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insan giici, tiretim miktari {izerine dogrudan etkisi olmasindan dolayi hizmet sektérii basta olmak iizere biitiin kurumlarda en 6nemli
kaynak olmaktadir. Saglik insan giicli agisindan Turkiye'deki rakamlarda kismen iyilesme saglamasina karsin, 2019 yili verilerine gore
Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii (Organisation for Economic Co-operation and Development-OECD) ortalamasinin gerisinde
bulunmaktadir. Bu baglamda, saglkta kisith kaynak olarak degerlendirilebilecek olan insan giicti kaynaklarinin verimli kullanimini
saglayacak; atama, denetleme ve degerlendirme araclarina gereksinim duyulmaktadir. Calisan verimliliginin artirilabilmesi icin
yeterli ve gerekli is giicliniin gergekgi olarak belirlenmis olmasi gerekmektedir. Yeterli ve gerekli is giicintin belirlenmesi; niifusun
buyumesi ve yaslanmasina, is giiciiniin verimliligine ve galisanlara verilen gorev ve rollerle iligkili olmaktadir. Ayni zamanda is
gucunun verimliligi; isin tasarimindan, isin yogunlugundan, teknolojik girdilerden ve uzman personel ¢esitliliginden etkilenmektedir.
Bu nedenlerle, saglik kurum ve kuruluslarinin personel politikalar yakindan izlenmeli ve gelecekte dogabilecek krizlere hazirlikli
olunmali ve gereken onlemler alinmalidir. Bu kapsamda, Tiirkiye'de saglik personellerinin atama ve yer degistirme islemlerine yeni
bir bakisin sunuldugu bu calismada, personel dagiliminin daha dengeli gergeklestirerek ve gerek is yiikinu gerekse siire kaybini
azaltarak, saglikta is gtici kullanimi konusunda yol gosterici olunmasi amacglanmaktadir.

Anahtar Sozciikler: Atama, yer degistirme, saglik personeli, insan kaynaklari.

Abstract

Manpower is the most critical resource in all institutions operating in the service sector, as it has a direct impact on production
capacity. Although Turkey has improved in terms of human resources in health, it is behind the Organisation for Economic Co-
operation and Development (OECD) average according to 2019 data. Within this scope, there is a need for appointment, inspection
and evaluation tools that will ensure the efficient use of manpower resources, which can be considered as a limited resource
in health. In order to increase personnel productivity, sufficient and necessary workforce should be determined realistically.
Determining the adequate and necessary workforce is related to the growth and aging of the population, the productivity of the
workforce, and the duties and roles assigned to the employees. At the same time, the productivity of the workforce is affected by
the design of the work, its density, technological inputs and the diversity of expert personnel. For these and similar reasons, the
personnel policies of health institutions and organizations should be closely followed, and the necessary interventions should be
made and prepared for future crises. In this context, this study, which presents a new perspective on the appointment and relocation
of health personnel in Turkey, is expected to guide the use of workforce in health by reducing both the workload and the loss of time
by realizing the personnel distribution in a more balanced way.
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Saglik yoneticileri glinimuizde pek ¢ok konu ile ilgilenmekte ve birgok sorunla karsilagmaktadir. Kargilagilan en 6nemli
konulardan biri, saglikta insan kaynaklari planlamasinin kurumun gereksinimlerini karsilayacak sekilde gerceklestiriimesidir
(Avci ve Agaoglu, 2014). Kaynaklarin etkili, verimli kullanimi ve dagitimi yoneticilerin karsilastigi en 6nemli sorunlardan biri
olmaktadir (Ozcan, 2005). Saglik sektorii en 6nemli sektorlerden biri olup saglik harcamalari igin ayrilan ulusal biitgenin
blyilk bir kismi insan kaynaklari ile ilgili 6demelerden olugsmaktadir (Narine, 2000). Cogu Ulkede saglik sistemindeki
harcamalarin %65-80'ini prim, maas gibi galisan {cretleri olusturmaktadir (Ozcan, 2005; WHO, 2000). Bu nedenle, saglikta
en onemli maliyet kalemlerinden olan insan kaynaklarinin iyi planlanmasi ve diizenlenmesi, egitimi ve en uygun sekilde
yerlestirilmesi gerekmektedir (Lavieri ve Puterman, 2009).

insan kaynaklar strateji ve politikalar iilkeler arasi biiyiik farkliliklar géstermektedir (Gupta, ve ark., 2003). Gelismis
tlkelerde de planlama eksikliklerinden ve kurumsal engellerden dolayi, saglik calisanlarinin yetersizligi sorun olusturmaya
devam etmektedir (Barber ve Lépez-Valcarcel, 2010). Sagdlik alaninda insan kaynaklarinin planlamasi, arz-talep arasindaki
dengeyi kuracak ve koruyacak stratejiler gelistiriimesine dayanmakla birlikte, stratejilerin olusturulmasi, saglik meslek
tyelerinin egitiminin uzun stirmesi nedeniyle oldukga karmasik bir siire¢ olmaktadir. Klinik, politik ve ekonomik alanlarda
ongoriilemeyen degisimler sonucunda, etkili degerlendirme ve kanitlarin belirlenmesi ile gelecekte olusabilecek
hatalar engellenebilecektir. Boylelikle var olan insan kaynaklari gereksinimi ile gelecekteki insan kaynaklari gereksinimi
tasarlanabilecek ve arz-talep dengesi icin yapilacaklara yonelik stratejiler belirlenebilecektir (Bloom ve ark., 2012).

insan kaynaklari planlamasi, dogru yerde, dogru sayida, dogru zamanda, dogru yetenekteki insan giiciiniin
sa@lanmasidir (Barber ve Lopez-Valcarcel, 2010). Saglikta insan kaynaklari planlamasinda, gesitli yaklagim ve yontemler
kullanilabilmektedir (Dreesch ve ark., 2005). Tirkiye'de verilmekte olan saglik hizmetlerinin yurdun bdtiiniinde etkili ve
verimli bir bigimde yiiriitilmesi amaciyla, T.C. Saglik Bakanligi'nda gorev yapmakta olan saglik hizmetleri ve yardimci saglik
hizmetleri sinifi personelinin atama ve yer degistirmelerine iligkin usul ve esaslar, 26.03.2013 tarihli ve 28599 sayili Resmi
Gazete'de yayinlanan Saglik Bakanligi Atama ve Yer Degistirme Yonetmeligi'nde belirtilmistir (T.C. Saglik Bakanhgi, 2023a).
ilgili mevzuata gére saglik alanindaki insan kaynaginin illere, kurum ve kuruluslara, saglik tesislerine dagitimi yapilmakta ve
gereksinimin belirlenmesinde asagida belirtilen hiikiimler kullanilmaktadir (Aile Hekimligi Sistemi harig).

Hizmet Bolgeleri ve Hizmet Gruplarn: Sadlikta atama ve yer degistirme konusunda; sosyal, ekonomik, kdiltirel olanaklar ile
ulasim yoniinden benzer 6zellik ve yakinlik gosteren iller bir araya getirilerek gruplandiriimakta, gruplandirmada T.C. Sanayi
ve Teknoloji Bakanhgi tarafindan hazirlanan Sosyo-Ekonomik Geligmislik Siralamasi Endeksi (SEGE) kullanilmaktadir
(Yilmaz ve ark., 2019).

Buradan hareketle, saglikta insan kaynaklari dagilimini gosteren il dagilim cetveli ve il igi personel dagilim cetvelleri (PDC)
hazirlanmaktadir. PDC hazirlanirken “fiili calisan sayisi, niifus, saglik kurumunun kapasitesi ve 6zellikleri, ilin 6zellikleri, yeni
kurum ve kuruluslarin hizmete girmesi, mevcut kurumlarda nitelik degisikligi olmasi ve kapatiimasi” gibi etmenler g6z 6niine
alinmaktadir.

Personel Dagilim Cetveli Doluluk Orani: il dagilim cetvelinde belirtilen sayi ile ilde istihdam edilmekte olan personel sayisi,
unvan ve branslara gore karsilastirilarak doluluk orani belirlenmektedir.

Hizmet Puani: Gorev yapilan her yil ve yer icin SEGE’ye gore saglik ¢alisanlarinin hizmet puanlari hesaplanmaktadir.

T.C. Saglhk Bakanhgi bu ¢aligmalarla gereksinimine gore kurum, unvan ve brans bazinda daha iyi bir kadro olusturarak
istihdami saglamayi, atama-egitim politikalarini olusturmayi ve devam ettirmeyi, boylelikle kaynaklardan en iyi sekilde yarar
saglamayi hedeflemektedir (T.C. Saglik Bakanhgi, 2011).

ilk Atama

Saglik Bakanligi Atama ve Yer Degistirme Yonetmeligi Madde 14'e gore “Bakanhigin saglik hizmetleri ve yardimci saglk
hizmetleri sinifi kadrolarina aday memur olarak atama ilk atama olarak kabul edilmektedir. ilk atamada; uzman tabip,
Tipta Uzmanlik Tlztgiine Gore (TUTG) uzman, tabip, uzman dis tabibi, dis tabibi ve eczaci kadrolarina atanacaklar kurayla,
digerleri genel hiikiimlere gore sinavla atanmaktadir. ilk atamada atama dénemi bulunmamaktadir. Bakanlik (Miilga
ibare:RG-2/3/2018-30348) (....) ihtiyag dogdukga agik bulunan kadrolar ile atama usul ve esaslarini ilan eder” hikmi yer
almaktadir (T.C. Saglik Bakanligi, 2023a). Bu hitkme goére Devlet Hizmet Yikimlisi (DHY) olan saglik personellerinin,
kura yoluyla atamalari PDC doluluk orani baz alinarak yapilmaktadir. Bu kapsamda il saglik mudurliklerince PDC'ye gore
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hesaplanan kadro sayilari T.C. Saglk Bakanhgr’'na iletiimektedir. Ancak bakanlik tarafindan iller arasinda PDC doluluk
oraninin dederlendirmeye alinmasiile bakanliailetilen isteklerde belirtilen yer ve sayilarda kontenjan, olusabilen aksakliklar,
gecikmeler ve planlama eksiklikleri nedeniyle agilamayabilmektedir (Avci ve Agaoglu, 2014). il saglik miidiirliiklerine yeterli
saylida ve gereken yerde saglik personeli verilememesi ise uzman hekimler basta olmak tizere saglikta insan kaynaklarinin
verimsiz kullanimina ya da standardize olmayan hizmet sunumuna yol acabilmektedir. il igerisindeki kimi ilgelerde baz
brans ve alanlarda yigilma olurken, kimi ilgelerde de bazi brans ve alanlarda saglik personeli sikintisinin yaganmasi bu
duruma 6rnek olarak verilebilir.

ilk atama siirecinde tasra orgiitlenmesinin istekte bulunmasi beklenmekte, ancak olusturulan istege karsin agilan
kadrolar ve ayrilan personelin brang ve sayilari, il saghk middrliklerince ilk kez kura takvimi kapsaminda bos (miinhal)
kadro ilaniyla 6grenilebilmektedir. Atamasi yapilacak personel ile personel isteginde bulunan il saghk mddurltklerinin,
kendilerine ayrilan kontenjan ve bu kontenjanin 6zelligini ayni kura takvimi stirecinde bos kadro ilaninda ayni anda goérmesi,
planlama eksikliklerine yol agabilmektedir. il saglik miidiirliiklerinin istediginden fazla veya az sayida kadro, talep edilen
yerlerden farkl yerlere agilabilmekte, boylelikle belirli noktalarda personel azligi-fazlaligi olusabilmektedir (T.C. Saglik
Bakanhgi, 2011; Santas ve ark., 2012). ilk atama kapsaminda yapilabilecek yeni diizenleme ile daha verimli ve standart
insan kaynaklari kullanimina gegilebilir. Bununla ilgili olarak yukarida s6z edilen konulara yeni bir yaklagim getirilerek, DHY
uzman tabipler basta olmak Uizere saglik personellerinin, ilk atama kura takviminde bos kadro ilanindan 6nce T.C. Saglik
Bakanlidi tarafindan illere ayrilan personelin brans ve sayilari il saghk midurliklerine bildirilebilir. DHY kapsaminda ilgede
gereksinim duyulan brans ve sayilar kadar istek, bog PDC kadrolari 6ncelikli olmak lizere, Cekirdek Kaynak Yonetim Sistemi
(CKYS) istek modiiliine girilebilir. il icerisindeki yapilanmada ise ilgelerde hali hazirda gérev yapmakta olan personelden, il
merkezine naklen tayin olma isteginde bulunanlara, en yiiksek hizmet puani bulunandan baglamak (izere Oneriler yapilarak,
istegi kabul eden ve gelmek isteyenlerin il merkezine gelme istekleriyle ilgili dilekceleri alinabilir. il merkezine gelmek
istemeyen personelden ise isteklerinden vazgegtiklerine iligkin dilekge alinarak (iller arasi atama kurasi ile atananlardan
bir yil fiili galisma kosulu aranmakta), il saglik midurligine ayrilan branglar ve sayilarin CKYS Talep Moddli’ ne girisleri
yapilabilir.

Yukarida s6z edilen konulara yeni bir yaklagim getirilerek elde edilecekler:
T.C. Saglik Bakanligi'nin belirledigi sayilara gore illerin, saglik personeli gereksinimlerini dengelemesi sadlanabilir.

illerin gereksiz istek giriglerinin éniine gegilerek, is yiikii gerek tasra gerekse bakanlik diizeyinde azaltilabilir.

DHY kapsaminda illerde ve ilgelerde gorev yapma siireleri siraya konularak daha adil bir galigma siiresi belirlenebilir.
DHY kapsaminda gorev yapan personeller, il merkezine aktarilarak tayin istegine iligkin siranin kendisine gelecegini
ve istemesi halinde merkeze atanabilecegini bilir.

il icerisinde gereksinim duyulan yere atamalarin gerceklesmesi saglanarak, belirli birimlerde ayni branstaki saglk
personeli sayisi fazlaliginin 6niine gegilebilir.

il igerisindeki dagiimin dengesi olusturularak, dagilimin daha adil ve puan bazl sistem iizerine kurulu olmasi, bu
olusumda en biiylk pay sahibinin T.C. Saglik Bakanhgi olmasi saglanabilir.

Yeni yaklagimla birlikte, Eleman Temininde Giigliik Gekilen Yerlerde Sézlesmeli Sagdlik Personeli Galistiriimasi ile ilgili
4924 Sayil Kanun ile Aile Hekimligi Kanunu yeniden ele alinabilir ve kanun kapsamindaki gider kalemleri daraltilarak
Ulke ekonomisine katki saglanabilir.

Bir Mazerete Dayanan Atamalar

Saglik Bakanligi Atama ve Yer Degistirme Yonetmeligi Madde 18'e gore;

“(1) Personelin agsagida belirtilen mazeretleri belgelendirmesi ve talebi lizerine hizmet bélgelerindeki veya hizmet gruplarindaki
zorunlu ¢alisma siireleri tamamlanmadan yer dedistirme suretiyle atamasi yapilabilir.

a) Saghk durumu.

b) Aile birligi.

¢) Can giivenligi.

(2) Bu mazeretlerin degerlendirilmesinde birinci fikrada belirtilen éncelik sirasi esas alinir. Mazeret durumu haksiz bir
kazanima neden olamaz.”

(3) (Degisik: RG-2/3/2018-30348) Miiracaatlar, gerekli belgelerle birlikte personelin kadrosunun bulundugu il midiirliiklerine
yapilir (Miilga ciimle: RG-16/1/2020-31010) (...) hiikiimleri yer almaktadir (T.C. Saglik Bakanligi, 2023a). Bu maddeye gore
bir mazerete dayanan atamalar i¢in atama istedinde bulunan saglik personelleri kadrosunun bulundugu il midirliiklerine
dilekce ile mazeret nedenini ekleri ile sunarak basvurmaktadir. ilgili bagvurular T.C. Saglik Bakanhgr'na iletildikten sonra
bakanlik tarafindan yapilan bagvurudaki mazeret nedenleri ve ekte sunulan belgeler incelenmekte ve karara baglanmaktadir.
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Basvurusu onaylanan saglik personelleri istekte bulunduklari ilde bulunan T.C. Saglik Bakanligi'nin uygun gordiigi kadro ve
pozisyona atanmaktadir. ilgili kadrolara atamalarin gergeklesmesi il saglik miidiirliiklerine yeterli sayida ve gereken yerde
saglik personeli verilememesine, brans hekimleri basta olmak Uizere saglikta insan kaynaklarinin verimsiz kullanimina ya
da standartlara uygun olmayan hizmet sunumuna yol agabilir. il icerisinde yeterli sayida personel bulunan yerlere, mazeret
atamalarikapsamindail saglk muddrliiklerine sormaksizin kadro agiimasi, baziilgelerde belirli brang ve alanlarda yigilmalara
neden olabilirken, bazi ilgelerde ise belirli brans ve alanlarda saglik personeli sikintisinin yasanmasina neden olabilir
(T.C. Saglik Bakanhdi, 2011; Santas ve ark., 2012). Ayrica “Saglik Bakanligi'nin Saglik Personelinin il ici Yer Degistirmesine
iliskin Yénergesi dogrultusunda yilda iki kez il genelindeki tiim ilgelerde personeller yer degisikligi yapilabilmektedir
(T.C. Saghk Bakanligi, 2023b). Bu yonergenin uygulanmasi siirecinde farkliliklar ve standarda uygun olmayan olgiitlere
bagl uygulamalarin olmasindan kaynakl sorunlar yasanabilmekte, bazi brans ve alanlarda sagdlk personeli dagihminda
dengesizlikler olusabilmektedir (Santas ve ark., 2012).

"Bir Mazerete Dayanan Atamalar" kapsaminda yapilabilecek yeni bir diizenlemeyle verimi daha yiiksek ve saglik hizmetlerinin
standardizasyonunu artirici bir insan kaynaklari kullanimina gegilebilir. Bununla ilgili olarak yukarida s6z edilen konulara
yeni bir yaklasim getirilerek, mazeret atamasi isteginde bulunan uzman hekimler basta olmak lizere saglik personellerinin
basvurulari, bagvuruda atanmak icin belirttigi ilin saghk midiirliiklerine yazili olarak bildirilebilir. il saghk middrliikleri
tarafindan il igerisinde gereksinim duyulan ilgelerdeki bog PDC, istek ve sayilar, T.C. Sadlik Bakanligi'na iletilir. Bakanlik
mazeret isteginde bulunan personelin atamasini kendisine bildirilen PDC'deki ilce ve birime gerceklestirebilir. iicelerde bos
PDC bulunmamasi durumunda, ilgelerden il merkezine gelmek isteyen personellerin en Gist puandan baslamak tizere hizmet
puanlari hesaplanir ve il merkezine gelme isteklerini iceren dilekgeleri alinir. il merkezine gelmek istemeyen personellerden
ise gelmek istemediklerine iliskin dilekgeleri alinarak (iller arasi atama kurasi ile atananlardan bir yil fiili galisma kosulu
aranir) ilgelerde bos PDC olusturulabilir ve bakanh@a iletilebilir. Bakanlik kendisine bildirilen PDC’ deki ilge ve birime mazeret
atamasini gerceklestirebilir. Ayrica Saglik Bakanligi'nin Saglik Personelinin il igi Yer Degistirmesine iliskin Yénergesine uygun
sekilde, yilda iki kez il genelindeki tim ilgelerde bir yillik hizmetini tamamlamis veya DHY’sini tamamlamisg, hizmet puani
olarak (st siralarda olan personellerin istekte bulunmalari durumunda atamalar il merkezlerine, yerlerine biri atanincaya
kadar yapilabilir ve boylelikle ilgelerde bos PDC olusturulabilir.

Yukarida soz edilen konuda yeni bir yaklasim ile elde edilecekler:

il icerisinde gereksinim bulunan ilcelere ilgili bransta ve sayida personel atamasi gergeklestirilebilir ve kisa siirede
personel gereksinimi karsilanabilir.

il igerisindeki personel dagiiminin daha dengeli bir sekilde yapilmasi saglanabilir.

T.C. Saghk BakanhgH tarafindan ilgili atama islemlerinin gergeklestiriimesinin ardindan yeni bir islem
gergeklestiriimesine gerek kalmayabilir ve bdylelikle is yiikii azaltilabilir, islemler arasindaki siire kaybi azaltilabilir.

Mazeret atamasi gergeklestirilen personel hangi birime atandigini, atama kaydi sisteme diistiigii anda 6grenebilir,
islemler sirasinda yasanan siire kayiplari ve belirsizliklerin 6niine gegilebilir.

Sonug ve Oneriler

insan giic, tretim kapasitesi lizerine dogrudan etkisi olmasindan dolay hizmet sektériinde yer alan biitiin kurumlarda en
onemli kaynaktir. Saglik hizmetlerinde de amaglara ulasilabilmek igin yeterli sayida ve gereken nitelikte insan glicline sahip
olmak gerekmektedir. Ancak diinyada ¢ogu llke saglikta insan glici yetersizligi veya var olan insan giicliniin dengesiz
dagilimi sorunu ile karsi karsiya kalmistir. Sadlikta insan kaynaklar acisindan Tirkiye, iyilesme saglamasina karsin 2019
yili verilerine gore OECD ortalamasinin gerisindedir. Bu kapsamda, saglikta kisith kaynak olarak degderlendirilebilecek
olan insan giici kaynaklarinin verimli kullanimini saglayacak atama, denetleme ve degerlendirme araglarina gereksinim
duyulmaktadir. Personel verimliliginin artirilabilmesi igin yeterli ve gerekli is gliciiniin gergekgi olarak belirlenmesi
gerekmektedir. Yeterli ve gerekli is glictiniin belirlenmesi, niifusun biylimesi ve yaslanmasina, is giiciinin verimliligine
ve calisanlara verilen gorevlerle, rollerle iligkili olmaktadir. Ayni zamanda is giiciinin verimliligi isin tasarimindan,
yogunlugundan, teknolojik girdilerden ve uzman personel gesitliliginden etkilenmektedir. Bu ve benzeri nedenlerden dolays,
saglik kurum ve kuruluglarinin personel politikalari (Aile Hekimligi Sistemi vb.) yakindan izlenmeli ve gelecekte dogabilecek
krizlere hazirlikli olunmali ve gerekli girisimlerde bulunulmalidir. Bu kapsamda, llkemizde saglik personellerinin atama ve
yer degistirme islemlerine yeni bir bakisin sunuldugu bu ¢alismanin, personel dagilimini daha dengeli gergeklestirerek,
gerek is ylkini gerekse siire kaybini azaltarak, saglkta is giici kullanimi konusunda yol gosterici olmasi beklenmektedir.
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