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Sivas ilinin Divrigi il¢esi, genis bir cografi alana hizmet veren, niifusunun 6nemli bir boliimiinii
ileri yas grubunun olugturdugu ve ayni zamanda Tirkiye’nin en dnemli demir madenciligi
merkezlerinden biri olan bir yerlesimdir. Ilgede yaklagik yarim asirdir siirdiiriilen demir
madenciligi faaliyetleri nedeniyle agir ve yiiksek riskli bir is kolu yogun olarak devam
etmektedir. Bu durum; is kazalari, agir travmalar, ezilmeler, kiriklar ve acil cerrahi miidahale
gerektiren vakalar agisindan gii¢lii ve donanimli bir saglik altyapisim zorunlu kilmaktadir.

Buna karsin Divrigi Sadik Ozgiir Devlet Hastanesi’nde uzun yillardir Kardiyoloji ve Noroloji
uzmanlik dallarinda hizmet verilememekte, ayrica ilgenin ihtiyaglariyla ortiisecek sekilde
stirekli gérev yapan Ortopedi ve Travmatoloji uzmani da bulunmamaktadir. Bunun yaninda
ileri tam1 ve acil degerlendirme agisindan kritik 6neme sahip Manyetik Rezonans (MR) ve
Ultrasonografi (USG) hizmetlerinin bulunmamasi, hastalarin tani ve tedavi stireglerini
geciktirmektedir.

Divrigi’nin Sivas il merkezine karayoluyla yaklagik iki saat uzaklikta bulunmasi nedeniyle
uzmanlik gerektiren ¢ok sayida hasta Sivas merkezdeki hastanelere veya g¢evre illere sevk
edilmektedir. Oysa akut miyokard enfarktiisii (kalp krizi), inme (felg), agir travmalar ve ¢oklu
yaralanmalar gibi vakalarda gegen her dakika hastanin yasam sansini ve kalici hasar riskini
dogrudan etkilemektedir. Uluslararas: tip kilavuzlarinda da bu tiir acil durumlarda erken tam ve
tedavinin yasamsal 6nemde oldugu agik¢a ortaya konulmaktadir.

Ilcede uzun yillardir yasanan ¢ok sayida vakada, uzman hekim ve ileri tibbi donanim eksikligi
nedeniyle hastalar ilk miidahalenin ardindan baska saglik kuruluslarina sevk edilmek zorunda
kalmaktadir. Ayrica hava ambulans: destegi her vakada kullanilabilen siirekli bir imkéan
olmayip; olumsuz hava kosullar1 veya operasyonel nedenlerle birgok hasta kara ambulansiyla
uzun mesafelerde sevk edilmektedir. Bu durum, 6zellikle zamana kars: yarisilan acil hastalik
ve yaralanmalarda tedavi siirecini olumsuz etkilemektedir.

Ote yandan Divrigi’nin yasli niifus orammmin yiiksek olmasi nedeniyle kalp-damar ve
serebrovaskiiler hastaliklarin goriilme siklig1 da artmaktadir. Illgenin demografik yapisi, cografi
kogullar1 ve Tiirkiye’nin en 6nemli demir madenciligi merkezlerinden biri olmas: birlikte
degerlendirildiginde, Divrigi Sadik Ozgiir Devlet Hastanesi’nin uzman hekim kadrolari, acil
saglik altyapisi ve tibbi donanimi bakimindan giiglendirilmesi zorunluluk arz etmektedir.
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Bu ¢ergevede asagidaki sorularin cevaplandirilmasi 6nem tasimaktadir.

Sorular

1. Divrigi Sadik Ozgiir Devlet Hastanesi’nin mevcut hekim kadrosu brans bazinda nedir?
Hastanede hangi uzmanlik dallarinda kadro bulunmakta, hangi branglarda uzman hekim
bulunmamaktadir?

2. Hastanede Kardiyoloji, Noroloji ile Ortopedi ve Travmatoloji uzmanlarinin bulunmama
gerekeesi nedir? Bu bransglara siirekli uzman hekim atamasi yapilmasi planlanmakta
mudir? Yapilacaksa takvimi nedir?

3. Hastanede Manyetik Rezonans (MR) ve Ultrasonografi (USG) cihazlarimin bulunmama
gerekgesi nedir? Bu hizmetlerin ilgede sunulmasina yonelik Bakanliginizin yatinm
plan1 var midir?

4. Son bes yil icerisinde Divrigi Sadik Ozgiir Devlet Hastanesi’nden Sivas il merkezine
veya diger saglik kuruluslarina yapilan sevk sayisi yillara ve tanilara gore kagtir? Bu
sevklerin kag1 kalp krizi, inme, travma ve ortopedik acil vakalardan olusmaktadir?

5. Son bes yilda Divrigi ilgesinde meydana gelen maden is kazalarinda kag kisi Divrigi
Sadik Ozgiir Devlet Hastanesi’nde tedavi edilmis, kag kisi ileri tedavi amaciyla bagka
saglik kuruluslarina sevk edilmigtir?

6. Son bes yilda ilgede meydana gelen kalp krizi, inme ve agir travma vakalarinin kaginda
hastalar baska hastanelere sevk edilmistir? Bu sevklerde ortalama nakil siiresi ne
kadardir?

7. Divrigi’nin yash niifus yapast ile ilgedeki yogun madencilik faaliyetleri dikkate alinarak
hastanenin ikinci basamak saglik hizmeti kapasitesinin artirilmasina yonelik
Bakanligimizin yiiriitt{igii bir ¢alisma bulunmakta midir?

8. Divrigi Sadik Ozgiir Devlet Hastanesi’nin acil servis, yogun bakim, goriintiileme
altyapist ve uzman hekim kadrolarinin gii¢lendirilmesi amaciyla 2026 yil1 yatirim
programinda herhangi bir 6denek veya proje yer almakta midir?

9. Hava ambulansinin kullanilamadig1 durumlarda uzun kara yolu sevklerinin hasta saglig
{izerindeki etkilerine iliskin Bakanligimizin herhangi bir degerlendirme veya risk analizi
bulunmakta midir?

10. Divrigi ve gevresindeki yurttaglarin saglik hizmetlerine zamaninda, nitelikli ve esit
bigimde erisebilmesi amaciyla Bakanligimzin kisa, orta ve uzun vadede hayata
gecirmeyi planladil somut ¢aligmalar nelerdir?



