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K
onumuz eğitim hastane-
leri olunca öncelikle, bir 
durum tespiti yapalım: 
Ülkemizde sağlık alanın-
daki tıp, diş hekimliği, 
hemşirelik, diyetisyenlik, 

fizyoterapistlik gibi lisans; acil tıp tek-
nikerliği, anestezi teknikerliği gibi önli-
sans seviyesindeki mesleki eğitimler 
üniversitelerimizin ilgili fakülte ve yük-
sekokulları tarafından verilmektedir. 
Sağlık teknisyenlerinin lise seviyesin-
deki eğitimleri de Milli Eğitim Bakanlığı 
tarafından yürütülmektedir. 2547 sayılı 

Kanunun 3. Maddesinde yer alan ve 
bir yükseköğretim olarak tanımlanan 
tıpta uzmanlık eğitimleri ise Sağlık 
Bakanlığı’nın sorumluluğunda Bakan-
lığa bağlı eğitim ve araştırma hastane-
leri ile üniversitelerin tıp fakülteleri ta-
rafından verilmektedir (1).

Bahsi geçen bu eğitimler, teorik bilgi-
nin yanı sıra uygulamaya dayanan eği-
timleri de ihtiva ettiğinden, hastaneler, 
uygulama alanı olarak bu eğitimlerin 
vazgeçilmez unsurlarıdır. O halde bi-
zim “hastane”, “eğitim ve araştırma 

hastanesi”, “üniversite hastanesi” ve 
“sağlık araştırma ve uygulama merke-
zi” gibi kavramları tanımlayıp kavram 
birliğini sağlamamız gerekiyor. Dünya 
Sağlık Örgütü, hastaneleri, “müşahe-
de, teşhis, tedavi ve rehabilitasyon ol-
mak üzere gruplandırılabilecek sağlık 
hizmeti veren, hastaların uzun veya 
kısa süreli tedavi gördükleri yataklı ku-
ruluşlar” şeklinde tanımlamıştır (2). 
Mevzuatımızda hastane ile eğitim ve 
araştırma hastanesi kavramları Yataklı 
Tedavi Kurumları İşletme 
Yönetmeliği’nin 5’inci maddesinde ta-
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nımlanmıştır (3).  Buna göre hastane-
ler, ayaktan ve/veya yatarak sağlık hiz-
meti vermek üzere kurulan ikinci veya 
üçüncü basamak sağlık kuruluşlarıdır. 
Eğitim ve araştırma hastaneleri ise, 
“öğretim, eğitim ve araştırma yapılan, 
uzman ve yan dal uzmanların yetiştiril-
diği, genel ve özel dal sağlık kurumla-
rıdır." şeklinde ifade edilmektedir. Baş-
ka bir değişle sağlık hizmeti verilen bir 
kuruluş olan hastanelerin bir kısmına 
eğitim ve araştırma rolü de yüklenerek 
farklı bir hüviyet kazandırılmıştır.

Sağlık eğitiminin vazgeçilmez unsurla-
rı olan üniversitelerde, başta tıp fakül-
teleri olmak üzere sağlık ile ilgili fakülte 
ve yüksekokullar için uygulamalı eği-
timlerin verildiği kuruluşlar hangileri-
dir? Bugün üniversite hastanesi olarak 
kısaca tanımladığımız eğitim kurumu-
nun rolü nedir? Tıp fakültesi ile uygula-
ma ve araştırma merkezi aynı şey mi-
dir? Değilse nasıl ayrılacaktır? Bu 
soruların cevaplarını bulabilmek için 
“üniversite hastanesi” ve “sağlık araş-
tırma ve uygulama merkezi” kavramla-
rını tanımlamaya çalışarak devam 
edelim. Mevcut mevzuata göre, tıp fa-
kültelerinin, kuruluş ve yapılanma yö-
nünden üniversitelerin diğer fakültele-
rinden farkı yoktur (1). Üniversite 
hastanesi dediğimiz kurumsal yapı ise 
ilgili kanunda açıkça zikredilmemiştir. 
Pratik uygulamada sağlık uygulama 
araştırma merkezlerinin hastane rolü-

nü üstendiğini görüyoruz. Burada da 
üniversiteler arasında farklılıklar mev-
cuttur. Bazı üniversitelerin tıp fakültele-
ri olmasına rağmen hastanesi yoktur. 
Hatta tıp fakültesi ve hastanesi olma-
yan bazı üniversitelerde sağlık eğitimi 
verilen sağlık yüksekokulları mevcut-
tur. Bazı üniversitelerin hastane veya 
hastaneleri olmasına rağmen sağlık 
uygulama ve araştırma merkezleri 
yoktur. Yine sağlık uygulama ve araş-
tırma merkezinin yanı sıra ayrıca has-
tanesi olan üniversiteler de vardır. Bazı 
üniversitelerde ise sağlık alanıyla ilgili 
birden fazla uygulama ve araştırma 
merkezi mevcuttur. Bütün bunların 
yanı sıra tıp fakültesi öğretim üyelerinin 
hastanelerde nasıl görevlendirildiği de 
belli değildir. Yani üniversitelerdeki 
hastane yapılanmasında kavramsal ve 
kurumsal karışıklık söz konusudur. 

Bugün üniversite hastanesi dediğimiz 
fakat gerçekte sağlık uygulama araş-
tırma merkezi olan kurumlar, hastane 
olarak tescil edilmedikleri için Sağlık 
Bakanlığı denetimine açık değillerdir. 
Bu yapı doğrudan rektörlüğe bağlıdır 
ve hastane idaresinde tıp fakültesi de-
kanının herhangi bir rolü veya yetkisi 
yoktur. Bazı üniversitelerde olası so-
runları önlemek adına dekan veya de-
kan yardımcılarından biri rektör tara-
fından başhekim olarak 
görevlendirilmektedir. Peki, üniversite 
hastanesinde başhekim hangi mevzu-
ata göre atanmaktadır? Yetki ve so-
rumlulukları nedir? Böyle bir yapıda bir 
hastaneden beklenen sağlık hizmeti 
rolünün takibi, ölçülmesi ve sorgulan-
ması nasıl olacaktır?

Tıp ve sağlık eğitiminde hastane vaz-
geçilmez bir unsur olduğuna göre tıp 
fakültesi ile hastanenin rollerinin tam 
ve doğru olarak ortaya konması ge-
rekmektedir. Bunun için tıp ve sağlık 
eğitiminin kurgulandığı fakülteler ile 
sağlık hizmetiyle beraber tıp ve sağlık 
eğitimi uygulamalarının gerçekleştiği 
hastaneleri kavramsal olarak ayırma-
mız doğru olacaktır. Bu kısa durum 
tespitini yaptıktan sonra “Mümkün ol-
duğunca ideal bir ‘eğitim hastanesi’ 
yapısına kavuşmak içi neler yapabili-
riz?” sorusunu cevaplamaya çalışalım. 
Tıp fakültelerini ele alacak olursak, bu 
fakülteler mevzuat gereği bölüm, ana-
bilim dalı ve bilim dallarından oluş-
maktadır. Bu oluşum akademik temel-
lidir. Tıp fakültelerinde verilen teorik 
eğitimlerin uygulamalı kısımlarının ger-
çekleştirildiği merkezler olan üniversi-
te hastaneleri ise vatandaşa yönelik 
sağlık hizmetiyle beraber uygulamalı 
eğitimlerin de verildiği kurumlar olup 
eğitim hastanesi olarak standart bir 
yapıya kavuşturulmalıdır. Bu hastane-
ler, sağlık hizmeti sunumu veren has-
tane rolleri gereği Sağlık Bakanlığı de-
netiminde olmalı ve idareleri de aynı 
mevzuatlarla oluşturulmalıdır. Eğitim 
rolü ise üniversite tarafından üstlenil-
melidir. Bu hastanelerin anabilim veya 

bilim dalları değil klinikleri olmalı ve bu 
kliniklerin standart kadroları bulunma-
lıdır. Üniversitelerin tıp fakültelerinde 
bulunan öğretim üyeleri, bu hastane-
lerde münhal kadrolarda görevlendiril-
melidir. Böylece hastane, rolü gereği 
sağlık hizmeti yanı sıra tıp eğitiminin 
de verildiği kurumsal bir yapıya kavuş-
turulmuş olacaktır. 

Bunu bir örnekle açıklayalım: Bir tıp fa-
kültesinde bütün anabilim ve bilim dal-
ları kurulmuş olsun. Farklı ana dallar-
dan beslenen yan dallara ait bilim 
dalları da gerekirse birden fazla anabi-
lim dalına bağlı olarak kurulabilir. An-
cak bu dallarda çalışan öğretim üyele-
ri o tıp fakültesiyle bağlantılı eğitim 
hastane veya hastanelerinde görev-
lendirilirken anabilim veya bilim dalı 
yapılanmasıyla değil, hastaneye özgü 
klinik yapılanmasıyla görevlendirilmeli-
dir. Bugün üniversite hastanelerindeki 
yönetsel ve akademik karmaşanın se-
beplerinden biri ve bekli de en önemli-
si tıp fakültesindeki akademik yapılan-
ma elbisesinin hastaneye giydirilmeye 
çalışılmasından kaynaklanmaktadır. 
Hâlbuki akademik yapılanma ile has-
tane yapılanması birbirinden farklı ol-
malıdır. Şöyle ki ana veya yan dal uz-
manlığı olsun bütün klinikler hastanede 
tek olmalı ve tıp fakültesindeki öğretim 
üyeleri uzmanlık alanlarıyla ilgili olarak 
bu kliniklerde görevlendirilmelidir. Bu-
nun için mevcut mevzuat yeterli olup 
gerekirse gerekli mevzuat düzenleme-
leri rahatlıkla yapılabilir. 

Yukarıda bahsedilen yapı Sağlık 
Bakanlığı’na bağlı eğitim ve araştırma 
hastaneleri için de geçerli ve gerekli-
dir. Bakanlığa bağlı eğitim ve araştır-
ma hastanelerinde klinik yapılanması 
ve şeflik sistemi söz konusudur. Klinik-
ler; şef, şef yardımcıları gibi eğitim so-
rumluları yanı sıra başasistan ve uz-
manlardan oluşan bir kadroya sahiptir. 
Bu hastanelerde de uzmanlık eğitimi 
bu klinik örgütlenmesiyle gerçekleşti-
rilmekte ve sağlık hizmetleriyle birlikte 
yürütülmektedir. Üniversite hastanele-
rinde ise klinik yapılanma yerine aka-
demik yapılanma hiyerarşisi olduğu 
için uzman ve başasistan konumunda 
görev yapan kimse bulunmamaktadır. 
Sonuç olarak, “eğitim hastanesi” ola-
rak adlandırılan kurumsal yapı, tek ol-
malı ve sağlık hizmetiyle beraber eği-
tim faaliyetleri de sürdürüleceğinden 
bir standardı bulunmalıdır. Eğitim faali-
yetleri üniversitelerin ilgili fakülte ve 
yüksekokullarınca planlanan, sağlık 
hizmetleri düzenlemesi de Sağlık Ba-
kanlığı tarafından yapılan, çalışanların 
yetki ve sorumlulukları ölçüsünde eği-
tim ve sağlık hizmeti sunumunda rol 
aldıkları bir yapıya dönüşmesiyle idea-
le yakın bir eğitim hastanesi modeline 
kavuşmamız söz konusu olabilir.

Artık bir hastaneye hangi durumlarda 
“eğitim hastanesi” rolü yüklenecek, 
bunu konuşmanın zamanıdır. Bu ta-
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nımlamayı sağlıklı bir şekilde yaptığı-
mızda taşlar yerine oturmuş olacaktır. 
Böylece eğitim hastanesi rolü yükle-
nen kurumda görevlendirilen eğitim 
personelinin de ne yapacağı tam ola-
rak belli olacaktır. Öncelikle tıp ve sağ-
lık eğitiminde rol alacak eğiticilerin 
neler yapacaklarına bakalım:
1. Teorik ders anlatma
2. Uygulamalı anlatım ameliyat, giri-
şimsel işlemler, muayene vs.
3. Uzmanlık alanı ile ilgili olarak sağlık 
hizmet sunumu
4. Araştırma faaliyetleri

Bunlardan teorik eğitim, ilgili fakülte 
bünyesinde sürdürülür. Araştırma faa-
liyetleri ise konusuna göre herhangi bir 
sağlık kuruluşunda, hastanede, ayrı 
bir araştırma merkezinde veya başka 
bir kurumda yapılabilir. Tıp fakülteleri-
nin bütçesi ile araştırma faaliyetlerine 
ayrılan bütçe, eğitim hastanesi bütçe-
sinden ayrı olmalıdır. Uygulamalı eği-
tim ve sağlık hizmet sunumu ise eğitim 
hastanelerinde birlikte yapılması ge-
rekli olan, birbirlerinden ayrılması 
mümkün olmayan uygulamalardır. 
Çünkü eğitim hastanesi olmak, bu uy-
gulamalarla kaimdir. Bu iki unsuru çift 
atlı bir arabaya benzetebiliriz. Atlardan 
biri aksarsa araba hızlı yol alamaz ve 
ulaşması gereken menzile ulaşamaz. 
Bu iki unsurun uyumlu bir şekilde yö-
netimi önem arz etmektedir. Günü-
müzde Sağlık Bakanlığı’na bağlı eği-
tim ve araştırma hastanesi modelinde 
bu iki unsurun da yönetimi başhekim 
tarafından üstlenilmiştir. Aslında olma-
sı gereken, sağlık hizmetinin başhe-
kim, eğitim hizmetinin de dekan tara-

fından yürütülmesidir. Bu yapıyı 
oluşturduğumuzda üniversite hasta-
nesi - eğitim hastanesi ikilemi de orta-
dan kalkacaktır. 

Eğitim hastaneleri de dâhil olmak üze-
re bütün kamu hastaneleri aynı mev-
zuat hükümleri ile yönetim ve işletim 
standartlarına tabi olmadırlar. Tıp fa-
külteleri asli işleri olan eğitimle uğraş-
malıdır. Hastanedeki bir kliniğin kırık 
olan penceresi veya gıcırdayan kapısı 
ile eğitimciler değil o işle görevli olan-
lar ilgilemelidir. Hastanelerin tıbbi, tek-
nik ve mali işlerinde de yönetimsel ola-
rak yetki ve sorumluluklar 
belirlenmelidir. Herkes kendi işini yap-
tığında sorun kalmayacaktır.

Eğitim yapılanmasında da anabilim/
bilim dalı kavramı ile hastanedeki kli-
nik kavramı birbirinden ayrılmalıdır. 
Özellikle uzmanlık eğitimi verilen kli-
niklerin her biri ayrı bir birim olmadır. 
Uzmanlık dalı ister ana dal ister yan 
dal olsun bu yapı değişmemelidir. Ör-
nek verecek olursak el cerrahisi bilim 
dalı hem ortopedi ve travmatolojinin 
hem de plastik, rekonstriktif ve estetik 
cerrahisinin yan dalı olarak tıp fakültesi 
bünyesinde kurulabilir ancak eğitim 
hastanesi yapılanmasında anabilim/
bilim dalı yapılanması yerine klinik kav-
ramı olacağından Ortopedi ve Trav-
matoloji kliniği, Plastik, Rekonstriktif ve 
Estetik Cerrahisi kliniği ile El Cerrahisi 
klinikleri ayrı birimler olmalı ve kendi 
uygulama alanları ile ilgili olarak sağlık 
hizmetiyle beraber eğitim faaliyetlerini 
de yürütmelidir. Hastane içinde uz-
manlık eğitimi verilen kliniklerin dışın-
da disiplinler arası kullanıma uygun 
uygulama birimleri de kurulabilir. Bu 
alanlarda eğitim faaliyetlerine doğru-
dan katılmayan uzmanlar çalışabilece-
ği gibi eğitici olan uzmanlar da görev-
lendirilebilir. Mesela endoskopi ünitesi, 
girişimsel radyolojik işlemler ünitesi, 
tüp bebek merkezi, kan merkezi, gibi. 
Bu işlevler için Sağlık Bakanlığı hasta-
neleri ile üniversiteler arasında son za-
manlarda yapılan işbirliği uygulamala-
rı örnek teşkil edebilir. Afiliasyon olarak 
adlandırılan bu uygulama dinamik bir 
süreç olup zaman içinde eksikleri gi-
derilerek her iki tarafın da memnun 
olacağı bir şekle getirilmesi mümkün-
dür. Nasıl ki her üniversitenin tıp fakül-
tesi olması gerekli değilse gelişmiş ül-
kelerdeki örneklerinde olduğu gibi her 
tıp fakültesinin de üniversiteye ait has-
tanesinin olması gerekli değildir. Mo-
del yapı örnekleri olarak;

1. Tıp Fakültesi var, üniversiteye ait 
hastane yok. Üniversitenin Sağlık 
Bakanlığı’na bağlı bir veya daha fazla 
hastaneyle (eğitim veya devlet hasta-
nesi) karşılıklı işbirliği modeli,
2. Tıp Fakültesi var, üniversiteye ait 
hastane var. Üniversitenin Sağlık 
Bakanlığı’na bağlı bir hastaneyle daha 
ayrıca karşılıklı işbirliği modeli,
3. Tıp Fakültesi yok, sağlık yüksekoku-
lu var. Üniversitenin Sağlık Bakanlığı’na 

bağlı bir veya daha fazla hastaneyle 
(eğitim veya devlet hastanesi) işbirliği 
modeli gibi uygulamalar verilebilir.

Son söz

Ülkemizin sağlık insan gücü ve diğer 
kaynaklarını verimli kullanmak adına 
eğitim rolleri tanımlanmak şartıyla 
kamu hastaneleri eğitim amaçlı kulla-
nılabilir. Bugün mevcut olan üniversite-
lere ait olan hastane yapıları da mutla-
ka hastane olarak tescil edilmeli ve 
bütün hastanelerin tabi olduğu mev-
zuat hükümlerine tabi olmalıdır. Eğitim 
faaliyetlerinin düzenlenmesi ise üni-
versitelerin ilgili birimleri tarafından 
gerçekleştirilmelidir. Bütün bu işler ya-
pılırken eğitim rolü verilen bir hastane-
nin; mali, idari, teknik yönlerden gerek-
li mevzuat altyapısı hazırlanarak 
desteklenmesi ve teşvik edilmesi de 
mutlaka gerçekleştirilmelidir.
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