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Aile Hekimi
� Kişiye yönelik koruyucu sağlık hizmetleri ile birinci basamak 

teşhis, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini yaş, cinsiyet 
ve hastalık ayrımı yapmaksızın, her kişiye kapsamlı ve devamlı 
olarak belirli bir mekânda vermekle yükümlüdür,

� Kendisine kayıtlı kişileri bir bütün olarak ele alıp kişiye yönelik 
koruyucu, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini bir ekip 
anlayışı içinde sunar,

� Kişiye yönelik koruyucu sağlık hizmetlerinin yanı sıra, birinci 
basamak teşhis, tedavi, rehabilitasyon ve danışmanlık 
hizmetlerini verir,



Aile Hekimi
� Sağlıkla ilgili olarak kayıtlı kişilere rehberlik yapar, sağlığı 

geliştirici ve koruyucu hizmetler ile ana çocuk sağlığı ve üreme 
sağlığı hizmetlerini verir,

� Kayıtlı kişilerin yaş, cinsiyet ve hastalık gruplarına yönelik izlem 
ve taramalarını (kanser, kronik hastalıklar, gebe, lohusa, 
yenidoğan, bebek, çocuk sağlığı, adolesan (ergen), erişkin, yaşlı 
sağlığı ve benzeri) yapar,

� Tetkik hizmetlerinin verilmesini sağlar ya da bu hizmetleri verir,



Aile Sağlığı Merkezi
� Bir ya da daha fazla aile hekiminin (uzman ya da pratisyen doktor) ebe, 

hemşire, sağlık memuru ve tıbbi sekreter gibi sağlık personeli eşliğinde aile 
hekimliği hizmeti verdiği kuruluştur. 

� Halkın ilk gittiği sağlık kuruluşudur. İlk temas noktasıdır.

� 1. basamak sağlık hizmetleri sunar.
*Koruyucu sağlık hizmetleri

� Aşı (bebek, çocuk, erişkin)

� Sağlık taramaları, kanser taramaları vb. hizmetler
* Muayene
* Pansuman
* Enjeksiyon



Diyabette Tedavi Hedefleri
� Kan glukoz regülasyonu sağlamak ,

� Akut ve kronik komplikasyonları önlemek ve kronik 
komplikasyonların ilerlemesini durdurmak,

� Büyüme ve gelişmenin fizyolojik süreçte olmasını sağlamak ,

� Gebelikte anne ve fetusla ilgili komplikasyonları önlemek, 

� Enfeksiyon sıklığını ve şiddetini azaltmak,

� Yaşam kalitesini artırmak ve süresini uzatmak,



Birinci Basamakta Diyabet Takibi
� İyi bir anamnez,

� Laboratuvar ,

� Tanı ve tedavi rehberleri eşliğinde tedavi,

� Komplikasyonlar açısından izlem,

� Gerekirse bir üst basamağa sevk,











Birinci Basamakta Diyabet Takibi
� Diyabette evde glukoz takibi önemlidir,

� Kan glukoz ölçüm tekniği eğitimi, yeni tanı konmuş tüm 
diyabetlilere mutlaka verilir,

� İlk tanı almış kişilerde ölçümlerin üç öğünü yansıtacak şekilde 
açlık ve tokluk ve özel durumlarda sabaha karşı değerleri 
yansıtacak şekilde planlanır,

� Tanı almış bireylerde komplikasyonların gelişmesini önlenir,

� Tedavi bireyselleştirilir,



� 2. veya 3. basamakla birlikte hasta takip edilir,

� Hasta yaşam tarzı kontrol edilir,

� Gerekirse pansumanları yapılır,

Komplikasyon Geliştiğinde



Gestasyonel Diyabet
� Gestasyonel DM Gebelik sırasında tanımlanan karbonhidrat 

intoleransı; Gestasyonel DM taraması ve teşhisi; 

� Bilinen diyabet tanısı olmayan kadınlarda 24-28. gebelik 
haftalarında; en az 8 saatlik gece açlığı sonrası sabah yapılan 
75 g OGTT ile açlıkta, 1. ve 2. saatlerde plazma glukoz ölçümü 
yapılır.



Aile Hekimlerinin Beklentileri
� Sevk zincirinin oluşturulması,

� 2. veya 3. basamağa sevk edilen hastalara verilen sevk 
kağıtlarına hasta ile ilgili yapılanların kısaca not edilmesi ya da  
hastanın mutlaka Aile Hekimine yönlendirilmesi,

� Bizlerin bir ekip olduğumuzun unutulmaması,



Teşekkürler..


