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OZET

Sagligi koruma ve gelistirme bireyden aileye, aileden topluma
ve toplumdan kurumlara uzanan bir siiregtir. Sagligi koruma ve
gelistirmede Oncelikle iilkelerin toplumu yeterince tanimasi
gerekmektedir. 1lk kez 1920 yilinda karsimiza cikan saglig
geligtirme kavrami giliniimiizde de toplumda artan bulasici ve
bulasici olmayan hastaliklarin kontrolii i¢in biitiinciil bir
yaklasim sunarak kiiresel boyutta Onem kazanmaktadir.
Toplumda artan bulasici ve bulasici olmayan hastaliklarin
kontrolii i¢in biitiinciil bir yaklagim sunan saghigmn gelistirilmesi
kiiresel boyutta dnem kazanmaktadir. Ulkemizde 2011 yilinda
663 sayili kararnameyle Saglik Bakanligi tarafindan Kkurulan
Sagligin Gelistirilmesi Genel Midiirliigii'niin amaci; birey ve
toplum sagligi hakkinda bilgilenme, farkinda olma ve kontrol
etme yeteneklerini artirmaktir. Saglik Bakanligina baghh Halk
Sagligi Genel Midirliigli, midirlige bagl diger daire
bagkanliklar1 ile isbirligi halinde bircok sagligr gelistirme
programlart yiriitilmektedir. Sagligi koruma gelistirmede
koruyucu saglik alaninda g¢alisan hemsirelere 6nemli
sorumluluklar diismektedir. Bireyin ve beraberinde toplum
saghiginin  gelistirilmesinde  halk sagligi  hemsirelerinin
diinyadaki ve {iilkemizdeki politika ve programlar1 yakindan
izlemesi gelecek saglikli toplumlar agisindan dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Saghgi gelistirme, saghgi gelistirme
programlari, halk sagligi hemsireligi

1. GIRIS

ABSTRACT

Health protection and promotion is a process that extends from
the individual to the family, from the family to the community,
and from the community to the institutions. Countries need to
know society sufficiently in protecting and promoting health.
The concept of health promotion, which was first encountered in
1920, is gaining global importance by offering a holistic
approach to the control of increasing infectious and non-
communicable diseases in the society. The aim of the General
Directorate of Health Promotion, which was established by the
Ministry of Health in our country in 2011 with the decree
numbered 663; to increase their ability to be informed, aware,
and control about individual and community health. Many
health promotion programs are carried out in cooperation with
the General Directorate of Public Health and other departments
under the Ministry of Health. Nurses working in the field of
preventive health have important responsibilities in health
protection and promotion. It is important for the future healthy
societies that public health nurses closely monitor the policies
and programs in the world and in our country in the
development of the individual and the community health.

Key Words: Health promotion, health promotion programs,
public health nursing

Diinya Saglik Orgiitii’ne (DSO) gore saghigi gelistirme; “insanlarin kendi sagliklari {izerindeki kontroliinii
artirmalarin1 saglayarak sadece tedaviye odaklanmakla kalmayip, hastaligin temel nedenlerini ele alarak ve
onleyerek bireylerin sagligina ve yasam kalitesine fayda saglamak ve korumak igin tasarlanmis ¢ok cesitli
sosyal ve ¢evresel miidahaleleri kapsamaktadir” (WHO, 2016). Sagligin gelistirilmesi ve korunmasi, saglik
sorunlarinin ¢oziimiinde giiniimiizde kabul edilen en etkili yaklasimdir (G6¢gmen ve Meydan Acimis, 2017).

Saglig1 koruma ve gelistirme bireyden aileye, aileden topluma ve toplumdan kurumlara uzanan bir siiregtir.
Sagligi koruma ve gelistirmenin temeli olan dogru davranis degisikliginin saglanmasi i¢in egitim ve
Ogretim sarttir. Bu baglamda sagligi koruma ve gelistirme, bireylerin seg¢imleri ve sorumluluklari
konusunda egitim alarak farkindalik olusturma siireci olarak tanimlanabilir (Bunton, Nettleton ve Burrows,
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1995; Coe ve De Beyer, 2014). Saghg: koruma ve gelistirmede Oncelikle iilkelerin toplumu yeterince
tamimas1 gerekmektedir. Toplumdaki sorunlar1 saptamak, oncelikleri belirlemek ve yiiriitiilen programlarda
toplum katilimi saglamak sagligi koruma ve gelistirme i¢in énemli rol oynamaktadir (Demirbag ve Ozkan,
2018; Van den Broucke, 2016).

Saglig1 gelistirme kavramina ilk olarak 1920’lerde Winslow’un halk saglig1 taniminda yer verilmistir. 1974
yilinda saghigi gelistirme Lalonde raporunda model olarak tanimlanmig 1978’de de Kanada’da Sagligi
Gelistirme Birimi kurulmustur. Toronto Universitesi 1979 yilinda saglhigi gelistirme programi agmustir.
Uluslararas1 diizeyde toplamda 7 sagligi gelistirme konferansi diizenlenmistir (1986 Ottawa-Ottowa
Sozlesmesi, 1988 Adelaide-Saglikli kamu politikalart olusturma, 1991 Sundsvall-Destekleyici ¢evreler,
1997 Jakarta-Yeni alan i¢in yeni oyuncular, 2000 Mexico-Esitligi saglama, 2005 Bangkok-Eylem igin ortak
politika gelistirme ve 2009 Nairobi-Sagligi gelistirme ve kalkinma) (Kumar ve Preetha, 2012; Madenoglu
Kivang, 2015; Simsek, 2014).

Teknolojik gelismeler, kiiresellesme, seyahat imkanlarinin ilerlemesi ve diger pek ¢ok faktoriin insan
yasaminda ve sagliginda olumlu bir etkisi olurken, artan gogler, dogal afetlerin olumsuz etkileri ve finansal
krizler, sedanter yasam tarzi, sagliksiz beslenme ve stres gibi faktorlerin eklenmesiyle saglik tizerinde
olumsuz ve geri doniisii zor olan etkiler yaratmistir. Toplumda artan bulasict ve bulagici olmayan
hastaliklarin kontrolii igin biitiinciil bir yaklagim sunan sagligin gelistirilmesi kiiresel boyutta Gnem
kazanmaktadir (Aydin, 2019; Kumar ve Preetha, 2012). Toplum sagligini korumak ve gelistirmek {izerine
yapilan girisimler ve yiiriitilen programlarda birinci basamak saglik hizmetlerinin iizerine diisen
sorumluluk artmaktadir. Birinci basamak saglik hizmetleri kapsaminda toplum iizerinde dogrudan bir etkisi
olan halk sagligi hemsireleri saglig1r gelistirme konusunda yiiriitiilen ¢alisma, program, proje vs. ile
toplumda saglikli yasam bi¢imi davranislarinin kazandirilmasi, saglik egitimi, destekleyici cevre
olusturulmasi gibi konularda c¢agdas rollerini kullanarak toplum sagligina Onemli boyutta katki
saglamaktadirlar.

Toplumun gelisimi; toplum sagliginin kalitesi, sagligin toplumda ne kadar adil bir sekilde dagitildig1 ve
hastalik sonucu olusan dezavantajli durumlardan korunma derecesi ile degerlendirilebilir. Saglhign
korunmasi ve gelistirilmesi ayni zamanda iilkelerin refah diizeyi ve iyilik halinin de bir gostergesi
oldugundan iilkeler kendi toplumlar1 {izerinde saglik bilincini artirmak, bireylerin kendi saglik
sorumlugunu almalarini saglamak ve toplum iizerinde saglig1 koruma ve gelistirme kiiltiirii olusturmak igin
cesitli sagligi gelistirme programlar yiirtitmektedirler (Commission on Social Determinants of Health,
2008). Diinyada uygulanan sagligi gelistirme programlarina ornek olarak, Kolomiya’nin baskenti
Bogota’da, saglikli toplumlara sahip olmak ve cevrenin gelistirilmesi amacryla multisektorel yaklagimla
Ciclovia (Bisiklet Yolu) Uygulamasi (1995) gergeklestirilmistir. Bu uygulama ile yerlesim yerinde 260
kilometreden olusan bisiklet yollari insa edilmis ve pazar giinleri (120 kilometre) yol trafige kapatilarak, 7
milyon kisinin yasadigi sehirde motorlu araglarin trafige ¢ikmasi engellenmistir. Sonug olarak, bisiklet
yollart ulasimda farkliliga yol agmus, farkindaligi saglamis ve kendi arabalari ile yolculuk yapanlar
%17°den %12’ye dismdstiir (Torres, Sarmiento, Stauber ve Zarama, 2013). Ekvator’da 2006 ve 2011
yillart arasinda uygulanan “Ulusal Iyi Yasam Plani” ile sosyal yatirimlar %2.5 kat artmis, tuvaletler ile
kentsel evlerin oram1 ve kanalizasyon sistemleri %71’den %78’e ¢ikarilmig ve kirsal evlerde atiklarin
toplanmasi % 22’den % 37’ye yiikseltilmistir (Altmann, 2013).

Saglikli yasam ve saglikli yasamin siirdiiriilmesi, bireylerin ve toplumlarin sagligimin gelistirilmesi i¢in
olusturulan yeni yaklasimlar son otuz yilda, diinyada ve iilkemizde saghgin gelistirilmesi kavrami
cercevesinde ayr1 bir yaklasim olarak ortaya ¢ikmistir (Aydin 2019). Ulkemizde 2011 yilinda 663 sayili
kararnameyle Saglik Bakanligi tarafindan “Saghigin Gelistirilmesi Genel Midiirligi” kurulmustur. Genel
Midiirligiin amaci; birey ve toplum sagligi hakkinda bilgilenme, farkinda olma ve kontrol etme
yeteneklerini artirmaktir. Ayni zamanda bu konularla ilgili sorumluluk alma ve karar verme siirecine
katilmalarim saglamaktir (T.C. Saglik Bakanligi, 2011).

Bu ¢alismanin amaci, lilkemizde son on yilda yiiriitiilen saglig1 gelistirme programlarini derlemektir.

Sagligin Gelistirilmesi Genel Miidiirliigl tarafindan toplum sagliginin gelistirilmesi i¢in yaymlanmis ¢esitli
yaynlar (Tiirkiye Saglik Okuryazarhigi Diizeyi ve liskili Faktorlerin Arastirmasi, Dijital Oyun Bagimhilig
Calistay Raporu, Saglik Cocuk Dergisi vs.), kamu spotu (“Engelli Dis Saghgi”, “Akilct Antibiyotik
Kullanim1”, “Yasama Yol Ver”, “Sigaray1 Birak Hayat1 Birakma”, “Nargile”, “Sevgili Gelecegim” vs.) ve
animasyonlar (“Gelecegin Kan Bagiscilar1 Keloglan”, “Gelecegin Kan Bagis¢ilari Pamuk Prenses” Vs.)
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diizenlenmistir. Saglik Bakanligi ile isbirliginde yiiriitiilen tiim bu programlarin yaninda halen devam eden
kampanyalar (“Her Giin 10 Bin Adim”, “Aile Hekiminizi Erken Taniym” vs.) ve kamu spotlar1 (“Yeni
Koronoviriis Hastaligi (COVID-19)”, “Organ Bagis1”, “Yesilay Kamu Spotu” vs.) da toplumu
bilin¢lendirmeye devam etmektedir (T.C. Saglik Bakanligi, 2020). Saglik Bakanligina bagli Halk Saglig:
Genel Miidiirliigii miidiirliige bagli diger daire baskanliklar: ile isbirligi halinde bir¢ok saglig1 gelistirme
programlar yuritiilmektedir. Bu programlar as1 ile 6nlenebilir hastaliklar, bulasici hastaliklar, zoonotik ve
vektorel hastaliklar ve tiiberkiiloz, tiitin ve madde bagimliligi ile miicadele, kanser ile miicadele
caligmalari, ruha sagligi, cocuk ve ergen sagligi, saglikli beslenme ve hareketli hayat, kronik hastaliklar ve
yasli saglig1 ve gevre sagligi bagliklari altinda yiiriitiilmektedir. Bu programlara kisaca goz atacak olursak;

1. As1ile Onlenebilir Hastaliklarla flgili Programlar

Ast ile Onlenebilir hastaliklar kapsaminda Polio Eradikasyon Programi, Maternal ve Neonatal Tetanoz
Eliminasyon Programi, Kizamik ve Kizamik¢igin Eliminasyonu ve Konjenital Kizamik¢ik Sendromunun
Kontrolii Programi, Tiirkiye Viral Hepatit Onleme ve Kontrol Programi ve Streptococcus Pneumonia ve
Hemofilus Influenza Tip B’ye Bagh Invaziv Hastaliklarm Kontrolii Progranu da yiiriitilmektedir (HSGM
Rapor, 2020).

As1 ile Onlenebilir hastaliklarla ilgili programlarla birlikte yine iilkemizde Genisletilmis Bagisiklama
Programi devam etmektedir. Ulkemizde yiiriitiilmekte olan Genisletilmis Bagisiklama Programi (GBP)’nin
amact; kabakulak, difteri, tetanoz, kizamike¢ik, hepatit B, kizamik, invaziv pnomokokal hastalik,
poliomyelit, hemofilus influenza tip b, tiiberkiiloz, sucicegi, hepatit A ve bogmacaya bagli hastaliklarin
kontrol altina alinmasi, morbidite ve mortalitesinin azaltilmas1 ve hatta bu hastaliklarin yok edilmesidir
(HSGM Rapor, 2020).

2. Bulasic1 Hastaliklarlarla Miicadele ile Tlgili Programlar

Bulagic1 Hastaliklar kapsaminda, Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlar (HIV/AIDS), Solunum Yolu ile
Bulagan Hastaliklar (COVID-19, Grip, Kus Gribi, Mers-Cov vs.), Su ve Besinlerle Bulagsan Hastaliklar
kapsaminda ¢alismalar ve Tiirkiye Viral Hepatit Onleme ve Kontrol Programu yiiriitiilmektedir (T.C. Saglik
Bakanlig1 Halk Sagligi Genel Midiirliigi, 2020).

3. Zoonotik ve Vektorel Hastahklarla Ilgili Programlar

Bu kapsamda Kirim Kongo Kanamali Atesi, Kuduz, Sark Cibani, Sitma, Sarbon, Ekinokkoz, Zika Viriis
Hastalig1, Ektoparaziterler ve Vektorler, Tularemi, Bruselloz, Hanta Viriis Enfeksiyonu ve Diger Zoonotik
Hastaliklar ile ilgili calismalar yiiriitiilmektedir (HSGM Rapor, 2020).

4. Tiiberkiiloz

05/08/2010 tarihinde 27663 sayili Resmi Gazete’de Bakanlar Kurulu karari ile tiiberkiiloz hasta ve
temaslilar1 i¢in sosyal giivencesi olup olmadigina bakilmaksizin 1. 2. ve 3. Basamak saglik kurum ve

kuruluglarina tiim tiiberkiiloz ilaglar1 Saglik Bakanlig1 tarafindan temin edilip dagitilmaktadir (HSGM
Rapor, 2020).

5. Tiitiin ve Madde Bagimlihigi ile Miicadele

Tiitin ve Madde Bagimlilig1 ile Miicadele Dairesi Bagkanligi (TMBMDB) biinyesinde; tiitiin kontrolii
caligmalari, uyusturucuyla miicadele calismalar1 ve alkol miicadele galigmalar: yiiriitiilmektedir. Alo 171
Sigara Birakma Danigsma Hatt1 ile sigaray1 birakmak isteyen kisilere destek olunmaktadir ve operatorlerine
2019 yilinda “Stresle Basa Cikma Yontemleri” ve “Geri doniis aramalarinda motivasyonel goriisme”
konularinda hizmet i¢i egitim diizenlenmistir. Sigara Birakma Polikliniklerinde hastalara {icretsiz ilaglar
verilmektedir. Tiitlin Kontrolii Strateji Belgesi ve Eylem Plan1 (2018-2023) kapsaminda “Tiitiin
Mamullerinin Uretim Sekline, Etiketlenmesine ve Denetlenmesine iliskin Usul ve Esaslar Hakkinda
Yonetmelik” 1 Mart 2019 tarihinde ve 30701 sayili Resmi Gazete’de yayilanarak yiiriirliige girmistir.
Toplumun farkindalik diizeylerini artirmak ve tiitiin iirtinleri kullanimini birakmalarini saglamak amaciyla
Tiitlinstiz Kurum c¢alismalarinda sektdr bazinda standartlar, uygulama rehberi belgelendirme siirecinin
tasarimi tamamlanmustir. Tiitiin iriinlerinde ‘vergi artis1” gergeklestirilmistir (HSGM Rapor, 2020).

i |2 sssjournal.com | nternational Social Sciences Studies Journal ‘@ sssjournal.info@gmail.com ‘

2551



mailto:sssjournal.info@gmail.com

International Social Sciences Studies Journal 2020 Issue:64 pp:2549-2560

6. Uyusturucu Ile Miicadele Cahsmalar:

Alo 191 Uyusturucu ile Miicadele Danisma ve Destek Hatti 8 Temmuz 2015 tarihinde kamuoyuna
tanitilmis resmi agiligt yapilmistir. Danigsma hatti tarafindan, kisinin sisteme dahil olmasinin ardindan
tedavi siirecinde isteyen kisi 1. Hafta, 15. giin. 1. Ay, 3. Ay, 6. Ay ve 12. Ayin sonu seklinde belirlenen
tarihlerde aranarak yilda en az 6 defa tedavi siirecine destek olunmaktadir. 2019 yilinda “motivasyonel
goriisme,” “drama c¢aligmalart ile zor vakalarin yonetimi” ve “alkol ile ilgili bagvurulara yaklagim”
konularinda, Danigsma Hatti personelinde kiiciik gruplar olusturularak hizmet i¢i egitimler verilmistir
(HSGM Rapor, 2020).

7. Alkol Kontrol Cahismalari

Siirlicii Davraniglarim Gelistirme Egitimi (SUDGE) yazilimi 1 Temmuz 2019 tarihinde iilke genelinde
kullanima ag¢ilmis ve bu egitim ile alkollii ara¢ kullanmamaya iliskin bilgi, tutum ve davranis degisikligi
saglayarak “alkollii ara¢ kullanmama” yaklasimlarinin saglanmasi amaglanmaktadir.

Saglik Bakanligi ve Tiirkiye Yesilay Cemiyeti ile isbirliginde gelistirilen “Yesil Dedektor” Mobil
Uygulamasi 31 Mayis 2016 tarihinde “Diinya Tiitlinsiiz Giinii” etkinlikleri kapsaminda kamuoyuna
tamitilmis ve ayni giin Istanbul ilinde pilot olarak uygulamaya konulmustur (HSGM Rapor, 2020).

8. Kanserle Ilgili Yiiriitiilen Programlar

Aile Hekimleri, Toplum Saghigi Merkezi ve Saglikli Hayat Merkezi birimlerinde Kanser Erken Teshis,
Tarama ve Egitim Merkezleri (KETEM) toplum iizerinde kanser ile ilgili farkindalik olusturmak igin
egitimler vermekte ve hedef gruba iicretsiz meme, serviks ve kolorektal kanser taramasi yapmaktadir.
Saglik Bakanligi Kanser Dairesi Bagkanligi tarafindan elektromanyetik alanlar, cep telefonlari, kablosuz
internet ve kanser iliskisi konusunda calismalar1 yiirlitmek amaciyla Elektromanyetik Alanlar Saglik
Etkilerini Degerlendirme Kurulu olusturulmustur. Radon gazi sigaradan sonra akciger kanserlerinde en
onemli etkenlerden biridir ve akciger kanserlerinin %3 ila 15’inden sorumludur (Tufaner, 2018). “Evlerde
Radon Arastirmas1 Anketi” TUIK tarafindan segilen Tiirkiye drnekleminde tamamlanmustir (HSGM Rapor,
2020).

9. Ruh Saghg ile Tlgili Yiiriitiilen Programlar

Ulkemizde ruh saglig1 alaninda son on y1l iginde toplum temelli ruh saglig1 anlayisinin resmi gevrelerce
benimsenmesi olmustur. Ruh saglig1 hizmetlerinin gelistirilmesi ve hizmet sunum seklinin degistirilmesi
icin, 2006 yilinda Ulusal Ruh Saglig1 Politikasi olusturularak ¢aligmalara hiz verilmistir. 2011 yilinda
Saglik Bakanligi’nin yeniden yapilandirilmasi ile ‘Ruh Sagligi Programlar1 Daire Bagkanligi” kurulmustur.
Ruh sagligi ile ilgili programlar;

a) Toplum Temelli Ruh Saghg Hizmetleri (TRSM); TRSM’ler, “kendisine baglanmis cografi bolgedeki
agir ruhsal rahatsizlig1 olan hastalarin (6zellikle sizofreni hastalarin) ve ailelerin bilgilendirildigi, hastanin
ayaktan tedavisinin yapildigi ve takip edildigi; rehabilitasyon, psikoegitim, is-ugras terapisi, grup veya
bireysel terapi gibi yontemlerin kullanilarak hastanin toplum iginde yasama becerilerinin artirilmasini
hedefleyen, psikiyatri klinikleri ile iligki i¢inde calisan ve gerektiginde mobilize ekiplerle hastanin yasadigi
yerde takibini yapan birimler olarak planlanmisti” (sagligim.gov.tr, 2020). “Engelli Bireyler Icin
Hizmetlerin Gelistirilmesi Projesi’nin devami olarak, “Ruhsal Engelli Bireyler i¢in Sosyal igerme Projesi”
calismalar yiriitilmistir (HSGM Rapor, 2020).

b) Cocuk Izlem Merkezi (CIM); Bu merkezde, cinsel istismar olgularinda etkili yonetimi saglamak ve
cocugu sistem i¢inde ikincil orselemeden korumak amaglanmistir (HSGM Rapor, 2020).

c) 0-6 Yas Cocugun Psikososyal Gelisimini Destekleme Programi (CPGD); Programin amaci, birinci
basamakta yiiriitiilen saglik hizmetlerinin yaninda ¢gocugun hem ruhsal hem de sosyal gelisimini izlemek ve
gebe ve ¢ocugu birinci basamakta biyopsikososyal yonden takip etmektir. Bu programla birlikte, beslenme
yetersizligi diizeyinde yoksulluk, gelisim gerilikleri, anne/babada sigara, cocukluk cagi gelisimsel ve ruhsal
bozukluklari, alkol ve madde kullanimi ve ihmal-istismar gibi risk faktorleri erken donemde tespit edilip
riskli olgulara erken miidahale edilebilmektedir (HSGM Rapor, 2020).

d) Birinci Basamakta Ruh Saghg Hizmetlerini Giiclendirme Programi (RSGUC); Birinci basamakta aile
hekimlerinin ruh sagligi hizmetleri dogrultusunda psikososyal destek ve tibbi tedavi yontemleri konusunda
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farkindaliklarmin  artirllmas1  amaglanmis olup DSO tarafindan revize edilen program Tiirkiye’de
kullanilmaya baslanmistir (HSGM Rapor, 2020).

e) Intihart Onleme Farlandahk Calismalari; Diinya Saglik Orgiitii “Intiharin Onlemesi Icin Kaynak
Kitaplar Serisi” revize edilerek basilmis ve bu kapsamda egitimler verilmistir (HSGM Rapor, 2020).

f) Cocukluk Cagt Ruhsal ve Gelisimsel Bozukluklar; Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB), Dikkat Eksikligi
ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) ve Ozgiil Ogrenme Giigliigii (OOG) konusunda cesitli farkindalik
egitimleri verilmig, yaymlar, afis ve brosiir dagitimlari ve ¢esitli etkinlikler ile toplumda farkindalik
kazandirma amaglanmistir (HSGM Rapor, 2020).

g) Otizm Spektrum Bozuklugu Tarama ve Takip Programu; 11 Saglik Miidiirliikleri biinyesinde, belirlenen
personeller ve hastanelerde gorevli cocuk-ergen psikiyatri doktorlar1 is birliginde il otizm ekipleri
kurulmus, ¢ocuk-ergen psikiyatri doktorlar tarafindan egitimler verilmis, otizm yoniinden degerlendirilmis
riskli olgular cocuk-ergen psikiyatri doktorlar1 yonlendirilerek erken tanm1 ve miidahale hizmetlerinden
yararlanmalar1 saglanmistir (HSGM Rapor, 2020).

h) Davramigsal Bagimhiliklarla Miicadele Eylem Planmt Calismalari; 2019/2 sayili Cumhurbaskanligi
Genelgesi ile olusturulan Bagimmlilik Ile Miicadele Yiiksek Kurulu (BMYK) talimatiyla, Saghk
Bakanlhigmin  koordinatorliigiinde, Bagimliliklarla Miicadele Yiiksek Kurulu Bakanliklar1 ve
kurum/kuruluslar isbirligince eylem plani ¢aligmalari baglatilmis ve “2019-2023 Davranissal Bagimliliklar
fle Miicadele Ulusal Strateji Belgesi ve Eylem Plami” yiiriitiilmektedir. Amaci, tim toplumda &zellikle
cocuklart ve gengleri, teknolojinin giivenli, etkin ve bilingli kullanimina destek olarak bu konuda
bilgilendirme yapmak, teknolojinin kdtiiye kullanilmasini dnlenmek, gerekli durumlarda medikal yardima
erismelerini saglamak, danismanlik hizmetlerini giliclendirmek ve bu konunun toplumda bilinmesini
artirmak ve yeni hizmetler planlamaktir. Saglikli Hayat Merkezleri de bu kapsamda hizmet sunmaktadir
(HSGM Rapor, 2020).

10. Cocuk ve Ergen Saghg ile ilgili Programlar

a) Bebek Oliimleri Izleme Programi; Bebek oliimiiniin tespiti, her bir bebek oliimiinii izleyerek nedenini
ortaya ¢ikarmak ve ayni sebeplerle olusan liimleri 6nlemek igin 2018/7 sayili Genelge kapsaminda Bebek
Oliimleri izleme Sistemi yiiriitiilmektedir (HSGM Rapor, 2020).

b) Neonatal Resiisitasyon Egitimi (NRP); Asfiksiden kaynaklanan yenidogan oliimlerini ve ikincil
olusabilecek hastaliklar1 onlemek igin yiiriitiilen Yenidogan canlandirma egitim programidir (HSGM
Rapor, 2020).

C) Temel Yenidogan Bakimu Egitimi; 2013 yilinda uygulanmaya baslanan bu egitim hekim dis1 saglik
personeli tarafindan verilmektedir. Egitim igerigi, K vitamin uygulamak, yenidogani hipotermiden
korumak, gébek -goz bakimi vb. konulardan olusmaktadir. (HSGM Rapor, 2020).

d) Yenidogan Yogun Bakim Egitimi; Saglik Bakanligi ve Tiirk Neonatoloji Dernegi ile birlikte ¢ocuk
saglhigr ve hastaliklari uzmanlarina “Yenidogan Yogun Bakim Programi” yiiriitiilmektedir (HSGM Rapor,
2020).

e) Cocuk Giivenliginin Saglanmast Programi; Programin amaci, ¢ocuk yaralanmalari ve sonucunda
olusan sekelleri ve 6liimleri en aza indirmektir. En ¢ok mortalite ve morbidite nedeni olan diigme, bogulma,
yanik ve zehirlenmeler konusunda ailelere yonelik, aile hekimlerine ve aile sagligi elemanlarina egitimler
diizenlenmis, aile hekimliklerinde ve acil servislerde ailelere verilmek tizere kiigiik brosiirler ve kontrol
listeleri hazirlanmistir (HSGM Rapor, 2020).

f) Bebek Cocuk Izlemleri Programi; Bebek/cocuk izlemlerinde amag, hastalik sz konusu olmadan
hastalik olusturabilecek durumlar1 6nceden tespit ederek dnlenmektir. Dogumdan hemen sonra ilk izlemini
gerceklestiren bebegin yasamin ilk yilinda 9 defa izlenmelidir. {1k izlem dogumdan hemen sonra hastanede
yapilmalidir. En az 8 kez, belirlenen déonem ve zaman araliklarinda izlenen bebek tam izlenmis sayilir. 6
yasinda olan bir ¢ocuk o zamana kadar 7 defa izlenmelidir. En az 7 defa belirlenen dénem ve zaman
araliklarinda izlenen ¢ocuk tam izlenmis sayilir (HSGM Rapor, 2020).

0) Anne Siitiiniin Tesviki ve Bebek Dostu Saghk Kuruluslart Programi; Programin amaci, ilk 6 ay
yalmzca anne siitii verilmesi ve emzirmenin 6. aydan sonra tamamlayici besinler ile beraber en az 2 yasina
ve sonrasina dek siirdiirmektir (HSGM Rapor, 2020).
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h) Tamamlayict Beslenme Programi; Anne siitiiniin yaninda verilen ek besinlerle 5 yas alt1 ¢ocuklarda
malniitrisyonu énlenmek amaciyla siirdiiriilmektedir (HSGM Rapor, 2020).

1) Demir Gibi Tiirkiye Programi; Demir yetersizligine bagli anemiyi 6nlemek amaciyla 2004 yilindan bu
yana tiim bebeklere 4. aydan 1 yasa dek iicretsiz demir destegi saglamak ve anemik bebeklerin tedavilerini
yiriitmektir (HSGM Cocuk ve Ergen Sagligi Dairesi Baskanligi, 2020).

i) D Vitamini Eksikligi Onleme ve Kontrol Programi; Bu program, dengesiz/yetersiz beslenme sonucu
ortaya cikan saglik sorunlarindan olan Rasitizmi Onlenmeyi amaglanmaktadir. Toplumu D vitamini
eksikligi hakkinda bilinglendirmek, ilk 6 ay anne siitii alimmin 6nemini vurgulamak ve 6. aydan sonra
tamamlayic1 beslenmeye gegilerek emzirmenin 2 yasina dek siirdiiriilmesi amaciyla 2005 yili Mayis
ayindan itibaren iilkede bebeklerin kemik gelisiminin desteklemesi igin bir yas alt1 ¢ocuklara (400 1U/giin)
iicretsiz D vitamini destegine baslanmakta ve destek 1 yasa dek devam ettirilmektedir (HSGM Cocuk ve
Ergen Sagligi Dairesi Bagkanligi, 2020).

J) Ulusal Neonatal Tarama Programi; Yiritilmekte olan Fenilketoniiri, Konjenital Hipotiroidi ve
Biotidinaz Eksikligi taramasina 2015°te ise Kistik Fibrozis ilave edilmistir. 2017 yilinda 4 ilde baslatilan
Konjenital Adrenal Hiperplazinin (KAH) pilot ¢alismasi, 2019 yilinda 20 ilde yiiritiilmektedir (HSGM
Rapor, 2020).

k) Isitme T aramast Programlary; Ulusal Yenidogan Isitme Tarama Programma 2015 yili sonunda Okul
Cag1 Cocuklarda Isitme Tarama Programi eklenmistir (HSGM Cocuk ve Ergen Sagligi Dairesi Bagkanligi,
2020).

l)Gelisimsel Kal¢a Displazisi (GKD) Taramast Programi; Saglik Bakanligi ve Cocuk Ortopedisi Dernegi
ile isbirliginde halinde 2010 yilinda baslatilan program 2013 yilinda Radyoloji ortopedi derneklerinin de
katkilartyla devam etmektedir (HSGM Cocuk ve Ergen Saglig1 Dairesi Bagkanligi, 2020).

m) Gérme Taramalary; 0-3 aylik bebekler, konjenital katarakt, prematiir retinopatisi, sasilik, glokom,
retinoblastom ve ambliyopi yoniinden degerlendirilmekte siipheli bulunan vakalar goz hekimine sevk
edilmektedir. 36-48 ay okul Oncesi gocuklar; katarakt, sasilik, ambliyopi ve kirma kusurlari agisindan
degerlendirilmekte, gérmeyi engelleyecek risk faktorlerini tespit etmek ve yetersiz goren vakalart erken
donemde tespit etmek ve iyilesmelerini saglamak amaglanmaktadir. 2018’de  ilkokullarda 1. simf
Ogrencilerine, gérmeyi engelleyecek risk faktorlerini tespit etmek ve yetersiz goren vakalari erken donemde
tespit etmek amaciyla gérme taramasi baslatilmistir (HSGM Rapor, 2020).

11. Kan Hastaliklar1 Kontrol Program

2018 yilinda Hemoglobinopati Kontrol Programi, “Evlilik Oncesi Hemoglobinopati Tarama Programi”
adiyla uygulanmaya baglanmistir. Programin amaci, evlenecek kisilere tarama testleri uygulanarak
olusabilecek hastaliklara yonelik erken donemde dnlemler almaktir (HSGM Rapor, 2020).

12. Okul Saghgi Programi

2016 yilinda Yeni Okul Saghgi Isbirligi Protokolii imzalanarak okul saghigi ¢alismalarinda kullanilan
formlar giincellenmistir (Okul Sagligi Yonetim Ekibi ve Ornek Okul Saghgi Plam Formu, Ogrenci
Muayene/izlem Bildirim Formu, Okul Degerlendirme Formu, Program Bilesenleri Degerlendirme Formu
ve Okulda Saghgin Korunmasi ve Gelistirilmesi Programi il Degerlendirme Sonuglari Formu) (HSGM
Rapor, 2020).

13. Kadin ve Ureme Saghg ile Ilgili Programlar

a) 15-49 Yas Kadin Izlemi Programi; Dogurganlik donemi olarak adlandirilan 15-49 yas, gebelik ve
dogumla ilgili istenmeyen durumlarin en ¢ok yasandigi donemdir. Dolayisiyla yilda 2 defa 6 ay ara ile 15-
49 yas kadin izlemleri yapilmasiyla kadin sagligi gostergelerinin iyilestirilmesi amaglanmistir (HSGM
Rapor, 2020).

b) Evlilik Oncesi Damsmanlik Programi; Saglik personeline, evlenecek ciftlere aktariimasina ydnelik
2014/24 Sayili “Evlilik Oncesi Damgsmanlik Genelgesi” ile “Evlilik Oncesi Danmismanlik Rehberi”
hazirlanmistir. Bu ¢ercevede “Evlilige Saglikli Baslangi¢” kaynagi kullanilarak saglik personeline egitimler
verilmistir (HSGM Rapor, 2020).
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c) Dogum Oncesi Bakim Programi; Ulkelerin dogurgan dénemdeki kadimlarm hastalik ve 6liim
gostergeleri gelismislik i¢in onemli bir gostergedir. Bu dogrultuda Saglik Bakanligi tarafindan yayinlanmis
olan “Dogum Oncesi Bakim Yonetim Rehberi”nin iigiincii revizyonu yapilmis ve gebelikteki dort izlem
tarihleri belirlenmistir (HSGM Rapor, 2020).

d) Gebe Bilgilendirme Sinifi Programi; Toplum Sagligi Merkezi, Aile Hekimlikleri, 2. ve 3. Basamak
saglik hizmetlerinde gebelere gebelik donemini fiziksel, sosyal ve ruhsal yonden en iyi gecirmeleri,
doguma ve dogum sonrasi déneme bilingli bir sekilde hazirlanmalarina yonelik Gebe Okullar1 ve Gebe
Bilgilendirme Siniflarinda egitimler verilmektedir. Egitimlerde kullanilan “Gebe Bilgilendirme Sinifi
Egitim Kitab1”nin 2018 yilinda revizyonu yapilmistir (HSGM Rapor, 2020).

e) Gebe ve Lohusalara Nutrisyonel Destek Programi; Bu program kapsaminda gebe ve lohusalara
yonelik olarak asagidaki uygulamalar yapiimaktadr.

Demir Destegi; Demir eksikligi anemisi lohusa ve gebelerde yaygin olarak goriilmektedir. Bu kapsamda
gebelere 16. haftadan baglamak iizere 6 ay ve dogum sonunda da 3 ay olmak {izere toplam 9 ay siire ile
giinliik 40 - 60 mg elementer demir verilerek demir destegi yapilmaktadir (HSGM Rapor, 2020).

D Vitamini Destegi; Gebelerde biiyliik oranda D vitamini yetersizli§i bulunmaktadir. D vitamininin
uygulanmamasi gereken durumlarin diginda tiim gebelere ve dogumdan sonra annelere D vitamini Saglik
Bakanligi tarafindan ticretsiz olarak saglanmaktadir (HSGM Rapor, 2020).

f) Acil Obstetrik Bakim Programi; Dinyada gebelik veya doguma iliskin komplikasyonlara bagh
onlenebilir Sliimler goriilmektedir. Bu kapsamda Acil Obstetrik Bakim Programi hazirlanmig ve 2018
yilinda revize edilmistir. 2019 yilinda ise acil tip uzmanlari, acil serviste ¢alisan pratisyen hekimler ve ilgili
birgok saglik personeline egitimler verilmistir (HSGM Rapor, 2020).

0) Hastane Dogumlari ve Sezaryen Ameliyatlarimi Izleme Programi; Diinya Saglik Orgiitii (DSO) saghk
kuruluslarinda sezaryen ameliyati hizlarini karsilastirmak ve degerlendirmek igin kiiresel standart olan
Robson Gebe Siniflandirma Sisteminin kullanimini 6nermektedir. Tiirkiye’de bu sistem 2012 yilindan
itibaren kullanilmaya baslanmistir (HSGM Rapor, 2020).

h) Dogum Sonu Bakim Programi; Anne oliimlerinin biiyiik bir kismi lohusalik doneminde oldugu
bilindiginden bu donemde anneleri izlemek ve oOliimleri engellemeye ydnelik “Dogum Sonu Bakim
Yonetim Rehberi” hazirlanmistir ve 2018 yilinda revize edilmistir. Lohusalik doneminde bireylerin normal
dogum sonrasi en az 24 saat, sezaryen sonrasi en az 48 saat hastanede kalarak 3 kez, taburcu olduktan sonra
aile hekimi/aile saglig1 elemaninca en az 3 kez evde/saglik kurulusunda izlem almalidir. Hastanede 0-1, 1-6
Ve 6-24 saatleri arasinda izlem, evde/saglik kurulusunda da birinci izlem 2.-5. giinler arasi, ikinci izlem
ikinci haftada ve ti¢lincii izlem altinct haftada gergeklestirilmelidir (HSGM Rapor, 2020).

1) Anne Oliimlerini Izleme Programi; Anne 6liim oranlar iilkelerin gelismisligini gosteren en onemli halk
saglig1 gostergesi olmasi sebebiyle Saglik Bakanligi 2013 yilindan itibaren anne 6liimlerini giinliik olarak
Oliim Bildirim Sistemi (OBS) ile izlemekte ve onlenebilirlik durumlarini ve anne 6liimii siniflamasi
belirlenerek ilgili saglik personeline geri bildirimi verilmektedir (HSGM Rapor, 2020).

i) Anne Dostu Hastane Programi; 2010 yilinda baslatilan bu program ile tiim gebelerin gebelik ve dogum
siireclerinin evrensel ilkelere ve kiiltiiriimiize uygun olarak gerceklestirilmesi amaglanmustir. Ilgili tiim
saglik personeline “Anne Dostu Hastane Degerlendirmesi ve Egitici Egitimi” diizenlenmistir (HSGM
Rapor, 2020).

i) Ureme Saghgr Hizmetleri Programi; Ureme saglig1 hizmetlerinin amaci, bireylerin istedikleri zaman ve
istedikleri sayida ¢ocuk sahibi olmalar1 ve ¢ocuk sahibi olamayan infertil bireylerin de buna sebep olan
faktorlerin anlasilmasi ve tedavinin yapilmasidir. Ureme sagligi damismanlig1 ve yontem sunumu hizmetleri
bireylere ticretsiz olarak verilmekte ve bdylece istenmeyen ve riskli gebeliklerin 6niine gegilebilmektedir
(HSGM Rapor, 2020).

K) Ureme Saghgi Hizmet Ici Egitimi; Birinci basamak saghk kuruluslarinda saglik personeline yonelik
olarak tireme saghig ile ilgili ¢esitli konularda egitimler diizenlenmektedir (HSGM Rapor, 2020).

I) Ureme Saghig Klinik Uygulama Egitimi; RIA Uygulama Egitim Merkezlerinde iireme saglig1 hizmeti
kapsaminda saglik personeline egitimler verilmektedir (HSGM Rapor, 2020). Hizmet i¢i egitimler
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kapsaminda ‘Aile Sagligi Elemanlar1 Egitimi’ne yonelik aile saglig1 elemanlarimin kadin ve tireme sagligi
konusunda bilgilerini 6lgmek amaciyla 6n test uygulanmistir (HSGM Rapor, 2020).

m) Ureme Saghigi Halk Egitimi; Toplumda iireme saghgi konusunda farkindalig artirmaya yénelik iireme
sagligr yontem danismanligi, cinsel saglik, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar vs. konularinda askerlik
gorevini yapan erlere, dgrencilere, gd¢cmenlere ve toplumdaki diger gruplara egitimler diizenlenmektedir
(HSGM Rapor, 2020).

n) Misafir Anne Uygulamast Programi; Misafir Anne Uygulamasi (MAU) ile dogum eylemlerinin
olumsuz sartlarda gerceklesmesinin Onlenmesi ve Onlenebilir anne ve bebek Oliimlerinin azalmasi
amaclanmistir (HSGM Rapor, 2020).

0) Riskli Gebelikler Yonetim Programi; Riskli gebelere yonelik 2014/10 sayili Genelge ile iginde birgok
rehber barindiran “Riskli Gebelikler Yonetim Rehberi” yayinlanmis olup 2017 yilinda Gebelikte Venoz
Tromboembolizm Yonetim Rehberi revize edilmistir (HSGM Rapor, 2020).

14. Saghkh Beslenme ve Hareketli Hayat Programi

a) Tiirkiye Beslenme ve Saglhk Arastirmast 2017 (TBSA 2017); Yapilan arastirma sonucuna gore, 19 yas
ve lizerinde yapilan degerlendirmede 2010 TBSA ile karsilagtirildiginda kadinlarda obezite; TBSA 2010°da
%41 iken TBSA 2017°de %42.6, erkeklerde ise TBSA 2010°da %20 iken TBSA 2017°de %26.3, toplam
niifusta ise TBSA 2010° da %30.3 iken TBSA 2017’de % 34.1 olarak tespit edilmistir. Yapilan
arastirmada fiziksel aktivite diizeyi diisiik olma durumu %42.4 olarak bulunmustur (T.C. Saglik Bakanligi,
2019). Diyabet sikligi 20 yas ve lizeri TURDEP 2010 arastirmasinda; %13,7 iken TBSA 2017
arastirmasinda %13.5 olarak tespit edilmistir (HSGM Rapor, 2020).

Bu kapsamda, 30 Ekim 2018 Saglik Bakanlig: ile Tiirkiye Gida ve igecek Sanayii Dernekleri Federasyonu
arasinda “Saglikli Beslenme ve Hareketli Hayat Isbirligi Platformu, Asir1 Tuz Tiiketiminin Azaltilmasi
Protokolii”, Aralik 2019 da Tiirkiye Gida ve Igecek Sanayii Dernekleri Federasyonu ile Saglik Bakanlig
arasinda “Seker Tiiketiminin Azaltilmasi Isbirligi Platformu”, Saglik Bakanh: ile Tiirkiye Lokantacilar ve
Pastacilar Federasyonu (TLKPDF) ve Tiim Ascilar ve Pastacilar Konfederasyonu (TASPAKON) arasinda
28.02.2018 tarihinde “Saglikli Beslenme ve Hareketli Hayat Platformu, Asirt Tuz ve Seker Kullanimini
Azaltan Lokantacilar ve Pastacilar Isbirligi Protokolii” imzalanarak tuz ve seker tiikketiminin azaltilmasi ve
toplumu sagliginin korunmasi hedeflenmistir (HSGM Rapor, 2020).

b) Colyak Hastaligr Farkindalik Calismalari; Saglik Bakanligi tarafindan o6zel sektér, STK’lar ve
Universiteler isbirliginde “Eriskin Bazi Metabolizma Hastaliklar1 (Tiroid, Osteoporoz, Gut) ve Colyak
Hastalig1 Kontrol Programi” uygulanmaktadir. Toplumda farkindalik olusturmak {izere Aile hekimliklerine
“Colyak Hastaliginda Aile Hekimleri icin Tam-Tedavi-izlem Rehberi”, okul ¢alisanlarina yonelik ‘Célyak
Hastaligt Ogretmenlere Yonelik Bilgilendirme Rehberi’ hazirlanmistir. Saglhik Bakanlhigi tarafindan
farkindalik ¢alismalarinda kullanilmak tizere “Glutensiz Logo” patenti alinmistir (HSGM Rapor, 2020).

C) Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) Olan Bireylere Yonelik Saghkli Beslenme Onerileri Rehberi;

En cok bilinen bir Yaygin Gelisimsel Bozukluk olan OSB diinyada ve iilkemizde yaygimnlik orani
artmaktadir. Otizmli ¢ocuklarda goriilen yaygin beslenme problemleri nedeniyle “Beslenmenin Otizm
Spektrum Bozuklugu (OSB) Uzerine Etkileri Farkindalik Gelistirme Projesi” kapsaminda ilgili personele
egitimler diizenlenmektedir (HSGM Rapor, 2020).

d) Toplu Beslenme Sistemlerinde Ulusal Menii Planlama ve Uygulama Rehberi; Bakanligimiz tarafindan
uygulanmakta olan Tirkiye Saglikli Beslenme ve Hareketli Hayat Programi (2018-2023) kapsaminda,
“Toplu Beslenme Sistemlerinde (Toplu Tiiketim Yerleri) I¢in Ulusal Menii Planlama ve Uygulama
Rehberi” gelistirilmistir (HSGM Rapor, 2020).

e) Eriskin ve Cocukluk Cag1 Obezitesinin Onlenmesi ve Fiziksel Aktivite Eylem Plani (2019 — 2023);
2010 yilindan bu yana ¢ocuk ve genglerin bilylimesini izlemek ve sismanligr dnlemek i¢in “Eriskin ve
Cocukluk Cagi Obezitesinin Onlenmesi ve Fiziksel Aktivite Eylem Plan1 2019-2023” hazirlanmistir
(HSGM Rapor, 2020).

f) Ulusal Beslenme Konseyi (UBK); 9 Subat 2019 tarihinde 30681 sayili Resmi gazetede Ulusal Beslenme
Konseyi Yonetmeligi yaymlanmistir. Konseyin amaci, saglikli beslenme, beslenme sebebiyle olusan
hastaliklarin 6nlenmesi ve kontrolii ile ilgili var olan durumlarm iyilestirilmesi, {ilke genelinde dogrudan
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veya dolayli olarak beslenme ve yiyecek i¢eceklerden kaynakli saglik durumu ve hastaliklarla ilgili politika
ve stratejilerin belirlenmesi ve saglikli beslenme kiiltiiriiniin {ilke genelinde yaygimlagtiriimasi igin
tavsiyelerde bulunmaktir (HSGM Rapor, 2020).

h) Diyabet; Tip 1 Diyabetli cocuklara hastanelerde verilen egitimlerde kullanilmak tizere “Cocukluk Cagi
Diyabeti Egitimci Rehberi Seti” hazirlanmistir. “Diyabet Aile Sagligi Calisan1 ve Hasta Egitimi Protokolii”
kapsaminda saglik personellerine egitimler diizenlenmistir (HSGM Rapor, 2020).

1) Beslenme Dostu Okullar Programi; Okullarda hareketli yasam ve saglikli beslenme konularinda
duyarliligin arttirilmas1 amaciyla Milli Egitim Bakanlig: ile Saglik Bakanligi arasinda 21.01.2010 tarihinde
imzalanan protokol ile Beslenme Dostu Okullar Programi tilkemizde baslatilmigtir (HSGM Rapor, 2020).

i) Okul Beslenme ve Fiziksel Aktivite Egitim Modiilleri; “Saghikli Beslenen Aktif Ogrencilerle Biiyiiyen
Tiirkiye” logosuyla okullarda; 6grenci, 6gretmen, tiim okul calisanlar1 ve velilerin diizenli fiziksel aktivite
yapma, yeterli ve dengeli beslenme gibi saglikli yasam davranislar1 edinmeleri amaciyla yiiriitiilen
egitimler diizenlenmektedir. Okul Oncesi Ogretmenleri Igin Beslenme ve Fiziksel Aktivite Egitimci
Rehberi ile saglikli beslenme ve fiziksel aktivite aligkanligi kazandirilmasi amaglanmistir (HSGM Rapor,
2020).

J) Kantin Uygulamalari; “Okul Kantinlerinde Satisa Sunulacak Gidalar ve Bu Gidalarda Kullanilacak
Logo Uygulamasina Iliskin Isbirligi Protokolii” Milli Egitim Bakani, Saglik Bakanligi ve Tarim ve Orman
Bakanligi tarafindan 02 Ocak 2019 tarihinde imzalanmistir (HSGM Rapor, 2020).

K) Saglikla Ilgili Fiziksel Aktivite Uygunluk Karnesi; Saghk Bakanligi ve Milli Egitim Bakanlig
igbirliginde Ogrencilerde fiziksel aktivite ve saglikli beslenme farkindaligimi arttirmak amaciyla 2017
yilinda “Saglikla Ilgili Fiziksel Uygunluk Karnesi” gelistirilmistir (HSGM Rapor, 2020).

I) Sagligi Gelistiren Belediye (SAGEB) Isbirligi Protokolii; Yerel yonetimler tarafindan fiziksel
aktivitenin arttirilmasi i¢in fiziksel ortamlarin olusturulmasi ve bu fiziksel ortamlarin giinliik yasama
entegrasyonuna iliskin yol haritasinin belirlenmesi amaciyla 2018 tarihinde “Sagligi Gelistiren Belediye
(SAGEB) Platformu Calistay1” gergeklestirilmistir (HSGM Rapor, 2020).

m) Beslenme Dostu ve Fiziksel Aktiviteyi Destekleyen Isyeri Programu Is Birligi Protokolii; Yetiskinlerde
saglikli yasam davraniglarmi destekleyen bir ¢evre olusturarak sagligi korumak ve gelistirmek amaciyla
“Beslenme Dostu ve Fiziksel Aktiviteyi Destekleyen Isyeri Progranm Is Birligi Protokolii” imzalanmistir
(HSGM Rapor, 2020).

15. Kronik Hastahklar ve Yash Saghg le flgili Programlar

a) Tiirkiye Kalp ve Damar Hastaliklart Onleme ve Kontrol Programi (2015-2020); Bu programin amaci,
kalp ve damar hastaliklarin 6nlenmesi, risk faktorlerinin 6nlenmesi ve kontrolii ¢alismalar1 dogrultusunda
toplum iizerinde farkindaligi arttirmak, kalp ve damar hastaliklariin erken tanisim saglamak ve tedavi
standartlarini belirleyerek hastalik yiikiinii azaltmaktir (HSGM Rapor, 2020).

b) Tiirkiye Kronik Hava Yolu Hastaliklart Onleme ve Kontrol Programi; Birinci basamak saglik
kuruluslarinda KOAH ve Astim Hastalig1 olan bireylerin diizenli ve standart izlemlerinin yapilabilmesine
yonelik olarak hazirlanmig “Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligi (KOAH) Degerlendirilmesi Kilavuzu” ve
“Astim Hastalig1 Degerlendirilmesi Kilavuzu” taslaklar1 hazirlanmistir (HSGM Rapor, 2020).

C) Tiirkiye Kas ve Iskelet Sistemi Hastaliklart Onleme ve Kontrol Programi 2015-2020; Kas ve iskelet
sistemi kaynakli hastaliklar1 onlenmek, erken tami ve tedavisi i¢in kalict ve etkili adimlari atmak,
rehabilitasyon hizmetlerini ve engelliligi azalmak amaciyla, “Tiirkiye Kas ve Iskelet Sistemi Hastaliklart
Onleme ve Kontrol Program1 2015-2020” uygulamaya konulmustur (HSGM Rapor, 2020).

d) Tiirkiye Bobrek Hastaliklari Onleme ve Kontrol Programi 2013-2017; Kronik bobrek hastaliginin artan
sosyal, tibbi ve ekonomik yiikiinii azaltmak i¢in, erken tam ve tedavisinin saglanmasi, komplikasyonlarin
Onlenmesi ile yasam siiresinin uzatilmasi amaciyla Bakanligimiz ve ilgili paydaslarla Tiirkiye Bobrek
Hastaliklart Onleme ve Kontrol Programi giincellenerek uygulamaya konulmustur (HSGM Rapor, 2020).

e) Tiirkiye Saghkli Yaslanma Eylem Plam ve Uygulama Programi 2015-2020; Yaslilarin sagliklari
konusunda zamaninda gerekli tedbirlerin alinmasi, saglik hizmetlerine kolay ve iicretsiz ulagmalari,
hastaliklarmin erken taninmasi, erken tedavisi, komplikasyonlarin énlenmesi ve bu dogrultuda verilecek
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yasli bakim hizmetleriyle yaslilarin yasam kalitesinin arttirilmasi amaciyla uygulamaya baslanmigtir
(HSGM Rapor, 2020).

f) Kalp ve Damar Hastaliklarinin Onlenmesi ve Kontrolii icin Kronik Hastaliklar ve Risk Faktorleri
Sikliginin Tespiti ve Toplumsal Farkindaligin Arttirilmast Projesi; Bu proje ile iilkemizde kronik
hastaliklar ve risk faktorleri sikligina dair giincel ve giivenilir epidemiyolojik verileri temin etmek, iilke
genelinde kalp-damar hastaliklar1 ve risk faktorleri konusunda farkindaligi arttirmak, kalp ve damar
hastaliklariin erken tanisini saglamak ve tedavi standartlarimi belirleyerek hastalik yiikiinii azaltmak
amaglanmaktadir (HSGM Rapor, 2020).

Q) Aile Hekimlerine Yinelik Kronik Hastaliklar Izlemi; Aile Hekimlerine Yonelik Kronik Hastaliklar
Izlemi 2. Modiil (inme ve kronik bobrek yetmezligi, koroner arter hastalig1) Egitici egitimleri
uygulanmaktadir (HSGM Rapor, 2020).

h) Tiirkiye'de Kan Basinci Kontroliiniin lIyilestirilmesi Projesi; Bu proje ile kan basinci kontroliinde
iyilesme saglamak, siirdiiriilebilir ve iilke capinda yayginlastirmaya uygun bir yaklasim kullanilarak pilot
illerde kan basinci kontroliiniin baslangi¢ degerine gore en az %50 iyilesme saglanmasi hedeflenmektedir
(HSGM Rapor, 2020).

1) Saghkl Yaslanma ve Engelliligin Onlenmesine Yonelik Egitim Kapasitesinin Arttirilmast ve Yashlikta
Tibbi Bakim Ihtiyacimin Tespiti Projesi Kapsaminda “Tiirkiye Yashlk ve Saghk Arastirmast (TYSA)”;
Yash niifusun giderek artmasiyla birlikte yaslilarin bakim planinin yapilmasi, yasam kalitesinin arttirilmasi
ve fonksiyonel bagimsizliginin siirdiiriilmesinin saglanmasi amaciyla hastanin immiinizasyonu, koruyucu
hekimlik uygulamalari, gizli kalacak problemlerin 6zellikle de geriatrik sendromlarin ortaya ¢ikarilmasi ve
cevresel-sosyal destek verilmesi ve iilkemizdeki yash bireylerin tibbi bakim ihtiyacinin tespit edilmesi
amactyla; “Tirkiye Yaslilik ve Saglik Arastirmasi (TYSA)” yiiriitiilmektedir (HSGM Rapor, 2020).

16. Cevre Saghg ile Tlgili Programlar

a) I¢me ve Kullanma Suyu Izleme; Yerlesim yerlerine ait igme-kullanma suyu kaynak, depo ve izleme
noktalar1 ve sebeke sistemine ait tiim bilgiler Cografi Bilgi Sistemine islenerek i¢me-kullanma suyu
envanteri olusturulmustur. Boylelikle su kirliligine sebep olan faktorlerin tespit edilmesi de saglanmis
olmaktadir (HSGM Rapor, 2020).

b) Ambalajli Sular; Dogal Mineralli Sular Hakkinda Y&netmelik ve insani Tiiketim Amagh Sular
Hakkinda Yonetmelige gore ambalajli su tesisleri, imlahane ve piyasadan numuneler alinarak denetlemeleri
yapilmistir (HSGM Rapor, 2020).

C) Yiizme Suyunun Izlenmesi ve Yiizme Suyu Kalite Kontrol Sistemi; Yiizme alanlarinda yapilan analiz
sonuglart ve yilizme alanlarmin Ozelliklerinin takibi yapilarak Saglik Bakanligi tarafindan
degerlendirilmektedir (HSGM Rapor, 2020).

d) Kuyu Sulart Takip Sistemi; 2018 yilinda 690 sayili KHK ile askeri birliklerin analizlerinin Saglik
Bakanlig1 tarafindan {icretsiz yapilmasimin karara baglanmasi iizerine, Jandarma Genel Komutanligi, Tiirk
Silahli Kuvvetleri ve Sahil Giivenlik Genel Komutanligi'na ait igme kullanma sularinin laboratuvar
analizleri ve numune alim calismalarina yonelik olusturulan “Kuyu Suyu Takip Sistemi” faaliyete
gecirilmistir (HSGM Rapor, 2020).

e) Cevresel Etkileri Izleme ve Degerlendirme; Bu kapsamda asagidaki uygulamalar yapimaktadur.

Beyaz Bayrak; Saglik Bakanhg: ile Mili Eitim Bakanligi arasinda imzalanmis olan “Beyaz Bayrak
Isbirligi Protokolii” diizenlenerek 05.06.2015 tarihinde yeniden onaylanmistir. Bu proje, egitim
kurumlarinin temizlik ve hijyen konusunda tesvik edilmesini amaglamistir (HSGM Rapor, 2020).

iklim Degisikliginin Saglik Uzerine Olumsuz Etkilerinin Azaltilmasi Ulusal Programi ve Eylem Plani;
Iklim degisikliginin saghk iizerindeki etkilerinin azaltilmasina yonelik 2016 yilinda “Iklim Degisikliginin
Saglik Etkilerinin Azaltilmast Ulusal Programi ve Eylem Plani” yiiriirlige girmistir (HSGM Rapor, 2020).

Tiirkive Karbonmonoksit Zehirlenmelerinin  Onlenmesi Programi ve Eylem Plani  (2015-2019):
Karbonmonoksit zehirlenmeleri konusunda mevcut durum tespiti ve farkindalik anketi uygulanmis ve
Karbonmonoksit Zehirlenmelerinin Onlenmesi Programi ve Eylem Plami kitabi yaymlanmis ve saghk
calisanlarina yonelik Karbonmonoksit zehirlemeleri Egitim Kitap¢igi bastirilmistir (HSGM Rapor, 2020).
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Tirkiye’nin Direng¢ Haritasinin Cikarilmasi Projesi; Halk sagligi alaninda hasere kontroliinde kullanilan
biyosidal aktif madde igeren iiriinlerin DSO yayininda belirtilen uygulama dozlarinda aktif maddelerin
etkinligiyle ilgili olarak Tiirkiye’nin Diren¢ Haritasinin Cikarilmasi projesi i¢in pilot uygulama 2016
yilinda baglanarak 2018 yilinda tamamlanmistir. Calisma Tiirkiye genelinde uygulandiktan sonra verilere
gore direng gozlendiginin tespiti halinde gerekli dnlemler alinacaktir (HSGM Rapor, 2020).

2. SONUC

Gelismis ve gelismekte olan iilkelerde degisen yasam kosullarina ve niifus yapisina uygun saglikli yagam
bigimlerinin gelistirilmesinin énemi giin gectikge artmaktadir. Temel insan haklarindan biri olan sagligin
korunmasi ve devamliliginin saglanmasi devletlerin ve saglik profesyonellerinin temel amact oldugu kadar
kisinin kendi sorumlulugudur. Toplumun sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi devamlilig1 i¢in ulusal ve
uluslararasi Ol¢ekte mevcut kosullara bagh olarak cesitli programlarin yiiriitiilmesi gerekmektedir. Bu
baglamda saglik hizmetlerinin toplumda tiim bireylere ulasmasi1 ve bireylerde farkindaligin olusturularak
davranis degisikligi saglanmalidir. Hemsirenin degisen yasam kosullarina gére ¢agdas rollerini kullanmast,
saglhigin korunmasi, yiikseltilmesi ve gelistirilmesinde ¢ok oOnemlidir. Etkili yontem ve tekniklerle,
hemsirenin profesyonel kimligi ve ¢agdas egitimci rolii ile diizenleyecegi saglik egitimleri; saglikli yasam
bicimlerinin kazandirilmasini, yasam kalitesinin artirilmasini, saghgin gelistirilmesini ve hemsirelik
mesleginin olumlu yonde ilerlemesini saglayacaktir. Sagligi koruma gelistirmede koruyucu saglik alaninda
calisgan hemsirelere Onemli sorumluluklar diismektedir. Bireyin ve beraberinde toplum sagliginin
gelistirilmesinde halk sagligi hemsirelerinin diinyadaki ve iilkemizdeki politika ve programlari yakindan
izlemesi gelecek saglikli toplumlar agisindan 6nemlidir. Halk sagligi hemsireleri ¢ok sektorlii yaklagimlar
benimseyerek toplumda sagligin gelistirmesine katki saglamak saglik sorunlarinin ¢ézimiinii
kolaylastiracak ve toplumda refah diizeyini artirarak kalkinmayi saglayacaktir.
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