TUS KADROLARININ ARTIRILMASININ
SAGLIK HiZMETLERINE ETKiSi KONUSUNDA DEGERLENDIRME

Yeni donem Tipta Uzmanlik Sinavi (TUS) kadrolarindaki asiri artis, Turkiye Cumbhuriyeti’nin ulusal
saglk politika séylem ve dokiimanlariyla celisir niteliktedir. Ulkemizde aile hekimligi sistemine ilk
gecildigi yillarda aile hekimi basina diisen ortalama niifus dort bine yakinken, bu sayr 2019 yilinda
ancak 3.358’e dustrilebilmistir. 2010 yilinda 19.170 olarak agiklanan aile hekimi sayisi 2021 yilinin
sonunda 7.758 artisla ancak 26.928’e ¢ikartilabilmistir. Aradan gegen on bir yilda yillik ortalama 705
yeni aile hekimi istihdam edilebilmistir. Bu artis orani oldukga yetersizdir.

2022 Yili Cumhurbaskanligi Yillik Programi'na gore aile hekimligi birim sayisinin 2022 sonuna kadar
30.680'e yilikseltiimesi ve aile hekimi basina disen nifusun ise 2.800 kisiye disurulmesi
hedeflenmistir. Bu dogrultuda Saglik Bakanligi tarafindan yapilan aciklamada ise "Halen aile hekimi
basina diisen nifusun 3.100 oldugu, yeni mezun olan hekimlerin de uygulamaya dahil olmasiyla
hekim basina disen nifusun her gecen giin azaldigl, bu sayly1 2023’te 2.700 kisiye duslrmeyi
hedefledikleri” vurgulanmistir. Ulkemizdeki aile hekimligi gbrevini yapan hekimlerin %90’dan fazlasi
pratisyen hekimdir. Aile hekimi basina disen niifustaki bu azalma, Saglhk Bakanhginin Glkemizdeki
oncelikli saglik sorunlarinin ¢ézim{ amaciyla uygulamaya koydugu ¢ok olumlu bir adim olan “birinci
basamak saglik hizmetlerinde, basta kalp ve damar hastaliklari ve diyabet olmak tzere kronik hastalik
takiplerini hedefleyen uygulama”yi destekler niteliktedir.

Dolayisiyla Cumhurbaskanligi ve Saglik Bakanhgi planlarinda “aile hekimi basina diisen nifusun
distrdlmesi” yani pratisyen hekimlerin sayisinin artirilmasi yer alirken, tlkemizde uzman sayisini
artiracak olan, klinik dallardaki TUS kadrolarinin asiri artisi buyik bir celiski olusturmaktadir. S6z
konusu TUS kadrolarindaki bu artis, hastanelerdeki uzman hizmetinde randevu alma sirelerini
kisaltmak amaciyla yapilmis olsa bile, birinci basamaktaki hizmet yetersizligi sirdiikce hastanelerin
yiki azalmayacak, bu durum bir kisir déngtiye dénisecektir.

Turkiye’de 2019 yilinda kisi basina ortalama doktora basvuru sayisi yaklasik 10’dur. Bu basvurularin
yine yaklasik olarak 7’si hastanelere, sadece 3’ aile hekimlerine olmustur. Bati Avrupa Ulkelerinde
ise hekim basvurularinin en az %70’i birinci basamak hekimlere olmaktadir ve ilk basvurularda
pratisyen hekimlere basvuru tesvik edilmektedir. Bunun bilimsel nedenleri icinde saglik hizmetlerinin
maliyetini diisiirmek ve hastanelere sevk edilen hastalara yeterli zaman ayrilabilmesi bulunmaktadir.
Dolayisiyla Ulkemizde TUS kadrolarindaki bu artis, hastanelerde hastalara vyeterli zaman
ayrilabilmesine de ¢6ziim getirmeyecektir. Ote yandan, cagdas saglik érgiitlenmelerinde, hastanelere
basvurmada birinci basamaktan sevk zorunlulugu olarak bilinen basamakli hizmet sunumunu da
Ulkemizde heniiz basaramamis durumdayiz. Bu basarisizligimizin en énemli nedeni birinci basamakta
hekim basina diisen nifusun fazlaligidir. Dolayisiyla birinci basamakta gérev yapan aile hekimlerinin
sayisinda azalmaya yol acan diizenlemeler basamakh hizmet uygulamasini giderek daha olanaksiz
kilacak, hastanelere yigilmayi artiracaktir.

Bu uygulamadan hemen vaz gecilmesi, ilan edilen TUS kadrolarinin goézden gecirilmesi, saglik
yonetimi, insan glicli planlamasi bilimsel ilkeleri ve ulusal saglk sistemimizin g¢ikarlari agisindan son
derecede yararli olacaktir.

ilgili kamu gérevlilerini uyariyor, kamuoyunu bilgilendirmeyi gérev biliyoruz.
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