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Mesleki ve Özlük Haklar

Eleştiri-Görüş:

Ameliyat Puanları: TTB ve SGK'nın
ameliyat puanlarının iyileştirilmesi
gereklidir. Cerrahi olmayan tedavilere puan
verilmemektedir. Bu konuda dernek aktif rol
oynasın.

Yorum: 

TTB puanları için derneğimizden 2006 yılında
görüş alınmış ve Mesleki ve Özlük Haklar Kurulunun
da katkısı ile puanlarda ciddi iyileştirmeler sağlayan ve
2006 da yayınlanan TTB Asgari Ücret Kitabı'nda yer
almayan çok sayıda ameliyat ismi ve puanının yer
aldığı bir liste Ekim 2006 da Türk Tabipler Birliği'ne
bildirilmiştir. Ancak TTB 2007 yılında bir kitap
yayınlamamıştır. TTB ile görüşmelerimize göre bu
kitap 2008 yılında yayınlanacaktır. 

SGK puanları ise Maliye Bakanlığı'na bağlı Bütçe
Uygulama Talimatı (BUT) altındaki bir komisyon
tarafından belirlenmektedir. BUT taki komisyon
bizlerden bir görüş almamaktadır. Ayrıca BUT taki
komisyon puanları arttırmak değil düşürmek
eğilimindedir. 

Dernek olarak Sağlık Bakanlığı ve Maliye
Bakanlığı'na bir yazı yazmak ve puanlardaki
haksızlıkların giderilmesi isteğimizi bildirmek kararı
alınmıştır. 

Eleştiri-Görüş:

Döner sermayeler, diğer uzmanlık
alanlarına göre nöroşirürjiyenler için daha
az katkıda bulunmaktadır. Performans
puanlarının düzeltilmesi nasıl sağlanabilir? 

Yorum: 

SGK puanlarında bir düzelme sağlanırsa döner
sermaye katkıları da artacaktır. 

Klinik ziyaretleri

Türk Nöroşirürji Derneği’nin 
Nöroşirürji Eğitim Kliniklerini Ziyareti

Dr. Mehmet Zileli, Dr. Etem Beşkonaklı

5-6 Kasım tarihlerinde Ankara'da 7 hastane, 9 klinik, 12-14 Kasım tarihlerinde
İstanbul'da 11 hastane, 14 klinik olmak üzere toplam 23 eğitim veren nöroşirürji kliniği
Türk Nöroşirürji Derneği başkan ve yöneticileri tarafından ziyaret edilmiştir. Bu
ziyaretlerin amacı nezaket ziyareti yanında geniş ortamlarda zaman kısıtlılığı nedeniyle
tam tartışılamayan bazı sorunların tartışılması, o bölümün dernekten istekleri ve
önerilerini almak, o bölüme özel sorunları dinlemek ve bölüme özel bazı işleyiş bilgilerini
almak idi. Bu ziyaretler sonunda Türk Nöroşirürji Derneği tarafından alınan geri
bildirimlerin özeti aşağıda sıralanmaya çalışılmıştır.
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Ankara GATA Anabilim Dalı Ankara Numune Eğitim ve Araştırma Hastanesi

Ankara Üniversitesi Tıp Fakültesi Bakırköy Eğitim ve Araştırma Hastanesi

İstanbul Üniversitesi Cerrahpaşa Tıp Fakültesi Dışkapı Eğitim ve Araştırma Hastanesi Klinik
şefleriyle öğle yemeği
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Eleştiri-Görüş:

Özel sigorta şirketleri farklı hastanelerde
farklı ücretlendirme yapıyor. Bu
düzeltilmeli. 

Yorum: 

Hangi şirketlerin böyle bir uygulama yaptığı
örneklerle bize bildirilirse bu şirketler nezdinde
girişimde bulunacağız.

Eleştiri-Görüş:

Mecburi hizmet ve kadro sıkıntıları
nedeniyle yeterli sayı ve nitelikte genç
nöroşirürjiyenin eğitim kurumlarında yer
alamadığı ve bunun eğitim hastaneleri için
ileride önemli bir sıkıntı doğuracağı ifade
edilmiştir.

Yorum:

Sağlık Bakanlığı Eğitim Hastanelerinde ve
Üniversite Kliniklerinde kadroların gençleştirilememesi
ve piramitin tersine dönmesi önemli bir sorundur.
Bunun bir devlet politikası olması gerekir. Personel
yasasında değişiklik yapılması ve bu kurumlarda
dinamik bir kadrolaşma olması hedeflenmesi
gerektiğini düşünmekteyiz. Ne yazık ki derneğimizin
kadrolar konusunda ve mecburi hizmet yasası
konusunda bir yetkisi bulunmamaktadır.

Eleştiri-Görüş:

Nöroşirürjiyen sayısının fazlalığı da
benzer şekilde sorun olmaya başlamıştır. Alt
yapısı yeterli olmayan bölümlere asistan
alımı kısıtlanmalı, bütün eğitim klinikleri
yeterliğini kanıtlamaya çalışmalı, hatta
Avrupa yeterlik kurumlarına başvuru
konusunda desteklenmeli görüşleri dile
getirilmiştir. 

Yorum:

Asistan alımı konusunda sorumlu kurumlar hem
Sağlık Bakanlığı hem de eğitim veren kliniklerdir. Ne
yazık ki eğitim veren kliniklerin önemli bir kısmı fazla
asistan kadroları bildirirken onlara iyi bir eğitim

vermeyi değil iş yükünü azaltacak kişiler isteyerek bunu
yapmaktadırlar. Yoğun iş yükünü azaltmak için
nöroşirürji kliniklerinde asistan yerine pratisyen
hekimler çalıştırılabilir. Ayrıca ülkemizde nöroşirürjiyen
sayısının ihtiyacın üzerinde olduğu kanısındayız.
Önerilen rakam 100.000 kişiye bir nöroşirürjiyendir.
Yani 70 milyonluk ilkemizde 700 nöroşirürjiyen
yeterlidir. Oysa bildiğimiz kadarı ile şu anda 1250
nöroşirürji uzmanı vardır. Bu konuda derneğimiz bir
rapor hazırlayarak YÖK ve Sağlık Bakanlığına
sunacaktır.

Eleştiri-Görüş:

Eğitim kadroları ve etkinlikleri yetersiz
olan bazı Vakıf Üniversitelerine çeki düzen
verilmelidir. 

Yorum:

Derneğin bu konuda da bir yaptırımı yoktur. Bu
konu da yukarıdaki genel politikalar eşliğinde
değerlendirilmelidir. Aslında tüm eğitim veren klinikler
kendilerini Yeterlik Kurulu'nun belirlediği koşullara
göre düzenlerlerse -örneğin yılda 300 ameliyat sayısı
için 1 asistan alırlarsa- bu sorun çözüme gidebilecektir.

Eleştiri-Görüş:

Gerekli ve bilimsel olarak kanıtlanmış
endikasyonlarla implant kullanımına karşı
olunmamakla birlikte, pahalı, gereksiz ve
fazla implant kullanımına karşı dernek neler
yapabilir? Konuları dile getirilmiştir.

Yorum:

Derneğimiz endikasyon dışı yapılan cerrahiler ve
fazla implant kullanımı konularında duyarlıdır. Bunun
için gerek yayınlarında, gerek web sayfasında gerekse
eğitim toplantılarında buna yönelik görüşleri sürekli
vurgulamaktadır. 

Eleştiri-Görüş:

Gazete ve TV'lerde nöroşirürjiyenlerin
gelişigüzel ve reklam amaçlı demeçler
vermeleri nasıl engellenebilir konusu
tartışılmıştır.
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Hacettepe Üniversitesi Tıp Fakültesi 

Haseki Eğitim ve Araştırma Hastanesi Haydarpaşa GATA

Haydarpaşa GATA Haydarpaşa Numune Eğitim ve Araştırma
Hastanesi
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Yorum:

Bu konu yine derneğin tek başına çözebileceği bir
sorun değildir. Burada üyelerimize de görev
düşmektedir. Bu konuda dikkat çeken durumları
derneğe bildirdikleri takdirde etik ve disiplin
kurullarında ele alınıp, etik dışı davranan kişi eğer
üyemizse savunması alınıp, gerekli görülürse de değişik
cezalarla engelleme yapılabilir.

Eleştiri-Görüş:

Sağlık Bakanlığı özel hastaneler için
istediği koşulları kendi hastanelerinde
sağlamıyor.

Yorum:

Benzer başka gerçekler bilinse de, bu konuda Türk
Nöroşirürji Derneği taraf değildir.

Eleştiri-Görüş:

Tam gün yasa hazırlıklarına karşı
çıkılmalıdır.

Yorum:

Henüz TBMM gündemine gelmiş, hatta kamuya
açılmış bir yasa tasarısı yoktur. Bu nedenle ayrıntıları
belli olmayan bir konuda resmi tavır alınamamaktadır.
Ancak konuyla ilgili hazırlıklar yapılmakta, değişik
raporlar ve konuşmalarla yasa hazırlayıcıları bilimsel,
sosyal, maddi ve idari gerçekler konusunda
uyarılmaktadır. Buna örnek olarak TTB, tam gün ve
yabancı hekim çalışıtırılması ile ilgili bize görüş sormuş,
konu Mesleki ve Özlük Haklar Komitemizin üyeleri ile
tartışılmış ve hazırlanan şekliyle tam gün yasasına Türk
Nöroşirürji Derneği olarak karşı olduğumuz şeklinde
görüş bildirilmiştir.

Eleştiri-Görüş:

Ceza kanunu ve malpraktis yasaları ile
ilgili olarak Türk Nöroşirürji Derneği'nin
çalışmalarını arttırması gerekir. 

Yorum:

Ceza Yasası 2004 yılında değişmiş, ancak
Malpraktis Yasası henüz çıkmamıştır. Neler içerdiği,

son hali belli değildir. TBMM gündemine birkaç defa
gelmiş ancak meclis gündeminden her seferinde
düşmüştür. Uyarılar doğrultusunda ilgili kuruluşlarla
temas ve çalışmalar arttırılacaktır

Eğitim Faaliyetleri

Eleştiri-Görüş:

Çok fazla sayıda toplantı yapılıyor, bu
toplantılara özellikle asistanların katılımı
çok az. Nasıl arttırılabilir konusu
tartışılmıştır. 

Yorum:

Toplantı sayısının fazlalığına karşı iki farklı görüş
öne sürülmelidir: Birincisi bilginin hızla artıyor
olmasıdır. Bu kadar hızla artan ve teknolojiden bu
kadar çok etkilenen nörolojik cerrahi, ancak bu
konuların hızla iletilebildiği toplantılar sayesinde
gelişebilir. Bilgiye en hızlı ve verimli ulaşım, onu daha
önce kazanmış, o konuda özel çaba gösteren ve
deneyimi olan konuşmacılar ve bilim adamlarının
konuştuğu toplantılarla sağlanabilir. O nedenle toplantı
sayısının fazlalığından kaçınmak pek mümkün değildir.
Diğer karşıt görüş ise en güncel bilgiyi tüketmek
isteyen genel nöroşirürji uzmanlarının bu kadar
toplantıyı nasıl izleyebileceğidir. 

Dernek olarak bunu önlemek -toplantı sayısını
azaltmak- için bir yılda 3 büyük toplantı yapılmasını
öneriyor ve önümüzdeki döneme bunu uygulamak
istiyoruz. Bunlardan birisi serbest bildirilerin de olduğu
ve Nisan ayında yaptığımız “Bilimsel Kongre” dir.
Diğer iki toplantı sempozyum niteliğinde ve sonbahar
aylarında olacak birleşik sempozyumlardır. Bu
sempozyumlar Öğretim ve Eğitim Gruplarının
organize ettikleri yıllık toplantılar, araştırma
sempozyumu ve mesleki sorunların tartışıldığı
panellerdir. Örneğin Ekim ayında Spinal ve Periferik
Sinir Cerrahisi, Kafa Travması ve Yoğun Bakım,
Stereotaksi ve Fonksiyonel Nöroşirürji toplantıları
ardışık olarak bir sempozyumda yapılırken, Aralık
ayında Nöroonkoloji, Vaskuler Cerrahi, Nöroanatomi,
Pediatri sempozyumları bir arada olabilir.

Derneğimizin 3 yılda bir tamamlanan Temel Eğitim
Kursu, Pediatrik Nöroşirürji Kursu ve Spinal ve



11

T ü r k  N ö r o ş i r ü r j i  D e r n e ğ i  B ü l t e n i

Haydarpaşa Numune Eğitim ve Araştırma Hastanesi İstanbul Üniversitesi İstanbul Tıp Fakültesi (Çapa)

Kartal Eğitim ve Araştırma Hastanesi Okmeydanı Eğitim ve Araştırma Hastanesi

Şişli Etfal Eğitim ve Araştırma Hastanesi Şişli Etfal Eğitim ve Araştırma Hastanesi
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Periferik Sinir Cerrahisi Yaz Okulu'nu bu sıralamadan
ayrı düşünüyoruz.

Asistanların katılımını arttırmak için eğitim veren
kliniklerin özel bir politikası olması gerektiğini
düşünüyoruz. Ayrıca kurslar, asistan katılımını
sağlamak için daha ucuz ve asistanlar için düşük kayıt
ücretleri ile yapılmaya çalışılacaktır.

Eleştiri-Görüş:

Öğretim ve Eğitim gruplarına üye olmak
için bazı grupların uyguladığı kriterler uygun
değildir. Her Nöroşirürji uzmanının istediği
gruba koşulsuz üye olması sağlanmalıdır.
Öğretim ve Eğitim Grupları dernek gibi
davranmamalıdır görüşü dile getirilmiştir.
Bunun tersine görüşler de vardır. Bunlara
göre “bu gruplar ileri düzeyde bilgilenmeyi
ve ortak çalışma yapmayı öngören
gruplardır ve yakın ilgili kişilerin üyeliğine
açık olmalı, ancak toplantılar herkese açık
olmalıdır”.

Yorum:

Bu konunun Kurultay gibi geniş platformlarda
tartışılması gerektiğini düşünüyoruz.

Eleştiri-Görüş:

Ağrı cerrahisi grubu kurulsun.

Yorum:

Üyelerimizden bir grup böyle bir grup önerisiyle
başvururlarsa konu daha sağlıklı değerlendirilebilir.
Bazen zamanı gelmeden, sadece derneğimizin takdiri
ile kurulan grupların yeterli etkinliği sağlayamadığı
gözlenmiştir.

Eleştiri-Görüş:

Epilepsi grubunun Stereotaktik ve
Fonksiyonel Nöroşirürji grubuna katılması
önerilmiş, “girişimsel işlemlere Türk
Nöroşirürji Derneği öncülük etmeli”
önerisinde bulunulmuştur.

Yorum:

Bu konular Kurultay ve aile toplantısında tekrar
gündeme gelecektir.

Eleştiri-Görüş:

Eğitim için karşılıklı değişimler yapılmalı,
klinikler birbiri ile afiliye olmalıdır.
Derneğin düzenlediği toplantılarda
Üniversite-Eğitim hastanesi dengeleri
gözetilmelidir. “Uzmanların %60 ı Eğitim
hastanelerinde yetişiyor” görüşü de dile
getirilmiştir.

Yorum:

Sorumluluğumuz altında yapılan toplantılarda bu
denge gözetilmektedir. Bu durum toplantı katılım ve
görevlendirme listelerinde gözlenebilir. Klinikler arası
değişime dernek öncülük ve aracılık yapabilir. Bu
konuyla ilgili çalışma yapılacaktır.

Eleştiri-Görüş:

EANS kursuna katılmak isteyen genç
nöroşirürjiyenlere dernek sponsor olmalıdır.

Yorum:

Derneğimiz uygun koşullarda genç
nöroşirürjiyenlere hep destek olmuştur. Olmaya da
devam edecektir.

Eleştiri-Görüş:

Dernek periferdeki uzmanlar ile daha
fazla ilgilenilmelidir. 

Yorum:

Sorumluluğumuz altındaki dönemlerde bu durum
gerçekleştirilmiştir. Bültenler, duyurular ve web
sayfasıyla tüm üyelerimize ulaşılmaya çalışılmıştır.
Değişik bölgelerde çalışan uzman üyelerimiz
toplantılarda daha katılımcı olmaları yönünde teşvik
edilmiş, bölgesel toplantılar oluşturulmuş ve
desteklenmiştir.
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Vakıf Gureba Eğitim ve Araştırma Hastanesi Yeditepe Üniversitesi
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Yeterlik Kurulu

Eleştiri-Görüş:

Genel olarak Türk Nöroşirürji Derneği
Yeterlik Kurulunun çalışmaları ve yeterlik
sınavları desteklenmektedir. Bu durumun
bir süreç olduğu, gelecekte bu kurul
çalışmalarının meyvelerinin dernek içi ve
dışı ortamlarda alınacağına dair umutlar
dile getirilmiştir.

Yorum:

Bu konudaki desteklere teşekkür ediyoruz. Yeterlik
kurulunun etkinlikleri artarak sürdürülecektir.
Önümüzdeki yıldan itibaren ilk sözlü sınavlar
düzenlenecektir. Eğitim veren kliniklerin akreditasyon
etkinlikleri de yakın zamanda başlatılacaktır.

Eleştiri-Görüş:

Bazı eğitim klinikleri bu kurula yeterlik
için başvurma hazırlıkları yapmaktadır.

Yorum:

Başvuru sonrası değerlendirme süreçleri de
başlayacaktır. 

Kongre Yapısı

Eleştiri-Görüş:

Türk Nöroşirürji Derneği tıbbi
firmalardan kongre doktor katılımı için
ayırdıkları kaynakları almalı ve doktor
katılımını dernek sağlamalıdır (İtalya
örneği). Böylece doktor-firma ilişkileri
bitecektir. Buna karşılık bunun
vergilendirme sorunlarına yol açacağı
görüşleri bildirilmiştir. 

Yorum:

Bu konu tek boyutlu değildir. Mali ve yasal
boyutlarıyla birlikte tekrar değerlendirilecektir.

Eleştiri-Görüş:

Kongrelerin pahalı olduğu yakınmaları
vardır.

Yorum:

Bu görüş yanlıştır. Bunun için son yılların kongre
fiyatlarına bakılması uygundur. Ayrıca kongre fiyatları
aldığı hizmetlerle birlikte değerlendirilirse çok daha
ucuz hale geldiği görülecektir. Aynı yerlerde benzer
zamanlarda yapılan diğer bilimsel kongrelerin
fiyatlarına bakılırsa bu durum daha iyi anlaşılacaktır.
Konuyla ilgili olarak derneğimiz ayrıntılı bir dosya
hazırlamaktadır.

Eleştiri-Görüş:

Kongrede video oturumlarının eğitime
önemli katkısı olduğu ve arttırılması
istenmiştir.

Yorum:

Bu isteğe yönelik planlamalar yapılacaktır.

Eleştiri-Görüş:

Bilimsel kongre oturumlarında yönetici
dışında 1-2 tane de konuyu ayrıntılı olarak
tartışacak ve yorumlayacak bir “tartışmacı”
olsun önerisi dile getirilmiştir.

Yorum:

Aslında yöneticiler toplantılarda yönetici-tartışmacı
tanımıyla görevlendirilmektedir. Tartışmacı görevini
yapması, yöneticilerin oturuma hazırlanmasıyla da ilgili
bir durumdur.

Eleştiri-Görüş:

Tıbbi Firma temsilcilerinin yaka kartları
farklı olsun ve ana toplantılara girmesinler.
Tıbbi Firmalar sponsor bile olsalar gala
yemeğinde en önde oturmasınlar.

Yorum:

Bu konuda gerekli düzenlemeler yapılacaktır.

Eleştiri-Görüş:

Verilen ödüller Amerikan Doları ile değil
Türk Lirası ile verilsin. 
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Yorum:

Bu; iki durumdan kaynaklanmaktadır. Bu ödüllerin
koşulları yazıldığı zamanlar TL için enflasyon oranı çok
fazlaydı. Duyurulan zamanla ödülün alındığı zaman
arasında kazanılan TL eriyebiliyordu. Ayrıca ödül
verenler vaktiyle ödül koşullarını bu şekilde yasal kayda
aldıkları için (tıpkı vakıf senedi gibi) dernek bu durumu
tek başına değiştiremez. Ancak konu yine de ödül
veren hocalarımızla da konuşulup tartışılacaktır.

Eleştiri-Görüş:

Kongrede nöroşirürjiyenlerden oluşan bir
orkestra gösteri yapsın.

Yorum:

Böyle bir grup varsa başvuru bekliyoruz!

Eleştiri-Görüş:

Bülent Tarcan adına isimlendirilmiş
konferans planlansın.

Yorum:

Bu öneri değerlendirilecektir.

Eleştiri-Görüş:

Tıp ve Nöroşirürji camiasına yararlı işler
yapanlara ödül ve yazı gibi etkinliklerle
teşekkür edilmelidir.

Yorum:

Bu öneri yönetim kurulunca halen uygulan-
maktadır.

Dergi

Eleştiri-Görüş:

İngilizce yayınlanan “Turkish
Neurosurgery” dergimizin “bilimsel yayın
kayıt indekslerine” girmesi olumlu
karşılanmıştır. Bu durumun dergiye kaliteli
çalışmaların akışını hızlandıracağı ve
uluslararası değerinin artacağı görüşleri
bildirilmiştir.

Yorum:

Üyelerimizin katkılarıyla dergimizin seviyesi giderek
yükselecektir.

Eleştiri-Görüş:

Bilimsel derginin yeni “Danışma kurulu”
bazı klinik yöneticileri tarafından ihtiyatlı
bir eleştiri ile karşılanmıştır. Kurulda bu
dönem yer almayanlar kendilerine en
azından bu durumu açıklayan bir yazı
gönderilmemesi eleştirilmiştir.

Yorum:

Böyle bir yazının yazılmaması bir gecikme olarak
kabul edilmiştir. Ancak kuruldaki üyelerin değişiminin
bir görev değişikliği olduğu, bu kurulun dergi
gereksinimlerine göre aralıklarla yenileneceği, bu
arada hakemlik (yazı değerlendirme) görevlerinin yine
devam edeceği bildirilmiştir.

Web Sayfası

Eleştiri- Görüş:

Asistanlarla iletişim için Dernek Web
sayfası içinde bir iletişim kanalı açılması
gerektiği dile getirilmiş, üyelerimizin adli
sorunlarıyla ilgili olarak bir bilir kişi havuzu
oluşturulması konusu tartışılmıştır.

Yorum:

Yönetim kurulunca değerlendirilecektir.

Araştırma

Eleştiri-Görüş:

Araştırma destekleri arttırılmalıdır.

Yorum:

Araştırma proje destek duyuruları Bültenler ve web
sayfamızda yıllardır yayınlanmaktadır. Buna rağmen
araştırma destek duyurularına yılda ortalama 1-2 proje
başvurmaktadır!
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Yurt Dışı İlişkiler

Eleştiri-Görüş:

Türk Nöroşirürji Derneği yurtdışı
etkinliklerini arttırmalı. Yurtdışı
toplantılarda ülkemizden konuşmacı sayısı
artmalı, uluslararası toplantılar için daha
fazla çalışmalıdır. 

Yorum:

Çalışılmaktadır. Ancak bu artışlar günü birlik
politikalarla veya kişisel olarak değil, kurumsallaşma
süreciyle elde edilecektir.

Genel Politikalar

Eleştiri-Görüş:

“Nöroşirürji elitler grubu” gibi bir
kavrama kesinlikle karşı olunmalıdır.
Gelişim ancak bütün nöroşirürji topluluğuna
ulaşarak ve görev vererek sağlanmaya
çalışılmalıdır.

Yorum:

Bu görüşe yönetim kurulu katılmakta, ana politika
olarak düşünmekte, öncülüğünü yapmakta ve
uygulamaya çalışmaktadır.

Eleştiri-Görüş:

“Türk Nöroşirürji Derneği spinal grup
tarafından yönetiliyor” gibi haksız
söylentilere karşı gerekli açıklamalar
yapılmalıdır.

Yorum:

Gerekli açıklama derneğin uyguladığı politikalarda
görülebilir.

Eleştiri-Görüş:

Derneğin ana sponsor gelirlerinin Spinal
Cerrahi etkinliklerinden gelmesi
sakıncalıdır.

Yorum:

Doğal süreçlerle yaşanan bir durumdur. Nöroşirürji
ameliyatlarının önemli bir yüzdesini özellikle son
yıllarda spinal ameliyatlar oluşturmaya başlamıştır.
Doğal olarak bu konuyla ilgili tıbbi firmaların sayısı
artmış, kongre katılımları sayı ve nitelik olarak
fazlalaşmıştır.


