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Almanya Sağlık 

Sistemi



Almanya

 Resmi adı: Federal Republic of Germany

 Nüfus: 82.4 milyon

 (Nüfusunun 6,7 milyonu Alman vatandaşı değildir)

 Başkent: Berlin

 Yönetim: Federal Cumhuriyet

 Avrupa’daki en geniş ülke



Demografik Göstergeler

Gösterge Yıl Değer

Toplam Nüfus 2010 82.834.100

0-14 yaş arası nüfus 2010 11.286.400

0-14 yaş arası nüfusun toplam nüfus

içindeki yüzdesi
2010 13,62

65 yaş üstü nüfus 2010 18.894.000

65 yaş üstü nüfusun toplam nüfus

içindeki yüzdesi
2010 22,80

Kaba Ölüm Hızı (binde) 2006 10

Doğuştan beklenen yaşam süresi (yıl) 2009 82,8

Doğuştan beklenen yaşam süresi kadın

(yıl)

2006 83

Doğuştan beklenen yaşam süresi erkek

(yıl)

2006 77

Kaynak: Health Data 2011, Dünya Sağlık Örgütü 2011



Sağlık Finansmanı ve Harcamaları

Finansman kaynakları

Zorunlu sağlık sigortası 

Diğer sosyal sigorta türleri

Vergiler

Özel sağlık sigortası ve

Doğrudan cepten yapılan ödemeler



 Temel teminat paketi kapsamında; 

 hastalık önleme (önleyici sağlık hizmetleri), 

 hastalık taraması, 

 hastalık tedavisi, 

 analık ve hastalık yardımı ve 

 taşımacılık faydaları gibi hizmetler (ayni ve nakdi 

faydalar) yer almaktadır.



Sağlık Hizmetleri Sunum Sistemi

 Almanya’da sağlık sistemi oldukça 

desantralize bir yapı arz etmektedir. 

 Almanya’da Sağlık hizmetlerin federal, eyalet 

ve meşru sivil toplum örgütleri arasında güç 

ayrılığı prensibine göre yürütülür. 

 Ulusal düzeyde Federal Sağlık Bakanlığı ve 

Parlamento sağlık sektörünün iki önemli 

birimidir. 



Ayaktan Sağlık Hizmetleri

 Ayaktan sağlık hizmetleri ağırlıklı olarak sözleşmeli 

hekim ve diş hekimlerince yürütülür. 

 Hastalar hekimlerini, diş hekimlerini, eczacı ve 

fizyoterapistlerini kendileri seçebilir. 

 Hastanın sigortasının özel veya kanuni olması fark 

etmez, zorunlu sigortalılar sadece sigorta ile sözleşmeli 

olan doktorlar arasından birini seçebilir, ancak 

neredeyse tüm doktorlar bu yetkiye sahiptir. 



 Birinci basamak sağlık hizmeti ile 

ikinci basamak sağlık hizmeti 

ayırımı keskin olmakla birlikte her 

iki alanda da uzmanlar 

çalışmaktadır



Aile Hekimliği

 Aile hekimleri gerektiğinde hastayı uygun bir uzman doktora 

sevk ederler. Hastalar doğrudan uzman doktora da gidebilir, 

ama bu durumda muayenehane ücretini tekrardan ödemesi 

gerekir. 

 Aile hekimi olabilmek için 6 yıllık Tıp eğitiminden sonra, 2 

yılı aile hekimliğinde olmak üzere 5 yıl ihtisas yapmak ve 

sınavı başarıyla tamamlamış olmak gerekmektedir. 

 Aile hekimi muayenehanesinin donanımını kendisi almak ve 

personelinin maaşını kendisi ödemek durumundadır. 



 Ancak serbest hekim olarak hastanede çalışan 

hekimlere göre daha fazla geliri vardır. 

 Ev doktorlarının 3 aylık hasta kapasiteleri ortalama 

1079 hastadır. 

 Hasta başına 50 Euro ve muayenehane masrafları %50 

oranındadır. 

 Çalışma süreleri ise nöbetler ve acil hekimlik hizmetleri 

dahil ortalama 55,98 saat/haftadır. Hasta görüşmeleri 

için 32,22 saat/hafta ve idari işleri için 8,18 saat/hafta 

zaman harcanmaktadır. 



Yataklı Hizmetler

 Almanya’da hastaneler yataklı hasta bakımında 
yoğunlaşmıştır. 

 Yalnızca üniversite hastaneleri ayaktan hasta bakımı da 
yapmaktadır. Almanya’da bulunan hastane tipleri şu 
şekildedir:

 Özel hastane

 Devlet hastaneleri

 Belediye hastaneleri

 Kilise hastaneleri

 Üniversite hastaneleri



Sağlık Çalışanları

 Almanya’da tıp eğitimi süresi 12 yarıyıldan (altı yıl) 

oluşur. 

 Bu eğitimin son yılı 48 haftalık uygulamalı eğitim 

şeklinde yapılır. 

 Asistan hekimler vardiya halinde çalışırlar. 

 Uzman hekimler için icapçı nöbeti vardır. Fazla mesai 

ücretlendirilmektedir. Ücretlendirme kriterlerinde 

performans uygulaması yoktur.



 Almanya'da koalisyon hükümetinin büyük tartışmalara 

yol açan sağlık reformu 2011 Ocak ayından itibaren 

yürürlüğe girmiştir. 

 Sağlık alanındaki harcamaları azaltmayı hedefleyen 

reform, başta yasal sağlık sigortalarındaki primlerinde 

artış ve primlerde sosyal denge olmak üzere birçok 

değişiklik getirmektedir. 


