Covid19 Salgin Doneminde Dishekimlerinin Filyasyon Uygulamasinda
ve Hastanelerde Karsilastiklar Sorunlara Yonelik Coziim Onerileri ve
Acil Talepler
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icinde bulundugumuz pandemi déneminde, dzellikle kamuda caligan dighekimleri,
yuksek enfeksiyon riski, fiziksel yorgunluk ve maddi kayiplarin yaninda, gérev taniminda
yer almayan, is sagligi ve guvenliginden yoksun, meslek tanimina ve onuruna uymayan
gorevlendirmelerle karsi karsiya kalarak tukenmiglik sendromuna suartklenmiglerdir.

Filyasyon uygulamasinda goérevilendirilen digshekimlerinin bilinen ve kroniklesmis
sikintilariyla birlikte ADSH ve ADSM’lerde kalan hekimler i¢in de ¢alisma ortamlari
henlz pandemi kosullarina uygun olarak dizenlenmediginden hem meslektaglarimizin
enfeksiyon riski artmakta, hem de halkin sagliga ulagsma hakki kapsaminda dental
tedaviler yapilamamaktadir.

Salginla mucadele slrerken ve vaka sayilari hizla artarken, olaganustu kosullarda
oldugumuzun bilinciyle gorevlerini yerine getiren meslektaglarimizin magduriyeti
ivedilikle giderilmelidir.

ilk gdreviendirme tarihinden bugiine kadar gecen 9 ay boyunca sorunlarin ¢éziimiinde
tatmin edici bir ilerleme kaydedilmemistir.

Uygulamada bdlgesel farkhliklar oldugu bilinmekle beraber ayni bélgede bile temel
konularda standardizasyon hala saglanamamisgtir.

Bu baglamda;
Filyasyon uygulamasinda

- Kaliteli kisisel koruyucu ekipman yedekli olmali, boylece hem enfeksiyon riski
azaltimali hem de meslektaslarimizin kendilerini givende hissetmeleri
saglanmalidir.

Ancak 01.12.2020 tarihi itibariyla filyasyon ekiplerinde gorevli saglik ¢alisanlarina
verilen N95/FFP2 maskeler standartlara uygun degildir, yedekli degildir, birgok
meslektagimiz kigisel koruyucu donanimini hala kendisi temin etmektedir.

Yaz aylarinda kullanilan naylon tulumlarla Ankara'nin zorlu kig kosullarinda
calismak mumkuan degildir. 112 acil servis ekiplerinin kullandiklarina benzer,
soguga ve yagmura dayanikl koruyucu ekipman ivedilikle temin edilmelidir.

Gorev yaptigl kurumdan filyasyon ekibine alinan hekimler arasinda rotasyon
uygulamasi yapilarak adil bir calisma duzeni saglanmalidir.

Vaka sayilarinin artmasiyla birlikte Eylil ayindan itibaren uzmanlik 6grencileri de



filyasyon ekiplerinde tekrar gorevlendiriimeye baslanmistir. Gorevlendirilen hekim
sayisinin ve gorev surelerinin kurumlar arasinda farkliliklar géstermesi uzmanlk
ogrencileri arasinda huzursuzluk yaratmaktadir.

Guvenlik, ulagim, servis, kres ve yemek gibi insani gereksinimler kargilanmalidir.

Geg saatlere uzayan mesai sirasinda guvenlik sorunu devam etmektedir.
Meslektaslarimizin emniyeti igin kolluk kuvvetinden destek alinabilir.

Ankara Buyuksehir Belediyesinden ekiplerin gorev yerlerine ulagimlari
konusunda destek alinmigtir, ancak hem mobilizasyonun koordinasyonunda,
hem adres bulmada hem de tahsis edilen araclarin surtculeri ile saglk
calisanlari arasinda gesitli sikintilar yaganmaktadir.

Dis ilgelerde gorevlendirilen meslektaglarimiz ulagimi kendi imkanlariyla
saglamaktadirlar. Hukuk baromuz tarafindan konuya iliskin hazirlanan hukuk
gorusunde de belirtildigi Uzere; 657 sayili Devlet Memurlari Kanunu’nun 177.
maddesinde, devlet memurlarinin bir gorevin ifasi igin bir bagka yerde
gorevlendirilmeleri halinde yol giderleri ve gundeliklerinin kargilanmasi gerektigi
dizenlenmigtir. Ancak olagan disi ulasim giderlerinin kargilanmasina dair resmi
basvurularina hala yanit alamamiglardir.

Cocuklu ailelerde ¢ocuklarin bakiminin aksamamasi igin diger kurumda g¢aligsan
ese kolaylik saglanmalidir.

Giyinme, dinlenme, hijyen saglama alanlari dizenlenmelidir. Kontaminasyon
riskini azaltmak adina yemek ve insani ihtiyaglar igin bir araya gelinen alanlar,
farkli ekiplerin ¢calisma saatleri gakismayacak bicimde diizenlenmeli ya da daha
fazla istasyon olusturulmalidir. Bunun igin devlet kurumlari, okullar ve belediye
binalari kullanilabilir.

Gorevlendirme ve saat degisiklikleri mesajlasma uygulamalariyla aniden dedil,
resmi olarak bildirilmelidir.

Temasli adres ve iletigsim bilgileri 6zenle organize edilerek zaman ve is gucu
kaybinin énlne gegcilmelidir. Bu konuda ilgili bolge filyasyon ekibinin gorisu
alinmalidir. Tekrar ziyaret gerektirmeyen, genel durumlari iyi olan vakalar ile
telefonla iletisime gecilmeli ve bu is igin yardimci personelden destek alinmail..

Kullanilan mobil uygulama olan Fitas'ta talep edilen yazilim dizenlemeleri
yapilmalidir.

Gegici telefon hatti ve sarj kiti tahsis edilmelidir.

Temasli semptomlu sadlik ¢alisani igin izolasyon sureci 14 guine ¢ikariimali, sire
bitiminde kontrol testi yapiimahdir.



Gerektiginde danigilan koordinatér uzman hekime telefonla ulasmak zaman
zaman zor olmaktadir. Ayrica ayni bulgulara gore bildirilen farkli gorugler
hastalarin tepkisine neden olabilmektedir.

iice Saglik Mudirliikleri tarafindan filyasyondaki hekimler tizerinde olusturulan,
mobbinge varan takip baskisi ortadan kaldiriimalidir.

Filyasyon ekipleri, koordinator hekimler, ilge Saglhk Middrlikleri ve Bakanlk
yetkilileriyle haftalik periyodik toplantilar yapiimalidir.

Bilindigi gibi son zamanlarda filyasyon ekiplerine yonelik tepkiler ve saldirilar
artmistir, saglik emekgileri salginla micadele ederken de neredeyse her gln
siddete maruz kalmaktadir. Kamuoyuna sahadaki uygulama hakkinda anlasilir
sekilde bilgi verilmeli, aylardir zor sartlarda bu goérevi yurttenlerin digshekimleri
oldugu anlatiimali ve mesleki itibarimizi sarsacak sdylemlerden kaginilmalidir.

Ek 6demelerle ilgili belirsizlik sirmektedir, hala net bir agiklama yapilmamistir.

ADSH ve ADSM’lerde

Fiziki kogullari pandemi kosullarina ve her tirli enfeksiyon riskine uygun hale
getirilmelidir.

Klinikler, yeterli havalandirma sistemine sahip, bir odada bir hekimin ¢alisacagi,
yeterli izolasyon ve dezenfeksiyonun saglanacagi sekilde dizenlenmelidir.
Boylece hem saglik galisani hem de saglik hizmeti alan vatandas korunacaktir.

Dental islemler ¢ok buyuk oranda girisimsel oldugu ve aerosol olusturdugu igin
pandemi doneminde de, sonrasinda da saglik hizmetinin kalitesi ve enfeksiyon
kontrolU igin “4 el sistemi, tek hekimli genis ve sabit oda, egitimli yardimci
personel ile calisma” kosulu saglanmahdir.

Mart ayindan bugtine kadar gereken duzenlemeler yapilmamistir. Saglik
Bakanhgina bagh Agiz Dig Saghgi Hastanelerinde ve Merkezlerde pandemi
kosullarina uygun teknik ve fiziki dizenlemeler bir an énce yapilmali, bu konuyla
ilgili plan-program ve galisma takvimi paylagiimalidir.

Acil tedaviler i¢in hastane ve merkezlerde kalip aktif galisan hekim sayilari
dikkate alinarak 24 saat veya gece 00.00'a kadar ndbet seklindeki uygulamalar
pandemi doneminin ekstra kosullari géz 6nunde bulundurularak dénem sonuna
kadar kaldiriimalidir.



Acil Taleplerimiz:
- Covid-19 tanisi meslek hastaligi sayilmali.
- Saglik ¢calisanlarina haftalik rutin PCR tarama testi uygulanmali.

- PCR pozitif olan saglik ¢aligsanlarinin basta ailesi olmak Gzere, temas ettikleri
herkese rutin bir hizmet olarak test yapiimali.

Tam saglik ¢alisanlarina grip asisi ve risk gruplarina pnémokok asisi Ucretsiz
yapilmali.

- Gorevlendirmeler meslek tanimina uygun olarak yapiimali, etik ve hukuki
sorunlar olusturulmamalhdir.

- Calisma kosullari, mesai sureleri yoneticilerin insafina ve inisiyatifine
birakilmamali, bu konudaki belirsizlikler ortadan kaldirilip standardizasyon
saglanmalidir.

- Uzun galisma saatleri saglik ¢alisanlari igin bir risk olusturdugundan Covid-19
hastalariyla ilgili birimlerde gorevli saglik ¢caligsanlarinin galisma suresi gunluk 6
saati gegmemelidir.

- Kis kosullari g6z 6nuinde bulundurularak mesai bitimi erkene ¢ekilmelidir.

- Filyasyon uygulamasinda goérevli personel sayisi ve mesai diuzeni tekrar gézden

gegcirilmeli, ekiplerin buyuk ¢gogunlugunu olusturan dishekimlerinin meslek
tanimlari iginde caligmalari saglanmalidir.

- Yillik izinler kullandiriilmali ve gtiivenceye alinmalidir.

- Yasanan pek ¢ok sorunun kaynagi oldugu bir kez daha goértlen performans
sistemi kaldirilmali, hem klinikte galisan hem de filyasyonda gorev yapan

dishekimleri ayni oranlarda, adaletli, emeklilige yansiyan 6deme, insanca yasam

icin yeterli sabit tek maag almalidir.

- Sadece Covid19 degil, tum enfeksiyon hastaliklari ve psikososyal sartlarla ilgili
olarak geriye donuk yipranma payi isletiimelidir.

- Personel ihtiyacini gidermek igin acilen yeni atama yapilmahdir.
- Meslek orgutleri stirece dahil edilmeli, yapilacak dizenlemeler ve

gorevlendirmelerde gorusleri alinmali, karar mekanizmalarinda sz sahibi
olmaldir.



- Salgin yonetimi illere gore farkliliklar gosterdigi icin Odalarimiz, il Pandemi
Kurullarinda muhakkak temsil edilmelidir.

- Saglik Bakanhg yetkilileriyle dizenli, sratli ve etkin iletisim saglanmalidir.

Ankara Dishekimleri Odasi



