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Oz: Akulli kent sistemlerinin yayginlasmasi ve kullanim alanlarin giderek genislemesi,
mekdnsal analizin onemini arttirmaktadur. Toplumsal ihtiyaglarin saptanmasi, mevcut sorunlarin
tespiti, ¢oziim onerilerinin ortaya konulmast siireglerinde giiniimiiz kent yonetiminde mekdansal
analizlerden yararlanilmaktadwr. Mekdnsal analizler CBS ile birlikte kullamldiginda uygulama
alani daha da gelismekle birlikte daha iyi bir yagam i¢in toplumun degisen taleplerine cevap verme
konusunda yerel yonetimlere destek verir. Kaynaklarmn etkin ve problem ¢ézmeye yonelik olarak
akilci bir sekilde kullanilmasi konusunda fayda saglar. Bu baglamda CBS ile birlikte kullanilan
mekansal analizin kullamim alanlarindan biri de kent ile ilgili insan odakly ¢alismalardir. Bu
calismada Karadeniz Bélgesi'nin Dogu Karadeniz Boliimii 'nde yer alan, niifus itibart ile orta
biiyiikliikte bir kent olan Rize kentine CBS yardimi ile mekansal analiz uygulanmigtir. Calismada
Aile Saghgi Merkezleri’'nin (ASM) vatandaslar tarafindan erisilebilirligi iizerine mekdnsal analiz
yardimiyla mevcut durumun tespiti, eksikliklerin giderilmesi, gelecege doniik planlamalarin
toplumun ihtiyaglarim  gézeten sekilde olusturulmasina yardimct olmasi amaglanmuistir.
Calismada kullanilmak iizere Rize Belediyesi'nden temin edilen Imar plam, Ulagim Hizmetleri
Miidiirliigii ve OpenStreetMap 'den alinan yol verileri, Numarataj Servisi’nden saglanan konut
verileri ile Rize Il Saghk Miidiirliigii'nden saglanan Aile Saghgi Merkezleri’'nin konum bilgileri,
calisan hekim sayilari, TUIK 'ten niifus verileri temin edilmis ve veri setleri olusturulmustur. Elde
edilen veriler ArcGis 10.5 paket programi ile ag analizine tabi tutulmustur. Ag analizi ile birbirine
bagl fiziksel ulasim aglarinin olusturdugu sebeke sistemi kullanilarak Rize kentindeki Aile Sagligi
Merkezleri’nin etki alani belirlenmistir. Yapilan analiz neticesinde Rize kentinde Aile Saghg
Merkezi (ASM) seviyesinde saglik olanaklarina erisilebilirligin durumu ortaya konmustur. Yasal
yonetmelik ile belirlenmis 500 metre yiiriime mesafesi temel alindiginda ¢alisma alaninda bulunan
46 mahalleden 24 ’tinde Aile Saghg1 Merkezlerine erigmede problem yer almaktadir. Erisilebilir
mesafe gecmis c¢alismalarda kabul edilebilir olarak degerlendirilen 1000 metreye revize
edildiginde, bu merkezlere erisiminde sorun yasanan 18 mahalle bulundugu gériilmiistiir. Mevcut
durumda arastirma sahasinda saglhk kuruluglarma erisim konusunda yetersizliklere deginilmis,
giderilmesi i¢in onerilerde bulunulmustur.
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An Example of Analysis of Accessibility to Family Health Centers by GIS:
The City of Rize

Abstract: The widening of the smart city systems and the growing use of it increases the
importance of spatial analysis. Spatial analyzes are used in today's city management in the
determination of social needs, determination of current problems and solution proposals. When
spatial analyzes are used in conjunction with GIS, the field of application is further developed and
supports local governments to respond to the changing demands of society for a better life. GIS
provide from the rational use of resources for effective and problem solving. In this context, one
of the application areas of spatial analysis used in conjunction with GIS is human-oriented studies
related to the city. In this context, one of the application areas of spatial analysis via GIS is human
oriented studies related to the city. In this study, spatial analysis was applied to the city of Rize,
which is located in the Eastern Black Sea Section of the Black Sea Region by means of GIS. In this
study, it was aimed to determine the current situation by means of spatial analysis on the
accessibility of the Public Health Centers (ASM, to eliminate the deficiencies and to help the future
planning to be formed in a manner that considers the needs of the society. The zoning plan obtained
from Rize Municipality for use in the study, the route data received from the Transportation
Services Directorate and ©OpenStreetMap, the housing data obtained from the Numaratage
Service and the location information of the Family Health Centers provided by Rize Provincial
Health Directorate, The population data were obtained from TURKSTAT and data sets were
formed. The data were analyzed with ArcGis 10.5 packet program. The network area of the family
health centers in Rize has been determined by using the network of transportation networks. As a
result of the analysis, the status of accessibility to health facilities has been demonstrated in Rize
city according to Family Health Centers (ASM). Based on 500 meters walking distance determined
by the legal regulations, 24 of the 46 neighborhoods in the study area have problems in accessing
Family Health Centers. When the accessible distance was revised to 1000 meters which was
considered acceptable in past studies, it was observed that there were 18 neighborhoods that had
problems in accessing these centers. In the current situation, inadequacies about access to health
institutions were mentioned in the research area and suggestions were made for its remediation.

Keywords: Accessibility, Family Health Center, Network Analysis, Geographic
Information Systems
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l. Giris

Kentin sinirlariin genel kabul gérmiis bir tanimi bulunmasa da gesitli profesyonel
etkinliklerde bulunulan, belirgin bir is boliimii gergeklestirilen, dnemli biiytikliikte
yerlesme birimi (Giiney ve digerleri, 2016:216) olarak tanimlanabilir. Bazi tanimlarda,
niifusu 2000’e kadar olan yerlesmeler koy, 2000 ile 20000 arasinda olanlar kasaba,
20000°den ¢ok olanlar ise kent=gehir kabul edilirken bunun 10000 olarak da kabul
edilebilecegi goriilmektedir (Resmi Gazete, 7.4.1924, Sayisi: 68; Tiimertekin, 1973: 23-
24; Doganay, 2014:544; Doganay, 2017:283 Ugur ve Aliagaoglu, 2018:1-5).

Kentlesme, sanayilesme ve ekonomik gelismeyle kentlerin biiylimesi ve sayisinin
artmastyla sonuglanan, toplumdaki oOrgiitlesme, is boliimii, uzmanlasma ve insan
iligkilerinde kente 6zgii degisikliklere yol agan siiregtir (Keles, 2010: 27°dan aktaran
Cakir Stimer, 2014: 164). Kentlesmeye bagli olarak artan giliniimiiz kent niifusunun
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giderek cogalan ve degisim gosteren ihtiyaglarina cevap verebilmek i¢in mekansal
analizlerden faydalanilabilir. Nitekim toplumsal ihtiyaglarin saptanmasi, mevcut
sorunlarin tespiti, ¢6ziim Onerilerinin ortaya konulmasi siireglerinde giiniimiiz kent
yonetiminde mekansal analizlerden yararlanilmaktadir. Aynm1 zamanda Cografi Bilgi
Sistemleri (CBS) destekli mekansal analizler son yillarda oldukga sik karsilagilan akilli
kent kavramiyla birlikte ele alindiginda, daha iyi bir yasam i¢in toplumun degisen
taleplerine cevap verme konusunda yerel yonetimlere destek verir.

Akilli kent kavrami kisaca tanimlanacak olursa, kentlerde siirdiiriilebilir bir yasam
icin teknolojinin kentlere uygulanmasidir denebilir (Terzi ve Ocake1, 2017: 11). Akill
kent kavrami incelendiginde, teknolojinin kentlere uygulanmasi siirecinde bazi unsurlar
gbze carpar. Bunlarin genel kabul gérmiis olanlarini; “Akilli altyapi, akilli giivenlik,
akilli enerji, akilli yonetim, akilli egitim, akilli saglik hizmetleri, akilli bina ve akilli
ulasim/ hareketlilik” seklinde siralamak miimkiindiir (Kayapar, 2017: 15). Akilli kent
sistemlerinin yayginlasmasi ve kullanim alanlarmin giderek genislemesi, mekansal
analizin dnemini arttirmaktadir. CBS ile birlikte kullanilan mekansal analizin kullanim
alanlarindan biri de kent ile ilgili insan odakli ¢aligmalardir. Aile hekimleri tarafindan
sunulan saglik hizmetlerinin erigilebilirligini tespit edip mevcut sorunlari ortaya koymak
bu kapsamda degerlendirilebilir.

Aile Hekimligi, saglik sistemine katkida bulunmak amaciyla, tiim yag gruplarinda
sagligin korunmast i¢in karsilagilabilecek biitiin saglik sorunlarinin birinci basamak
saglik kuruluslarinda verilebilmesi i¢in gerekli beceri ve bilgi birikimine sahip olmay1
gerektiren uzmanlik dali (Set, 2013:7) olarak tanimlanabilir.

1960’11 yillardan itibaren hekimlerin sagladigi saglik hizmetleri arasinda ii¢ farkli
saglik seviyesine ayrim yapilmaktadir. Bu basamaklardan ilkinde hastalara siirekli ve
kapsamli saglik hizmeti sunulur. Birinci basamaktaki saglik kuruluslarinda saglik
hizmeti sunan aile hekimleri ya da genel pratisyen hekimler igerisinde, uygulamalarini
yetiskinler veya cocuklar icin sinirlayanlar olabilir. Ikinci basamaktaki saglik
hizmetlerinde, yalnizca hekimlerin uzmanlik alanindaki rahatsizliklara sahip hastalar ile
ilgilenilir. Ugiincii basamakta sunulan saglik hizmeti ise sadece bdlgesel merkezlerde
bulunan olduk¢a uzmanlagilmis hizmetleri icerir (McWhinney, Freeman 2009:7).
Tiirkiye’de birinci basamak saglik kuruluslarini dile Sagligr Merkezleri (ASM) temsil
etmektedir. ASM’ler yerlesmelerin g¢esitli alanlarina dagitilarak halkin  saglik
ihtiyaclarina cevap verilmeye calisiimaktadir. Bu kapsamda bazi yerlerde birkag aile
hekimi bir araya gelip bir merkez olusturarak hizmet verirken, bazi yerlerde ise sadece
tek bir hekimin hizmet verdigi merkezlere rastlanabilmektedir. Niifusun yogunlugu ve
biliylikliigiiniin diisiik oldugu bazi ilge merkezi statiisiindeki kiigiikk yerlesmelerde
ASM’lerin ilgedeki tek saglik kurulusu oldugu durumlara da rastlanabilmektedir.

Avrupa’da aile hekimliginin geligsmesi ve yayginlagmasi fkinci Diinya Savasi’ndan
sonraki yillara rastlar. Tiirkiye'de ise aile hekimligi, 1983 yilinda genel uzmanlik
tiiziglinde yer almasi, ertesi y1l Gazi Universitesi'nde Aile Hekimligi ABD kurulmas1 ve
1985 yilinda baz1 egitim hastanelerinde aile hekimligi alaninda uzmanlik egitiminin
baslamasiyla gelisim gostermistir (Unliioglu ve Caglayaner, 1997: 46). Aile Hekimligi
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egitimi uzmanlik alani olarak daha 6nceki yillara dayansa da tilkemizde Aile hekimligi
sisteminin uygulamaya baslanmasi 15.09.2005 tarihinde Diizce ilinin pilot il olarak
secilmesiyledir. Tiirkiye’de Pilot illerde yapilan uygulamalardan sonra 13.12.2010
tarihinde tim saglik ocaklarinin kapatilip ASM’ye doniistiiriilmesi sonucunda
yayginlasmstir (Yardimcr ve digerleri, 2016: 82). Rize ili ise 2009 yilinda pilot il
kapsamina almip, ildeki birinci basamak saglik hizmetleri ASM’ler aracilifiyla
sunulmaya baglanmistir.

Il.Arastirma Alaninin Yeri ve Baghca Ozellikleri

Rize ili Tirkiye'nin kuzeydogusunda, Karadeniz Bdlgesi’nin en engebeli ve
yiikseltinin en fazla oldugu Dogu Karadeniz Boliimii’nde yer alir. 3.920 km? olan
yiiz6lgiimii ile ililke topraklarinin yaklasik %5’ini kaplar. Dogu Karadeniz kiy1 seridinde,
40°21” ve 41°25° dogu boylamlari ile 40°33", ve 41°20°, kuzey enlemleri arasinda kalir.
Dogusunda Artvin, batisinda Trabzon, giineyinde Erzurum ve giineybatisinda Bayburt
illeri ile komsudur, kuzeyinde ise Karadeniz bulunmaktadir. Caligma alani olarak
belirlenen yer, Rize ilinin 12 ilgesinden biri olan 46 mahalleli Merkez il¢esidir (Harita
1). Arastirmaya sadece Rize kenti alinmig, merkeze bagli beldeler ve koyler dahil
edilmemistir.

isaretler
A N\ I Sininlar
" lige Sinirlari
| "\ Rizelli
7 Rize Merkez llgesi
el | | @@ Calisma Sahasi

Harita 1: Aragtirma sahasinin lokasyon haritasi

Rize ili genelinde yerlesmeye elverisli diiz alanlar kisitlidir. Bu nedenle kiyiya yakin
kesimlerdeki diiz alanlar ve kiyidan itibaren i¢ kesimlere dogru gidildiginde yer yer
goriilen taraga alanlar1 ve akarsu boylarindaki diizliikler yogun bir sekilde yapilasmaya
acilmistir. Geriye kalan kesimlerde egimin fazla olmasi nedeniyle yerlesmeler
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seyreklesir. Bu alanlarda, yamaglarda daginik halde bulunan ve bazen yol boyunca
seyrek olarak meskenler goriiliir.

Rize kentinde yer yer goriilen diiz alanlar yogun sekilde yerlesime agilmstir. Yiiksek
katli ve bilylik ¢ogunlukla ticarethane ve konutlarin birliktelik gdsterdigi yapilarin
oldugu bu kisim, kent niifusunun biiyiik boliimiinii de barindirmaktadir. Kentin i¢
kisimlarinda bazi alanlarda engebeli olmasina karsin yogun sekilde yapilagma
goriilmektedir. S6zl edilen alanlarda merkezi is alanina yakinlik, altyapi ve ulasim
imkanlarinin belediye tarafindan yeteri kadar karsilanmasi dolayisiyla niifus yogundur.
Kentin dig g¢eperlerine dogru gidildiginde engebeli arazilerde yapi ve niifus
yogunlugunun diistiigl goriillmektedir.

Il genelinde birgok irili ufakli akarsu yer almaktadir. Arastirma sahamiz igindeki
stirekli akisa sahip en 6nemli dere Taslidere’dir. Taslidere, arastirma alaninin dogusunda
Giineysu deresi ile birleserek Karadeniz’e dokiiliir. Taslidere ayn1 zamanda Islampasa ve
Hamzabey mahallelerini Engindere mahallesinden ayiran sinir1 olusturur.

Karadeniz her mevsimi yagisl iklime sahip bir bolgedir (Aring, 2014: 191). Sicaklik
degerleri ve yagis miktar1 agisindan kiyr ve i¢ kesimler arasinda 6nemli farkliliklar
vardir. I¢ kesimlerde yagista azalma goriiliirken, kis sicakliginda ise diisiis goriiliir. Kiy1
kesimlerinde yagis biitiin mevsimlere dagilir ancak i¢ kesimlerde yaz kurakligi ve yillik
yagis miktarinda diisiis géze carpar. Rize’nin yilda ortalama 2300 mm yagis almasina
karsin 80 km yakininda ve i¢ kesimde yer alan Yusufeli’nin 350 mm dolayinda yagis
almas1 kiy1 kesimler ile i¢ kesimler arasindaki farki ortaya koyar (Sahin, 2011: 171).

Karadeniz bolgesinde kiy1 kesiminden dag yamaclarima dogru cikildikca yagis
miktar1 ve sicakliktaki degisimler, farkli bitki tiirlerinin yetismesine imkan vermistir
(Sahin, 2011: 283). Ozellikle Rize’de oldugu gibi daglarin deniz kiyisindan itibaren ve
sahil seridine paralel bir sekilde yiikselmesi yagis miktarmi ve bitki cesitliligi
arttirmaktadir.

Deniz kiyisindan itibaren 200-300 metre yiikseklige kadar erigebilen kugakta bulunan
ormanlar1 olusturan agaglarin tahribi sonucu ortaya g¢ikan ¢ali formundaki bitkiler
yaygindir. Bazen bu kusagin bitiminden, bazen de deniz kenarindan itibaren 1000
metreye kadar ¢ikan, asil elemani kayin agaci olan genis yaprakli agaglardan olusan
orman kugagi mevcuttur (Sahin, 2011: 283). Arastirma alanindaki ormanlarin 6nemli bir
kismi1 ¢ay tarimi1 yapma maksadiyla tahrip edilmistir.

Arastirma sahamizin da dahil oldugu Rize ili ve civari, bir¢ok donemde niifus birikim
sahasi olma 0zelligi tasisa da (Zaman ve Coskun, 2008:265), bulundugu dogal ortam
nedeniyle ulasilmasi gii¢ konumdadir. Bu yapisindan dolay1 Anadolu’da meydana gelen
savas ve istilalardan korunmus, farkli toplumlardan az etkilenmistir (Karakas Oziir,
2001:24). 1461 yilinda Fatih sultan Mehmet tarafindan bugiinkii Rize topraklarinin da
dahil oldugu Trabzon Rum Imparatorlugu fethedildi. Fetihten sonra Trabzon, Osmanli
idari sisteminde eyalet olarak yer almigtir. XVIII. ylizyila ait Ahkdm Defterleri’ne gore,
Trabzon, Gonye ve Canik sancaklarini blinyesinde toplamisti, eyalete dahil olan kazalar
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icerisinde Rize kazasi da bulunmaktayd: (Giiler, 1999: 329-330°den aktaran Sarikaya,
2000: 21).

Rize ili bagka illere yogun go¢ veren bir ildir. Nitekim Cavus da (2016) caligmasinda
1927 ile 2015 yillar1 arasinda Tiirkiye niifusunun 5,9 kat artmasina kars1 Rize niifusunun
1,9 kat arttigin1, iilke genelindeki bu artis oranin Rize’nin 3 kat1 oldugunu belirtmistir (s.
24). Rize ili niifusu 1927 yilinda 171.667 kisi iken 1985 yilina gelindiginde ise en yiiksek
niifus sayis1 olan 374.206 kisiye ulagsmistir. 2017 yilina kadar gegen siirede dalgali bir
seyir izleyerek son yillarda artis gostermekle birlikte nihayetinde 331.041°¢ kadar
gerilemistir (Tablo 1).

Yilmaz (2015) caligmasinda, Rize ili genelindeki kirsal niifusun 1980 yilinda 265.106
ve 2012 yilina gelindiginde 116.521 oldugunu ortaya koymustur (s. 168). 2017 yil TUIK
verilerine bakildiginda ise kir niifusunun 108.623’¢ kadar geriledigi goriilmiis, kirsal
nifusun toplam niifus icerisindeki orani %32,8 olarak belirlenmistir. Kirsal niifus
giderek azalirken kent niifusu ise artis gostermektedir. Kent merkezlerinde yasayan
222.418 kisinin %52,9’u (117.664 kisi) arastirma sahamiz olan ve 46 mahallesi bulunan
Rize kentinde yasamaktadir.

Tablo 1: Rize Kenti Niifusu ve Rize il Niifusuna Orani ve Yillara Gére Degisimi (1927-
2007)

T Rize oo Rize
Yillar ;:fffl:ﬁ Kenti (?or/i‘; Yillar gff"u::i Kenti %,Z‘)”

Niifusu Niifusu
1927 171667 13881 8.1 1990 348776 52031 14.9
1935 169913 14717 8.7 2000 365938 78144 214
1940 172764 15036 8.7 2007 316252 94800 30.0
1945 171929 10486 6.1 2008 319410 91904 28.8
1950 181512 15067 8.3 2009 319569 96503 30.2
1955 211967 17871 8.4 2010 319637 99380 311
1960 248930 22181 8.9 2011 323012 102145 31.6
1965 281099 26989 9.6 2012 324152 104508 32.2
1970 315700 30532 9.7 2013 328205 104991 32.0
1975 336278 36044 10.7 2014 329779 107405 32.6
1980 361258 43407 12.0 2015 328979 111212 33.8
1985 374206 50521 135 2016 331048 114838 34.7
2017 331041 117664 355

Kaynak: Zaman, Coskun, 2008: 266; Cakir Siimer, 2014: 169; TUIK Istatistik Verileri (2007-
2017).

Aragtirma sahasi olarak dogu-bati yonlii yaklagik 17 km, kuzey-giiney yonli ise
yaklasik 8 km’lik bir alana yayilmistir. Dogu-Bati uzanimli Karadeniz sahil seridine
paralellik gostererek yay seklinde uzanan caligma alani igerisindeki mahallelerin
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kapladiklar1 toplam alan 38,76 km?’dir. Calisma alaninda bulunan mahallelerin alan
bakimindan en biiyliglii Dagmiksu, en kii¢iigli Mermerdelen mahalleleridir. En ¢ok
niifusun barindigi mahalleler ise Giilbahar (11353 kisi), Mifti (11348 kisi) ve
Tophane’dir (8954 kisi). Diisiik niifus miktarinin goriildiigii mahalleler ¢aligma alaninin
dogu, bat1 ve giineyindeki kesimlerde bulunur. Nitekim en az niifusu olan mahalleler
Mezra(87 kisi), Yenimahalle(271 kisi) ve Dereiistii(271 kisi) mahalleleridir.
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Harita 2: Arastirma Sahasindaki Mahalle Sinirlari
I1l.Arastirmanin Amaci ve Kapsami

Saglik hizmetlerinin amact halkin sihhi ihtiyaglarii  karsilarken, refahini
arttirmaktadir. Buna karsin halkin gelir diizeyi, bulundugu sosyo-ekonomik sinif, kiiltiir
diizeyi gibi nedenlerle saglik hizmetlerine erisimi etkilemektedir (Cromley ve
McLafferty, 2012: 303). Bu sebeple iilke ve kent yonetiminde yetkili olan kisilerin sosyo
ekonomik farkliliklar1 gozetmeksizin tiim vatandaslara esit hizmet gotiirmek igin
caligmasi gerekmektedir. Bu ¢ergevede etkin ve ulasilabilir bir temel saglik hizmeti
verebilmeleri i¢in saglik donatilarinin lokasyonlarinin en fazla verim alinabilecek sekilde
belirlenmesi gerekir. Arastirmada, Mekdnsal Planlamalar Yapr Yonetmeligi ile
belirlenen mesafe temel alinarak Rize kentinde ASM’lerde sunulan saglik hizmetlerine
mekansal anlamda erisilebilirlik durumunun belirlenmesi amaglanmaistir.

Hastalar ile ilk bulugsma noktasi olan aile hekimligi, ulasilabilirligi, kisilerin stirekli
aile hekimleri ile temas halinde olmas1 bu dalin biitiinciil bir yaklagima sahip olmasi vb.
nedenlerle diger disiplinlerden ayrilir (Ak, 2010:404). Bu agidan aile hekimlerinin gérev
yaptigi ASM’lerin Onemi, kapsamli ve siirekli saglik hizmeti sunmasi nedeniyle
artmaktadir. Bu ¢aligmada temel saglik hizmetlerinin verildigi saglik kuruluslarindan
birinci basamak saglik kuruluslari ele alinmustir.
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Aragtirmada Tiirkiye’de birinci basamak saglik kuruluslarini temsil eden ASM’lerin
mekansal agidan (cografi mesafe) erisilebilirlik durumu ortaya konmustur. Mekansal
Planlar Yapim Yonetmeligi, Dordiincii Boliim, (Mekéansal Planlarin Yapimina Dair
Esaslar) Yiiriime mesafeleri, Madde 12 — (2)’ e gére “Imar planlarinda; ¢ocuk bahgesi,
oyun alani, agik semt spor alani, aile saghk merkezi, kres, anaokulu ve ilkokul
fonksiyonlar: takriben 500 metre, ortaokullar takriben 1.000 metre, liseler ise takriben
2.500 metre mesafe dikkate alinarak yaya olarak ulasiimas: gereken hizmet etki alaninda
planlanabilir (Resmi Gazete, 14.06.2014, Sayisi: 29030). Yonetmelik ¢esitli kamu
kurumlarmin yeri belirlenirken imar planlarinda nelere dikkat edilmesi gerektigi
hususunda bir sinir ¢izmektedir. Calismada ASM donatilarina erisilebilirlik konusunda
Rize kenti analize tabi tutulmustur. Yapilan analiz sonucunda ASM’lere erisilebilir olan
alanlar, erigilebilir binalar ve tahmini erigebilir niifus tespit edilmis, bunun {izerinden
degerlendirmeler yapilmistir. Calisma sahasi olarak Rize gehrinin segilmesinde, 2009
yilinda Aile Hekimligi uygulamasinda pilot il olarak secilmesi ve daha once sehirde
boyle bir ¢calismanin yapilmamig olmasi etkilidir.

Aile hekimligi kanunun hizmet esaslarin1 belirleyen 5. Maddesinde “Her bir aile
hekimi igin kayith kigi sayisi; asgari 1000, azami 4000'dir. Araliksiz iki ay1 asmayan
stireyle kayitlt kigi sayist 1000'den az olabilir.” ibaresi yer almaktadir (Resmi Gazete,
9.12.2004, Sayist: 25665). Calisma alant siirlart icindeki ASM’lerin hekim sayilari
dikkate alinarak Rize kentinin durumu belirlenmis; Rize ili ve iilke geneli ile
karsilastirma yapilmistir. Ag analizi yardimiyla Tirkiye’nin farkli sehirlerinde de
ASM’lerin erisilebilirliklerini konu alan g¢aligmalarin oldugu goriilmektedir (Deniz,
2018; Deniz, Kocaman ve Topuz, 2018). Bu ¢aligmada benzer yontemler kullanilarak
daha 6nce boyle bir analiz yapilmamis yeni bir alandaki durum ortaya ¢ikarilmustir.

1V.Yontem

ASM'’lere olan erisilebilirligin saptanmasi i¢in gerekli olan veriler tespit edilerek
ilgili kurumlardan temin edilmistir. Elde edilen veriler islenerek analize uygun hale
getirilmistir. Analizin uygulanmasi ve analiz sonucunun degerlendirilmesi siireclerinde
kullanilmak iizere su verilerden yararlanilmistir: Sayisal ulasim agi; ASM’lerin
konumlarinin vektor verileri; ASM’lerde galisan Aile Hekimi sayilari; ¢alisma alani
igerisinde kalan mahallelerin niifus verileri; ¢alisma alaninda bulunan konutlarin vektor
verileri.

Rize Belediyesi Ulagim Hizmetleri Miidiirliigii’'nden sayisal yol agi verisi temin
edilmistir, ©OpenStreetMap vektdr yol agi verisi ile karsilagtirilip diizeltmeler
yapilmistir. Yol ag1 verisinde hatalarin ve eksikliklerin giderilmesi icin topology
uygulanmis, tespit edilen hatalar diizeltilmistir. Analizde kullanilan bir diger veri
ASM’lerin konumlaridir. 1l Saglik Miidiirliigii’nden temin edilen adresler ile ASM
konumlar1 sayisallastirilmigtir. Calismakta olan Aile Hekimi sayilart ASM’lerin
Oznitelik tablosuna eklenmigtir. Caligma alani igerisinde kalan yapilar, belediyenin
numarataj servisinden alman ‘Ncz.” uzantili imar planindan ayiklanarak ArcMap 10.5
paket programi ile ‘Shp.” uzantili nokta verisine donistiiriilmiistiir.
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Uretilen vektor veriler, tek bir veri tabaminda toplanmustir. Arastirma alam
igerisindeki niifusun mahalleler bazinda sayilar1 TUIK ten elde edilmistir. Konutlarda
tam olarak kag¢ kisinin yasadig1 bilgisine erisilemeyecegi i¢in, niifus mahalle sinirlar
dahilinde olan konutlara esit dagitilmistir. Analize hazir hale getirilen veriler, ArcGis
10.5 paket programi ile Mekansal Planlar Yap1 Yonetmeligi’nde belirtilen ve literatiir
incelemesi ile tespit edilen alternatif ylirime mesafeleri dikkate alinarak ag(network)
analizine tabi tutulmustur.

V.Bulgular

Arastirma alani incelendiginde, temel saglik hizmetlerinin verildigi 10 ASM
bulunmaktadir. ASM’lerin genel olarak kentin konut alanlarinda, niifusun yogunlagtig
kesimlere dagildigt goriilmektedir. Arastirmaya konu olan sahanin dogusunda kalan 04
no’lu ASM disindakiler kentin merkezinde yogunlagsmaktadir. ASM’lerin dagilisina
bakildiginda birbirine yakin bir dagilim gosterdigi, kiy1 ¢izgisine paralel olarak ve anayol
giizergahlarina uyumlu bir sekilde dizilmeleri dikkat ¢ekmektedir. Yapi ve niifus
yogunlugunun azaldigi, arazi eg§iminin arttig1 sehrin dis ¢eperlerine yakin alanlarda
ASM’lere rastlanmamaktadir (Harita 3).
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Harita 3: Aile Saglig1 Merkezleri’nin lokasyonu

Uygulanan ag analizi sonucuna gore; Rize kentinde bulunan yapilarin %24,6°s1
Mekansal Planlar Yapim Yonetmeligi’nde belirlenen 500 metrelik yasal yiiriime
mesafesi igerisinde yer almaktadir. Arastirma alani icerisinde bulunan 11.351 yapidan
2.798’i ASM’lere yaya olarak erisebilir mesafe kriteri igindedir (Tablo 2). Referans
alman mesafe diginda kalan yaklasik %4’liikk kisimda yer alan yapilarda yasayan niifus,
Aile Hekimleri tarafindan sunulan birinci basamak saglik hizmetlerine erisebilirlikte
sorun yasamaktadir.
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Mabhalle 6zelinde incelendiginde yonetmeligin belirledigi yiiriime mesafesinde %100
yap1 erisebilirlik oranina ulasan mahalle bulunmamaktadir. Erisebilirligi %80 ve
iizerinde olan yalnizca 3 mahalle bulunmaktadir (Ekrem Orhon %94, Carst %91,9 ve
Eminettin %80,4). Erisimi, 500 metrelik yiirlime mesafesinde olmayan mahallelere
bakildiginda, 24 mahalle tespit edilmistir. Erisim olanagina sahip mahallelerin igerisinde
Mezra(52), Halatgilar(73), Yenimahalle(82) gibi diisiik sayida erisebilir yapinin yer
aldig1 mahallelerin yaninda; Engindere(478), Taglidere(437) Kaplica(357) gibi nispeten
yiiksek sayilabilecek yap1 adedinin bulundugu mahalleler de vardir (Tablo 2).
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Harita 4: Aile Sagligi Merkezleri’ne Erigebilirlik

Kabul edilebilir olarak degerlendirilen 1000 metre yiiriime mesafesi (Deniz, 2018;
Deniz, Kocaman ve Topuz, 2018) temel alindiginda erigebilir yap1 sayist 5657’ye
¢ikmaktadir. Bu kritere gore yap1 bazinda erisebilirlik orani yaklasik %54,8’¢ ciksa da
referans alinan erisebilirlik mesafesi disinda kalan, %50’den bir miktar fazla olan kisim
dikkat ¢ekmektedir (Tablo 2). Kentte bulunan yapilarin yaklasik yarisina, 1000 metre
kriteri g6z Oniinde bulundurulmak kosuluyla yaya olarak bir ASM erisimi
sunulamamaktadir.

Tablo 2 daha detayli incelendiginde, 1000 metrelik yiiriime mesafesi temel
alindiginda erisiminde sikintinin tamamen ortan ortadan kalktigi mahalleler tespit
edilmistir. Bu mahalleler %100 erisebilirlik oranlari ile Cars1 ve Pirigelebi mahalleleridir.
Benzer sekilde erigebilirlik oran1 %80 ve lizerinde olan mahalle sayisinda da artis
goriilmiistiir, say1 13’e yiikselmistir (Cars1, Pirigelebi, Tophane, Resadiye, Atmeydani,
Yenikdy, Eminettin, Ekrem Orhon, Mermerdelen, Giilbahar, Fener, Portakallik,
Degirmendere). Ancak bu istatistikler yonetmelikte belirtilen mesafe iki katina
¢ikarildiginda elde edilen degerlerdir. Bu nedenle erisimin buralarda ne kadar uygun
oldugu konusunda net bir cevap verilememektedir.
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Mahalle Ad1_Niifus  Yapi Erisebilir Yapi Sayist Erisebilir Yap1 Oram Erisebilir Niifus Erisebilir Niifusun
500- 500- 500- 500-
Alipasa 632 182 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Atmeydant 5070 273 136 133 269 49.8 48.7 985 2526 2470 4996  49.8 48.7 98.5
Bagdath 3435 151 86 26 112 57.0 17.2 74.2 1956 591 2548  57.0 17.2 74.2
Balsu 322 137 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Bogaz 1535 167 0 26 26 0.0 15.6 15.6 0 239 239 0.0 15.6 15.6
Bozkale 274 132 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Camidnii 3064 182 2 126 128 11 69.2 70.3 34 2121 2155 1.1 69.2 70.3
Camlibel 3119 283 147 68 215 51.9 24.0 76.0 1620 749 2370 519 24.0 76.0
Cars1 6962 482 443 39 482 91.9 8.1 100.0 6399 563 6962 919 8.1 100.0
Ciftekavak 763 234 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Corapgilar 650 242 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Daginiksu 1185 337 44 60 104 131 17.8 30.9 155 211 366 131 17.8 30.9
Dagsu 545 269 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Degirmendere 675 137 54 59 113 39.4 43.1 82.5 266 291 557 39.4 43.1 82.5
Deretistii 271 112 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Ekrem Orhon 3874 217 204 4 208 94.0 1.8 959 3642 71 3713 940 1.8 95.9
Ekmekgiler 408 119 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Eminettin 2822 250 201 41 242 80.4 16.4 96.8 2269 463 2732 80.4 16.4 96.8
Engindere 1313 478 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Fatih 285 119 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Fener 5759 321 161 121 282 50.2 37.7 879 2888 2171 5059  50.2 37.7 87.9
Giilbahar 11353 343 227 88 315 66.2 25.7 91.8 7514 2913 10426 66.2 25.7 91.8
Halatcilar 310 73 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Hamidiye 2316 575 41 102 143 7.1 17.7 24.9 165 411 576 7.1 17.7 24.9
Hamzabey 638 287 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Hayrat 532 170 0 39 39 0.0 22.9 229 0 122 122 0.0 22.9 22.9
islampasa 6517 426 131 155 286 30.8 36.4 671 2004 2371 4375 308 36.4 67.1
Kale 2302 216 15 115 130 6.9 53.2 60.2 160 1226 1385 6.9 53.2 60.2
Kanbursirt 277 145 0 17 17 0.0 11.7 11.7 0 32 32 0.0 11.7 11.7
Kaplica 1818 357 0 139 139 0.0 38.9 38.9 0 708 708 0.0 38.9 38.9
Kavakl 468 106 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
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Mermerdelen 1972 99 12 82 94 12.1 828 949 239 1633 1872  12.1 82.8 94.9
Mezra 87 52 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Miiftii 11348 616 78 374 452 12.7 60.7 734 1437 6890 8327 12.7 60.7 73.4
Pagakuyu 2359 198 70 54 124 354 27.3 62.6 834 643 1477 354 27.3 62.6
Pehlivan 640 135 0 36 36 0.0 26.7 26.7 0 171 171 0.0 26.7 26.7
Pehlivantast 531 188 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Pilavdag: 451 125 0 1 1 0.0 0.8 0.8 0 4 4 0.0 0.8 0.8
Piricelebi 4370 263 160 103 263 60.8 39.2 100.0 2659 1711 4370 608 39.2  100.0
Portakallik 2868 161 34 104 138 21.1 646 857 606 1853 2458 211 64.6 85.7
Resadiye 3596 120 37 82 119 30.8 683 992 1109 2457 3566  30.8 68.3 99.2
Taslhidere 4164 437 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Tophane 8954 580 320 256 576 552 441 993 4940 3952 8892 552 441 99.3
Yaglitas 618 154 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
Yenikéy 5941 616 195 409 604 31.7 66.4 981 1881 3945 5825 317 664  98.1
Yenimahalle 271 85 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0 0 0 0.0 0.0 0.0
TOPLAM 117664 11351 2798 2859 5657  24.6 252 498 45301 40983 86284 385 348 73.3

Bunlarin yaninda, arastirma alani dahilindeki 18 mahallede bulunan yapilarin higbiri;
ne yonetmelikte belirlenen mesafe kriterine gore ne de kabul edilebilir mesafe referans
alindiginda ASM’lere erigim imkanina sahip degildir. Mahallelerdeki bazi yapilarn,
yonetmelikte belirtilen mesafe kriterine gore saglik hizmetlerine erisilebilen alan
icerisinde olmamalarina kargin 1000 metre degeri dikkate alindiginda yaya erisim imkéan
bulunulan alan igerisinde oldugu goriilmistir. Ancak Pilavdagi(%0,8) ve
Kanbursirt(%11,7) gibi mahallelerin erisimi bu durumda da siirh kalmaktadir (Tablo
2).

Rize kentinde yasayan niifusun %38,5 kadarinin ASM erisiminde bir sikinti
bulunmamaktadir. Erigebilir niifus agisindan en iyi durumda olan mahalleler sirasiyla
Ekrem Orhon(%94), Cars1(%91,9) ve Eminettin(%80,4) mahalleleridir. Niifus miktar1
olarak ise Gulbahar(7514 kisi), Cars1(6399 kisi) ve Tophane(4940 kisi) mahalleleri ilk
siralarda gelmektedirler (Tablo 2). Yasal sinir igerisinde ASM erisimi bulunmayan
niifusun toplam niifusa oran1 %61,5’tir. Niifusun yaklasik 2/3’liik kismi yiiriime
mesafesinde bir ASM’ye erisememektedir.

Kabul edilebilir olarak degerlendirilen 1000 metre yiirime mesafesi temel
alindiginda, erisebilirlik orani artarak niifusun %73’line ulagilmaktadir. Niifusunun
tamamu erigebilir alan igerisinde olan iki mahalle bulunmaktadir (Cars1 ve Pirigelebi). Bu
iki mahallenin haricinde niifusun %80 ve daha fazlasinin erisebilir alan igerisinde oldugu
11 mabhalle tespit edilmistir (Tophane, Resadiye, Atmeydani, Yenikdy, Eminettin, Ekrem
Orhon, Mermerdelen, Giilbahar, Fener, Portakallik ve Degirmendere). Erisebilir niifus
miktarinda ilk siralart Giilbahar(10426 kisi), Tophane(8892 kisi), ve Miiftii(8327 kisi)
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mabhalleleri almaktadir. Niifusun biiylik bir boliimi erisebilir mesafe 1000 metre olarak
ele alindiginda yiiriiyerek bir ASM’ye erigebilmektedir.

Aile Hekimligi uygulamasinin Tiirkiye genelinde hizmete girdigi 2010 yilindan
giiniimiize kadar aile hekimligi birimi bagina diisen niifus, yasa ile belirlenmis kritere
uygundur. Rize ili i¢in ulasilabilen 2012 ve 2017 yillar1 arasindaki verilere gore de
benzer ifadeyi kullanmak miimkiindiir (Tablo 3). Dagilis agisindan bakildiginda ortalama
olarak ASM basina diisen birey sayist yonetmelikte belirtilen 1000 sayisinin altina
inmemekte ve 4000 sayisin1 da agmamaktadir. Arastirma sahasinda yer alan 10 ASM’de
toplam 40 Aile Hekimi gorev yapmaktadir (Rize Il Saglik Miidiirliigii, May1s 2018). Rize
kentinde Aile Hekimi basina diigen niifus miktar1 2942 kisidir.

Tablo 3: Aile Hekimligi Birimi ve Aile Hekimi Bagma Diisen Niifusun Yillara Goére
Tiirkiye ve Rize ilinde Degisimi (2010-2017).

Tiirkiye Rize ili

Yillar Aile Hekimligi Aile Hekimligi | oy propimiigi | Adle Hekimligi

Birimi Birimi Bagina Birimi Birimi Bagina

Diisen Niifus Diisen Niifus

2010 20185 3652 - -
2011 20216 3696 - -
2012 20811 3634 94 3448
2013 21175 3621 95 3455
2014 21384 3633 96 3435
2015 21696 3629 96 3427
2016 24428 3267 104 3183
2017 25198 3207 102 3246

Kaynak: Saglik Istatistikleri Yilliklar1 (2010-2017)
V1.Sonug

Rize kentinde ASM’lerin kent geneline esit dagilmadigi, bunun sonucunda aragtirma
alanm igerisindeki yapilarin 6nemli boliimiinden ASM’lere erisim sikintist ¢ekildigi
gorilmiistiir (Yapilarm %75,4’0 500 metre, %50,2’si ise 1000 metre yliriime
mesafesinde erisebilir alanlarin disinda kalmaktadir). Mekansal Planlar Yap:
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Yonetmeligi'ne gore belirlenen yiirlime mesafesi icerisinde bir ASM’ye erisebilen
yapilarin, mevcut yapilarin yaklasik %4 {inli olusturuyor olmasi bunu kanitlar niteliktedir.
Yonetmelikten farkli olarak ele alinan 1000 metre yiiriime mesafesi icerisinde kalan yap1
sayis1 nispeten artmis olsa da arastirma alanindaki yapilarin biiyiik kismini kapsayict
nitelikte degildir. Ayrica bu mesafe arastirmacilar tarafindan mevcut durumu gostermesi
icin se¢ilmis bir degerdir. Bu mesafede erisilebilirlik analizinin sonucu, problemin
olmadigini gostermemektedir.

Yapi erigebilirliginde biiyiik sorunlar olsa da niifusa gore erisebilirlik oran ve nicelik
acisindan daha iyi durumdadir. Bu durumun temel sebebi ASM’lere erisebilir alanlarin
icerisinde kalan yapilarin biiyiik cogunlugunun erisilebilir alanlar disinda kalmis yapilara
gore daha fazla niifus barindirmasidir. Niifus erisebilirligi yapilara kiyasla daha biiyiik
oranda saglanabiliyor olsa da yeterli diizeyde degildir. Arastirma sahasinda
azimsanamayacak sayida kisi erigebilir alan disinda yasamaktadir. Arastirma alani
siirlari icerisinde yasayan 117664 kisiden 723631 500 metre, 313801 ise 1000 metre
ylirime mesafesinde ASM erisimine sahip degildir.

Rize kenti Aile Hekimi basina diisen niifus miktar1 bakimindan Tiirkiye ve Rize ili
geneline kiyasla daha iyi durumdadir. Buna karsilik erisim konusunda sikint1 ¢eken
mahalle sayisinin ¢oklugu ve alanin biiyiik olusu, mevcut ASM ve Aile hekimi
dagilisinin dogru planlanmadigin1 gostermektedir. Kentin daha fazla alanin1 kapsayict,
fiziki mesafe bakimindan erigilebilir ve maliyet a¢isindan daha uygun saglik hizmeti
sunulabilmesi i¢in mevcut Aile Hekimleri erisim sikintisi ¢eken kisimlara dagitilabilir.
Yeni ASM yapilart insa edilirken tercih edilecek alanlar kentin giiney ve bati
kesimlerinde yer almalidir. Taslidere mevkii de yiiksek miktarda yapi ve niifus
barindirmasi nedeniyle ASM konumlandirilabilecek bir alandir.
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