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Öz

Amaç Bu kesitsel çalışmada COVID-19 pandemi sürecinde Halk Sağlığı Uzmanlarının pandemide aldıkları rollerin değerlendirilmesi amaçlanmıştır.

Yöntem ve 
Gereçler Çalışma Türkiye’de Sağlık Bakanlığı’nda görev yapan 136 Halk Sağlığı Uzmanı doktora anket yapılarak tamamlandı.

Bulgular Çalışmamızda Halk Sağlığı Uzmanlarının yaş ortalaması 36,64±6,38 yıl, Halk Sağlığı Uzmanı olarak çalışma süresi 50,94±62,10 aydır. Çalışmamızda hekimlerin %65,5’i 
kadın, %8,8’i ise yöneticidir ve %89,7’si COVID-19 pandemisinde aktif görev almıştır. Halk Sağlığı Uzmanları salgın sürecinde en fazla filyasyon çalışmaları (%70,6), 
tarama çalışmaları (%54,4) ve işyeri denetimlerinde (%49,3) görevlendirilmiştir. İlçe sağlık müdürü olmak isteyen hekim oranı %58,1 idi. Aynı zamanda %63,2’si İl Sağlık 
Müdürlüğü yönetiminde başkan veya başkan yardımcısı olmak istiyor. İl ve İlçe Sağlık Müdürlüğü yönetiminde bulunma isteği yaş ve cinsiyet gruplarına göre istatistiksel 
anlamlı farklar göstermemiştir (p>0,05).

Sonuç Sağlığın her alanında toplum sağlığını gözeten Halk Sağlığı Uzmanlarının sağlık yönetimine daha fazla dahil edilmesi, görev tanımın ve yönetici rolünün yasal olarak 
belirgin ifade edilmesi gerekmektedir.

Anahtar 
Kelimeler

Covid-19; halk sağlığı; doktor

Abstract

Introduction In this cross-sectional study, it was aimed to evaluate the roles of Public Health Specialists in the pandemic during the COVID-19 pandemic. 

Materials 
and Methods

The study was completed by conducting a questionnaire with 136 Public Health Specialist doctors working in the Ministry of Health in Turkey. 

Results In our study, the average age of Public Health Specialists was 36,64 ± 6,38, and the duration of working as a Public Health Specialist was 50,94 ± 62,10 months. In our study, 
65,5% of the physicians were women, 8,8% were managers, and 89,7% of them took an active role in the COVID-19 pandemic. Participating physicians mostly took part in 
fillation studies (70,6%), screening studies (54,4%), and workplace control (49,3%) during the pandemic. The rate of physicians who wanted to be the district health director 
was 58,1%. At the same time, 63,2% of them want to be a president or vice president in provincial health administration. Willingness to be in the provincial and district health 
administration did not show statistically significant differences according to age and gender groups (p>0,05).

Conclusion Public Health Specialist, who take care of public health in all areas of health, need to be more involved in health management. The job description and the management role 
should be clearly stated legally.

Keywords Covid-19; public health; physician
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GİRİŞ
Çin’in Wuhan kentinde ilk kez Aralık 2019’da tespit edilen 
SARS-CoV-2 virüsünün neden olduğu COVID-19 hasta-
lığı hızla yayılmaya başladı ve Türkiye’de 11 Mart 2020’de 
ilk kez görüldü. Dünya Sağlık Örgütü aynı tarihte resmi 
olarak pandemi ilan etti.1-3

Türkiye Cumhuriyeti Sağlık Bakanlığı pandemi ilanından 
aylar önce salgın yönetimi için çok önemli görev üstlene-
cek olan Operasyon Merkezini kurmuş ve Bilim Kurulu-
nu oluşturmuştur. COVID-19 salgınında yönetim, Sağlık 
Bakanlığının koordinasyonunda multisektörel “Pandemik 
İnfl uenza Ulusal Hazırlık Planı” çerçevesinde, Bilimsel 
Danışma Kurulunun önerileri dikkate alınarak yapılmak-
ta, alınan merkezi kararlar “İl Pandemi Kurulları” ile illere 
özgü olarak şekillenmektedir.4 Ayrıca bu öngörü ile Tür-
kiye’de henüz vakanın hiç görülmediği 24 Ocak 2020’de 
ilk kez COVID-19 tanı, tedavi ve izlem ile ilgili rehber 
yayınlanmış ve bu rehber, salgın sürecinde sürekli güncel-
lenerek salgın yönetiminin en önemli halkalarından birisi 
olmuştur.5

Başkanlığını Sağlık Bakanının yaptığı 10 Ocak 2020 ta-
rihinde kurulan 26 kişilik Bilimsel Danışma Kurulu’nda 
Halk Sağlığı Uzmanı olarak bir öğretim üyesi, Nisan 2020 
tarihinde Bilimsel Danışma Kurulu ile çalışan “Toplum-
da Salgın Yönetimi” adı altında oluşturulan alt kurulda ise 
sekiz Halk Sağlığı Uzmanı yer almıştır. Merkezi örgütlen-
meye bağlı olarak alınan kararlar sonrasında illerde Sağlık 
Bakanlığı tarafından İl Pandemi Koordinasyon Kurulları 
oluşturulmuş ve toplantılar yapılmıştır. Bu kurullarda üni-
versitelerin Halk Sağlığı Anabilim Dalından bir öğretim 
üyesinin de görevlendirilmesi istenmiştir.  İllerde oluştu-
rulan İl Pandemi Koordinasyon kurullarının ancak yarı-
sından azında bir Halk Sağlığı Uzmanı görev almıştır.6

COVID-19 pandemisinde tüm dünyada sağlık alanında, 
finansman, personel, yönetim, malzeme açısından bek-
lenilmeyen ihtiyaçlar meydana gelmiştir.7 Halk Sağlığı 
Uzmanının görevleri; toplumun sağlık düzeyini, var olan 

ve gelişebilecek sorunlarını, bu sorunların nedenlerini 
ve toplumun sağlık gereksinmelerini bilimsel teknikler 
kullanarak saptamak, halk sağlığı politikaları geliştirerek 
çözümler üretmek, halk sağlığı programlarının kontrol ve 
değerlendirmelerini yapmak, bu programların yürütülme-
sinde görev almak, sağlık hizmetlerinin her kademesinde 
yöneticilik yapmaktır.8

Bu çalışmada COVID-19 pandemi sürecinde Halk Sağlığı 
Uzmanlarının pandemide aldıkları rollerin değerlendiril-
mesi amaçlanmıştır.
 

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Bu kesitsel ve tanımlayıcı araştırmanın evrenini Türkiye 
Cumhuriyeti Sağlık Bakanlığı bünyesinde görev alan tüm 
Halk Sağlığı Uzmanı hekimler oluşturmuştur. HASUDER 
(Halk Sağlığı Uzmanları Derneği) Türkiye Sağlık Raporu 
(2020) verilerine göre bu kategoride toplam 470 uzman 
hekim olduğu bilinmektedir.9 Halk Sağlığı Uzmanlarına 
çalıştıkları kurum iletişim bilgileri ve sosyal medya grup-
ları üzerinden ulaşılmış ve elektronik posta yoluyla anket 
uygulanmıştır. Yapılan anketler neticesinde 136 Halk Sağ-
lığı Uzmanı ile çalışma tamamlanmış, böylece evrende bu-
lunan Halk Sağlığı Uzmanlarının %28,9’una ulaşılmıştır. 
Anketler 9 Ağustos ile 9 Ekim 2020 tarihleri arasındaki iki 
aylık dönem içerisinde elektronik ortamda Google forms 
aracılığı ile yapılmış, çalışmaya katılım için hekimlerin 
onamları alınmıştır. Anketlerde Halk Sağlığı Uzmanları-
na sosyodemografik bazı bilgilerine ek olarak COVID-19 
pandemisinde aldıkları roller ve düşünceleri ile ilgili so-
rular yöneltilmiştir. Veriler SPSS 15v. paket programında 
analiz edilmiştir. Tanımlayıcı istatistikler ortalama, stan-
dart sapma, sayı ve yüzde olarak ifade edilmiş. Kategorik 
değişkenler arasındaki farklar için Pearson ki-kare testi 
uygulanmıştır. İstatistiksel analizlerde p<0,05 anlamlı de-
ğer kabul edilmiştir. 

BULGULAR
Çalışmamızda Halk Sağlığı Uzmanlarının yaş ortalama-
sı 36,64±6,38, Halk Sağlığı Uzmanı olarak çalışma süre-
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si 50,94±62,10 aydır. Çalışmamızda hekimlerin %65,5’i 
(n=85) kadındır. Kadro durumlarına bakıldığında hekim-
ler ağırlıklı olarak 657 sayılı devlet memurları kadrosunda 
117 hekim (%86,0), 12 hekim (%8,8) ise 663 sayılı kanun 
hükmünde kararname ile yönetici sözleşmesindedir. Uz-
man hekimlerin %52,2’si il merkezinde görev aldıklarını 
belirtmiştir. Hekimlerin %89,7’si (n=122) COVID-19 pan-
demisinde aktif görev almıştır. Halk Sağlığı Uzmanları sal-
gın sürecinde en fazla filyasyon çalışmaları (%70,6), tarama 

çalışmaları (%54,4) ve toplu alan denetimlerinde (%49,3) 
görevlendirilmiştir. Hekimlerin %14,0’ı (n=19) hıfzıssıhha 
kurulunda bulunmuş, %34,6’sı (n=47) pandemi planı ha-
zırlamış, %58,8’i (n=80) pandemi için ek ödemeyi tavan 
ücret olarak almıştı. İl pandemi kurulunda bulunan hekim 
sayısı 10 (%7,4) idi. Kurulda olmayıp, katkılarını iletebilen 
hekim sayısı 21 (%15,4), kurulda olmayan ve katkılarını 
iletemeyen hekim sayısı ise 105 (%77,2) tir (Tablo 1).

Tablo 1. Halk Sağlığı Uzmanlarının sosyodemografi k bilgileri ve pandemideki rolleri

Değişkenler (n=136) n     %

Yaş
≤35 78 57,4

>35 58 42,6

Cinsiyet
Kadın 85 62,5

Erkek 51 37,5

Kadro durumu

657 117 86,0

Yönetici sözleşmeli 12 8,8

4924 sözleşmeli 7 5,2

Çalışma yeri

İl merkezi 71 52,2

İlçe merkezi 64 47,1

Kırsal alan 1 0,7

Pandemide aktif görev alma durumu
Evet 122 89,7

Hayır 14 10,3

Pandemide alınan görevler*

Filyasyon çalışmaları 96 70,6

Tarama çalışmaları 74 54,4

Toplu alan denetimleri 67 49,3

Vefa destek grubu 22 16,2

Sağlık Bakanlığı bilim kurulu koordinasyonu 1 0,7

İl ve ilçe sağlık müdürlüğünde koordinasyon 5 3,7

Hasta sevki 4 2,9

Eğitimler 6 4,4

Hastane pandemi iş sağlığı ve güvenliği 1 0,7

Acil servis nöbeti 1 0,7

Hastane COVID-19 servisi 1 0,7

Laboratuvar 1 0,7

İmmun plazma tedavisi 1 0,7

Hıfzıssıhha kurulunda bulunma durumu
Evet 19 14,0

Hayır 117 86,0

Pandemi planı hazırlama durumu
Evet 47 34,6

Hayır 89 65,4

Pandemi ek ödemesi alma durumu

Tavan ücret ödemesi 80 58,8

Kısmen 28 20,6

Hiç almadım 28 20,6

İl Pandemi Kurulunda bulunma durumu

Kuruldayım 10 7,4

Kurulda değilim, katkılarımı iletebiliyorum 21 15,4

Kurulda değilim ve katkım yok 105 77,2

*Birden fazla cevap verilmiştir.
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Pandemi öncesi ve sırasında sayılara göre sahadaki Halk 
Sağlığı Uzmanlarının görev yeri dağılımı Tablo 2’ de gös-
terilmiştir. Halk Sağlığı Uzmanları en çok İlçe Sağlık Mü-
dürlüklerinde görev almaktadır. Pandemi sırasında (73 
hekim), pandemi öncesine (53 hekim) göre İlçe Sağlık 
Müdürlüklerinde çalışan hekim sayılarında artma olduğu 
gözlenmiştir.

Halk Sağlığı Uzmanlarının kendilerine yöneltilen bazı so-
rulara verdikleri cevaplar Tablo 3’te gösterilmiştir. Halk 
Sağlığı Uzmanlarının %43,4’ü İl Sağlık Müdürünün or-
ganize ettiği hiçbir toplantıda yer almadığı belirtilmiştir. 
Ayrıca hekimlerin %18,5’i hiçbir zaman görüşlerinize 
değer verilmediğini, 42,2’si ise görüşlerine bazen değer 
verildiğini belirtmiştir. Kendinizi pandemi sürecinde işe 

yaramaz hissediyor musunuz şeklindeki bir diğer soruya 
ise hekimler %54,8 oranında bazen cevabı vermiştir. Yö-
neltilen sorulara göre pandemi sürecinde Halk Sağlığı Uz-
manlarının %31,9’u çoğu zaman, %30,4’ü ise her zaman 
kendilerini tükenmiş hissetmektedir. İlçe sağlık müdürü 
olmak ister misiniz? sorusuna hekimlerin 79’u (%58,1), il 
sağlık yönetiminde başkan veya başkan yardımcısı olmak 
ister misiniz? sorusuna hekimlerin 86’sı (%63,2) evet ce-
vabı vermiştir. 

Halk Sağlığı Uzmanlarının COVID-19 pandemisinde aktif 
görev alma durumları, hıfzıssıhha kurulunda bulunma du-
rumları, pandemi planı hazırlama durumları, İl Pandemi 
Kurulundaki rolleri, İlçe Sağlık müdürü ve il sağlık yöne-
timinde başkan veya yardımcısı olma istekleri, hekimlerin 

Tablo 2. Pandemi öncesi ve sırasında sahadaki Halk Sağlığı Uzmanlarının sayılarla görev yeri dağılımı (n=136)

Görev yeri Pandemi öncesi
n (%)

Pandemi sırasında
n (%)

Sağlık Bakanlığı Halk Sağlığı Genel 
Müdürlüğü 2 (1,47) 2 (1,47)

Halk Sağlığı başkan yardımcılığı 1 (0,74) 1 (0,74)

Diğer başkan yardımcılığı 1 (0,74) 1 (0,74)

Başhekimlik 1(0,74) 3 (2,21)

Başhekim yardımcılığı 3 (2,21) 2 (1,47)

İlçe Sağlık Müdürü 3 (2,21) 5 (3,68)

İl Sağlık Müdürlüğü 12 (8,82) 10 (7,35)

İl Sağlık Müdürlüğü birim sorumlusu 10 (7,35) 10 (7,35)

İlçe Sağlık Müdürlüğü birim sorumlusu 13 (9,56) 9 (6,62)

İlçe Sağlık Müdürlüğü 53 (38,97) 73 (53,67)

Toplum Sağlığı Merkezi sorumlu hekimi 3 (2,21) 2 (1,47)

Toplum Sağlığı Merkezi 4 (2,94) 6 (4,41)

Sağlıklı Yaşam Merkezi 8 (5,88) 2 (1,47)

Halk Sağlığı Laboratuvarı 2 (1,47) 2 (1,47)

Eğitim ve Araştırma Hastanesi 1 (0,74) -

Geleneksel ve Tamamlayıcı Tıp ünitesi 1 (0,74) -

Kanser Kayıt Merkezi 1 (0,74) 1 (0,74)

Meslek Hastalıkları Hastanesi 1 (0,74) 1 (0,74)

Verem Savaş Dispanseri 1 (0,74) 1 (0,74)

İş yeri hekimliği 1 (0,74) 1 (0,74)

Asistan hekim 12 (8,82) -

Yan dal asistan hekim 1 (0,74) 4 (2,94)

Çalışmıyor 1 (0,74) -
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Tablo 3. Halk Sağlığı Uzmanlarının bazı sorulara verdikleri cevapların dağılımı

Sorular n %

Görüşlerinize değer veriliyor mu? (n=135)

Hiçbir zaman 25 18,5

Bazen 57 42,2

Çoğu zaman 45 33,4

Her zaman 8 5,9

Kendinizi pandemi sürecinde tükenmiş hissediyor musunuz? (n=135)

Hiçbir zaman 2 1,4

Bazen 49 36,3

Çoğu zaman 43 31,9

Her zaman 41 30,4

Kendinizi pandemi sürecinde işe yaramaz hissediyor musunuz? (n=135)

Hiçbir zaman 34 25,2

Bazen 74 54,8

Çoğu zaman 18 13,3

Her zaman 9 6,7

Halk Sağlığı Yönetim Sisteminde (HSYS) sorun yaşadınız mı? (n=136)

Kullanmadım 12 8,8

Hiçbir zaman 8 5,9

Bazen 86 63,3

Çoğu zaman 29 21,3

Her zaman 1 0,7

Filyasyon ve İzolasyon Takip Sisteminde (FİTAS) sorun yaşadınız mı? 
(n=136)

Kullanmadım 35 25,8

Hiçbir zaman 9 6,6

Bazen 79 58,1

Çoğu zaman 9 6,6

Her zaman 4 2,9

İl Sağlık Müdürü organizasyonunda pandemi sürecinde kaç kez toplandınız? 
(n=136)

0 59 43,4

1-10 58 42,6

11-50 11 8,1

>50 8 5,9

Vali organizasyonunda pandemi sürecinde
kaç kez toplandınız? (n=136)

0 111 81,6

1-10 19 14,0

11-50 5 3,7

>50 1 0,7

Kaymakam organizasyonunda pandemi sürecinde kaç kez toplandınız? 
(n=135)

0 95 70,4

1-10 32 23,7

11-50 6 4,4

>50 2 1,5

İlçe Sağlık Müdürü olmak ister misiniz? (n=135)
Evet 79 58,1

Hayır 57 41,9

İl sağlık yönetiminde başkan veya başkan yardımcısı olmak ister misiniz? 
(n=135)

Evet 86 63,2

Hayır 50 36,8
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yaş ve cinsiyet gruplarına göre istatistiksel anlamlı farklar 
göstermemiştir (p>0,05; Tablo 4).

Tablo 4. Hekimlerin bazı sorulara verdikleri cevapların yaş ve cinsiyet gruplarına göre ilişkisi

Yaş Cinsiyet

≤35 >35 Erkek Kadın Toplam

n %a n %a n %a n %a n %b

Pandemide aktif görev aldınız mı?

Evet 70 57,4 52 42,6 47 38,5 75 61,5 122 89,7

Hayır 8 57,1 6 42,9 4 28,6 10 71,4 14 10,3

p=0,987 p=0,466

Hıfzıssıhha kurulunda mısınız?

Evet 14 73,7 5 26,3 8 42,1 11 57,9 19 14,0

Hayır 64 54,7 53 45,3 43 36,8 74 63,2 117 86,0

p=0,121 p=0,655

Pandemi planı hazırladınız mı?

Evet 23 48,9 24 51,1 17 36,2 30 63,8 47 34,6

Hayır 55 61,8 34 38,2 34 38,2 55 61,8 89 65,4

p=0,149 p=0,816

İl pandemi kurulunda rolünüz nedir?

Kuruldayım 7 70,0 3 30,0 2 20,0 8 80,0 10 7,4

Kurulda değilim, katkımı iletebiliyorum 16 76,2 5 23,8 11 52,4 10 47,6 21 15,4

Kurulda değilim, katkım yok 55 52,4 50 47,6 38 36,2 67 63,8 105 77,2

p=0,092 p=0,186

İlçe sağlık müdürü olma isteği

Evet 49 62,0 30 38,0 32 40,5 47 59,5 79 58,1

Hayır 29 50,9 28 49,1 19 33,3 38 66,7 57 41,9

p=0,195 p=0,394

Başkan veya yardımcısı olma isteği

Evet 54 62,8 32 37,2 36 41,9 50 58,1 86 63,2

Hayır 25 50 25 50 16 32,0 34 68,0 50 36,8

p=0,161 p=0,288
aSatır yüzdesi,  bSütun yüzdesi
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TARTIŞMA
Çalışmamızda Halk Sağlığı Uzmanlarının yaş ortalaması 
36,64±6,38, Halk Sağlığı Uzmanı olarak çalışma süresi or-
talama 4 yıldan biraz fazladır. Halk Sağlığı Uzmanlarının 
uzman hekimler için düşük sayılabilecek yaş ortalamasına 
ve uzman olarak çalışma süresine sahip oldukları görül-
müştür. Ayrıca uzman hekimlerin önemli bir çoğunluğu 
(%65,5) kadındır. Çalışmamızda hekimlerin %89,7’si CO-
VID-19 pandemisinde aktif görev almıştır. Hekimlerin 
sadece %14,0’ı hıfzıssıhha kurulunda bulunmuş, %34,6’sı 
il pandemi planı hazırlamıştır. İl Pandemi Kurulunda ol-
mayan ve katkılarını iletemeyen hekim oranı ise çalışma-
mızda %77,2’dir. Özellikle il ve ilçe yönetimlerinde Halk 
Sağlığı Uzmanlarına karar verme ve yönetim noktasında 
az yer verildiği belirgin şekilde izlenmiştir. Halk Sağlığı 
Uzmanları, salgın sürecinde daha çok filyasyon çalışmala-
rı, tarama çalışmaları, toplu alan denetimleri gibi görevler-
de yürütücü olmuşlardır. Filyasyon, bulaşıcı hastalık sal-
gınlarında ilk olgunun ve bu olguyla temas eden kişilerin 
veya başka olguların bulunmasını kapsamaktadır.10 Pande-
mide Halk Sağlığı Uzmanları filyasyon çalışmalarında çok 
aktif görev almışlardır. Salgın yönetiminde kanıta dayalı 
karar almada sürveyans etkin olmalıdır. Veri toplama, veri 
analiz ve değerlendirmeleri paylaşılarak, salgın kontrol sü-
reçlerinde merkez ve taşra teşkilatı arasında koordinasyon 
sağlanmalıdır.4 Pandemi sırasında, İlçe Sağlık Müdürlükle-
rinde ve Toplum Sağlığı Merkezlerinde görev alan çalışan 
hekim sayılarında pandemi öncesine göre artma salgında 
Halk Sağlığı Uzmanlarının filyasyonda değerlendirildiği-
ni ayrıca göstermektedir. Halk Sağlığı Uzmanlarının etkin 
kullanımını anlamaya yönelik olarak toplantılara katılma 
durumları sorulmuştur. Halk Sağlığı Uzmanlarının ara-
dan geçen zaman diliminde %43,4’ü gibi çok önemli bir 
çoğunluğunun İl Sağlık Müdürünün organize ettiği hiçbir 
toplantıda yer almadığı belirtilmiştir. Hekimlere pandemi-
de aldıkları roller ile ilgili yöneltilen sorularda hekimlerin 
%18,5’i hiçbir zaman görüşlerinize değer verilmediğini, 
42,2’si ise görüşlerine bazen değer verildiğini belirtmiş-
tir. Kendinizi pandemi sürecinde işe yaramaz hissediyor 
musunuz şeklindeki bir diğer soruya ise hekimler ağırlıklı 

olarak (%54,8) bazen cevabı vermiştir. HASUDER 2021 
raporunda birçok Halk Sağlığı Uzmanı süreç yönetimine 
yeterince etki edemediklerini daha çok katılım göster-
mek istedikleri belirtmişlerdir.6 Pandemi gibi olağan dışı 
durumlarda Halk Sağlığı Uzmanları sürece daha çok etki 
etmek istemelerine rağmen özellikle il yönetimlerinde çok 
geride kalmışlardır.

Pandemi başlangıcından beş ay gibi bir zaman sonra ya-
pılan ankette Halk Sağlığı Uzmanlarının %31,9’u çoğu 
zaman, %30,4’ü ise her zaman kendilerini tükenmiş his-
settiklerini belirtmişlerdir. Halk Sağlığı Uzmanları fil-
yasyonda, taramada, denetimlerde yani daha çok kurum 
dışında yapılan görevlerde oldukça yorulmuşlardır. Sağlık 
Bakanlığı sağlık çalışanlarının pandemi sürecinde mo-
tivasyonlarını yükseltmek amacı ile pandemi nedenli ek 
ödeme yapmıştır.

Devam eden pandemide sağlık çalışanlarına daha sonra 
COVID-19 pandemisi nedeniyle yapılan ek ödemelerde 
Halk Sağlığı Uzmanları %100 tavan ücret altında döner 
sermayeden faydalanmışlardır.11-13

Pandemi anında yapılan bu ankette Halk Sağlığı Uzman-
larının %8,8’i gibi düşük bir oranda sözleşmeli yönetici 
statüsünde oldukları görülmüştür buna karşın hekimlerin 
%58,1’i ilçe sağlık müdürü olmayı istemekte, %63,2’i ise il 
sağlık müdürlüğü yönetimi bünyesinde başkan veya baş-
kan yardımcısı olmak istemektedir. Toplum Sağlığı Mer-
kezlerinin kurulmasına ve çalıştırılmasına dair yönerge de 
personel yapısı ile ilgili 6. maddede Halk Sağlığı Uzmanı 
hekimlerin toplum sağlığı sorumlu hekimliği için öncelikli 
olduğuna dair madde bulunmakta ancak bu yönerge İlçe 
Sağlık Müdürlüklerinin kurulduğu yeni teşkilat şemasıyla 
güncelliğini kaybetmiş durumdadır.14

Halk Sağlığı Uzmanlarının COVID-19 pandemisinde aktif 
görev alma ile ilişkili olacak bazı değişkenler, İlçe Sağlık 
Müdürü ve il sağlık yönetiminde başkan veya yardımcısı 
olma istekleri, hekimlerin yaş ve cinsiyet gruplarına göre 
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anlamlı farklılıklar göstermemiştir. Yaş ve cinsiyet fark 
etmeksizin Halk Sağlığı Uzmanları, yönetimde yer almak 
istemektedirler. 

Çalışmamızda tüm Halk Sağlığı Uzmanlarını kapsayan ev-
ren içerisinde herhangi bir örneklem alınmaması önemli 
bir kısıtlılıktır. Bununla birlikte tüm evrene ulaşılmaya ça-
lışılmıştır. 

Halk Sağlığı Uzmanları toplumda oluşabilecek sağlık so-
runlarını ve toplumun sağlık ile ilgili ihtiyaçlarını sapta-
yıp çözüm önerileri sunabilir. Halk sağlığı programlarının 
oluşturulması, uygulanması, denetiminde, yönetiminde 
büyük görevler alabilir. COVID-19 pandemisi ve daha 
sonra çıkabilecek diğer pandemiler için koruyucu sağlık 
hizmetlerinin önemi aşikardır. Sağlığın her alanında top-
lum sağlığını gözeten Halk Sağlığı Uzmanlarının sağlık 
yönetimine daha fazla dahil edilmesi, görev tanımın ve 
yönetici rolünün yasal olarak belirgin ifade edilmesi ge-
rekmektedir.
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