TOPLUM ve HEKIM e Kasim - Aralik 1998 e Cilt 13  Sayi 6 ) 461

TTB X. HALK SAGLIGI
GEZiCi EGITIM SEMINERI RAPORU

1. GiRiS:

Turk Tabipleri Birligi Halk Saghgi Kolu’nun, Glkemizin
degisik Universitelerindeki Halk Saghgi Anabilim Dallar
ve ogretim uyelerinin isbirligi ve katkisiyla gerceklestirdigi
X. Gezici Halk Saghgi EGitim Semineri, 21-27 Haziran 1998
tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Seminere 10 farkh
Universiteden 14 arastirma gorevlisi katilmistir. Egitim
sorumlulugu Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Halk
Saghgi A.D. Ogretim Uyesi Yrd. Dog. Dr. Biilent KILIC ve
Akdeniz Universitesi Tip Fakdiltesi Halk Saghgi A.D. Ogretim
Uyesi Yrd.Dog.Dr.ilker BELEK tarafindan iistlenilmistir.

2. AMAC:

Halk Saghgr Gezici Egitim Seminerleri, Halk Saghg:
Arastirma Gorevlilerinin Turkiye'nin bir bolgesindeki saglik
orgutlenmesini yerinde inceleme,yerel ve ulusal saglik
sorunlar konusunda fikir alis verisinde bulunarak var olan
sorunlar tartisma, gozlemlerde bulunma, ¢evre saghgi ve
is ve isci saghgina iliskin calisma ve uygulamalari izleyerek
sorunlar saptama, birimler arasi ve sosyo-kiiltirel iletisim
ve etkilesimi amacglamaktadir.

3. YONTEM:

Halk Saghgi Gezici Egitim Semineri (HSGES),
21.06.1998 tarihinde, katiimailarin izmir'de bir kamu
misafirhanesinde toplanmalari ile baglamistir. Ulagim bir
midibiis ile saglanarak, izmir, Manisa, Aydin, Mugla illeri
gezilmis, ¢cogunlukla kamu kurum ve kurulusglarinin
misafirhanelerinde konaklanilmistir. Ulagim finansmani
Tirk Tabipleri Birligi, diger harcamalar katiimcilar tarafin-
dan karsilanmistir. Ziyaret edilen birimler hakkindaki
tartismalar yolculuklar sirasinda midibuste yapilmigtir.

Seminer suresince 5 Saglik Ocag, 3 Saglik Mudurlagu,

*Dr., Kocaeli Univ. Tip Fak. Halk Sagligi AD Arastirma Gérevlisi

Cavit Istk YAVUZ*

2 ACSAP Merkezi, 1 Verem Savag Dispanseri, 1 Saglik Evi,
1 il Halk Saghg: Laboratuar, 1 Tip Fakultesi Hastanesi, 1
Egitim Arastirma Saglk Bolge Baskanhigi, 2 Halk Saghg:
A.D., 2 belediye, 1 kdy, 1 maden, 1 fabrika, 2 sanayi bolgesi,
1 il Cevre Miidirligua, 1 Termik Santral, 1 SSK Dispanseri
ziyaret edilmis, cogunlukla yoneticiler ile gorusulmds,
bilgi alisverisinde bulunularak sorunlar tizerine tartismalar
yapimustir.

4. BULGULAR VE TARTISMA:

NARLIDERE EGITiM ARASTIRMA SAGLIK BOLGE
BASKANLIGI

Narlidere Egitim Arastirma Saglik Bolge Baskanhgi
Saglik Bakanhgi ve 9 Eyliil Universitesi arasinda imzalanan
bir protokol ile yaklasik 15 yildir Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakltesi Halk Saghgi A.D. tarafindan yonetilmektedir.

Bolge Baskanhidi iki Saglik Grup Baskanhgina bagh dort
Saglik Ocagi ile hizmet vermektedir. 1997 niifusu 54.486
olan Bolgede niifusun Saglk Ocaklarina % olarak dagilimi:

1996 Saglk Diizeyi Olgiitleri

B.O.H: %0 26.1, K.O.H: %0 3.4, K.D.H: %0 13.8, A.P.
Yontemi Kullananlar: % 74, (Modern % 45, Etkisiz % 29),
Ortalama Bebek izlem: 9.2, Ortalama Cocuk izlem: 2.1,
Ortalama Gebe izlem: 5.2, Ortalama 15-49 yas Kadin
izlem: 1.6, Kisibagi Baki: 0.8, Sevk Hizi: % 7, Laboratuvar
Orani: % 14. Bagisiklama Oranlari: DBT: % 98.6, Kizamik.
% 98.8, BCG: % 99.3.

Son 2-3 yildir bélgenin saglik dlgitlerinde bir gerileme
yasandi§i gézlenmistir. (izlem ortalamalarinda azalma,
B.O.H.’de artma:1997:Binde 35, 6lim ve dogumlarda
tespit eksikligi, bulagici hastaliklara ait verilerde olumsuz
degisiklikler v.b.). Bu gerilemenin temel nedenin boélgenin
ozel idari yapilanmasindan kaynaklandigi ifade edildi..
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Hekim ve hekimdisi personele, haftada 2 glin olmak tizere
anket ile belirlenen konularda , tniversite 6gretim Gye-
lerince gerceklestirilen hizmet ici egitimler, saglik olcit-
lerinin dizenli takibi ile istatistiklerin gorsel hale getiril-
mesi ve olusturulan kitaplk bolge baskanligininn olumlu
yonleri olarak gozlendi.

NARLIDERE SAGLIK OCAGI:

Bolge Baskanh@i binasinin alt katinda ve ayni bahge
icindeki ek bir binada hizmet verilmekte idi. Saghk ocagi
fiziki yapisinin bir kent saglk ocagina uygun olmadig
gozlendi. Sorumlu hekimden saglik olcitlerine dair net
yanitlar alinamadi .B6lge baskanlhigindaki motivasyon ve
¢abanin alt birimlere yansimadigi gozlendi. Ginde orta-
lama 80-100 kisiye poliklinik hizmeti veren ocakta, mua-
yene ve laboratuar hizmetleri Saglik ve Sosyal Yardim Vakfi
(SSYV) makbuzu ile Gcretlendirilmisti.

iNONU EMIN AYTAN SAGLIK OCAGI:

Binasi yardim ve bagislarla yeni insa edilmis olan saglk
ocagdl, Narlidere’nin gog alan ve gecekondu yerlesiminin
yogun oldugu bir bélgesinde hizmet vermekteydi. Bolge
nufusu 8600 idi ve ebe basina ortalama 1400 kisi dus-
mekteydi..

Saglik olcutlerine dair net ve rakamsal veriler edineme-
digimiz saglik ocaginda, 9 hekim gorev yapiyordu. Burada
da SSYV makbuzu ile bazi hizmetler tcretlendirilmisti. So-
rumlu hekim ocaktaki tim harcamalarin makbuz gelir-
leriyle yapildigini belirterek ayda yaklasik 70 milyon TL."ye
gereksinimleri oldugunu belirtti.

D.E.U.T.F. HASTANESI

Hastanede Baghekim Prof.Dr. Gazanfer Aksakoglu ziya-
ret edildi. Prof. Aksakoglu’nun ayni zamanda Halk Saghg:
A.D. Baskani olmasi Halk Saghgi Uzmanlarinin calisma
alanlari, mesleki uygulamalari ve varolan sorunlara bakisla-
rini tartismak agisindan bir olanak olmustur. Hastane birim-
lerinin gezilmesi sirasinda Acil Servis (Giinde 20 acil ve ilk
yardim A.D. asistani ve toplam 3 uzman ile hizmet veri-
yordu), giindiiz hastanesi, sterilizasyon birimi dikkat cekici
Unitelerdi. Gezi sonunda Prof. Dr. Aksakoglu’nun hasta-
nenin hizmet tabaninin olmadigini ve bu tabani ancak
Uclinci basamak saglik hizmeti sunarak gercekles-
tirebilecegini belirtmesi ¢arpici ve anlamliyd.

iZMiR iL SAGLIK MUDURLUGU:

Fiziki yapi olarak bir metropol saglik mudirlagu
yapisinda olmayan ve genel gorinim olarak da “saglhk
teskilati “ ortami yansitmayan il saghk madirliga, bir
saglik midir yardimaisi esliginde tanitildi. il genelinde
28 saglik grup baskanhgina bagh toplam 223 saglik ocad,
210 saglik evi, 17’si il merkezinde olmak tizere 25 A.C.S.A.P.
merkezi, 19 devlet hastanesiile hizmet verildigi 6grenildi.

1997 yilina ait bazi veriler:

Bagisiklama Oranlari: Polio-DBT : % 95, Kizamik  :%
86, BCG : % 85, 15-49 yas izlem : 2.3. A.P. Yontem Kul-
lanimi: Etkili: % 52.5, Etkisiz: % 25.9, Kullanmayan: %22.

Geziyi takiben il saglik mudird ile gorusuldi. Mudur-
ligun cesitli  kademelerinde 7 yil idarecilik yapan ve 5
aydir bu gérevde bulunan il saglik miidiriinden BOH
basta olmak Uzere onemli saglik dlgitlerine ait sorulara
net ve rakamsal yanitlar alinamadi. Saghk Midurd; birinci
basamak saglik hizmetleri icin Saghk Bakanhiginin 1997
yili icin 100 milyar 6denek tahsis ettigini, bu rakamin
yetersiz oldugunu , SSYV gelirinin ise il diizeyinde 280
milyar lira kaldigini ve ihtiyaclarin bu vakif geliriyle sag-
landigini belirtti.

Halk Saghgr uzmani ve Halk Saghg: Uzmanlarinin
Saglik Yoneticisi olarak istihdami konusunda , gerek saglik
mudirinde gerekse midur yardimcisinda bir direng
gozlendi. Halk saghgi Uzmaninin hemen yonetici ve idareci
olamayacagini , alt kademelerden calismaya baslayip
yukselmesi gerektigi goristnd dile getirdiler.

Gezici egitim seminerinin ilk gininin sonunda cesitli
gozlemlerde bulunma ve tespitler yapma imkani bulundu.
Bu tespitler :

1) Saglk Hizmetleri fiilen 0zellesmistir. Bu 0zellestirme
birinci basamagi da kapsamaktadir ve bagis adi altinda
gerceklestiriimektedir.

2) Yoneticiler ve hekimler, hizmet sunumu ve orga-
nizasyonu sirasinda saglik ol¢utlerini esas almamakta, bu
dl¢itlerin onemi ve gerekliligini bilmemekte, ihtiyag his-
setmemektedirler.

3) Halk Saghgi uzmaninin saghk sistemi icindeki yeri
ve gorev tanimi net degildir. Uzmanlik egitimi sahadan ve
uygulamadan kopuk devam etmektedir.

ALIAGA KENT PARLAMENTOSU:

ikinci gtintin ilk duragr olarak Aliaga Kent Parlamentosu
ziyaret edildi. 1989’dan bu yana ayni kadro ve baskan ile
hizmet veren Aliaga Belediyesi biinyesinde , 4 yil 6nce
katihmai ve demokratik bir yerel yonetim olusturabilmek
amaciyla kent parlamentosu olusturulmustu. Parlamento-
da sivil toplum orglitleri, sendikalar, dernekler, bazi kamu
kurum ve kuruluslan temsilcileri ile, secimli belirlenen halk
temsilcilerileri almaktaydi.

Aliaga'ya ait bazi veriler:

Sosyo-Demografi:

1992 nifusu 52.000, Nifus artis hizi:%48 (Merkez %
75), Nufusun %20'si isci, %14'U memur, Nifusun % 40'
lise ve Usti okullardan mezun, kisi bagi GSMH, 32.000
usD.
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Saglhk Birimleri: 4 saglik ocagi, 6 saglk evi, 1 SSK
hastanesi, 1 ACSAP Mrkiile. hizmet veriliyor. Ayrica Petkim-
Tlpras'in reviri ve SB gimrik saglk birimi mevcut.

Cevre Saghgr: Aliaga‘da cevre ve insan saghgi tizerine
onemli gozlemlerde bulunuldu. Belediye’de gorevli bir
Cevre Miihendisi bu konuda bilgiler verdi: Bolgede 3
sanayi kolunun faaliyeti bulunmaktaydi: Petro Kimya,
Gemi Sokiim ve Demir Celik.6 haddehane, 1 giibre fab-
rikasi, 1 boya fabrikasi, 1 kagit fabrikasi, 18 gemi sokim
tesisi, 5 demir celik fabrikasi, 1 rafineri faaliyet goste-
riyordu. Yogun ve agir sanayi, basta hava olmak lzere
pek cok kirlilige yol aciyordu. Kamuya ait tesislerin cevreye
en ¢ok zarar veren birimlerin baginda geldigi 6grenildi.
Hava kirliliginin % 60'in1 Tipras-Petkim olusturmaktaydi.
Tupras'da baca desiilfirizasyon sisteminin bulunmamasi
nedeniyle saatte 5200 kg sulfiirlii gaz atmosfere birakili-
yordu. Petkim’de ise azot emisyonu yiksekti. Bu denli
yogun kirlilige ragmen Aliaga’da hava kirliligi ol¢im
istasyonu’nun bulunmadigi 6grenildi. Cevredeki 11 tesis,
yilda 4368 ton evsel atik tiretmekteydi. ilcede cift aritmali
bir kanalizasyon sistemi ile 70 It/sn kapasiteli bir su aritma
tesisi bulunmaktaydi.

Gemi sokum tesisleri deniz, toprak ,hava kirliligi ve
cahsanlanin saghgi agisindan bir risk olusturmaktaydi. Bol-
gede bu tesislerin olusturdugu kirlilik,cevredeki koku, toz
ve duman ile algilanabiliyordu. Tesisler, bir stire 6nce so-
kiim sirasinda olusan asbest ile giindeme gelmisti. Bu ko-
nuda medyaya yansiyan haberlerden sonra sokum is-
lemlerinde yapilan bazi degisiklikler ile asbest sorunu gi-
derildigi 6grenildi.

DEMIR-CELIK FABRIKASI:

Aliaga’da gezilen son tesis Nemrut agir sanayi bolge-
sinde kurulu bir demir celik fabrikasiyd. is akig semasini
da iceren dokiiman yararl oldu. Dokiimanda 366 kadrolu,
130 miteahhit firma personeli olmak lzere toplam 496
kisinin calistigr belirtiimesine ragmen sendika temsilcisi
ile goriisen bir arkadasimiz 260" sendikali 650 kisinin
calistigini iletti. iscilerin ti¢ vardiya halinde ¢alistigi, asgari
lcretle ise baslayarak maksimum 150 milyon TL’ye kadar
artis saglandigr 6grenildi. 1996 yilinda tesisin evsel atik
su antma ve 1997 yilinda da toz toplama tesisi (Saatte 1.5
milyon metrekiip kapasiteli) kullanima girmisti. is yerinde
yogun toz,gurilti ve yiiksek isi,rahatsiz edici diizeydeydi.
ic ortam 1si1s1 yer yer 60 santigrat dereceye ulagmaktaydi.
Karsilastigimiziscilerin bir kisminda hig, bir kisminda baret
disinda kisisel koruyucu yoktu. is yerinde bir risk analizi
yapilmadigi ve bu analiz sonuglarina gére onlemlerin
alinmadigi gozlendi. Tesisin saglik birimi gezilemedi,
edinilen bilgiye gore; glinde 1-1.5 saat calisan bir isyeri
hekimi ve tam gin calisan saglik memuru gorev yapi-
yordu. Tesisin konumu, yapisi ve mevcut durumu itibari
ile tam gun calisacak bir isyeri hekiminin istihdaminin
gerekliligi vurguland:.

Bu sorunlarin asilmasinda TTB isyeri hekimligi sertifika

programlarinin 6nemli bir yol oldugu agiktir. Bu program-
larin  etkinlestirilerek strdiriilmesi egitim sonrasi da
isyerleri ve isyeri hekimlerinin denetlenmesi ve desteklen-
mesi gereklidir. is ve isci saghgi ayr bir tip disiplini olarak
ele alinmali ve gelistirilmelidir.

BERGAMA BELEDIYESi:

Gezinin Bergama programina Asklepion ile baslandi.
Bu etkileyici mekan, ylzyillar 6ncesindeki saghk anlayisini,
mitoloji, din, bilim etkilesimini gozler 6niine sermekteydi.
Kendi caginda oldukga iin yapmis mekanin Gniiniin “vaka
secici” olma 6zelliginden geldigi 6grenildi.

Tarihi 6zelligi ve harikalarinin disinda Bergama, son
yillarda farkh bir oyki ile belleklerimizde yer etmisti.
“Siyanurli altina hayir” slogani ile 6zdeslesen Bergama,
kendine, koyiine, kentine sahip ¢ikmisti. Bergama’da ilk
olarak Belediye ziyaret edildi.

Altin madeni ile ilgili streci ve Eurogold sirketi ile ilgili
bilgiler alindi. 9 yillik stirecte zorlu bir miicadele yasanmis-
ti. Polis kayitlarina gore 139 eylem yapilmis ancak “ciplak
eylemler” ile ilke ve medya giindemine sorun duyurabil-
misti. Eurogold, tcte biri Alman ortakli, Fransiz agirlikh bir
sirketti. Sirketin Alman ortagi,1985-1986 yillarinda niikleer
atiklarini dogaya birakmasi nedeniyle Aimanya’da cezalan-
dinlmusti. Turkiye capinda 500°e yakin yerde altin arama
ruhsati alan sirkete Unli bir Tark firmasinin %2 komisyon
ile aracilik ettigi ogrenildi. Uranyum dretimi ve nikleer
tesis kurma sirketin diger faaliyet alanlariydi. Madende
18 ton siyanur vardi ve teorik olarak 60 milyon kisiyi 6ldu-
rebilirdi. Yarg: kararlari ile faaliyeti durdurulan madenin,
resmi kurumlarin tavirlan nedeniyle halen varligini koru-
dugu ifade edildi. Belediye, siireci degisik yonleriyle ele
alan yayinlari ile verilen miicadeleyi yazili hale getirmisti.

EUROGOLD ALTIN MADENI:

Belediyeyi takiben altin madeni bolgesi ziyaret edildi.
Sirketin halkla iliskiler bélimiinden bir kimya mihendi-
sinden bilgiler alindi.1989 yilinda yapimina baslanan tesis
1994 yilinda ruhsatlandiriimisti. Tesis maliyetinin 40 mil-
yon USD oldugu bdlgede 24 ton altin ve giimus rezervi
bulundugunun tahmin edildigi, yilda 3 ton altin elde
edilmesinin planlandig,1 ton altin elde edilebilmesi igin
80 ton siyanir gerektigi ve islem icin giinde 1100 ton
suya ihtiya¢ duyuldugu 6grenildi. Yillk Gretim maliyetinin
20 milyon USD oldugu ifade edildi. Altin elde etme sistemi
asamalari sirasiyla su sekilde sematize edilebilir

Siyanirin, siyirma ve elektroliz asamasinda kulla-
nildigi, metal ve agir metalleri baglayarak altini serbestles-
tirdigi, tesisde t¢ gin deneme uretimi yapilarak 2 ton
siyanur kullanildigr ve 932 gr. altin elde edildigi bilgileri
alindi. Atiklar icin kurulan baraj, yaklasik 17 hektarlik bir
alanda kurulmustu. Barajin tabaninda 70 cm’lik kil tabakasi
bulundugu belirtildi. Kil, barajin hemen yanindaki bir bol-
geden elde edilmisti. Bolgede yapilan kazinin gérinimii
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boylesi biyik bir alana 70 cm’lik kil tabakasi elde edilebile-
cegi konusunda siphe uyandiriciydi. Kil tabakasinin
altinda jeomembran denilen 6zel bir zar bulunmaktaydi.
Gorevli,tesisin teknolojik donaniminin ve uretim gavenli-
ginin ylksek oldugunu belirtmis olsa da bolgenin ekolojik
dengesini simdiden tahrip eden madenin zararsiz olmama-
st miimkiin degildir. Uzerinde durulmasi gereken konular:

1- Bolgede 24 tonluk rezerv 8 yilda tiiketilecektir. Tesis
maliyetinin 40 milyon, yilik maliyetin 20 milyon USD
oldugu, uluslararasi piyasalarda altin fiyatlarinin distigu
g6z 6niinde bulundurulursa; Eurogold gibi, bir ¢cok uluslu
sirketin boylesi kisa vadeli ve maliyeti yiiksek bir yatirnmi
kusku uyandirmaktadir. Sirketin niikleer tesis ve uranyum
uretimi baglantilari ve atiklar konusundaki sabikasi bu
kuskuyu desteklemektedir.

2- Bolgede tarim, en onemli gecim kaynaklarinin
basinda gelmektedir. izmir'in sebze ve meyve ihtiyacinin
%35' i Bergama yoresinden saglanmaktadir. Tesisde
glinde 1100 ton su kullanilacak olmasi tarimi direkt olarak
etkileyecektir.

3-Deprem bolgesi olan yorede, sirket yetkililerince her
islemin cok guvenli oldugu israrla belirtiliyor olsa da ma-
den cikariimasi, siyantriin mevcudiyeti ve atik baraji her
zaman potansiyel bir tehlike olacaktir. Madenin ¢ikaril-
masi sirasinda kullanilabilecek patlayicilarin olumsuz etki-
leri de unutulmamalidir.

4-Tesisin yapimi asamasinda yaklasik 3500 agag kesil-
digi belirtiimektedir. Bu haliyle bile bolgenin ekolojik den-
gesi bozulmustur.

5-Atik baraji tabaninda 70 cm kil tabakasi bulundugu
inandirici degildir. Ctinki 17 hektarlik baraja gerekli kilin
alindigi bolge yeterli miktari karsilayamaz gorinimdedir.

CAMKOY:

Madeni takiben, 1 km uzakliktaki Camkdy ziyaret edil-
di. Koyliiler ile tanisildi. Cosku, heyecan ve kimi zaman
ofkeyle anlattilar yasananlar ve yasanmakta olanlari. CED
raporunda atik barajinda, 1.5 metrelik kil tabakasi olustu-
rulmasi ve tesise 200 bin ton kil getirilmesi belirtilmisken
hi¢birinin gergeklestiriimedigini, atik barajinin iki kez bo-
saltildigini, bir kez yagmur nedeniyle yikildigini, atik
barajinin zeminindeki jeomembranin delindigini ifade
ettiler. Birka¢ kez dinamit kullanildidi ve bu kullanimlar
sirasinda muslukiardan camurlu sularin aktigi 6grenildi.

485 kisinin yasadigi koyde toplumsal bir dontstim
goze carpiyordu. Bu dénisiimiin en carpici yani koylu-
lerce “eskiden kadinlar bizimle sofraya bile oturamazlardi,
simdiyse eylemlerde bizden 6nde gidiyorlar ve bizi pasif
buluyorlar” seklinde ifade edildi.

K6y meydanina dikilen bir yazin-anit vardi ve cevre-
deki 17 koyun birlikteligini simgeliyordu. izmir'li bir

ogretmen tarafindan kaleme alinmigti. Turkiye’de toplum-
sal hareketin ve ¢evre hareketinin anitlasmis bir goriini-
muini olusturuyordu. Koyliilerden 70 yasindaki Polat dayt,
bir yazisini okudu. Yazida CUS (Cok Uluslu Sirket)’lardan
ve MAI (Cok Tarafli Yatinm Anlagmasi)’den soz ediliyordu.
Koylileri en ¢cok rahatsiz eden konulardan birinin de made-
nin bir jandarma karakolu tarafindan korunmasi oldugu
ifade edildi.

MANISA iL HALK SAGLIGI LABORATUVARI:

Manisa Halk Saghg: Laboratuvarinda, Kimya Miihen-
disi olan laboratuar miidiiri ziyaret edildi.31 personel ile
hizmet veriliyordu. Su ve gidalarin bakteriyolojik-kimyasal
analizleri, hava kirliligi 6l¢timleri, gonococ kontrolleri, HIV,
HBV, VDRL testleri, parazit incelemeleri, atik su analizi ,
suda agir metal, flor v.b. parametre incelemeleri yapildig
belirtildi.

Halk Saghgi Laboratuarlari, cevreye yonelik koruyucu
hizmetlerin dnemli bir birimini olusturmaktadir. Personeli,
teknik donanimi ve finansmani 6zel bir yapidadir ve
yurutulen hizmetler bu t¢ unsurun durumu ile sekillendiril-
mektedir. Finansman, laboratuarlarin buyuk bir soru-
nudur. Bolge Hifzisihha enstitisti konumundaki labora-
tuvarlarnin doner sermaye isletmeleri mevcuttur. il ve ilce
H.S.L.lerde ise S.S.Y.V. kullanilarak hizmetler Gcretlen-
dirilmekte ve strdirilmektedir. Zaman zaman Bakanlik
ihaleleri ile cihaz temini saglansa da ihtiyaclarin biyuk
kismi vakif gelirlerinden elde edilmektedir. Personelin
egitim yonunden standardizasyonu ve teknik bilgi aksinin
saglanmasi gerekliligi vardir. Halk Saghgr Uzmanlari
H.S.L.’da calisabilmektedirler. Bu nedenle uzmanlik
egitiminde H.S.L."lerine de yer verilmelidir.

MANISA ORGANIZE SANAYi BOLGESi (MOSB):

1968' de kurulan M. O.S.B.’de bir ¢cevre mihendisi
esliginde bolge gezildi ve bilgiler alindi. O.S.B. ikisi faal
¢ bolgeden olusmakta:1. bolgede 65, 2. bolgede 19 tesi-
sin bulundugu, 3. bélgenin yapiminin siirdiigi ifade edildi.

M.O.S.B.ARITMA TESISi :

1. bélgede yer alan tesislerin atiklarinin 1 km’lik bir
hat ile getirildigi tesisin, 6500 metrekiip / giin kapasiteli
oldugu, %65 dis kredi ile finanse edildigi ve tesislerden
metrekiip basina 67.000 TL ticret alindigi 6grenildi.

Aritma degisik asamalarda, fiziksel-biolojik-kimyasal
yontemlerle gerceklestirilmekteydi.. Fiziksel olarak
25mm’den bliyiik parcalar ayiklanmakta, takiben ayrisma
havuzunda kum ve yaglar aynistinimakta, dengeleme
havuzundan sonra biolojik havuza alinan atiklar bu islem-
den sonra kimyasal maddeler ile notralize edilmekteydi.
Ph 6ile 9 arasinda tutulmaktaydi. Sirasiyla 6n ¢oktiirme,
havalandirma, son ¢oktiirme islemlerini takiben olusan
¢amur aynistirilarak ¢ikis suyu elde edilmekteydi. Cikis
suyu 4-8 ppm diizeyinde klorlanip 30 dk. bekletilerek
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birakilmaktaydi. islemin 2-2.5 giin siirdigi olusan
¢amurun Ozel torbalarda 6zel bir alanda depolandigi
depolanan gamurun, karbon analizi yapilarak yakilabildigi
ifade edildi..

2. bolge tesislerinin aritma tesisinin heniiz mevcut
olmadigi ve atiklarin Gediz irmagina birakildigi 6grenildi.

M.O.S.B. S.S.K. DiSPANSERI:

0O.S.B."deki SSK birimi ziyarete dildi.. Dispanserde 1
pratisyen hekim, 1 hemsire, 1 eczaci ve 1 dig hekimi gorev
yapiyordu ve 15-20 bin aktif sigortaliya hizmet vermek-
teydi. Bashekim ile gorisuldii.

AYDIN iL SAGLIK MUDURLUGU:

Besinci glin ilk olarak Aydin il saghk mudurlugi ziyaret
edildi. il saghk maduri ile gorisuldi. 11 aydir saglik mii-
dirligu gorevini yuriten saghk madird, 6 yil madur yar-
dimcihgr yapmusti.

Toplam nifusu 860 bin, il merkezi nifusu 136 bin
olan ilde; 102 saghk ocagi (80'i kendi binasinda), 220
saglik evi, 6 devlet hastanesi ile hizmet verilmekteydi. |
merkezinde, 6 saglik ocagi, 1 ACSAP Mrk., 2 VSD, 1 Halk
Saghgr Lab., 1 Dogumevi, 1 Devlet Hastanesi. bulu-
nuyordu. 17 merkezde 112 acil yardim istasyonu kurulma
calismalari devam etmekteydi. Ortaklar beldesinde bir ilk
yardim istasyonu mevcuttu. Ziyaretimiz sirasinda mudur-
likte bir mifettis vardi. Saglik olgutleri ile ilgili sorulara
yanit alinamadi. Motivasyon eksikligi ve ilgisizlik gozlem-
lendi.

istatistik ve Bilgi islem Subesi gezildi. Saglk Bakan-
higinin olusturdugu proje ve programla ilgili sorunlar dile
getirildi. Sistemin yavas ¢alismasi, makine ve yazilimlarin
eski ve uyumsuz olmasi en 6nemli sorunlardi. Ocak-Mayis
1998 doneminde il genelinde yapilan asi sayilar::

DBT 1:5481 Polio 1:5491 Kizamik 1: 6967
DBT 2:5387 Polio 2:5380 Kizamik R:73089
DBT 3:5733 Polio 3:5722 BCG 1:5252
DBT R:4768 Polio R:6888 BCG R:1612

AGSAP MERKEZI:

Bir mudir yardimcisi egliginde ziyaret edilen ACSAP
merkezi, alt kat- saglik ocagi olan iki kath bir binada hizmet
verilmekteydi. Merkezde 2 kadin hastaliklari ve dogum
uzmani, 1 aile hekimi, 5 pratisyen hekim, 1 dis hekimi
cahsiyordu. Binanin katki ve bagislarla yapildigi 6grenildi.

Ayni binada calisiliyor olunmasina ragmen, saglik
ocagi ile merkez arasinda bir iletisimsizlik gézlemlendi.
Merkezde asi yapiimaktaydi. Yoneticilere bu uygulamanin
saglik ocaklarinin calismalarini aksatabilecegdi konusunda

465

distnceleri soruldugunda, yapilan agilanin saglhk ocak-
larina bildirildigi belirtilerek uygula savunuldu.

Birinci basamak saglik hizmetlerinin bugiin icinde
bulundugu sorunlardan biri de; tek elden planlanarak
desteklenmesi, ekip hizmeti olarak yuritilmesi gereken
calismalarin yukaridaki 6rnekte de oldugu gibi parcalan-
masidir. Burokratik tavir ve anlayisla calisan hekim yone-
ticiler, kendi tegskilatlari icindeki birimlerle de rekabet
ederek hizmeti bolmektedirler. Boylece zaten 6zellestirme
saldinsiyla miicadele etmeye calisan, 6deneksizlik nede-
niyle fiilen Gicretlendirilerek miicadelede maglup duruma
sokulan saglk ocagi hizmetleri, ¢okertilmektedir. Saghk
yoneticilerinin ve ozellikle Halk Sagligi uzmanlarinin
konumu ve tutumu belirleyici olmaktadir ve belirlenecek
tutum bu anlayislarla miicadele olmalidir.

AYDIN 1 NO’lu MSO:

Saglk ocagi sorumlu hekim esliginde gezildi. SSYV
makbuzu ile hizmetler Gcretlendirilmisti. Bu gelirlerle ali-
nan malzemeler de kayit biirosunun caminda ilan edilmis-
ti. llanda yazil malzeme listesi s6yleydi:

"Muayene kart, recete, tibbi sarf malzemeleri, demirbas
malzemeler, santral, telefon makinesi, aylik telefon fatura
odemeleri, asi, asi karti-defteri, onarim,temizlik malzeme-
leri, cocuk ve gebe kartlari, kirtasiye malzemeleri”.. Gorul-
digu zere, bir saghk ocagr bu gelirlerle kurulabilirdi.

YATAGAN TERMIiK SANTRALI:

Aydin‘dan Yatagan’a gegcildi ve termik santral, isletme
muduru esliginde gezildi. Baca emisyonunu kontrol
edecek herhangi bir sistem bulunmamaktaydi. Baca SO,
¢ikisinin, 4000-7000 mg/m? gibi ¢ok yiiksek bir oranda
oldugu, hava kalitesi kontrol yonetmeliginde sinirn 1000
mg/m? oldugu belirtildi. Yaklagik 15 yildir ¢calisan tesiste
baca artma birimi insasi devam ediyordu, aritma birimi
ile emisyon 300 mg/m?*e dusurilecekti. isletme midird,
bu tip santrallarin teknolojik olarak 25 yil 6mrii oldugunu
belirtti. Santralin kuruldugu giinden bu yana baca aritma
tesisinin olmamasi, 6zellestirilmesinin giindeme geldigi
bir donemde insasina baglanmasi ilgi ¢ekiciydi. Santralin
yasal olarak da ruhsatsiz calistigi 6grenildi.

Bolgede 800 milyon ton kémir rezervinin varol-
dugu, tesisin yilda 5 milyon ton komiir yaktigi 3 kez gaz
emisyonlarinin ¢ok yiikselmesi nedeniyle faaliyetin durdu-
ruldugu, cevredeki agaglara zarar verildigi icin Orman
Bakanhgi'na tazminat 6dendigi belirtildi. Baca yiiksek-
liginin 120 metre oldugu bu yiiksekligin Yenikoy santralin-
de 150, Gokova santralinde 300 metre oldugu ifade edildi.

islem sonunda olugan kiil, agik bir alanda depolan-
makta ve kil daglar olugturulmustu. Kitde agir metallarin
konsantre olmasi ile 20-45 mikro réntgen/saat radyasyon
meydana geliyordu. Yonetmelikte sininn 0.5 REM=57
mikrorontgen/saat oldugu ifade edildi. Subat ayinda 250-
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300 mikro rontgen/saatlik bir serpinti tespit edildigi
belirtildi.

Simdiye dek Yatagan yoresinde termik santralin cevre
ve insan sagligina etkileri Gizerine bir calisma yapilmamis
olmasi buyik eksikliktir.

Santralda son olarak saglik servisi gezildi.10 yildir te-
siste calisan bir hekim, 1 hemsire ve 1 saglik memuru go-
rev yapmaktaydi. 940 isci ve 125 memura hizmet verili-
yordu. Saglik servisinde; ise giris ve periodik muayeneler,
portor taramalari, poliklinik hizmetleri (400-600/ay),
laboratuvar (tam kan, 50 para-metreli spektrofotometre)
v.b. hizmetler yuritilmekteydi. Son iki yilda iki 6limli is
kazasi meydana gelmisti.

MUGLA iL SAGLIK MUDURLUGU:

Gezici egitim seminerinin son giini Mugla‘ya ayril-
misti. il saghk miidira ziyaret edildi. Saghk Mudirt 24
yildir calisan bir hekimdi ve 13 yildir saghk mudurlaga
gorevini yuriatmekteydi. Bu ozelligi ile Glkemizin sayili
saglik mudirlerindendir. 11 ay Saghk Bakanligi mistesar
yardimcisi olarak gorev yaptigi 6grenildi.

Ziyaret sirasinda Saglik Mudird, idarede sabit anahtar
bir ekibin bulunmasi ve bu ekibin surekli calismasi , ku-
rumun sayginhginin korunmasi gerektigini, kendi birimle-
rinde demokratik bir ¢alisma ortaminin bulundugunu
ifade etti. Aile hekimligi sistemini dogru bulmadigini, ki-
sisel saglik sigortasinin bir asama olabilecegini dile getirdi.
Saglik sorunlarinin sistemsizlikten kaynaklandigini belirtti.

Halk Saghgi Uzmanhgi ve yoneticiligi konusunda ise
diger saghk mudurlerinden farkh ve olumlu gorusleri
olmakla birlikte ayni cerceveden baktidi izlenimi edinildi.
Halk Saghiginin ana bir brans oldugunu, Halk Saglikginin
teknik bir personel oldugunu, keskin ve kesin yanitlar
verecegdini personel atamasi diginda tiim birimleri Gstlen-
mesi gerektigini belirtti. Midurligiin ise siyasi bir makam
oldugunu ifade etti.

Saglik Miidiiriinden aldigimiz diger bilgiler : BOH 13
yil 6nce binde 42 iken gegen yil binde 22 idi. 3 Midiir
yardimcisi vardi ve biri 8 biri 9 biri de 15 yildir ayni
gorevdeydi. Midir yardimcilarindan biri Halk Saghg:
uzmani idi.

Mugla il Saghk Midurligunde deneyimli, bilingli bir
ekibin gorev yaptigi izlenimi edinildi. Gezi boyunca en
ayrintili ve saglikh olgitleri aldigimiz midirliik olmustur.
Midirlik bunyesinde gezilen birimler:

-Ozliik Isleri

-Saglik Projesi il Koordinatorltigu: Bir miidir yardimcis
bu gorevi yuritmekte. Projeden yaklasik 11-12 trilyon
kaynak aktariimis.
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- -Egitim Sb: Yaklagik 315 kitaptan olusan bir kitiipha-
nesi,mevcut.

-Idari Mali isler Sb: insaat emlak, tamir bakim birimleri
mevcut. Bagis ve katkilarla yapilan binalarin timiinde 6zel
proje hazirlaniyor ve bu tipte 11 binanin yapimi sirmekte.

-Bul. Hst: 1997 verilerine gore en sik bildirimi zorunlu
hastaliklar: 1990 yilindan bu yana kizamik agisi iki doz
yapilmakta. Sitma biriminde 17 isci caligiyor, 5 ilge ve bel-
dede sitma lab. var ve sitma il dlizeyinde yaygin denebile-
cek diizeyde.1997 ‘de 66 vaka tespit edilmis. Vakalarin,
daha ¢ok Dogu-G.Dogu’dan gelen insaat iscileri oldugu
ifade edildi. Diger 6nemli bir sorun olarak Lepra. dikkati
cekmekteydi. Ozellikle Fethiye dolaylarinda lepra olgula-
rinda bir artis g6ze carpmaktaydi.

-Cevre Saghg: Sb: Subede 36 CST calismakta, hava
kirliligi 2 istasyonda olgultuyor (il merkezi ve Yatagan).

-ACSAP Mrk: Bashekim bir aile hekimi. 5 yildir gérev
yapmakta. Bir pratisyen hekim ile birlikte hizmet veriliyor.
Bolgenin 6nemli bir saglik sorunu olan Talassemi konu-

“sunda danismanlik hizmeti veriliyor.

Ekim 1996 tarihinden itibaren, evienecek ciftlere talas-
semi testi zorunlulugu getirilmis. Tasiyicilara genetik danig-
manlik veriliyor. Tasiyicilik oran kiyi kesimlerinde %8-10,
Platolarda %3-4.

Birinci Basamak Saglk Hizmetleri 78’i faal 80 saghk
ocadl, 206 saghk evi mevcut. Yaklagik 20-30"unda lab.
¢alismakta. Personel dolulugu %95 oraninda. Merkeze
en uzak saghk ocagi 225 km uzaklkta. Cesitli tarihlerde, 9
saglik ocagr TTB Nusret Fisek Saghk Ocagi 6dulu almisti
ve bu yil da verilecek odiile aday saglik ocaklar vardi.

3 ilge, 1 il halk saghgi lab. mevcut. 40 ayn noktada
deniz suyu analizi yapilmakta 6zellikle gevre saghg hizmet-
lerinde sikintilar yasandigi dile getirildi.

ikinci Basamak Saglik Hizmetleri: Bodrum,Marmaris,
ve Koycegiz'de 50, Milas’da 100 yatakl olmak {izere top-
lam 9 devlet hastanesi mevcut. Fethiye’de yiiksek tekno-
lojik donanima sahip olacak bir hastane insaa edilmekte.
12 ilk yardim istasyonu var. Devlet hastaneleri acil ser-
vislerine, 112 istasyonlan kuruluyor. Bazi ilcelerde toplam
30 unitelik dializ merkezleri kuruluyor.

il genelinde 1997 verileri:

Niifus :591.303, Nifus artig hizi:Binde 10, 15-49 yas
Kadin: 161.676, Canli dogum: 8659, KDH :Binde 14.6,
KOH: Binde 4.4, BOH: Binde 22.6, Ana OH: Yiizbinde 23.9,
S.0. Kisi bagi bagvuru: 1.03, Hast. kisi bagi basvuru: 1.30.

MUGLA VSD:

1 Gogus hastaliklan uzmani(Bashekim), 2 pratisyen
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hekim ile 350 bin nifusa hizmet verilen kurumda 158
takipli ve 500 kontrol hastasi vardi. Saglik ocaklari hasta
takip ve tedavileri gorevini yuriitmekte. Her ocakta,
Tbc’den sorumlu bir hekim ve hemsire tespit edilmis.
Dispanserde mikro ve standart akciger filmi cekiliyor. BCG
asisi saghk ocaklarinda yapiliyor. Milas ve Fethiye
ilcelerinde iki adet B tipi dispanser mevcut.

MUGLA 2 NO’lu DR.O.TERZIOGLU MSO:

Katki ve bagislarla 6zel projelendirme ile yapilan ocakta

4 doktor, 16 ebe gorev yapmaktaydi.26 bin niifusu olan

. bolgeye bagli 5 saglik evi, 8 kdye hizmet veriyordu. TTB

Nusret Fisek Saglik ocagi 6diliine adayliga hazirlanan

ocagin saglk olgitlerine dair ocak doktorlarindan net
yanitlar alinamadi.

Kent saglik ocaklari, saglik sistemi ve hizmeti sorun-
larinin kilit noktasini olusturmaktadir. Blyik bir kismi
fiziksel calisma sartlan agisindan elverissiz ve olumsuz
durumdadir. Bu nedenle gezilen saglik ocagi iyi bir 6rnek
olusturabilir. TTB N.Fisek Saglk Ocadi 6diili, saghk ocag
cahsanlarini motive etmekte, hizmetlerin durumunu
saptamak agisindan yararl olmaktadir. Ancak edinilen
izlenim giderek bu 6dil calismalarinin -katilanlar agisindan
amacindan uzaklastigi ve burokratiklestigidir.

MUGLA iL CEVRE MUDURLUGU:

il cevre midurinii ziyaret cevre sorunlarinin tespit ve
¢ozimunde devlet boyutunu gozlemlemek acisindan ya-
rarli oldu. 1997‘de 3000 isletme denetlenerek 283 isletme-
ye ceza kesilmis. Denetlemelerde su,guriilti, kati atiklar
v.b. incelemeler gerceklestiriimekte.

il cevre midiirii, 443 sayih K.H.K. ile kurulan cevre
Bakanhginin yuratmesinin milki idareye birakildigini ve
bu durumun da pratikte pek ¢ok sorunu beraberinde
getirdigini dile getirdi Termik santrallarin 5 km ¢apli bir
semsiye etkisi olusturabildigini ayrica etkinin riizgar ve
meteorolojik sartlara bagl olarak siilfirik ve siilfaroz asit
olusumu ile daha uzak mesafelere ulasabilecegini ifade
etti. Sabah 06-08 saatlerinde anlik hava kirliligi 6lgim
diizeyi 360 mikrogram/m3 diizeyinde (st sinir 500).

ULU -GOKOVA SAGLIK OCAGI:

1993 yiinda TTB 6diila almig bir saglik ocagr olan
Gokova S.0. ayni zamandailk yardim ve 112 istasyonuydu
ve sigortali niifusa da hizmet vermekteydi. Yetersiz perso-
neli, yetersiz ambulans ve teknik imkanlari, motivasyon
eksikligi ile bu ek gorevlerin altindan kalkamayan bir
gorinum sergilemekteydi. Tek hekim ile hizmet verili-
yordu. Nébetlere cevre saglik ocaklarindan hekim ve per-
sonel takviyesi saglaniyordu. Hekimler icapgi, personel
nobet sonrasi 3 gin izin sistemi ile ¢alisiyordu. Alinan
cihazlann etkin kullanilamadigi, ambulans sofori uzakta
oturdugu icin eski durumdaki aract zaman zaman hekimin
kullanmak zorunda kaldig: ifade edildi. Bu haliyle ocak

467

higbir gorevini tam yapamaz ve en 6nemlisi asli ve temel
gorevi olan birinci basamak saglik hizmetlerini gerektigi
gibi sunamaz durumdaydi.

3 ebe 3 hemsire,2 CST, 1 sofor ve 1 hizmetlinin gorev
yaptigi ocagin bolge nifusu 4400 (1996) idi. Dernegi
vardi ve bilgisayar kullaniliyordu. Saglik mudurligiinde
calisan bir personelin hazirladigi bir programin, 500
USD’ye alindidi ifade edildi.

Saglik ocaklarinda bilgisayar kullanimi giderek yay-
ginlasmaktadir. Bir standardizasyonu olmayan programla-
rin kullaniminin dogurabilecegi sorunlar géz éniinde
tutulmaldr.

ULU-GOKOVA $.0. KAMIL ECEREN SAGLIK EVi:

Bagislarla yapilan saglik evinin heniiz Bakanliga devri
tamamlanmamisti. 840 kisiye hizmet veriliyordu. Hizmet
boélgesinde , 5 gebe, 55 ¢ocuk, 12 bebek ,173 15-49 yas
kadin vardi. 48 kisi RIA, 42 kisi geri cekme, 32 kisi kondom
ile korunmaktaydi. Gebe ve ¢ocuk asilari ayda bir saghk
ocagindan gelen ekip tarafindan yapiliyordu.

SONUGLAR ve ONERILER

1) TTB X. Halk Saghgi gezici egitim semineri bir ¢cok
acidan yararli olmus ve amaclara ulasilmistir. Tartismalar,
gozlemler ve etkilesimler ile yeni bakis acilari kazanilmustir.
Halk Saghgr Uzmanhg: egitiminde 6dnemli bir islevi olan
gezici egitim seminerleri, sirdirilmelidir.

2) Ulkenin, ekonomik, sosyal, kilturel, turistik agidan
iyi konumunda bulunan illerinde gerceklestirilen gezici
egitim semineri, ozellikle kentlerin; saglik sorunlarinin,
saglik hizmetlerinin durumunun saptanmasi, cevre ve is
saghgi sorunlarinin tespiti ve tartisiimasi imkani vermistir.

3) Halk Saghgi Uzmaninin mevcut sistem icindeki yeri,
sorunlara yaklasimi, islevi gozden gegirilmis, uzmanhk
egitimi tartigilmstir.

4) Saglk hizmetlerinde fiilen bir 6zellestirme yasan-
maktadir. Ziyaret edilen hemen tiim saglk kurumlarinda
“vakif, dernek makbuzu” ile kargilagilmistir. Temel Saglik
Hizmetleri, Gcretlendiriimektedir. Kent saglik ocaklar
hizmetlerinin finansmani, biiyik oranda makbuz gelir-
lerine muhtag birakilmaktadir.

5) Kent saglik ocaklan, bina durumundan personel
egitimi ve kadrosuna, hizmet sunumundan finansman
boyutuna kadar her yoniiyle gozden gegirilmeli, Temel
Saglk Hizmetleri ve 224 sayili sosyalizasyon yasasi ilkeleri
ile yeniden yapilandinimalidir. Kentlerin farklilasan saghk
sorunlarina, ancak yeni bir saglik yonetimi anlayisi ile

¢6zum getirilebilir.

6) Saglik érgitiinin hemen her diizeyinde, motivas-
yon eksikligi sirmektedir. Dustk tcretler ile mesleki risk




ve tatminsizlikle kargi karsiya kalan saglik calisanlari, toplum
tarafindan sorunlarin sorumlusu gibi gériilmektedir. Ozel-
likle saglhk yoneticilerinde birokratik tavir ve tutum
giderek yerlesmektedir. Saghk Mudurlikleri, parti il bag-
kanliklarinca yonetilir duruma getirilmistir ve Saglik M-
durligu siyasi bir makam olarak gorilmektedir. Yoneticiler
hizmet sunumu, organizasyonu ve hizmetin degerlendiril-
mesi agamalarinda, saglik olcitlerine ihtiyagc duymamak-
tadirlar.

7) Saglik hizmetleri yiksek teknoloji kullanilan, tedavi
hizmetleri temelli bir anlayisla yuritilmektedir. Sevk
zincirine uyulmamaktadir. Cizilen bu cerceve, 6zellestirme
politikalarinin bir geregi olarak olusturulmustur.

8) Cevre saghgi konusunda yasanan sorunlar ve olum-
suzluklar, hizla artmaktadir. Kentler basta olmak uzere,
hemen her yorede ekolojik dengenin tahribati s6z konu-
sudur. Kuresellesme ile paralel seyreden bu sireg, yasa,
yonetmelik, kural tanimayan ¢ok uluslu sirketlerin mutlak
hakimiyet kurma ¢abasidir. Bergama’da verilen miicadele
dikkatle incelenerek ders ve ornek alinmasi gereken bir
karsi koyustur. Tahribin bir diger boyutu ise, kamuya ait
tesislerin cevreye en ¢ok zarar veren kurumlarin basinda
geldiklerinin saptanmasi ile gozlemlenmistir.

9) is saghgi ve isyeri hekimligi uygulamalari konusun-
da sorunlar devam etmektedir. TTB sertifika programla-
rinin hekimlerde bu konuda duyarlilik ve biling olustur-
dugu gozlenmistir. Etkin, bilimsel, koyucu isyeri hekimligi
kavraminin olusturulabilmesi icin gerekli yasal diizenle-
meler yapilmalidir. isyerlerinin ve isyeri hekimlerinin
denetlenmesi ve desteklenmesi zorunludur.

10) Siralanan tim sorunlarin ¢6zimunde, Halk Saghg:
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Uzmanhginin rolii biytktur. Varolan sistemde gorev tanimi
net olarak ortaya konamayan ve etkisizlestirilen Halk Saghd
Uzmanlari, bu engeli asmal ve ¢6zim tretmelidir.
Uzmanlik egitimi, arastirma gorevlilerine, toplumu tanima,
saglik sorunlan ve nedenlerini saptama, ¢6ziim tretebilme
ozelliklerini kazandirmalidir.

11) X. Halk Saghg: Gezici Egitim Semineri, aragtirma
gorevlilerince egitim sireci ve “Halk Saglik¢ bakisi” Gizeri-
ne yapilan degerlendirme ve tartigmalar ile ayri bir 5nem
tagimaktadir. Orgiitlenme ve iletisim konularinda éneriler
getirilerek yeni bir stire¢ baslatilmustir.

EK 1: KATILIMCILAR

Yrd. Dog. Dr. Biilent Kilig D.E.U.T.F. Halk Saghgi AD
Yrd. Dog. Dr. ilker Belek Akdeniz U.T.F. Halk Sag. AD
Dr.Hiilya Belek (Ak.U.T.F.).

Dr. Yesim Yigiter Senol (Ak.U.T.F).

Y.Hem. Semra Ay (Celal Bayar U.T.F).

Dr.Tayyar Sasmaz (Cukurova U.T.F).

Dr.Pervin Ergenekon (Dicle U.T.F).

Dr.Ahmet Topuzoglu ( D.E.U.T.F)

Dr.Coskun Kesgin  (D.E.U.T.F)..

Dr.Kazim Tirpan (D.E.U.T.F)

Dr.Aysegiil Yildinm (G.U.T.F)

Dr.Pinar Ay (.U.T.F)

Dr.M.Ali Kurcer (inénii U.T.F)

Dr.Cavit Isik Yavuz (KO.U.T.F).

Dr.Nezihe Uziim (T.U.T.F)

Psikolog Zekiye Senol (T.U.T.F).




