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ile hekimligi sistemi,
Saglik Bakanlg tara-
findan 2 yildan uzun
zamandir sayilari her
yil artan pilot bolge-
lerde uygulaniyor.
Aile hekimligi siste-
mine, pilot uygula-
manin ik yapildig!
yerlerden Duzce ilindeki hekimlerin ba-
kisi ve aile hekimligi sisteminin uygu-

Hekimlerin Mesleki Gelecek Planlari

Gelecek Planlariz

Saglik Ocaginda Pratisyen Hekim Olarak Calismak

Aile Hekimi Olarak Calismak
ihtisas Yapmak

Saglik Digi Bir iste Calismak
Diger

Toplam

Mesleki gelecek planiniz nedir? sorusu-
na Sivas'ta ¢alisan hekimlerin verdikleri
cevaplar incelendiginde; % 69'u intisas
yapmak istediklerini belirtmiglerdir. He-
kimlerin %19'u aile hekim olarak galig-

lanmadigi Sivas ilindeki hekimlerin ba-
kiglari incelenmis ve birbiriyle karsilasti-
nimigtir.

CGalismanin amaci Tdrkiye'nin 1. basa-
mak saglik hizmetleri sunumunda geg-
meye calistigi aile hekimligi sistemine
farkli cephelerden hekimlerin nasil bak-
g1, beklenti ve kaygilarinin neler oldu-
gunu tespit etmektir.

mak, % 6'sl saglk ocaginda calismak
seklinde cevap vermistir. Sivas'ta saglik
ocaginda calisan hekimlerin gerek
maddi gerekse mesleksel tatmini galisti-
gl isyerinde saglayamadigi séylenebilir.

Hekimlerin Saghk Ocagi Sistemi Hakkindaki Degerlendirmeleri

Arastirma, ¢alisma evreni Sivas il mer-
kezi, iige belde ve koylerinde galisan
saglik oca@ hekimleri ile DUzce'de pilot
uygulamada gdrev almis aile hekimle-
rinden olugsmaktadir. Arastirmada 6r-
neklem seciimemis, evrendeki butdn
pratisyen hekimler aragtirma kapsamina
alinmistir. Sivas'ta 84 hekim, Dlzce'de
64 hekim anketlere cevap vermistir.

Sivas Diizce

Sayi % Say! %
5 6,0 2 3.1
16 19,0 27 42,2
58 69,0 30 46,9
3 3,6 B 7,8

2 2,4 0 0
84 100,0 64 100,0

Duzce'de caligan hekimlerin ise %
46,9'u ihtisas yapmay! gelecek plani
olarak dusunutrken % 42,2'si de aile
hekimligi yapmay gelecek plani olarak
gormektedir.

Sistemin Degerlendirmesi
Cok Basarili

Basarlli

Basarisiz

Cok basarisiz

Fikrim yok

Toplam
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Sayi % Sayi %
8 3,6 1 1,6
43 51,2 27 42,2
34 40,5 23 35,9
2 2,4 6 9,4

2 2,4 7 10,9
84 100,0 64 100,0



Turkiye'de uygulanan 1. basamak sag-
Iik hizmetlerinde kullanilan saglik ocagi
sistemnini bagarili buluyor musunuz? so-
rusuna verdikleri cevaplara gore Si-

vas'ta ¢alisan hekimlerden saglik oca-
g sistemini basarili bulan ve ¢ok basa-
ri bulanlarin orani % 54,8 iken DUz-
ce’deki hekimlerde bu oran % 43,8'dir.

Hekimlerin 1. Basamak Saglik Hizmetlerinde Tercih Ettikleri Model

1. Basamak Saglik Hizmeti Modeli
Aile Hekimligi Sistemi
Saglik Ocagi Sistemi

Toplam

Sizce Tirkiye'de 1. basamak saglhk
hizmeti sunumu igin en uygun model
hangisidir? sorusuna Sivas'ta ¢alisan
hekimlerden saglik ocaklari modelini
Tuarkiye i¢in uygun bulan denek orani
% 58,3 iken, aile hekimligi sistemini uy-

gun bulan denek orani % 34.5 olmus-
tur. Aile hekimligi ile tanismis olan Diz-
ce'de bu oranlar sirasiyla % 17,2 ve %
73,4 olmustur. Sivas'ta saglik ocagi sis-
temini uygun model gérenlerin orani bu
sistemi bagarili bulan hekim orani ile

Hekimlerce Koruyucu Saglik Hizmetlerinde Tercih Edilen Model

Sayi % Say! %
29 34,5 4,7 73,4
49 58,3 11 17,2

6 7,1 6 9,4
84 100,0 64 100,0

hemen hemen orttismektedir (% 54,8).
Aile hekimligi uygulamasi ile tanisan
Duzce'deki hekimlerin gogunlugunun
1. basamak saglik hizmetleri sunumun-
da etkin oldugu dustndugu sistem aile
hekimligi sistemidir

Model Cesidi
Aile Hekimligi Sistemi

Saglik Ocagi Sistemi
Diger

Toplam

Sizce Ttrkiye'de koruyucu saglik hiz-
meti sunumu igin en uygun model han-
gisidir? sorusuna verdikleri cevaplara
gore, Sivas'ta calisan hekimlerin %
56'si saglik ocaklarini koruyucu saglik
hizmeti vermede etkili model olarak g6-

ryorlar. Hekimlerin % 36,9'u ise aile
hekimligini etkili gérmektedir.

Duzce'de calisan hekimlerin ise
%17,2'si saglk ocaklarini koruyucu
saglik hizmeti vermede etkili model ola-

Hekimlerin Tedavi Edici Saglik Hizmetlerinde Tercih Ettikleri Model

Sayi % Say!I %
31 36,9 48 75,0
47 56,0 11 17,2

6 71 5 7,8
84 100,0 64 100,0

rak gorlrken, hekimlerin % 75'i aile he-
kimligini etkili bulmaktadir.

Korucu saglik hizmetlerine yonelik bu
oranlar, hekimlerin 1. basamakta tercih
ettikleri model oranlari ile értismektedir.

Model Cesidi

Aile Hekimligi Sistemi
Saglik Ocagi Sistemi
Diger

Toplam

Sizce Tirkiye'de 1. basamak tedavi
edici saglik hizmeti sunumu igin en uy-
gun model hangisidir? sorusuna Si-
vas'ta ¢alisan hekimlerin % 46,4°U ile
hekimligi, % 47,6'sI saglik ocagi ceva-
bini vermigtir. Burada ilgin¢ olan, teda-
vi edici hizmetlerde saglik ocagini ter-
cih eden hekimlerin oraninin, saglk
ocagini uygun bir model olarak géren
hekimlerden (% 58,3) daha dusuk kal-
masidir. Yine birinci basamak saglk
hizmetlerinde aile hekimligini tercih
edenlerden (% 29) daha fazla oranda
hekim (% 46;4), aile hekimligini tedavi
edici hizmetlerde uygun model olarak
gorebilmektedir.

Sayi % Sayi %
39 46,4 55 85,9
40 47,6 6 9,4

5 6,0 8 4,7
84 100,0 64 100,0

Duzce'de calisan hekimlerin cevaplari
incelendiginde; 1. basamak tedavi edi-
ci saglik hizmetlerinde hekimlere gore
etkili olan model % 85,9 aile hekimligi
sistemidir. Bu da ayni hekimlerin 1. ba-
samak icin tercih ettikleri model oranin-
dan (% 73,4) fazladir. Dtizce'de saglk
ocagl sistemini tercih edenlerin (%
17,2) bile neredeyse yarisi (% 9,4) bu
sistemi tedavi edici hizmetlerde uygun
model olarak gérmektedir. Bu tablodan
da anlagilacagi gibi aile hekimligi site-
minin 1. basamak tedavi edici hizmet-
lerde etkinligi olacagina inanan hekim
orani gok yUksektir.
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Hekimlerin Aile Hekimligi Hakkindaki Bilgi Diizeyi

Bilgi Diizeyi

Cok Yeterli

Yeterli

Yetersiz

Cok Yetersiz

Toplam
Aile hekimligi sistemi ile ilgili bilgileri-
nizin yeterlik dtizeyi ile ilgili ne ddgu-
ndyorsunuz? sorusuna cevap veren

Sivas’ta galisan hekimlerden ‘yeterli’
ve ‘¢cok yeterli’ bulanlarin orani sade-

ce % 25'tir. Calismaya katilanrin
buyuk ¢bilgilerinin yetersiz oldugunu
belirtmistir.

Duzce’de calisan hekimlerden bilgi-

Hekimlerin Tedavi Edici Saglik Hizmetlerinde Tercih Ettikleri Mekan

Sayi % Sayi %

4 4,8 3 a7
17 20,2 51 79,7
49 58,3 9 141
14 16,7 1 1,6
84 100,0 64 100,0
lerini yeterli bulanlarin orani %

84,4't0r. Yukarida farkl hizmet alan-
larindaki model tercihlerinde hekim-
lerin farkli bilgi duzeylerinin etkili ol-
dugu cok net olarak anlasiimaktadir.

Mekan Tercihi
Eski Bir Saglk Ocagi
Kendi duzenleyecegdim bir Mekan
Diger
Toplam
Sizce aile hekimligi yapmak icin nasil

bir mekan uygundur? sorusuna veri-
len cevaplarda hekimler ortak nokta-

da bulusmaktadir. Hem Sivas’ta sag-
lIk ocaklarinda c¢alisan hekimler hem
de Duzce’'de aile hekimliginde goérev

Hekimlerin Aile Hekimligi Uygulamasinda is Giivencesi ile ilgili

Sayi % Say! %
27 32,1 14 21,9
54 64,3 50 78,1

8 816 0 0
84 100,0 64 100,0

alan hekimler ¢cogunlukla kendi du-
zenleyecegi bir mekanda hizmet ver-
meyi istemektedir.

Degerlendirmeleri
Gilvenlik Seviyesi
Guvenli

Guvensiz

Cok guvensiz
Fikrim yok

Toplam

Aile hekimligi sisteminde galismay: is
guivencesi acisindan nasil buluyorsu-
nuz? sorusuna karsilik olarak Sivas'ta
galisan hekimlerin sadece % 7’si gu-
venli bulduklarini belirtmistir.

is glivencesini Diizce'de galisan he-
kimlerden guvenli bulanlarin orani %
48,4 tdr.

Aile hekimligi hakkinda bilgi duzeyine

Hekimlerin Aile Hekimi Olarak Calisma isteklerinin Degerlendirilmesi

Say! % Sayi %
7 8,3 31 48,4
37 44,0 20 31,3
17 20,2 8 12,5
23 27,4 5 78
84 100,0 64 100,0

bagl olarak farkli degerlendirmeler
goérulmektedir. Ancak arada belirgin
fark olsa bile, Dlzce'de is glvencesi-
ni yeterli bulmadigini belirten hekim
orani (% 43,8) bnem arz etmektedir.

Calisma istegi
Kesinlikle isterim
isterim

istemem

Kesinlikle istemem

Toplam

Aile hekimligi sisteminde aile hekimi
oOlarak calismak istiyor musunuz? so-
rusuna Sivas’taki hekimlerin % 41,7'si
‘isterim’ ve ‘kesinlikle isterim’ secene-
gini, %58,3'U ise ‘istemem’ ve ‘kesin-
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likle istemem’ segenegini isaretlemis-
tir. Aile hekimligi sisteminde aile heki-
mi olarak ¢alismaya devam etmek is-
tiyor musunuz? sorusuna DUzce’'den
katilan 64 hekimin 61 tanesi (% 95,3)

Sayi % Sayi %
4 4,8 22 34,4
31 36,9 39 60,9
33 39,3 3 4,7
16 19,0 0 0
84 100,0 64 100,0

aile hekimi olarak c¢alismaya devam
etmek istedigini belirtmistir. istemem
diyen hekimlerin orani % 4,7’dir (3 he-
kim). istemeyen hekimlere nedeni so-
ruldugunda, sistemle ilgisi olmadigi



ve kisisel nedenler dolayisi ile isteme-
diklerini belirtmiglerdir.

Sonug olarak,

Duzce'den ankete katilan hekimlerin
tamami Aile Saglhgi Merkezi'nde cali-
san aile hekimleridir. Sivas'tan ankete
katilan hekimlerin tamami saglik oca-
ginda hekim olarak ¢alismaktadir. Do-
layisi ile veriler saglk ocagi hekimleri
ile aile hekimligini tercih ederek bu
uygulamada goérev almis hekimlerin
tepkilerini yansitmaktadir.

iki grup arasinda mesleki gelecek
planlarinda farkhlik belirlenmistir.
Saglik ocagi hekimlerinde ihtisas yap-
ma 6ne cikarken aile hekimlerde ihti-
sas yapma ve aile hekimligi yapma
yakin oranlarda ¢ikmaktadir. Buradan
cikarilacak sonug, aile hekimligi site-
minin 1. basamak saglik hizmetlerin-
den hekim kagisini kismen de olsa
Onlemede etkili olacagidir.

Saglik ocagi hekimleri ¢ogunlukla 1.
basamak saglik hizmetleri sunumun-
da, koruyucu saglik hizmetleri sunu-
munda, tedavi edici saglik hizmetleri
sunumunda saglik ocagi sistemini et-
kin bulmuslardir. Aile hekimleri de ¢o-
gunlukla 1. basamak saglik hizmetleri
sunumunda, koruyucu saglik hizmet-
leri sunumunda, tedavi edici saglik
hizmetleri sunumunda aile hekimligi
sistemini etkin bulmuslardir.

Saglik ocagl hekimleri cogunlukla aile
hekimligi sistemi ile ilgili bilgilerini ye-
tersiz bulurken, aile hekimleri ise ken-

di bilgilerini buyuk oranda yeterli bul-
muslardir.

Her iki hekim grubunun gogunlugu
kendi dlzenleyecegdi bir mekanda ai-
le hekimligi yapmak istemektedir.

is glivencesi agisindan saglik ocagin-
da calisan hekimlerle aile hekimleri
arasinda bUyUk oranda gorus farki
bulunmasina ragmen, her iki hekim
grubun ¢ogunlugu aile hekimligi sis-
temini yeteri kadar guvenli bulma-
maktadir.

Saglhk ocagindaki hekimlerin %
41,7'si aile hekimligi yapmak isterken
aile hekimligi uygulamasindaki de-
neklerin % 95,5'i aile hekimi olarak
calismaya devam etmek istemektedir.
Saglik ocagdl hekimlerinden aile he-
kimligi yapmak istemeyenlerin gogun-
lugu aile hekimligi ile ilgili sorunlari ve
aile hekimligi sisteminde hekimlik
yapmanin getirdigi sorunlari dile geti-
rirken, DUzce’deki denekler (3 kisi) ki-
sisel sorunlari dile getirmiglerdir.

Sivas’'taki deneklerin cevaplari, aile
hekimligi sistemine gec¢mekle ilgili
olarak pratisyen hekimlerin birtakim
endiseleri oldugunu gd&stermektedir.
Bu endiselerin en 6nemli kaynaklari-
nin alistiklarindan farkl yeni bir du-
rumla karsilagsmalari, konuyla ilgili ye-
terli bilgilerinin olmamasi, aile hekimli-
gi sisteminden kaynaklanan sorunla-
rn varligina inanmalari, Turkiye igin
uygun bir model olarak aile hekimligi
sistemini gérmemeleri sayilabilir.

ls glivencesi acisindan
saglik ocaginda calisan
hekimlerle aile hekimleri
arasinda buyUk oranda
gorus farki bulunmasina
ragmen, her iki hekim
grubun cogunlugu aile
hekimligi sistemini
yeteri kadar guvenli
bulmamaktadir.

Dlzce'deki yapilan anket ve incele-
mede aile hekimligine gecen hekimle-
rin islerini benimsedikleri anlagiimak-
tadir. Hekimler yaptiklan isin belirgin
oldugu kanaatindedir. Aldiklari Gcreti
tatmin edici bulmaktadirlar. Mesleki
gelecek plani aile hekimligi olanlarin
orani digerlerine gére daha yUksektir.
Aile hekimligine gegen hekimlerin su
an i¢in durumdan Umitli olduklari gé-
raimadstar

Dr. Yilmaz Coskun: Aile Hekimligi Uygulanan Ve
Uygulanmayan Iki ildeki Pratisyen Hekimlerin Ai-
le Hekimligine Bakislar. Ahmet Yesevi Universi=
tesi Isletme Faktiltesi Saglik Kurumiari sletmeci-
ligi Yiiksek Lisans Programi TISL-699 Dénem
Projesi Mart 2007

YAZSD | 23



