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Konya Milletvekili Sayin Mustafa KALAYCI tarafindan verilen “Konya’daki aile
hekimligi uygulamasina” iliskin 7/13750 sayili yazili soru Onergesinin cevabi ekte

sunulmaktadir.
Arz ederim.
Prof. Dr. Recep AKDAG
Saglik Bakaru
EKLER :

1-Onerge cevabi (2 sayfa)



Konya Milletvekili Sayin Mustafa KALAYCI tarafindan verilen “Konya’daki
aile hekimligi uygulamasma” iliskin 7/13750 sayih yazih soru dnergesinin cevabidir:

SORULAR:

Saghk Bakanhfinca Konya’da 2010 Haziran ayindan itibaren Aile Hekimligi
uygulamasimn planlandig1 bilinmektedir. Ancak, bir aile hekimi sorumluluguna 3 bin 500
kisinin Gizerinde niifus verilecegi yoniindeki bilgiler Konya’da hakh tepkilere neden olmustur.

Buna gére;

SORU 1- Konya’da bir aile hekiminin sorumluluguna 3.500 kisinin iizerinde niifus
verilmesinin gerekgesi ve dayanafi nedir? Aile Hekimligi Pilot Uygulamas: Hakkinda
Yonetmeligin 18’inci maddesinde, ortalama 2.500 - 3.000 kisiye bir aile hekimi 6ngoriildigi
halde bu hiikkme neden riayet edilmemektedir? Genis cografyas: ve 31 ilce ile 800 civarinda
kdy ve beldesi bulunan Konya’da bir aile hekiminin sorumluluguna 2.500 niifus verilmesi
daha dogru degil midir?

CEVAP 1-25.05.2010 tarih ve 27591 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Aile
Hekimligi Uygulama Yonetmeliginin 16. maddesinin ikinci alt bendinde “Aile hekimlerinin
calisma bolgeleri niifus yogunlugu, idari ve cografi sartlar ile kisilerin saglk hizmeti alma
aliskanliklary goz éniinde bulundurularak belirlenir. Aile hekimligi uygulanan ve uygulanacak
olan illerde ortalama 3500 kisive bir aile hekimi diigecek sekilde aile hekimi ¢aligma bolgeleri
tespit edilir. Idari, cografi ve wiifus ézellikleri ile yerel sartlarr farkhilik gosteren yerlesim
yerlerindeki pozisyonlarda aile hekimine kayitli niifus sayist degisiklik géosterebiliv.” hitkkmii
ver almaktadir. Dolayisiyla aile hekimligi uygulamasinda her bir aile hekiminin ortalama
3500 vatandaginuza hizmet vermesi 6ngoriilmektedir.

Ulkemizde maalesef hekim sayisi ¢ok yetersizdir. Bu durum, aile hekimligi
uygulamasina gegilirken her bir aile hekiminin 3500 civarinda vatandasin sorumlulugunu
tistlenmesini  gerektirmektedir.  Gelecekte hekim sayimuz  artttkga  aile  hekimligi
uygulamasinda hekim basina diigen niifusun azaltilmas: yoluna gidilebilecektir.

SORU 2- Aile sagligi merkezinde 1 hekim ve 1 saghk personelinin 3.500 kisiden
sorumlu olmasi, saglik hizmetlerinde aksamalara neden olmayacak midir? Bu sekilde, saghk
hizmetlerinde istenilen kalitenin yakalanmasi miimkiin miidiir?

CEVAP 2- Bu giline kadar aile hekimligi uygulamasma gecilen diger illerimizde
saghk verileri ve yapilan anketler; koruyucu saglik hizmetleri gdstergelerinde iyilesme,
vatandaglarimizin hizmetlerden memnuniyetinde artis oldugunu géstermektedir. Aile saghg
biriminde goérevli 1 hekim ve 1 yardimc: saglik personelinin 3.500 kisiden sorumlu olmasi
mevcut saglik isglicimiiz dikkate alinirsa makul bir orandir,

SORU 3- Aile hekimligi uygulamasinda vatandasglarimizin sorun yagamamasi i¢in
Konya’da niifusun yani sira yerlesim birimlerinin uzakligt da dikkate alinacak midir? Bu
kapsamda, il ve ilge merkezlerinin yani sira beldelerimizin tamaminda ve biiyiik kéylerimizde
aile saghgl merkezi agilacak midir? Yapilan planlamaya gére hangi yerlesim birimlerinde bu

merkezlerin agilmasi diisiiniilmektedir?
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CEVAP 3- Biitiin illerimizde aile hekimligi birimleri olugturuiurken; nitfusun dagilimi
ve yerlegimi, il-lge merkezine ve diger aile hekimligi birimlerine uzaklig1, ulasim imkanlar,
halkin saglik hizmetine erigimindeki aligkanliklar g6z Sniinde bulundurulmaktadir. Il-ilge
merkezine uzak konumda ya da ulagimi zor olan yerlesim yerlerine gezici saglik hizmeti
planlanmmg olup, saghk hizmetlerinden faydalanma oraninin yiikseltilmesi hedeflenmistir.
Uygulamada higbir vatandasimiz saghk hizmeti kapsama alami disinda birakilmamustir,
birakilmayacaktir.

SORU 4- Konya’da yeterli sayida hekim ve saglik personeli bulunmasina ragmen,
aile hekimligi uygulamasinda neden daha az sayida hekim ve saglik personeli istihdam
edilmektedir? Aile hekimi olarak atanamayacak hekim ve saglik personeli hangi hizmetleri
yerine getirecektir? Bircok hekim ve saglik personelinin atil kalmas: ve bdylelikle ciddi
oranda isgiicii kayb: s6z konusu olmayacak midir?

CEVAP 4- Konya’'da aile hekimligi uygulamas: baslamadan once birinci basamak
saglik hizmetlerinde 571 hekim gorev yapmaktaydi. Aile hekimligi uygulamasinda 549 hekim
aile saglig1 merkezlerinde, 214 hekim toplum sagligi hizmetlerinde, 28 hekim de acil saglik,
verem savasl ve ACSAP merkezlerinde gorev yapmakta olup, goriildiigii gibi birinci basamak
saglik hizmetlerinde gegmise gére daha fazla sayida hekim istihdamu gergeklesmektedir. Aile
hekimligi disinda goérev alan hekimler birinci basamak saglik hizmet organizasyonunun
ayrilmaz bir parcasi olan topluma yénelik saglik hizmetlerini siirdiirecektir. Her sinifta saglik
personeli ihtiyacimiz bulunmakta olup, Konya ilimizde hekim ve saglik personelinin atil
kalmas, iggiicii kayb: gibi bir durum s6z konusu degildir.

Konuya gosterilen ilgiye tesekkiir ederim.




