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Sağlık Bakımı

• Tanı, tedavi ve hastalıkların önlenmesi, 
hastalık, yaralanma ve insanlarda diğer fiziksel 
ve ruhsal bozuklukların tümünü kapsayan 
bakımdır.



İyi işleyen güvenli sağlık sistemi 

• Güçlü bir finansman mekanizması 

• İşgücü, personel

• Doğru verilmiş kararlar

• Doğru sağlık politikalar

• Bakımlı sağlık tesisleri 

• Güvenli ilaçlar 

• Güvenli teknolojiler



Sağlık sistemi

• Sağlık hizmetlerinin arzı, finansmanı, mevzuat 
ve politikasından oluşan bütünü ifade eder. 
Dünya'da çeşitli sağlık sistemleri 
bulunmaktadır. 

• Ülkeler arası sosyal, kültürel ve ekonomik 
farklılıklar olduğu için birbirinin tamamen aynı 
sağlık sistemlerine sahip ülkeler bulmak 
mümkün değildir.



Sağlık Bakımı Sistemi-Haklar

• Herkesin sağlık bakımından yararlanmaya 
hakkı vardır ve bu hak vazgeçilmez bir haktır.

• Herkesin mümkün olan en yüksek fiziksel ve 
ruh sağlığına sahip olabilmesi hakkını tanıyan 
insan hakları ile ilgili uluslararası antlaşmalara 
bağlıdır.

• Değişik kültürleri ve yaşam tarzları olan 
insanların farklılıkları tanımak ve onlara saygı 
göstermek gerekir



Sağlık Bakımında İlkeler

• Erişim – sağlık bakımına erişme hakkı.
• Güvenlik – güvenli ve yüksek kalitede sağlık bakımından yararlanma 

hakkı.
• Saygı – saygı gösterilmek ve ağırbaşlılıkla, özenli davranış görme
• hakkı.
• İletişim – hizmetler, tedaviler, seçenekler, giderler hakkında net ve
• açık olarak bilgilendirilme hakkı.
• Katılım – sağlık bakımınızla ilgili kararlara katılmak ve seçim yapma 

hakkı.
• Gizlilik – kişisel bilgilerinizin gizli ve güvende tutulması hakkı.
• Yorum – sağlık bakımınız konusunda söz söyleme ve kaygılarınız 

hakkında gerekenin yapılması hakkı.



Güvenlik

• Güvenli ve yüksek kalitede bakım, tüm 
insanların hakkıdır.

• Tüm hastalar, hizmet kullanıcıları ve sağlık 
görevlileri, güvenli, tehlikesiz ve destekleyici 
bir sağlık bakımı ortamında bulunma hakkına 
sahiptir.



Güvenlik

• Yüksek bir güvenli bakım ve tedavi 
standardından yararlanmaya tüm insanların 
hakkı vardır. 

• Güvenlik ile ilgili bir kaygı olması durumunda  
ya da bir hata yapıldığında sorgulama hakkı 
vardır



Güvenlik

• Güvenli ve yüksek kalitede bakıma hakkınız, 
kısmen, açık ve net iletişime bağlıdır. 

• Tüm sağlık bakım servisleri, verdikleri bakımın 
kalitesini arttırmak için sürekli olarak gayret 
göstermelidir. 

• Kamu sağlık servisleri, bu durumu yıllık bakım 
kalitesi raporları ile topluma duyururlar.



Bir ülkenin olumlu sağlık ölçütleri

• Bebek ölümlerinin azalması, 

• Genel ölüm oranının düşmesi, 

• Yaşam süresinin uzaması, 

• Hastalık görülme oranlarının düşmesi, 



Doğumda beklenen yaşam süresi 
ortalama olarak

• 1950–1955 yıllarında 43.6 yıl, 

• 1960–1965 yıllarında 52.1 yıl, 

• 1970–1975 yıllarında 57.9 yıl olarak 
gerçekleşmiştir.



• Bebek ölüm hızında da önemli düşüşler 
olmuştur. 

• Bebek ölüm hızı 1950 yılında binde 233 iken, 
1960 yılında binde 176’ya düşürülmüştür.



• Türkiye’de sağlık hizmeti kamu kurumlarınca 
ve özel sektör tarafından üretilir.

• Türkiye’de sağlık hizmeti finansmanı zorunlu 
kamu sigortası (Sosyal Sigortalar Kurumu 
(SSK), Emekli Sandığı, Bağ-Kur ) ve özel 
sigortalar ile halkın kendi bütçesinden 
yapılmaktadır.

• Sağlık çalışanları ücretlerini sabit ödeme 
ve/veya hizmet başına ödeme ile alır. Hastane 
hizmetleri için günlük sabit fiyat belirlenir.



• Sağlık Bakanlığı ve SSK kuruluşlarında hizmet 
sunumu ve finansman aynı kurumlarca yapılır. 
Bağ-Kur, Sağlık Bakanlığı’ndan hizmeti satın 
alır. Özel sigortalar özel hastanelerden ve 
kamu kuruluşlarından hizmeti satın alır. Son 
yıllarda Sağlık Bakanlığı özel hastanelerden, 
SSK da Sağlık Bakanlığı’ndan hizmet satın 

almaya başlamıştır.



• 12/01/1961/10705 sayılı Resmi Gazete’de 
yayınlanarak yürürlüğe giren 224 No: lu “Sağlık 
Hizmetlerinin Sosyalleştirilmesi Hakkında 
Kanun” ile sağlıkta eşit, sürekli, entegre, 
kademeli, öncelikli, katılımlı hizmet, ekip 
hizmeti, denetlenen, uygun, nüfusa göre 
hizmet benimsenmiştir.  



Sağlık Hizmetleri Temel Kanunu

Kanun No:3359 ( R.G.15.05.1987 / 19461 )

• Sağlık Bakanlığı kamu ve özel bütün 
sağlık kurum ve kuruluşlarına 
koruyucu sağlık hizmeti görevi verir 
ve bu kurum ve kuruluşların bütün 
sağlık hizmetlerini denetler.

• Sağlık kurum ve kuruluşlarının 
kurulması ve işletilmesi Sağlık 
Bakanlığınca düzenlenir.



• Acil vakalar dışında bireyler hekim ve 
sağlık kuruluşlarını seçme hakları 
kısıtlanmaksızın sevk zincirine uyarak 
hizmet alırlar. 

• Buna uymayanlar hizmet karşılığı fazla 
ücret öderler. 

• Tespit edilecek eğitim, denetim, 
değerlendirme ve oto kontrol sistemi ile 
sağlık kuruluşlarının tespit edilen 
standart ve esaslar içinde hizmet 
vermesi sağlanır.



• Herkesin sağlık durumunu takip edebilmek 
için gerekli kayıt ve bildirim sistemi kurulur.

• Sağlık Bakanlığı tüm sağlık personelinin 
mezuniyet öncesi eğitim programları için 
Yüksek Öğretim Kurulu ile koordinasyonu 
sağlar. 

• Özel ve kamu kuruluşlarında çalışan sağlık 
personelinin hizmet içi eğitimini yaptırır. 

• Bunun için üniversitelerden ve diğer kamu 
kuruluşlarından yararlanılır. 



• Çağdaş tıbbi bilgi ve teknolojinin 
ülkeye getirilmesi ve teşviki sağlanır.

• Vatandaşların sağlık eğitimi sağlanır.

• İlaç, aşı, serum ve benzeri biyolojik 
maddelerin her türlü kontrolleri 
Sağlık Bakanlığı’na aittir.



• Primlerini ödeyemeyecek kadar fakir 
olanların primleri, durumları mahalli 
idarelerce tespit edilmesi şartıyla 
kısmen veya tamamen sosyal yardım 
maksadıyla kurulmuş bulunan fon ve 
kuruluşlar tarafından ödenir.



Güvenli Ebelik Hizmetleri



Yapılan çalışmalar doğumda desteğin 
profesyonel bir kişi tarafından sürekli 

verilmesi durumunda

• Müdahalesiz normal doğum sıklığının arttığını,
• Daha kısa sürede doğum yaptıklarını,
• Memnuniyetin daha fazla olduğunu,
• Daha az ağrı kesici kullanıldığını,
• Daha az sezaryen ameliyatına gereksinim 

duyulduğunu,
• Daha az müdahale gereksinimi duyulduğunu,
• Bebeklerin daha sağlıklı doğduğunu 

göstermektedir.



Profesyonel Ebe-Doğum Koçu:

• Bu kişiler profesyonel ebelik eğitiminin 
yanında , doğumda anneyi rahatlatıcı her türlü 
ilaç dışı tekniklerin eğitimini almış ebelerdir. 
Ebelik hizmetine doğum yardımcılığı 
eklenmiştir.



DOĞUM ÖNCESİ
• Gebenin doktoruna ziyaret ile tanışma. 
• Ebe olarak hem kişisel hem de profesyonel olarak kendini 

tanıtma ve doğum ve sonrasındaki desteklerinden ayrıntılı 
olarak bahsetmek. Bu ziyaret gebenin kişilik yapısı, doğum 
tercihleri ve ev ortamını ( hastaneye yakınlık, ne kadar 
sürede ulaşılır) görmeyi hedefler. Aşağıdaki bilgiler aktarılır:
– Doğum nasıl başlar
– Doğumun evreleri
– Nefes/gevşeme/ıkınma bilgileri
– Doğum sonrası ve lohusalık bilgileri
– Genel ve özel sorular

• Gebenin eşi ve ailesiyle tanışma, ebe olarak rolünün 
detaylarından bahsetme



DOĞUM BAŞLADIĞINDA

• EVDE: Doğum başladığında tercihlere bağlı olarak eve veya hastaneye gitmek.
• Hastaneye gelme sürecine kadar yürüyüş, yemek, duş, rahatlatıcı banyo, ilaç dışı 

tekniklerin uygulanması ( ebe gerekirse geceyi gebenin evinde geçirir)
• Aromaterapi ve homeopati kullanımıyla dalgaların rahat karşılanmasını 

sağlamak
• Belirli aralıklarla bebeğin kalp atışını izlemek ve gerektiğinde muayene ederek 

doktoruna rapor vermek
• HASTANEDE: Hastane ortamında ev rahatlığı ve mahremiyetini yaratmak. Sakin, 

mahrem ve gebenin ihtiyacına uygun bir oda haline gelmesini sağlamak
• Hastane personeli ile tanışmak ve irtibat halinde olmak
• Gereken ve ihtiyaç duyulan tüm ilaç dışı teknikleri gebenin ihtiyacına ve yapısına 

göre uygulamak ve bundan doktorunu devamlı haberdar etmek
• Gebenin eşi, ailesi ve doktoruyla arasında bazen bir köprü bazen iletişim noktası 

olmak. Gebenin yerine düşünüp onun mümkün olduğunca kendine ve bebeğine 
odaklanmasını sağlamak.

• Gerektiğinde baba ve ailenin diğer üyelerini desteklemek



DOĞUM SIRASINDA

• Doğum esnasında bebeği ilerletirken gebeyi yönlendirmek ve desteklemek
• Bebekle annenin doğumdan sonra ilk buluşmasına yardımcı olmak
• Doğum şekli ne olursa olsun annenin ihtiyacına uygun, “keşke”siz bir 

doğum yapmasını desteklemek
• Doktor ve diğer sağlık personeline tüm doğum boyunca ve eğer sezaryan

olursa tüm operasyon boyunca destek olmak ( gebeye desteğinin 
operasyon esnasında da devam etmesi)

• Farklı müdahalelere ihtiyaç duyulması durumunda annenin bu kararlara 
katılmasını sağlamak

• Doğum şekli sezaryana dönerse anne ve bebeğe saygılı sezaryan olmasına 
çabalamak

• Operasyon sonrası annenin bebekle en kısa sürede buluşmalarına 
rehberlik etmek



DOĞUM SONRASI

• Eve çıkıştan sonraki gün ev ziyareti yapıp 
emzirme, bebek ve lohusalık bakımı ile ilgili 
bilgileri tazelemek ve gereken desteği vermek


