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TURKIYE BUYUK MILLET MECLIiSi BASKANLIGINA

Tirkiye’de Aile Hekimlerinin karsilastiklari sorunlarin arastiriimasi ve bu konuda
alinacak énlemlerin belirlenmesi amaciyla Anayasa’nin 98’inci ve TBMM i¢tiiziginin

104 ve 105’inci maddeleri geregince bir Meclis Arastirma agilmasini arz ve teklif ederiz
(20.10.2016)
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GEREKCE

Ulkemizde 5258 sayili Aile Hekimligi pilot uygulamasi hakkinda kanun
24.11.2004 tarih ve 25650 sayili Resmi Gazete’de, ardindan sirasiyla Aile Hekimligi pilot
uygulamasi hakkinda yonetmelik 06.07.2005 tarih ve 25867 sayili ve Aile Hekimligi pilot
uygulamasi kapsaminda Saglik Bakanligi’nca calistirilan personele yapilacak 6demeler
ve sOzlesme sartlari hakkinda yonetmelik 12.08.2005 tarih ve 25904 sayili Resmi
Gazete'de yayimlanmistir. Bu kapsamda 15.09.2005 tarihinde Aile Hekimligi Pilot
Uygulamasina Diizce ilimizde gecilmistir. Halen 81 ilimizde birinci basamakta Aile
hekimligi modeli uygulanmaktadir.

Aile Hekimligi uzmanhg, en az li¢ senelik bir egitim gerektiren bir tip disiplindir.
Aile Hekimligi uzmanhk egitimi, uzmanhk 6grencisinin, aile hekimligi tanimi iginde yer
alan temel prensipler dogrultusunda, klinik bilgi, beceri, tutum ve davranislarinin yani
sira saglik egitimi verme becerisi, arastirma ve yoneticilik niteliklerinin gellstmlme5| icin
uygun olanaklar saglamayt amaglamaktadir.

Fakat Turkiye'de, Saglikta Doniisim Programi iginde, bircok pratisyen hekim,
kisa sireli (7 - 10 gunluk) egitimlerden gecerek Aile Hekimi olmaya hak kazandilar.
Bunun ekonomik arka planini inceledigimizde, aile hekimligi uygulamasina gegisin,
devletin saghk harcamalarini azaltici bir yoni oldugunu séylemek mimkin.-

Saghk Bakanhgin hemsire, ebe, saglik memuru ve acil tip teknisyeninin tek bir
isim altinda toplayarak, Aile Saghigi Elemani {(ASE) adi altinda kimliksizlestirip, belirsiz
bir gérev tanimi yapmugtir. Aldiklari egitimi yok sayan ve kimi zaman formasyonlari ve
gorev yetkileri diginda is yapan/yaptirilan/yapmaya mecbur birakilan aile saghg
elemanlarinin iizerine binen is yikinin diginda, maddi olarak da tatmin olmamalar
sorunu da var. Hastalarin bilgilerinin girilmesinden, izlemlerin takibine, asilarin
yapiimasina kadar pek ¢ok is yikiini omuzlarinda bulunduran ASF’ler, daha da
artacaginin sinyallerini veren is yiiki altinda giderek ezilmektedir.

Avrupa’da bir aile hekiminin sahip oldugu nifus bin yedi yiiz civarindayken

Tarkiye’de dort binleri bulmaktadir. Dort bin kisi, bir aile hekimi ve ASE’nin sorumlulugu

oy

altindadir. Bu da birinci basamaga dahil olan islerin aksamasina, kayit yeter: e,
performans sisteminin varligindan 6turi maaslarda kesintilere ve dogrg dggtmaﬁur#_
bakimin yapilamamasina kadar gesitli sorunlara yol agmaktadir. ASM’ Ien@g@me
yapisinin 6zel; diger konulardaki isleyisinin kamusal nitelikler tasidigini éor:gl &ktednw

Devlet, aile hekimlerine, ASM’yi ‘déndirmek’ igin her ay belirli bir p%l"a yardlhgs
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yapmakta, bu da hekime, hekimlik vasfinin disinda bir de isletmeci vasfini sart
kosmaktadir.

Hekimlerin en biiyiik sikintilarindan biri de birinci basamak ¢alisanlarina getirilen
acil servislerde nébet tutulmasiyla alakali. Gorev tamminda béyle bir sey yer
almamasina karsin, aile hekimlerine bdyle bir nobet sisteminin olusturulmaya
calistimasidir. Ayrica ehliyet almak isteyenlerin saglik raporlari ve getirilmek istenen
askerlik muayeneleri ile 4 bin hastaya bakan Aile Hekimlerimizin glinden giine is ylki
artmaktadir. Diinya Saghk Orgiiti'ne gore bir hekimin bir hastaya en az 15-20 dakika
ayirmasi gerekir. bir aile hekimi, dnceligi olan 6 kalem koruyucu saglik hizmetleri ve
idari islerini saglikli yiritebilmesi igin glinde 5,3 saat gorev yapmalidir.

Ancak, rapor diizenlemeleri, defin nébeti, acil nébeti, adli nébet, Cihaz-bina
takibi vb islemlerin de aile hekimlerinin Gzerine yikilmasi nedeniyle, aile hekimleri ¢ok
daha uzun sireler calismakta ve koruyucu saglk hizmetlerinin bir kismini ertelemek
zorunda kalmaktadirlar. Aile hekimleri poliklinik hizmetleri ve Uzeriné yiiklenen
angarya gorevlerden asil isleri olan koruyucu hekimlik uygulamalarina yeterince zaman
ayiramamaktadir. Hekimlerin kayith kisilerinin sayisi sirekli artmaktadir.
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