlar1 karsilamayi
amaglar hale gelmistir. Bu anlamda,
STE ve kredilendirme sistemlerinin,
hekimler icin bir biirokratik engele
dontsme riski cok yiiksektir.

STE’nin ticarilesmesi ve cikar
catismalarindan etkilenmesi

STE etkinliklerinin gtintimiizdeki
temel sorunu etkinliklerin ulastig:
ticari boyut ve bunun yarattigi ¢ok
agir ¢ikar catigmalaridir. Formel
STE etkinlikleri, genellikle ilag
endustrisinin finansal desteginde
diizenlenen katilim ticretleri oldukca
pahali, kongre, sempozyum ya da
kurs gibi etkinliklerdir. Hekimlerin
bu etkinliklere katilmasi, yol ve
konaklama giderleri de hesaba
katildiginda oldukca masrafli
olmaktadir. STE etkinliklerinin,
genellikle bes yildizli otellerde

ya da tatil koylerinde yapilmasi

katilimi1 giiclestiren nedenlerin
basinda gelmektedir. Pek ¢ok
etkinlikte bilimsel icerigi golgede
birakacak yogunlukta sosyal
etkinlikler; eglenceler, yemekler
diizenlenmektedir. Ilac firmalarmin
dogrudan kendilerinin diizenledigi
STE programlar1 olmasina ragmen,
STE’nin buytk bir ¢ogunlugu,
tniversiteler/egitim kurumlar ya
da uzmanlik dernekleri tarafindan
ilag endiistrisi finansmanu ile
gerceklesmektedir. Hekimler de bu
etkinliklere katilmak icin cogu kez
bireysel, bazen ¢alistiklart kurum
ya da kendilerinden daha kidemli
hekimler (6zellikle asistanlar
hocalarinin araciligi ile) araciligr ile
ilag firmalarindan parasal destek
almaktadir. Bu destelder, bazen
kongre katilim ticreti, ulasim ve
konaklama giderleri ile kalmayip
sosyal eglence, diger kisisel
harcamalar vs. gibi hayal edilmesi
olanaksiz bir igerige btrinmektedir.
Bir diger finansal iliski cesidi de
STE etkinligine egitimci olarak
katilan bilim insanlarinin ilag
firmalar tarafindan dogrudan
desteldenmesidir. Bu destek,

bazen yalnizca o etkinlik igin
yapilmakta bazen de yillar boyunca
stirmektedir. Bu tiir iligkilerin
onceden katilimcilara agiklanmasi
bazi tilkelerde bir kural haline
getirilmistir. Ttirkiye’de boyle bir
kural yoktur. Cikar iligkilerinin
acgiklanmasinin zorunlu oldugu
ulkeler de ise bu aciklamalar, iliskinin
boyutlarini ve bunun yansimalarini
gozler 6niine serebilecek nitelikte
olmaktan uzaktir. Ilac endiistrisinin
STE etkinliklerindeki roli, STE
etkinliklerinin bilimsel igeriginin ve
egiticilerin belirlenmesi, etkinligin
duzenlemesi ve gergeklestirilmesi,
katilimcilarin belirlenmesi,
katilimcilarin masraflarmin
karsilanmasi ve daha ileri gidilerek
onlarin memnun edilmesi, egiticilerin
masraflarmin karsilanmasi veya
hizmetleri karsiliginda kisa ya

da uzun streli para 6denmesi de
dahil olmak tizere cok karmasiktir.
Bu baglamda, STE etkinlikleri
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neredeyse tamamen ilac endiistrinin
kontroliinde gerceklesmektedir.

Bu durum, STE etkinliklerini
akademil/egitsel olmaktan cok ticari
etkinlikler haline getirmektedir. STE
etkinliklerine katilimin yasal ya da
fiili olarak zorunlu hale getirilmesi
hekimleri bu ticari iligkilere

girmeye mecbur birakmaktadir.

Bu tar iliskileri dogru bulmayan
hekimler i¢in kendi butceleri ile
karsilayabilecekleri nitelikte; 6rnegin,
kamu kuruluslarmin dershanelerinde/
salonlarinda gerceklestirilen tcretsiz
ya da makul tcretlerde olan STE
etkinligi yok denecek kadar azdir.
Boylelikle, ila¢ endiistrisi ile ticari
iliskiye giren hekimler, edindikleri
STE puanlartyla bu tir iliskilere
girmeyen/giremeyen (bu durum da
olasidir; endiistri kendi triinini en
cok recete edecek ya da kullanacak
hekimleri tercih etmektedir)
hekimlere kars1 cesitli alanlarda
(6rnegin, akademik ytkselmelerde
veya is basvurularinda) avantaj
kazanmaktadir. Kuskusuz ilag
endustrisi kendi Grtnlerini
pazarlamak satis ve karlarint artirmak
icin bu diizenden ¢ok hosnuttur.
Hekimlerin hekimlik pratiginde bu
iliskilerden etkilendikleri ve ilag
/urtin se¢imlerini destek aldiklart
firmanin (bu destek bazen bir

STE etkinliginde verilen bedava
yemek bazen diinyanin 6biir
ucundaki bes yildizl1 bir tatil
koytinde bes alt1 gtinlitk konaklama
giderleri olabilmektedir) tirtint
lehine yaptiklart bir¢cok ¢alismada
kanitlanmustir.

Son yillarda, yeni liberal, piyasaci
miidahalelerle devletlerin
tniversitelere ayirdigr kamusal
kaynak ¢ok azalmis, bunun yerini
arastirma alaninda oldugu gibi, STE
ve hekimlerin konferans seyahat
giderleri gibi alanlarda da ilag
endstrisi almistir. ABD’de, 2000
yilinda, yaklasik 314.000 STE
etkinligi ilac endistrisi tarafindan
sponsor hizmeti almistir. ABD’de
ilag endtstrisi promosyon ve
pazarlama caligmalarma 2000
yilinda 15.7 milyar ABD Dolar1

harcamistir. Her bir ilag firma
temsilcisi yaklasik 11 hekime
100.000 ABD Dolar1 harcamaktadir.
Promosyon harcamalar1 genellikle
asiridir, hatta bazen yasadist
nitelikte olabilmektedir. Kuzey
Chicago Abott Laboratuvari’nin
sahip oldugu TAB isimli ilag
sirketi “her sey bedava geceler”
gibi promosyonlar diizenledigi icin
FBI tarafindan sorusturulmus ve
875 milyon dolar para cezasina
carptirilmistir. Kanada’da hastane
kadrolu hekimlerinin konferans
gezi harcamalarmin ila¢ endustrisi
tarafindan karsilanma orani 1.2/y1l
olarak saptanmistir. Avrupa’da
gergeklestirilen bir calismada
konferans katilimeilariin %67 sinin
bir sekilde ila¢ endtstrisinden
yardim aldig1 saptanmistir. Yakin
zamanda, hekimlerin heldmlik
pratiginin ve yazdiklari recetelerin
ilag endtstrisinin etkisinde kaldig1
18 ayr calismada gosterilmistir.

Amerika Birlesik Devletleri'nde

STE etkinliklerinde yasanan ¢ikar
catigmalarinin ¢ok ciddi boyutlara
ulagmis olmasi bazi yeni énlemleri
gindeme getirmistir. “Accreditation
Council for Continuing Medical
Education (ACCME)”- STE
Kredilendirme Konseyi tarafindan
2004 yilinda yenilenen “Standards
for Commercial Support (SCS)”-
Ticari Destek icin Standartlar
dokiimani bagimsiz bir STE
etkinliginin nasil garanti altina
alinacagr konusunda ABD igin bir yol
haritas1 niteligindedir. Bu kriterlere
uymayan etkinlikler 2004 yili
itibariyle kredilendirilmemektedir.
ACCME STE tretmek tizere
akredite ettigi kurum ve kuruluslarda
(uzmanlik dernekleri gibi) STE ile
toplum sagliginin korunmasi ve
gelistirilmesi amaclarinimn 6ncelik
kazanmis olmasini talep etmektedir.
“SCS “dokiimaninda alti ¢izilen
noktalar sunlardir: Kisisel ekonomik
cikarlara degil toplum saghginin
iyilestirilmesine ytiksek 6ncelik
vermig kurum ve kuruluslar akredite
edilebilir. STE dtizenlenmesinde
bazi kisilerin kisisel ekonomik
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yararlar1 vardir. Ticari iliskiler bu
kisilerde kisisel gorev ve sadakat
duygusu yaratir. Bazi ticari iliskiler
STE etkinligine katilanlar ve toplum
icin bir cikar catismasi yaratacak
duzeydedir. STE etkinliginin
dtuzenlenmesi ve uygulamasinda
yer alan ve ticari/ekonomik iliskileri
nedeniyle cikar catismasi yaratan
bir kisi varsa etkinligi diizenleyenler
catigmay1 toplum yararina ¢6zmek
zorundadir.

STE’nin standartlar ise soyle
tanimlanmugtir:

1. Bagumsiz

* STE etkinligi asagidaki
asamalarin tamaminda ticari
¢ikarlarin kontroliinden uzak
olmalidir.

o STE gereksiniminin
belirlenmesi

o Amaclarin belirlenmesi

o Icerik secimi ve
sunumu

o STE icerigini
kontrol edecek kisi

ve kuruluslarin
belirlenmesi

o Egitim yontemlerinin
secimi

o Etkinligin basarisinin
degerlendirilmesi

* Ticari ¢ikar tastyan bir grup
ya da kisi etkinligin partneri
olamaz

2. Kisisel cikar catismalarindan
armmis

* Son I yil iginde bir ticari
organizasyonla herhangi bir
miktarda parasal iliski icinde
bulunulmasi finansal iliski
sayilir ve STE diizenleyicileri
icerigi kontrol eden kisilerin
bu nitelikteki iligkilerini
aciklamakla yikiimlidir.

e Bu iliskilerini aciklamak
istemeyen kisiler
STE organizasyonun
planlanmasinda, egitici

kadrosunda uygulanmasinda
degerlendirilmesinde yer
alamazlar

Organizasyonu duzenleyenler
egitim etkinliginden 6nce
biitiin katilimcilarin ¢ikar
catigmalarini 6grenmesi

ve bu cikar ¢atigmalarinin
nasil ¢oztilmis oldugunun
gortlmesini saglamakla
yukamladrler

Ticari destegin uygun olarak
kullanildig:

STE etkinligini diizenleyenler
tim kararlarini ticari destegin
disinda alirlar

Ticari kuruluslar, egiticiler,
otorler, katilimeilar veya
diger egitim konular (igerik
vs. ) haklanda 6neri veya
istekte bulunamazlar

Ticari kuruluslar, bir STE
etkinligi ile iliskili olarak
etkinligi diizenleyenlerin
bilgisi ve onay1 disinda
herhangi bir ticari destek
saglayamazlar

Ttam bu 6zellikler yazili bir
sozlesme halinde taraflarca
imzalanir.

STE etkinligini
dizenleyenlerin planlamada
ve uygulamada yer alan
kisiler (egiticiler) igin

cep dist harcamalar ya da
“honoraria” ile ilgili yazili
kurallar dizgesi olmalidir

Bu tiir 6demeler dogrudan
diizenleyici tarafindan
yukaridaki kurallara uygun
olarak yapilmalidir.

Bunun diginda hig¢ kimse igin
hicbir 6deme yapilamaz.

Egitici ayn1 zamanda
katilimcr ise kurallar
acisindan egitici statiistiinde
kabul edilir

Sosyal program ve yemekler
bilimsel etkinlikle yarigir

ya da onu gecer dizeyde
olamaz.
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* Dizenleyiciler ticari destegi,
egitici ve otér konumunda
olmayanlarin seyahat, “
honoraria”, kisisel harcamalar
vs. i¢in kullanamaz.

* Dizenleyiciler, ticari destegin
nasil alindigini ve nasil
kullanildigini ayrintili ve
dogru bigimde dokiimante
etmek zorundadir.

4. ilgili ticari reldamlara uygun
olarak izin verilen

*  Ticari sergiler ve reklamlar
STE planlamasini
etkileyemez, sunumlari
golgeleyemez. Bunlar ticari
destegin verilmesi i¢in bir 6n
kosul olarak ¢ne sirtilemez.

* STE etkinligi sirasinda trtin
promosyon materyali veya
herhangi bir tip trtin spesifik
reklam yapilamaz. Her
turlt reklam etkinligi STE
etkinliklerinden ayr1 olarak
gergeklestirilmek zorundadir.

o  STE materyallerin
igine basili reklam
materyalleri konamaz.
Eger dogrudan STE
etkinligi ile iligkili
degillerse ilk ya da son
sayfada yer alabilirler.

o STE etkinliginden
hemen once
etkinlik sirasinda
veya sonrasinda
katilimcilara reklam
materyali dagitilamaz.
Ticari ¢alismalar
ile STE galigmalart
ayni ortamda
gerceklestirilemez.

* Slaytlar, “abstract”lar ve
“handout”lar ticari bir mesaj,
reklam, ticari bir isim veya
amblem iceremez.

5. Icerik ve format olarak ticari
yanliliktan armndirilmus
* STE etkinliginin icerigi,
formati ve iligkili materyalleri
saghik hizmetini gelistirmeye
yonelik olmalidir. Bunlar

ticari bir gikar ya da
is diinyasi gikari icin
kullanilamaz.

e Sunumlarda tedavi
segenekleri dengeli olarak
verilmelidir. Jenerik isimleri
kullanilmalidir. Ticari isim
kullanilmak zorundaysa
tek bir firmanin degil
butin firmalarin isimleri
kullanilmalidir.

6. Potansiyel ticari yanliliklarin
gozler 6ntine serildigi

e Cikar gatigmast olan kisiler
asagidaki bilgileri agiklamalk
zorundadir.

o IGsinin ismi
o Iligkili ticari kurulusun
ismi
o Iliskinin niteligi
*  Herhangi bir ticari ya da
parasal iligkisi olmayan
egiticiler de katilimcilara

ticari bir iligkileri olmadigini
aciklamak zorundadir.

* Ticari kurumlardan saglanan
her tarlit destek katilimcilara
aciklanmak zorundadir.
Ticari destegin niteligi de
katilimcilara aciklanmak
zorundadir.

e Bu aciklamalar etkinlik
baslamadan 6nce
yapilmalidir.

Sonuc¢

STE yalnizca bireysel bir
sorumluluk degil, toplumsal bir
sorumluluktur. Saglik hizmeti alan
halkin en iyi saglik hizmetini almasi
ile hekimin etkin bir STE almasi
arasinda dogrudan iliski vardir.

Bu nedenle STE ayn1 zamanda
toplumsal bir sorumluluktur. STE
yalnizca bir sorumluluk degil,

ayni zamanda bir haktir. Hekim
bilgilerini ve yeteneklerini gelistirme
ve en iyi saglik hizmetini sunma
hakkina sahip olmalidir. Bu hak,
kamu yarari icerdigi igin hekimi ilag
endustrisi ile herhangi bir iliskiye
girme zorunlulugunda birakmadan,
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kamusal kaynaklardan finanse 6.
edilen STE etkinlikleri ile yerine
getirilmelidir. Hitkiimetler, bu
sorumluluk ve hak dogrultusunda,
STE etkinliklerini dtizenleyen kurum
ve kuruluslara finans desteginde
bulunmali ve toplum sagligimin
iyilestirilmesi perspektifi ile STE’ni
desteklemelidirler.

Hekimlik mesleginin giintimiizde
ugradig1 deger erezyonu ile miicadele
etmek uzmanlik derneklerinin birincil
sorumlulugu olmalidir. Uzmanlik
Dernekleri, STE etkinliklerini dernek
icin parasal kaynak olarak gormek

ve kullanmaktan vazge¢meli, bu
etkinliklerin tiim hekimler i¢in 8.
ulagilir, toplum saghgini gelistirmeyi
garanti altina alan bir icerikte, ticari
baskilardan ve ¢ikar ¢atismalardan
uzak olarak gergeklestirilmesi igin
ciddi 6nlemler almalidirlar.
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TTB-UDKK HARMONIZASYON KOMITESI

TTB-UDKK HARMONIZASYON
KURULU YONERGESI

GIRIS VE GEREKCE:

Tip Uzmanlik Tiziik Tasaris
Taslag ile gerek uzmanlik alanlarinda
derneklerin temsiliyet sorunu
gerekse yandallarin olusumu ve
hangi ana dallarda hangi yan
dallarmn bulunacag, 6zellikle birden
¢ok ana dalin istedigi yandallarda
hangi anadala o yan dalin verilecegi
veya verilmesi gerektigi gibi
konularda uzun yillardir tartigmalar
yasanmaktadir. Bu amacla 1997
yilinda TTB-UDKK biinyesinde
kurulan harmonizasyon kurulu,
derneklerin temsiliyet sorunlarinda
bazi uzlagilarin gerceklesmesine
yardimcr olmustur. Giintimiizde
ise gtincelligini koruyan konu
hangi anadalin hangi yandallar
almasidir. Baz1 anadallar bagka
bir anadalda gortlen yandal
almak isterken bazilar1 da asirt
yandallagmaya gitmek istemektedir.
Ayni ana dalda birden fazla dernek
bulunmasi temsiliyet sorununa
yol acabilmektedir. Son on yilda
tilkemizde anadal ve yan dal
uzmanlik alanlarmda ¢ok sayida
yeterlik kurulu olusturulmus ve
yeterlik kurullarr 6zerk bigimde
dernegin ¢aligma organi olarak gérev
yapmaktadirlar. Dernek yonetim
kurulu ve yeterlik kurulu iligkilerinde
olast anlagsmazliklarin ¢6ziimiinde
yardimcr olacak bir organa gerek
duyulmaktadir. Bu gerekgelerle bu
sorunlara ¢oziim tretmek icin 24.
TTB-UDKK Genel Kurul karar
geregi bu kurul kurulmustur.

MADDE 1: AMACLAR:

I- Ayni alanda birden fazla
dernek varligini, olasi

YONERGESI

sorunlar1 ve temsil haklkini
¢oztimlemek,

Farklr anadallarin ayni yan
dalr istemeleri durumunda
ortaya ¢ikan temsiliyet
sorununun ¢6ziumi ve bunun
gerekgelendirilmesi

Yan dallarin olusumu
stirecinde hangi kriterlerin
g6z ontine alinacagmin
saptanmasi

Olusturulacak yandallarin
tilkemiz yandal

uzmani gereksinimiyle
iliskilendirilmesinin
arastirilmasi

Dernek yonetim kurulu ve
yeterlik kurulu iligkilerinde
olast anlagsmazliklarin
¢oziimiinde yardimcr olmalk

MADDE 2 — YAPILANMA:

1-

Harmonizasayon

Kurulu, TTB-UDKK nin
olusturdugu bes kisilik bir
danisma kuruludur.

Harmonizasyon Kurulu
tyeleri, TTB-UDKK
Yirtatme Kurulu tarafindan
egitim ve yoneticilik alaninda
genis deneyimi olan,
goruslerine saygi duyulan,
kisiler arasindan segilir.

Harmonizasyon Kurulu,
TTB-UDKK Yurtatme Kurulu
ile esgiidiim iginde caligir.

Harmonizasyon Kurulu,
gerekli gordiigiinde degisik
kurum ve kisilerden goriis
alabilir, onlarla ortak
toplantilar diizenleyebilir ve
birlikte calisabilir.
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MADDE 3 : YONETIM VE
ISLEYIS:

I- Harmonizasyon Kurulunun
gorev siresi 5 yildir.

2- Harmonizasyon Kurulu en
az 3 ayda bir toplanir. Gerek
goruldugiinde olaganiistii
toplant1 ¢agrist yapilabilir.

3- Kurul kendi arasinda bagkani
acik oylama ile seger.

4- Kararlar acik oylama
ile alinir. Ik oylamada
nitelikli cogunluk sonraki
oylamalarda ise salt ¢cogunluk
aranir.

5- TTB-UDKK Yiirtitme
Kuruluna énerilerde bulunur.

MADDE 4 . GOREV TANIMI:

1. Harmonizasyon Kurulu
Baskani;

Toplantilart yonetir

Kurulu disarida temsil eder/
temsil edecek kisiyi belirler

Isboliminii saglar

Alman kararlarini
yuratiilmesini izler.

TTB-UDKK Y.K.na
gelismeler haklkinda bilgi verir.

Harmonizasyon Kurulu
Sekreteri;

TTB-UDKK Yirtitme Kurulu
tyeleri arasindan segilir.

Toplant1 giindemi ile ilgili
onerileri toplar,
Toplant1 hazirliklarimi yapar

Toplantilarin giindem ve
kararlarini tiyelere ulastirir.

Yazigmalar1 ve TTB-UDKK
ile esgidimi saglar ™
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