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-SB hastanelerinde-

Alanimizin Sorunlari

Dr. Okan Derin



Arkadasimin dnerisi

e Sorun cok
* C6zUm yok



Bir baska arkadasimin onerisi

e Sanki o oturumda sorunlar mi ¢ézulecek...
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Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji (EHKM), klinik ve laboratuvar

uygulamalarini esgiidim icerisinde yoneten bir uzmanlik alanidir.
Enfeksiyon hastaliklarinin tanisi, tedavisi, hastalik seyrinin izlenmesi ve enfeksiyon

etkenlerinin yayiliminin énlenmesi ile ilgilenir.
Klinik ornekleri mikrobiyolojik acidan degerlendirir, uygun immunolojik ve molekdiler

testlerin secimini ve uygulamasini yapar, sonuclarini yorumlar.
Toplum ve hastanede antibiyotiklerin dogru kullaniminda, antibiyotik direncinin

izlenmesinde ve hastane enfeksiyonlarinin 6nlenmesinde belirleyici rol oynar.
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Haberleri hangi hastaliklara bakiyor?

Enfeksiyon hastaliklari nedir,
neye bakar? Klinik
mikrobiyoloji bolumui

Haberler

(intaniye) doktoru hangi
hastaliklara bakiyor?

"Enfeksiyon hastaliklari nedir, neye bakar? Klinik mikrobiyoloji bolimu (intaniye) doktoru

hangi hastaliklara bakar?" sorularin cevabi bircok insan tarafindan merak ediliyor. Virus,

parazit, bakteri ya da mantar gibi mikroorganizmalarin sebep oldugu hastaliklari inceleyen

enfeksiyon hastaliklari hakkinda her seyi sizin icin derledik...




pem e Guzelik Aile Saghk Diyet Iliskiler Yasam Riya Tabirleri  Astroloji Yazarlar Video

Saglik  Genel Saghk Kadin Saghgi Erkek Saghgi  Cocuk Saghigr Cinsel Saghk Ruh Saghgi

i Vuglll\ l_lllk/l\\)ly\lll (RAC LS AL G LR RANLE L B B AW A | |

Haberleri hangi hastaliklara bakiyor?
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Virls, parazit, bakteri ya da mantar gibi mikroorganizmalarin sebep oldugu hastaliklari inceleyen
enfeksiyon hastaliklari,

hastanelerde en ¢ok basvurulan bolimlerin icinde yer aliyor.[sliRele]{8]g 18
inceleyen uzmana da enfeksiyon hastaliklari doktoru deniyor. Peki, enfeksiyon hastaliklari nedir,

neye bakar? Klinik mikrobiyoloji bolimii (intaniye) doktoru hangi hastaliklara bakar? iste tim merak
edilenler...



Enfeksiyon hastaliklari ve klinik mikrobiyoloji doktoru hangi hastaliklara bakar?
-Ust solunum yolu enfeksiyonlari
-Influenza enfeksiyonu ( Grip ve benzeri enfeksiyonlar)

-Alt solunum yolu enfeksiyonlari (Bronsit ve zatiirre)

-idrar yolu enfeksiyonlari

-Seldlit ve diger cilt enfeksiyonlari

-Osteomyelit ve spondilodiskitler (Kemik ve eklem enfeksiyonlar)
-Bruselloz (Peynir hastalig)

-Hepatitler (HepatitA, B, C, vb)

-Paraziter hastaliklar (Tenya , kil kurdu vb)

-ishaller

-Cinsel yolla bulasan hastaliklarin tedavisi ve kuskulu iliski sonrasi tarama
-Seyahat danismanlig

-Ekstrapulmoner tiiberkiiloz (Deri,kemik ve bobrek veremi)
-Eriskin asilama

-Diger bolumlerden refere hastalar

-Nedeni bilinmeyen ates (Bir haftadan uzun siiren ates)



€he New Pork Times

OPINION

The Scary Shortage of Infectious-
Disease Doctors

Superbugs are spreading. We need doctors trained to treat them.

April 9, 2019
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List of Doctor Specialties

Neurosurgery
Thoracic Surgery
Orthopaedic Surgery
Radiation Oncology
Vascular Surgery
Dermatology

Cardiology

Internal Medicine
Allergy & Immunology
Infectious Disease
Geriatrics
Medicine/Pediatrics

Endocrinology

National Average

Salary?

$616,823
$584,287
$526,385
$486,089
$484,740
$455,000

$454,000

$264,000
$263,000
$262,000
$259,000
$254,000

$246,000

Locums Tenens

Salary?

$801,870
$759,573
$684,301
$631,916
$630,162
$591,500

$590,200

$343,200
$341,900
$340,600
$336,700
$330,200

$319,800

<
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Tablo 12. Kurum Tiirlerine Gore Toplam ve Kisi Bas1 Hekime Miiracaat Sayisi, 2020, Tiim Sektorler

Kisi Basi Hekime
Hekime Miracaat ? ”5
Miracaat

Aile Hekimligi 247.273.830 3,0

Verem Savag Dispanseri 769.343

CEKUS* 153.890
TSM’ler Tarafindan Yapilan Diger Muayeneler* 1.767.606

Ozel Poliklinikler 435.764

E2-E3 Entegre ilce Devlet Hastaneleri 2.719.502
253.119.935

Ozel Tip Merkezleri 14.527.627

Hastaneler 332.613.569
Saghik Bakanhigi 239.981.820
Universite 31.725.506
Ozel 60.906.243

347.141.196
600.261.131




Tablo 14. Saghk Personelinin Sektorlere ve Unvanlara Gore Dagilimi, 2020

46.603 15025 26.499 88.127

Pratisyen Hekim 45.291 285 4.184 49.760

Asistan Hekim 12.264 21.108 e 33.372
104.158 36.418 30.683 171.259

Toplam Dis Hekimi 11.588 4.764 18.478 34.830

3697 977 30.690 35.364

156.205 35.014 36.073 227.292

55505 901 2.634 59.040

Diger Saglik Personeli 140.161 19.052 46.890 206.103
250.461 48.694 109.426 408.581
[Toplam Personel R 721775 145.820 274.874 1.142.469
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Mesleki
mutluluk

e gelir
e performans kaygisi

e akademik ilerleme
olanaklari

e dengeli bir ekip calismasi

e idari konular

i} TURKIYE CUMHURIYETi SAGLIK BAKANLIGI

thcare Employee
Salisfaction Survey

Research Series: 3

REFIK SAYDAM HIFZISSIHHA MERKEZi BASKANLIGI
HIFZISSIHHA MEKTEBI MUDURLUGU







Altmis kisiye sorduk

* Ornekleme ydntemi : Cevrim ici anketin sohbet uygulamasi ile kartopu érnekleme
yontemi kullanilarak gonalltlerin katilmasi

e Sorular G¢ bolimde planlandi

* Demografik 6zellikler
« is doyumu ve } 1 (hi¢ katilmiyorum) -5(tamamen katiliyorum) arasi

Mesleki konulari puanlanacak sekilde likert olcegi seklinde soruldu

* Veriler tanimlayici yontemlerle 6zetlendi



Demogratik ozellikler

Kadin  Erkek  Yas SBU EAH il Devlet ilce Devlet Sehir Toplam
Ortalamasi Hast.

Marmara 22 8 4417 21 2 3 4 30

i¢ Anadolu 10 1 43+11 1 6 1 3 11

Ege 3 0 4519 3 0 0 0 3
Akdeniz 5 0 4417 1 1 2 1 5
Karadeniz 2 3 3514 3 0 2 0 5

Dogu Anadolu 2 2 3312 2 1 1 0 5
Giineydogu 2 0 3216 2 0 0 0 2
Anadolu

Toplam 46 14 41,8+ 8 33 10 9 8 60



Bolim 2 Is doyumu ve aidiyet bolimu
vanitlarinin dzetlenmesi

OrtalamazSD

Akademik ¢alismalar igin yeterli donanim ve kaynak (burs, 6denek vs..) saglanir 1,97+0,9
Gelirim beklentime uygundur 2,05+1,1
Yeniden bir uzmanlik alani se¢gsem bu yine EHKM olurdu 2,67+1,4
Isimi yaparken performans kaygisini yogun olarak hissederim 2,68+1,4
Yoneticilerim tarafindan bana saygi duyulur ve isim takdir edilir 2,73+1,1
Hastane altyapisi isimi diizgiin yapabilmem i¢in uygundur 2,8210,8
Genel olarak isimden memnunum 2,85+0,9
Ekibimizde is yuki dagilimi adildir 3,48+1,2
Izin kullanmak aylik gelirimi ciddi anlamda diisiriir 3,82+1,5

Su anda yaptigim is yetenek ve becerilerime uygundur 3,83+0,8




Bolum 3-Mesleki konular hakkindaki sorularin 0zetlenmesi

OrtalamaSD
Diger uzmanlik alanlari akilci antibiyotik kullanimi konusunda uyumludur, sorun yasamam 2,07+0,9
Ust merkeze hasta sevk etmek kolaydir, sorun yasamam 2,18+1,1
Akademik kariyer icin tiim meslektaslarimla esit firsatlara sahibim 2,25+1,1
Mezuniyet sonrasi egitim icin isverenim kaynaklara yeterli ulagimimi saglar 2,53+1,1
Uzmanlik dernekleri sorunlarimi yeterince dile getirir 2,5841,1
Mezuniyet sonrasi egitim i¢in yiiz ylize toplantilara yeterince katilim firsatim olur 2,62+1,1
Klinik Mikrobiyoloji egitimim yeterlidir 2,70+1,2
Hastane yonetimi EKK destekleyicidir 2,85+1,1

Hastane yonetimi akilci antibiyotik kullanimi uygulamalarini destekler 2,97+1,2



anonymaous

anonymaous

anonymaous

anonymaous

Periferde Infeksiyon Hastaliklari uzmanlarina cekirdek egitim
muUfredatinda olmayan entube, NIMV'de hastalar takip
ettirilmekte,pandeminin tim yudkd omuzlarimiza yuklenmeye
calisiimaktadir, kisi sayisinin yetmedigi yerlerde poliklinigimiz
degersizmis gibi kapatilmak, Enfeksiyon kontrol komitesi isleri
dnemsenmemektedir.

Ucret

Enfeksiyon hastaliklari her konuyu ustleniyor. Konunun biraz da
hoca duzeyindeki soz sahibi buyuklerimizin tutumundan
kaynaklandigini dusunuyorum. Periferde hekimler cogunlukla icap
usulu calisiyor. Bu durum is yukumuzun fazlasiyla artmasina neden
oluyor. Zaten dahiliye hekimlerinin tutumlari nedeniyle genel
dahiliye hastarini takip ediyoruz. Durum katlanilir gibi degil.

Pandemide aslil yukunun hafifletiimesi gereken grup oldugumuzu
belirtin lUtfen, bir de artik tukendigimizi, istifa etmek istedigimizi...



Periferde calisan bir uzman olarak b planim olsa hemen istifa

anonymous
ymou ederim yada bélum degistirme sansim olsa hi¢ durmam

Maddi acidan hakettigimizin ¢cok daha altini aldigimizi

anonymaous B
dustnuyorum



anonymaous

anonymaous

anonymaous

anonymous

Mikrobiyoloji ve ekk isleri drnegin ybu'nde salgin yonetimi veya
cerrahi alan enfeksiyonu(bir etkende kiimelenme gibi )salgin
yonetimi icerikli egitimlere agirlik verilmesi, bu konularda egitim
toplantilari dizenlenmesini rica ediyorum

Her donemde coktu ama bu dénemde yoneticilerin liyakatten
uzak, baskici, hurmetsiz tutumlar ve mobingleri cok artti ve ¢cok

bunaldik.
TesekkUrler

Aile hekimi, asistan, uzman(dzelde calisan, devlette calisan),
akademisyen, isyeri hekimi, emekli doktor...Hepsinin sorunlari ve
Ucretleri farkli.Doktorluk mesleginin ozel kanunu olmali, emeklilikte
calisan doktorlarin Ucretleri kesilmemeli( cunkt yine doktor olarak
hizmet veriyorlar), Ucretler cok komik ( séylemeye utaniyor insan)...
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anonymaous

anonymaous

anonymaous

OzIUk haklarimizin iyilestiriimesi, brans olarak diger branslar ve
idare nezdinde sayginligimizin arttirilmasi, kongrelerin kayit
konaklama masraflarinin makul dtzeye indirilmesi (sponsor
bulunamadigindan katilimimiz mumkin olmuyor)

Mutsuzum...

*Oncelikle hekime hallettigi Ucreti 6zItk haklarini ve calisma
sartlarinin acil olarak saglanmasi gerekmekte!!! *Strekli
hastanemize saglik muadurlugtnden il i¢i - ilcelere ve hatta diger
illere gorevlendirmelerin gelmesi mobing olarak
degerlendiriyorum Bu durum hekimlerim hem calistiklari kuruma
olan aidiyetlik is verimi duygularini yok etmekte, aile ve 6zel
hayatlarini yok saymakta maddi ve manevi yipratmaktadir *Plk de
5 dakika ara ile hasta bakilmaya zorlanmamiz da cok rahatsiz edici
ve mesleki tatminden uzak bir davranis *Hasta haklarina yapilan
sikayetler icin surekli kendimizi savunmak zorunda kalmamiz da
ayri bir konu Bu durum bdyle devam ederse yetismis geng

hekimler tlkemizi terketmeye devam edecek
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anonymaous

anonymaous

anonymaous

Déner sermaye yetmiyor, maasima en az 5 kat zam yapilmal,
doner sermaye kalksin, vergisini édedigim gelir emekli oldugumda
isime yaramiyor. Emeklilik kaygisi yasiyorum. Isimi yaparken ay
sonunu nasll getirecegim diye dusunmek istemiyorum. Bunlari
dustinmek icin doktor olmadim. Insan gibi yasamak icin bu
meslegi sectim.

EHKM uzmanlari olarak birlik olmamiz gerekiyor Yaptigimiz is diger
branslar tarafindan kacimseniyor, ¢dzUm bulmaliyiz Enfeksiyon
maruziyetinin de erken emeklilik icin degerlendiriimesini
saglamaliyiz

Yogun bakimda takibi sorunu Diger ilcelere gorevlendirmeler
Yeterli test imkanimin olmadigi hastalari sevk edememem (
menenjit ensefalit mesela ) Covid ile alakali surekli yeni kararlar
almak (ameliyathane kosullari diyaliz kosullari vs)
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anonymaous

anonymaous

EAH'de Akademik calismalar icin uzmanlara daha ¢ok firsat
verilmeli Univ hastanelerindeki gibi asistanin sorumluluk alip uzm.
denetledigi sistem olmali Uzm primer isi yuklenici olmamasl
gerekir

Meslegimizin sayginhigi halk ve yoneticiler nezdinde her gecen gun
azalmakta, insanlar artik bize saygr duymamaktadir ve halk
hekimlere karsi nefret sdylemleri icindedirler. Sacma ve asilsiz olup
olmadigina bakilmaksizin her turlti CIMER sikayeti isleme alinmakta
ve asllsiz ithamlar nedeniyle savunmamiz istenmektedir. Saglikta
siddet bizi meslegimizden sogutmakta, kendim de dahil bircok
meslektasim ileride bu meslegi birakabilecegini ifade etmektedir.
Saglikta siddet sorunu ¢dzulmeli, can guvenligimiz saglanmali ve
6zlUk haklarimiz bir an 6nce lyilestirilmelidir.




Kartopu orneklemesi ©

anonymous Seni seviyom -:)@



Sonuc

* SB hastanlerinde akademik kaynaklara ulasim ve kariyer olanaklari en
blyuk kaygi

* Gelir beklentinin altinda
* Diger uzmanlik alanlari ile akilci antibiyotik uygulamalari uyum sorunu



Oneri

* Uzmanlik dernegimizin bu sorunlari daha kapsamli ele alip monitoérize
ederek aralikli olarak yayinlamasi



Tesekkurler

* okanderin@gmail.com



