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TIP EGITIM

Toplum ve Hekim’in 16. Cilt 3. sayisi, 6zenle
hazirlanmis, énemli bir gercegi vurgulayan icerigi ile
oniimde duruyor. Topluma dayali tip egitimi tizerinde son
zamanlarda 6nemli tartismalar yasaniyor. Tip egitiminde
“Devrim” beklentileri bir yagmur 6ncesinin sikintil
havasinda simsekler gibi ¢akmaya basladi. Yazarlarinin
hemen hepsini yakindan tanima ve dahasi, cesitli
ortamlarda birlikte ¢alisma mutluluguna erdigim
makaleleri okurken 35 yil 6ncesi geldi géziimiin 6nine....

Son sinif tip 6grencisi olarak “vizit” geziyoruz, ben,
her zaman ki gibi gerilerde elden geldigince hasta odasina
girmemeye 6zen gostererek “arazi” oluyorum. Ancak, bir
odanin 6niine geldigimizde Amerika’dan yeni gelmis,
ayaginda kahverengi Loofer’lari olan hocamiz beni
yakaladi ve bana “son derece nadir gorilen” bir l6semi
hastasini gormekteki isteksizligimin nedenini sordu. Oysa
bunun yaniti sorunun icinde gizliydi, ben bir pratisyen
olacaktim ve “son derece nadir seyler” benim pek ilgimi
¢cekmiyordu. Tabi orada bu yaniti veremedim. Birseyler
geveleyip gecistirdim. Daha sonra da benzeri olaylar oldu.
Hatta bir iki gedikli hasta yazin kdylerine gider, kisin tekrar
hastaneye donerlermis. Bu hastalardan anamnez alirken,
onlarin, bilmem kaginci muayenelerine sabirla
katlandiklarini, hatta acemi arkadaslara “dalaklarinin
palpabl oldugunu” anamneze yazmalarini hatirlattiklarini
gorirdik.

Boyle yetistik! Yalniz biz mi boyle yetistik? Hayr, bu is
o giine kadar boyle gelmisti ve bu giine kadar da boyle
geldi. Usta-cirak egitimi hala sokiliip atilabilmis degil.

Sevgili Zuhal Okuyan’in yazisi ve onun iginde yer yer
kendini gosteren karamsarlik beni epey dusiindirdd.
Sevgili Okuyan bu konuda uzmandir ve kendi fakiiltesinin
yani sira diger fakiltelerde de egitimin yoluna girmesi
icin biylik caba gostermistir. Oysa yazisinda, bazi agmazlari
gostererek adeta caresizligini vurguluyor.

Nasil bir hekim tipi sorusunun yaniti cok 6nceden de
biliniyordu; toplumun gereksinimine yanit veren bir hekim
tipi! Yanit bu idi ama hekimi yetistirenler de, hekimi
calistiranlar da bu yanita inanmiyordu. Acikga sdyleyenler
de vardi: Toplumun gereksinimine yanit vercek hekim tipi
ne demek! Bunlar sosyalist tilkelerin uydurmacasidir.
Hekim tipi bir tanedir ve o da “ uluslar arasi standartta
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olmalidir”, “iyi bir uzmanlik 6grencisi olmalidir”, uzman
olmayanlar kiigiik kasabalarda hiikiimet tabibi (sonralari
saglik ocagi hekimi) olarak kalmaya mahkumlardir. Belki
aralarindan bazilari saglik yoneticisi olabilirler.

Bunlari agikga sdyleyen pek ¢ok “hoca” gérdiim, bir
kismi da boyle dustiniiyordu ama agikga soyleyemiyordu.
Bu, neden boyle oldu? Yaniti saghgin ve saglik hizmetinin
taniminda aransa ¢ok yanlis olmaz sanirim. Saglik hizmeti
sunacak ekibin icinde hekime sadece “hastaligi iyi etme”
gorevi bicilmektedir. Bedensel, ruhsal bakimdan tam iyilik
icinde olmayan kisi hastadir (sosyal bakimdan iyilik icinde
olmamak hekimi ilgilendirmez, o konu politikacilarin,
ekonomistlerin ugras alanina girer). iste hekim tam burada
devreye girmeli kisiye (hastaya) saglik hizmeti degil
“hastalik” hizmeti sunmalidir. Bunu yaptiktan sonra da
hekimin gorevi biter. Hasta-hekim iliskisi bireyseldir, gizlidir,
hastanin toplumsal iliskileri belki psikiatristlerce ya da
merakli hekimlerce degerlendirilebilir ama pek 6nemli
degildir.

Bu tip hekimler icin “hasta” bir materyaldir, hastaligi
giderilir ve gonderilir. Kisi, hastalanmadan ve iyilestikten
sonra hekimin ilgi alani icinde degildir.

Neden? Ciinki hekim, geleneksel olarak binlerce yildir
hasta tedavi ederek gegimini saglamistir. Ona gereken
bilgi ve beceri, sadece hastaligin iyilestiriimesine yonelik
olmalidir. Bunun digindaki bilgi ve beceri yararsiz ve
gereksizdir.

Bu durumda ne hekimleri ne de onlar yetistirenleri
suglamaya hakkimiz yok saninm. Bu bir anlayis, bir diizen,
bir goris sorunudur.

Sistem tip fakiltelerine donlip de; “Evet, hastalar
iyilestiren, ama bununla yetinmeyen....” diye baslayan bir
tanimla gercek, cagdas ve uygar bir hekim tipinden yana
agirhgini koymadikga bunun boyle gidecegini soylemek
kehanet sayllmalidir.

Ozellikle gelismis dlkeler, yodun teknoloji
kullanmalarina, hastaliklara daha ¢ok para ayirmalarina
karsilik, Glkelerindeki saglik dizeyinin yeterince iyi
olmadigindan yakinmaktadir.

Hekimi, sadece hastalik hizmetinde kullanacak sekilde
yetistiren ve calistiran sistem basat olarak kaldikca,
toplumlar da haklari olan saghk dizeyine
ulasamayacaklardr.




