HASUDER Sahada Cahsan Halk Saghg Uzmanlari
Dogu Anadolu ve Giineydogu Anadolu Bolge Toplantisi
Diyarbakar / 26-27 Nisan 2024

HASUDER Yonetim Kurulu (YK) olarak “Sahada Calisan Halk Sagligi Uzmanlari” ve
Halk Saglig1 Anabilim Dali ¢alisanlari ile Dogu Anadolu ve Giineydogu Anadolu Bolge toplantisi
kapsaminda 26-27 Nisan 2024 tarihlerinde Diyarbakir’da bir araya gelinmistir. Bu ¢ercevede 6nce
26 Nisan 2024 tarihinde Dicle Universitesi T1ip Fakiiltesi Halk Saghigi Anabilim Dali uzmanlik
ogrencileri ve 6gretim iiyeleri ile ve bir gilin sonra 27 Nisan 2024 tarihinde Dogu ve Giineydogu
Anadolu bolgesinde sahada calisan halk sagligi uzmanlar1 ve bolge tiniversitelerinde ¢alisan halk
saghigl Ogretim lyeleri ile iki ayr1 toplanti gerceklestirilmistir. Toplantilara toplam 36 kisi
katilmastur.

26 Nisan tarihinde 10 tipta uzmanlik dgrencisi, bir 6gretim iiyesi ve Dicle Universitesi Tip
Fakiiltesi Halk Saglig1 Anabilim Dalindan mezun olmus ve sahada hizmet sunan iki halk saglig1
uzmaninin katilimiyla Dicle Universitesinde gergeklestirilen toplantiya dair notlar asagida
sunulmustur:

1. Halk sagligi uzmanlik egitiminin fakiiltede gorev yapan 6gretim iiyelerinin ilgi alanlar ile
siirli kalabildigi, uzmanlik 6grencilerinin halk sagliginin belirli alanlarinda fakiilteden
fakiilteye degisiklik gosteren oranlarda eksik kalabildigi dile getirilmistir. Bu kapsamda
uzmanlik egitiminin standardize edilmesine yonelik ¢alismalarin giiclendirilmesi, farkli
iiniversitelerin katkilar1 ile yiiz yiize veya online kurs ve dersler ile bu eksikligin
kapatilabilecegi onerilerinde bulunulmustur.

2. Uzmanlik egitiminin 6nemli bir pargasi olan saha rotasyonlarinin etkinliginin arttirilmasina
yonelik olarak, saha rotasyonlarinda, sahada calisgan halk sagligi uzmanlar ile
tiniversitelerin  iletisiminin  gii¢lendirilmesi, rotasyonlarda uzmanlar ile uzmanlk
Ogrencilerinin ortak caligmasinin arttirilmasi ve uzmanlarin uzmanlik 6grencilerinin
rotasyon egitimleri boyunca sorumluluklarinin arttirilmasi 6nerilerinde bulunulmustur.

3. Halk saglig1 uzmanlar1 tarafindan sunulan koruyucu hizmetlerine yonelik maliyet-etkililik
ve maliyet-yarar gibi calismalarinin yapilmasina ihtiyag duyuldugu dile getirilmistir.

4. Universitelerde bagisiklama, aile planlamasi gibi koruyucu hizmetlerin sunuldugu
birimlerin agilmasi ve uzmanlik 6grencilerinin bu birimlerde calismasinin saglanmasi
onerilerinde bulunulmustur.

27 Nisan 2024 tarihinde Dogu ve Giineydogu Anadolu bolgesinde sahada calisan halk sagligi
uzmanlar1 ve bolge iiniversitelerinde g¢alisan halk sagligi anabilim dali 6gretim tyeleri ile
gerceklestirilen toplantiya; Diyarbakir ilinden alti uzman hekim, bir 6gretim tiyesi ve bir tipta
uzmanlik 6grencisi, Mardin ilinden iki uzman hekim ve iki 6gretim tiyesi, Adiyaman ilinden iki
uzman hekim ve bir 6gretim iiyesi, Elazig ilinden iki 6gretim tiyesi, Malatya ilinden iki uzman ve
iki O0gretim tyesi, Sanliurfa, Sirnak ve Siirt illerinden birer uzman hekim katilim saglamistir.
Toplantiya dair notlar asagida sunulmustur.

1. Dogu ve Giineydogu illerinde sahada ¢aligsan halk sagligi uzmanlarinin ve bu illerde gorev
yapan Ogretim liyelerinin Antalya’da diizenlenen kongreye katiliminin, uygun tarih ve
zamanli ugus bulamama ve aktarma yapma gerekliligi nedeniyle zor oldugu, bu sebeple de



bolgeden kongreye katilimin diisiik oldugu dile getirilmis ve kongre yer se¢iminde buna
dikkat edilmesi Onerisi dile getirilmistir.

Halk saglhigi uzmanlarinin regeteleri SGK tarafindan karsilanmadigi i¢in bulasici
hastaliklara yonelik yapilan saha incelemesi neticesinde temaslhilara profilaktik
antibiyoterapi baglanamamasi, iiniversitelerde halk saghigi Ogretim iyelerinin ve
asistanlarinin koruyucu saglik hizmeti veren polikliniklerde hizmet sunamamasi ya da bu
tarz polikliniklerin agilamamasi gibi sahada birtakim zorluklar ile karsilasilmaktadir.
Ayrica bu durum sahada c¢alisgan uzmanlar1 tarafindan hekim olarak kazanimlarin
kaybedildigi seklinde yorumlanmaktadir. Ancak Ote yandan halk sagligi uzmanlarinin
regetelerinin SGK tarafindan karsilanmasinin halk sagligi uzmanlarinin aile hekimliginde,
acil serviste gorevlendirilmesi gibi poliklinik gérevlendirilmelerinin de 6niinii agabilecegi
endisesi dile getirilmistir. Sigara biraktirma, profilaktik tedavi, Ureme sagligi ve
kontrasepsiyon gibi halk saghigi ile iligkili alanlarda uzmanlarin regetelerinin SGK
tarafindan karsilanmasinin uygun olacagindan bahsedilmistir.

Yeni kurulmus ve/veya kiiciik {niversitelerin halk saglhigi anabilim dallarn ile
biiyiik/merkezi tiniversitelerin halk saglig1 anabilim dallari arasindaki iletisimin ve iligkinin
sinirh diizeyde oldugu bu durumun Dogu ve Gilineydogu illerine 6zgii bir durum olmadigi
ve bu iletisimin gii¢lendirilmesi ihtiyact oldugu vurgulanmastir.

Halk sagligi uzmanlarmin goérev tanimlarinin diizenlenmesine yonelik c¢alismalarin
giiclendirilmesi gerekliligi konusulmustur. Ozellikle ilce Saglik Miidiirliiklerinde halk
saglig1 uzmanlarinin nitelikleri altinda ¢alistirildigi, pratisyen hekimden farkli goriilmedigi,
gorev tanimina uygun olmayan alanlarda calistirildigr dile getirilmistir. Halk sagligi
uzmanlarinin gérev tanimlarinin diizenlenmesi sahada en ¢ok dile getirilen talep olarak
dikkat gekmektedir.

Dogu ve Giineydogu Anadolu bdlgesinde ilge saglik miidiirliiklerinde yeterli oda, alan,
masa, bilgisayar gibi fiziki sartlarin saglanamadig, ¢alisma kosullarinin kotii oldugu bu
sebeple de personelin motivasyonunun diisiik oldugu dile getirilmistir.

Halk sagligi uzmanlarinin miimkiin oldugunca yonetici kadrolarda ¢alismasi gerektigi, halk
saglig1 uzmanlarinin birim sorumlusu, bagkan yardimcisi, bagkan, ilge saglik miidiirii gibi
yonetici pozisyonda calismast halinde hem birimlerde hem de kurumlarda olumlu
degisiklerin gozlendigi dile getirilmistir. Ozellikle halk saghig uzmanlarinin ilge saglik
miidiirii olarak ¢aligmasinin, kurumun fiziki kosullarinin iyilestirilmesinde, kurumda gorev
yapan saglik personelinin gérev tamimlarinin, is akiglarinin belirlenmesinde ve personelin
motivasyonunun artmasinda olumlu etkilerinin oldugundan bahsedilmistir.

Ilce saglik miidiirliiklerinde uzman hekimlere yonelik sdzlesmeli kadrolarin (4924)
kaldirilmasinin 6zellikle Dogu ve Giineydogu’da olumsuz etkileri oldugu dile getirilmistir.
Nitelikli personel sayisinin az oldugu, saglik ciktilarinin gorece kotii oldugu perifer
ilcelerde koruyucu saglik hizmetlerinin sekteye ugramamasi ve kurum hafizasinin
gliclenmesi i¢in halk sagligit uzmanlar i¢in sozlesmeli kadrolarin agilmasi gerektigi
vurgulanmistir.

Ilce saglik miidiirliiklerine atanan pratisyen hekimlerin, bagisiklama, saha incelemesi,
kanser taramalari, HYP, aile hekimliginde sunulan hizmetler gibi birinci basamak saglik
hizmetlerine yonelik bilgi diizeylerinin ¢ok diisiik oldugu, bahsi ge¢en konularda uzmanlik
oncesi tip egitiminin giiglendirilmesi gerektigi dile getirilmistir.

Bulasict ve bulasici olmayan hastaliklar kontrol programlarinin, ¢ocuk, ergen, kadin ve
iireme sagligina yonelik programlarin ilge ve il diizeyinde yiiriitiiciisii konumunda yer alan
halk sagligi uzmanlarinin bu programlar ile ilgili, halk sagligi uzmanmnin temel olarak



uygulamadig fakat denetledigi uygulamalara yonelik Bakanlikca diizenlenen acil obstetrik
bakim egitimi gibi egitimlere katiliminin saglanmasinin saha i¢in 6énemli bir kazanim
olacag1 vurgulanmustur.

10. Sahada kullanilan saglik bilgi sistemlerine halk sagligi uzmanlarinin erisiminin kisith
olmasinin, toplumun saglik diizeyini belirleme ve yapilan girisimlerin etkinligini takip etme
gibi uygulamalarin yerine getirilmesini zorlastirdigina deginilmistir.



