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Manisa Milletvekili Saym Ozgiir OZEL tarafindan verilen “Aile hekimligi sistemine
iliskin” 7/34475 Esas No’lu yazih soru onergesinin cevabidir.

Bugiin iilkemizde Aile Hekimligi Sistemi ve Birinci Basamak Saglik Hizmetlerinde
ciddi sikintilar yasanmakladir. Ozellikle, hiikiimetinizin uygulamaya soktugu saglik
politikalarinin  bir sonucu olarak aile hekimligi sistemi ile birinci basamak saglik
hizmetlerinin biitiinselligi bozulmustur. Bunun en &nemli kanitlarindan biri de son yillarda
ciddi bir artis ile karst karstya oldugumuz kizamik vakalandir. Ozellikle okul c¢ag
agilamalarimin her mahallede olan aile hekimlerinden her ilgede yalmzca bir tane olan Toplum
Sagligi Merkezi'ne devredilmis olmast ile okul cag1 asilamalarinda ciddi aksamalar yasanmig
ve agilamalar koordinasyon iginde yiiriitiilememistir. Birinci Basamak Saghk Hizmetlerinin
son yillarda miicadele edilen sitma ve kizamik gibi hastaliklar da disiiniildiigiinde yetersiz
kaldig1 ve bu alanda aksamalar yasandi asikardir.

Ayrica, 1960’arda baslayan sagligin sosyalizasyonu projesinden ve toplum hekimligi
ilkesinden giderek uzaklagilmis ve Aile Hekimligi sistemi ile saghk calisam icin
giivencesizlik manasina gelen, ne kadar hasta o kadar para seklinde hastaya ticari yaklasan ve
rekabet ortamimin hakim oldugu yeni bir sisteme gegilmistir. Bu politikalarin bir sonucu
olarak da birinci basamak saglik hizmet alam pargalanmus, calisma bangi bozulmus, calisanlar
performansa dayali sozlesmeli calisirilmaya baglanmus, saglik hizmeti bolge tabanh
hizmetten, bireysel hizmet sunan 6zel muayenehane bigimine doniistiiriilmiis ve agikgasi bu
alandaki birikimler heba edilmistir. Bu nedenle;

Soru-1- Bakanhgmz Birinci Basamak Saghk Hizmetleri ve Aile Hekimligi Sisteminde
bir revizyona gitmeyi diisiinmekte midir?

Cevap-1- Aile Hekimligi Uygulamasi gelismis tlkelerin ¢ogunda tercih edilip uygulanan
birinci basamak saglik hizmeti sunum seklidir. Ulkemizde birinci basamak saglik
hizmetlerinin ¢agdas bir yaklasimla yeniden diizenlenmesi ve tiim toplum bireyleri tarafindan
tercih edilebilir sekilde sunulmas: igin bu ¢agdas hizmetin 6zgiin bir modeli olusturularak
30.12.2010 tarihi itibari ile iilke genelinde aile hekimligi uygulamasina gegilmistir. Ulke
genelinde uygulamaya baslamlan Aile Hekimligi Uygulamasi heniiz 3 yillik bir siire
gegirmisken birinci basamak saglik hizmetleri sunumunda vatandaslarimizin memnuniyet
artmig, agilama oram %97’lere ulagmustir. Amacimiz halkimizin ve ¢alisanlarimizin
memnuniyetini daha da artimaktir. Aile Hekimligi Uygulamasinda vatandasin, saglik
sisteminin, hekimlerimizin beklenti ve ihtiyaglar dogrultusunda dinamik bir anlayisla gdzden
gegirilmektedir.

*Tablo 5.1. Yillara Gore Astlama Oranlan, (%), Tiirkiye

2002 2009 2010 2011 2012
DaBT 1 82 97 98 98 97
DaBT 2 80 96 98 98 97
DaBT 3 78 96 97 ‘ 97 97
BCG 77 96 97 95 96
HBV-3 72 94 96 96 97
KKK 82 97 97 98 96
KPA3 - 97 95 96 97
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Soru-2- Aile Sagh@ Merkezlerinin yiiksek meblaglardaki kiralarmm aile hekimleri
tarafindan 6denmesine devam edilecek midir?

Cevap-2- Aile saghig: merkezlerinin kira bedelleri “Hazine Tasinmazlarinin Idaresi Hakkinda
Yonetmelik” ve kira sozlesmelerine gore belirlenmekte olup bu kapsamda, il mudiirliikleri
biinyesinde olusturulan komisyon marifetiyle tasinmazlarin konumlari ve 6zellikleri dikkate
alinarak yapilan fiyat aragtirmasi neticesinde muhammen bedel belirlenmekte ve mezkir
Yénetmeligin 67. maddesinin 3. fikrasi hitkmii cercevesinde pazarlik usuliiyle ihale edilerek
aile hekimiyle sézlesme yapilmaktadir.

Halen kamu binalarinda aile saghii merkezlerinin kiralari 80TL/ay - 450 TL/ay
araliginda olup kamu dis1 binalardaki aile saghig merkezlerinin kiralar1 ise 350 TL/ay-600
TL/ay araligindadur.

Aile saglig1 merkezlerinin kiralanmasi yliriirlikkte olan mevzuatlarn ilgili maddelerine
gore yapilmaya devam edecektir.

Soru-3- Eger bu diizenleme degismeyecek ise, Aile Saghg Merkezlerinde hekime kars
bir tehdit unsuru olarak da kullamlan senelik tek tarafh artirmh kira sézlesmesi
uygulanmaya devam edecek midir? Bu konuyla ilgili bir diizenleme yapilmas:
diigiiniilmekte midir?

Cevap-3- Bakanhgmiz tasarrufunda bulunan binalarn kira artis oranlar1 yasal mevzuati
cergevesinde TUFE oraminda belirlenmekte olup yaptlan sozlesmelerle de kayit altina
alinmaktadir. Tek tarafli bir artis uygulamasi s6z konusu degildir..

Soru-4- Aile Saghgn Merkezlerinde, kira, elektrik, su, dogalgaz, jenerator, personel
maaglar;, ¢ahsanlarm kidem tazminatlar dahil tim gider kalemleri hekimlerin
sorumlulugunda olup, hekimler Aile Saghg Merkezlerinin giderlerini 6deyemediginde
zaman bu merkezlerin kapilarma kilit vurulmaktadir. Aile Hekimligi Sisteminin
kapsayicihif ve erigebilirligi acisindan bu hususta ne gibi bir énlem alinacaktir?
Cevap-4- Aile Saghigi Merkezlerinin giderlerinin ddeyemedigi zaman bu merkezlerin
kapilarma kilit vuruldugu dogru degildir. Her ne kadar Aile Hekimligi Uygulamasi
¢ercevesinde aile hekimlerimiz s6zlesmeli olarak calisirilmakta ise de aile saghgi
merkezlerimiz vatandaglanmizin sagligi i¢in kamu hizmeti veren birimlerdir ve kapisina kilit
vurulmasi s6z konusu olamaz.

Aile hekimine, hizmet verdigi merkezin kira, elektrik, su, yakat, telefon, internet, bilgi-
islem, temizlik, bliro malzemeleri, kiicik onarim, danismanlik, sekretarya ve tibbi sarf
malzemeleri gibi Aile Hekimligi Uygulama Y6netmeliZinin 19 uncu ve 20 nci maddeleri ile
belirlenen asgari fiziki ve teknik sartlarin devamina ySnelik giderleri i¢in, her ay tavan {icretin
% 50’sinin, Tiirkiye Istatistik Kurumu tarafindan yayimlanan illerin satin alma giicli paritesi
puani ile g¢arpimi sonucuna gore bulunacak tutarda 6deme maaglarindan ayn olarak
yaptlmaktadir. Buna gore aile hekimlerinin bu tiir giderleri i¢in 1.450 TL ile 3.480 TL
arasinda ek 6deme yapilmaktadir.
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Soru-5- Aile Sagh@ Merkezi binalarinin ve bina igi demirbaslarin kamu tarafindan
sayisinn ve yayginh@mn arttiriimasim diisiiniiyor musunuz?

Cevap-5- Aile Hekimligi Uygulamasinda iilke genelinde ortalama 3.500 kisiye bir aile hekimi
diismektedir. Caligmalarimiz 2000 Kisiye bir aile hekimi diismesi yoniindedir. Bu hedef
dogrultusunda say1, yayginlik ve kalite artinlmasi yolunda ¢aligmalarimiz devam etmektedir.
Hekimlerimize kayith niifus sayist arttik¢a hizmet kalitesi diisecek ve hedefledigimiz kolay
ve hizli saglik hizmeti sunumunu saglayamayacaktir. Bu nedenle ortalama niifus igin
belirlenen aile hekimlerimize kayith niifus arttik¢a ilgili il halk sagligi mudirligimizce
gerekli olan yerlegim yerlerine aile hekimligi birimleri ag1lmasi planlanmaktadir.

Soru-6- Aile Saghg Merkezlerinde ¢alisan saghk ¢ahsanlarinn yalmizca kayith niifusa
degil Aile Saghg Merkezi'ne bir bolge tanimlayarak bolgede yasayan tiiim niifusa
hizmet vermesini planliyor musunuz?

Cevap-6- Aile hekimligi uygulamasi bolge-mahalle tabanli bir uygulama olmayip aile
hekimlerine kayitl niifusun esas alindig1 bir uygulamadir. Bu uygulama ile her bir vatandasin
saplik sorumlulugu belirli bir hekime verilmistir. Tekrar bolge tabanlh hizmet geldigimiz
noktadan geriye diigmek anlamina gelir.

Soru-7- Hepsi Aile Hekimliginin sorumlulugunda olan Birinci Basamaktaki aile
hekimligi, acil hekimlik, adli hekimlik ve halk saghg alanlarimn ayristiriimasi ve ayri
uygulayicilarmin olmasi yoniinde bir ¢aliyma yapilacak midir?

Cevap-7- Birinci basamak saghk hizmeti icerisi icerisinde bulunan hekimlik hizmetleri aile
hekimlerimiz ve toplum saghig: hekimlerimizce ytriitilmekte olup yiiriitilmeye de devam
edecektir. Elbette saglik insan giicimiiz arttikga gorev tanimlar revize edilecektir.

Soru-8- Aile Saghgn Merkezlerinde cahsan saghk personellerinin gelirlerinin kayith
hasta hesabi yerine saghk ¢ahsammn mesleki yeterlilikleri ve uzmanhklan iizerinden
hesaplanmasimi ve bu baglamda saghk hizmetlerindeki niteligin arttiriimasimni
diisiiniiyor musunuz?

Cevap-8- Aile Hekimlerimize &demeler sadece kendilerine kayith niifus {izerinden
yapilmamaktadir. Bu 6demeler Aile Hekimligi Uygulamasi Kapsaminda Saghk Bakanhginca
Calistirilan Personele yapilacak Odemeler ile Sozlesme Usul ve Esaslari Hakkinda
Yonetmelik’in Odemelerde Uygulanacak Usul ve Esaslar bashg altinda ki 16. Maddede
acikca belirtilmekte olup aile hekimi ve aile hekimi uzmani olan hekimlerimizin 6demelerde
kullanilan katsayilarin zaten farkli olarak uygulandig goriilmektedir..

Soru-9- Toplum Sagh@ Merkezleri iizerinden saghk sistemindeki kara delikleri
kapatmaya ve Toplum Saghg Merkezleri’ni adeta birer taksi durag gibi Aile Hekimligi
sisteminde calisanlarin izin, istifa, sthhi raporlu olmalar durumunda bosluklan
doldurmak i¢in kullanmaya devam etmeyi diisiiniiyor musunuz?

Cevap-9- Toplum saghgi merkezleri(TSM) degerlendirmeniz talihsiz bir degerlendirmedir.
TSM sistemde 6zel bir gorev yerine getirmektedir. Ancak vatandaslarimizin saglik hizmeti
almast konusunda herhangi bir aksakliga sebep olmay: kabul edemeyiz. Bu nedenle aile
hekimligi biriminin herhangi bir sebeple bos kaldigi durumlarda toplum saghg: merkezi
hekimlerimizce hizmete destek saglayacagiz.
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Soru-10- Ozellikle bulasici hastaliklarla miicadelede dayanak gordiigiiniiz Toplum
Saghgn Merkezlerinde ¢ahsanlar lehine 6zliik haklarinda herhangi bir diizenleme
yapmay1 diigiiniiyor musunuz?

Cevap-10- Toplum Saghg Merkezinde ¢aligan hekimlerimiz aile hekimlerimize yakin lcret
hlmaktadirlar. Ozlitk haklan agisindan ise hekimlerimizin genel ozlik problemleri diginda
toplum sagligi merkezi hekimlerimizin bir &zliik problemi yoktur. Hatta baz1 yonlerden aile
hekimlerimizden daha iyi durumdadirlar.

Soru-11 Toplum Saghg Merkezlerinin islevselligini kaybetmis olmalar1 nedeniyle bu
merkezlerin doniistiiriilmesi ya da iyilestirilmesi diisiiniilmekte midir?
Cevap-11—Toplum saghg merkezleri birinci basamak saglik hizmetleri sunumunda ¢ok
nemli roller {istlenmis hizmet birimleridir. Herhangi bir sekilde doniistiiriilmesi soz konusu
degildir. Ancak elbetteki gelistirmeye devam edecegiz

Konuya gosterdiginiz ilgiye tesekkiir ederim.



