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TÜRKİYE BÜYÜK MİLLET MECLİSİ BAŞKANLIĞINA

Aşağıdaki sorulanmın, Anayasa’nın 98’inci ve Türkiye Büyük Millet Meclisi

İçtüzüğü’nün 96’ncı maddesi uyarınca Sağlık Bakanı Sayın Kemal MEMÎŞOGLU tarafından

yazılı olarak cevaplandmlmasmı arz ederim.

Dr. Ahmet Eşref FAKIBABA

Ankara Milletvekili

Türkiye’de ağız ve diş sağlığı hizmetlerinin büyük ölçüde tedavi odaklı yürütülmesi,

koruyucu hizmetlerin sımrlı kalması, MHRS üzerinden randevuya erişimde yaşanan güçlükler,

kamu altyapısmdaki eksiklikler, diş hekimi istihdamındaki dengesizlikler ve sevk zincirinin

etkin işlememesi; vatandaşların sağlık hizmetine erişimini zorlaştırmakta, sistem üzerindeki

3dikü artırmakta ve kamu kaynaklarının verimsiz kullanılmasına neden olmaktadır.

Bununla birlikte, yaklaşık 20 bin diş hekiminin kamuya atanmayı beklediği bir

dönemde, 2026 yılı ilk defa ve yeniden atama kurasında yalmzca 521 kadro ilan edilmesi,

meslekte ciddi bir istihdam ve hizmet krizine yol açmış; bir yandan hekim işsizliği artarken

diğer yandan vatandaşın randevuya erişimde yaşadığı sorunlann derinleşmesine neden

olmuştur.
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Bu kapsamda;

1. Bakanlığınız verilerine göre, Türkiye genelinde ağız ve diş sağlığı hizmetleri için

MHRS üzerinden yapılan yıllık randevu talebi sayısı nedir? Bu taleplerin ne kadarı

tedaviye dönüşebilmekte ne kadarı yalnızca muayene aşamasında kalmaktadır?

2. Koruyucu diş hekimliği hizmetlerinin yetersiz kalmasımn nedenlerine ilişkin

Bakanlığımz tarafından yapılmış bir analiz bulunmakta mıdır? Bu alanda hizmetlerin

güçlendirilmesine yönelik somut bir eylem planı mevcut mudur?

3. Kamu sağlık tesislerinde diş hekimi başına düşen hasta sayısı ve ortalama randevu

süreleri ne kadardır? Kanal tedavisi ve protez gibi işlemler için mevcut randevu

sürelerinin yeterliliği konusunda bir değerlendirme yapılmış mıdır?

4. Türkiye genelinde kamu hastaneleri ve ağız ve diş sağlığı merkezlerinde (ADSM)

anzah veya aktif kullamlamayan diş ünitlerinin sayısı kaçtır? Bu durumun kamu

bütçesine etkisine ilişkin bir maliyet analizi yapılmış mıdır?

5. Şehir hastanelerinin kaçında aktif olarak ağız ve diş sağlığı hizmeti verilmektedir? Bu

hizmetin bulunmadığı şehir hastanelerinde diş polikliniklerinin kurulmasına yönelik bir

planlama mevcut mudur?

6. Aile diş hekimliği modelinin yaygınlaştırılmasına yönelik Bakanlığımzın yürüttüğü

çalışmalar nelerdir? Daha önce kamuoyıma yansıyan diş hekimi kadro artışı

hedeflerinin ne kadarı gerçekleştirilmiştir?

7. Türkiye’de diş hekimi sayısının bölgesel dağılımına ilişkin güncel veriler nelerdir?

Büyükşehirler ile ilçe ve kırsal bölgeler arasındaki dağılım dengesizliğinin

giderilmesine yönelik bir planlama yapılmakta mıdır?

8. Diş hekimliği mezun sayısındaki artışa rağmen kamuda sımrlı kadro açılması nedeniyle

ortaya çıkan istihdam sorununa karşı Bakanlığımzın kısa ve orta vadeli istihdam

stratejisi nedir?

9. Yaklaşık 20 bin diş hekiminin kamuya atanmayı beklediği bir dönemde, 2026 yılı ilk

defa ve yeniden atama kurasında yalnızca 521 kadro ilan edilmesinin gerekçesi nedir?

Bu kadro sayısının, artan hizmet talebi ve MHRS yoğunluğu karşısında yeterli olduğu

düşünülmekte midir? Önümüzdeki dönem için diş hekimi istihdamımn artmlmasma

yönelik ilave bir planlama yapılmakta mıdır?


