Acil Serviste nobet tutan Uzman Hekim, Pratisyen Hekim'in olmadigi durumda
brans dist hasta bakabilir mi?

Devlet Hastanesi acil servisinde gorevli pratisyen hekimin 112 ambulanslarinda hasta nakli i¢in
gorevlendirilmeleri durumunda acil serviste uzman hekim gorevlendirildigi, 22-23 yillik genel
cerrahi uzmani oldugu halde kendi uzmanlik alani diginda hasta bakmasinin istendigi
belirtilerek bu konuda yapilabilecekler konusunda bilgi istenmektedir.

Saglik Bakanligi’na bagl yatakli kamu saglik kuruluglarinda ¢alisma saat ve sekilleri Yatakli
Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeligi'nde diizenlenmistir. Y&netmeligin 42. maddesinde
ndbet tiirleri icap¢1 ndbeti, normal ndbet, acil ndbet ve bransg ndbeti olarak sayilmigtir. Mevcut
diizenlemeler, uzman hekimlerce uzmanlik alanlarina gore ndbet tutulmasina iliskindir.
Belirtmek gerekir ki maddenin “C” bendinde sozii edilen “acil nobeti” de uzman durumu uygun
olan yatakli tedavi kurumlarinda gerekli goriilen branslar icin normal nobete ek olarak
ongoriilen, uzmanlik alani ile ilgili acil hastalara “konsiiltan” hekim seklinde hizmet vermeyi
iceren nobet tiirtidiir.

Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi’nin 15. maddesinde; acil saglik hizmetlerinin,acil saglik
hizmetleri alaninda bir uzman hekim sorumlulugunda, yine acil saglik hizmetleri konusunda
egitim almig hekim ve saglik personeli tarafindan verilecegi 6zel olarak diizenlenmistir. Burada
s0zii edilen uzman hekim “Acil Tip Uzman1” olan hekimdir.

Bu diizenlemeye uygun olarak acil servislerde hizmet asil olarak acil tip uzmani tarafindan ya
da acil egitimi almis pratisyen hekimler tarafindan yliriitilmekte iken iilkemizde aile hekimligi
sistemine gegiste gerekli planlama yapilmadigindan acil servisler bir anda bosalmistir. Bunun
sonucu olarak acil servislerdeki hizmet, pratisyen hekim yerine uzman hekimlerin
gorevlendirilmesiyle sunulmaya calisilmaktadir.

Ancak uzman hekimlerin acil servise basvuran tiim hastalara bakmak {izere acil servislerde
gorevlendirilmesi hukuka ve hizmetin geregine uygun degildir. Bu servislere basvuran
hastalarin, bu alanda egitimli ve deneyimli, hastay1 biitiinliikklii degerlendirebilen personel
tarafindan karsilanmasi, hastanin ilk Oykiisiiniin alinmasi, konulan 6n taniya goére de ilgili
uzmanlik alaninda uzman hekime yonlendirilmesi esastir. Acil servis hizmetinin ve buralarda
tutulacak nobetin de bu isleyis dikkate alinarak organize edilmesi gerekmektedir.

Ne var ki Saglik Bakanligi, her uzman hekimin temelde pratisyen hekim oldugu diisiincesine
dayali1 olsa gerek, uzman hekimleri kendi bransi ile ilgili olsun olmasin acil servislere bagvuran
tiim hastalara bakmakla gorevlendirmektedir. Bunu yaparken, acil saglik hizmeti egitimi ve
deneyimi bulunup bulunmadigini da gézetmemektedir. Uzman hekimlerin bu sekilde acil servis
nobetcisi yapilmasi, acile bagvuran hastalarin yasami ve sagligini tehdit eden olumsuz
sonuclarin ortaya ¢ikmasina neden olabilecek bir uygulamadir. Zira acil servise basvuran
hastaya hizla ve geregi gibi miidahale edilmesi yasamsal 6nem tasimaktadir. Pratisyen hekim-
uzman hekim siras1 yok sayilarak deneyimsiz ellerde hizmetin sunulmaya c¢aligilmasi, mesleki
hatalari, mesleki hatalar ise hasta i¢in olumsuz sonuglari beraberinde getirebilecektir.

Idarenin,tiim bu hususlar1 birlikte degerlendirerek hukuk devleti ilkesinin bir sonucu olarak
hukuk kurallarina uygun sekilde hizmeti organize etmesi zorunludur. Uzman hekimlerin,
personel yetersizligi gerekgesi ile acil servis “kap1” ndbetine dahil edilmesi hukuka aykir
oldugundan, ndbet gorevi verilmesi isleminin iptali istemiyle idare mahkemesinde dava



acilabilir. Bireysel olarak agilmasi gereken bu davada Dernek iiyesi hekime, Tirk Cerrahi
Dernegi hukuk danismanlig: tarafindan hukuksal destek sunulabilir.



