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gezici saglik hizmetlerinin diizenli yiiriitiilmesi ve acil sagh¥ ekiplerinin zamamnda miidahalesi
bakimindan degerlendirilmesi gereken bir kamu hizméti sorunudur.

Aile Hekimligi Uygulama Y 6netmeligi, niifusa gore belirlenen araliklarla gezici saglik hizmeti
verilmesini 6ngdrmektedir. Saglik Bakanhg ise Aralik 2025'te kirsal vakalara ilk 30 dakikada
ulagma oranmimin %90'n {izerinde oldugunu agiklamistir. Buna ragmen hizmet alamayan
yerlesimlerin, gergeklestirilmeyen saglik ziyaretlerinin ve zamamnda ulasilamayan acil
vakalarin sayisinin ortaya konulmas: gerekmektedir.

Anayasa'min 56'nci maddesi, herkesin saghikli yagama hakkinin korunmasi igin saghk
hizmetlerinin diizenlenmesini Devletin gorevleri arasinda saymaktadir. 5258 sayili Aile
Hekimligi Kanunu ve ilgili mevzuat uyarinca birinci basamak saghk hizmetlerinin kirsal
yerlesimlerde de diizenli ve erisilebilir bicimde sunulmasi esastir.

Bu baglamda;

1. 2021-2025 déneminde ve 2026 yilinin tamamlanan kisminda kirsal yerlesimlerde kag aile
hekimligi ve aile saghig1 calisami pozisyonu bos kalmistir? Personel eksikligi nedeniyle
saglik hizmetinin aksadigi yerlesimler hangileridir? Bu eksikliklerin giderilememesinin
nedenleri nelerdir?

2. Aile Hekimligi Uygulama Yénetmeligi'nde belirlenen asgari ziyaret sikhigna ragmen
2021-2025 doneminde ve 2026 yilinda kag kirsal yerlesimde gezici saglik hizmeti
planlanan siklikta sunulamamustir? Yapilmayan ziyaretlerin il bazinda sayilari ve
gerekgeleri nelerdir? Hizmetin aksamasindan kaynaklanan eksiklikler hakkinda hangi
denetim ve diizeltici islemler gergeklestirilmistir?

3. Bakanligmizin kirsal acil vakalara ilk 30 dakikada ulagma oramnin %90'nn iizerinde
olduguna iliskin agiklamasi kapsaminda, 2021-2025 yillarinda ve 2026 yilinda kag vakaya
30 dakikadan sonra ulasilmustir? Gecikmelerin en fazla yasandigi iller ve ilgeler
hangileridir? Bu vakalarda miidahale gecikmesinin hastalarin saghk durumuna etkisi
arastirilmis midir?

4. Kiursal bolgelerde ambulans, acil saglik personeli veya istasyon yetersizligi nedeniyle
hizmet aksamasi yasanan yerlesimlerin sayisi1 kagtir? Bu eksikliklere iliskin Bakanligimza
ulasan taleplerin kac1 karsilanmamustir? Gecikmelerin giderilmesi amaciyla belirlenen arag
ve personel ihtiyaci neden tamamlanamamistir?
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. Mevsimlik tarim is¢ileri ve ailelerinin saglik izlemlerinde 2021-2025 déneminde ve 2026
yilinda kag gebe, bebek ve gocuk tespit edilmis; bunlarin kagimin gerekli gebelik izlemleri,
asilan ve ¢ocuk sagligi kontrolleri eksik kalmistir? Iller arasinda hareketlilik nedeniyle
saghk izlemi kesintiye ugrayan kisilerin takibi i¢in hangi islemler yapilmus, giderilemeyen
eksiklikler nelerdir?

6. Tarmsal ilaglara maruziyet nedeniyle 2021-2025 doéneminde ve 2026 yilinda saghk
kuruluglarina kag zehirlenme veya hastalik bagvurusu yapilmistir? Bunlarn kaginda
mesleki maruziyet tespit edilmis, kaginda kalic1 saglik sorunu ortaya ¢ikmistir? Tekrarlanan
maruziyetlerin dnlenmesi i¢in ilgili kurumlara yapilan bildirimler ve bunlarin sonuglari
nelerdir?

7. Kirsal yerlesimlerde saglik personeli bulunmamasi, gezici hizmetlerin yapilmamasi veya
ambulanslanin ge¢ ulagmasi nedeniyle Bakanhigimza kag sikéyet ulasmistir? Bu
bagvurularin kag1 hakli bulunmus, kag1 sonuglandirilmamistir? Hizmet kusuru veya gorev
ihmali tespit edilen olaylarda sorumlular hakkinda hangi islemler yapilmistir?

8. Bakanhifimizin 2027 yili igin kirsal saglik hizmetlerindeki personel, ambulans ve gezici
hizmet eksikliklerini gidermeye ydnelik il bazinda belirledigi somut hedefler nelerdir? Bu
hedeflerin biitgesi, sorumlu birimleri ve tamamlanma tarihleri nedir? Onceki yillarda
giderilemeyen eksikliklerin yeniden ertelenmemesi igin hangi tedbirler alinnmstir?




