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Giiniimiizde ruhsal sorunlarnn yayginlifa ve 6nemi temel
saghk hizmetleri iginde tiimelci bir anlayigla ele alinmalarm
gerektirmektedir. Diinya Saghk Orgiitiiniin saghk tamminda
vurgulanan kogullardan biri de ruhsal yonden "tam iyilik"
durumunda olmaktir. Toplum hekimligi felsefesi ve temel
saghk hizmetlerinin orgiitlenmesinde ¢agdag goriigler bagla-
minda temel saghk Orgiitii, yore halkiile birlikte ruh saghg
alaninda da koruyucu, sagaltici, esenlendirici hizmetleri
tasarlamali ve yiirlitmelidir.

Temel saglik hizmetlerinin sunulmasinda oncelikleri sap-
tamak icin gegerli olan "'en sik goriilen, en gok oOldiiren, en
¢cok sakat birakan hastalik'' ilkesi yoniinden incelenirse,
ruhsal bozukluklarin iizerinde Onemle durulmas1 geregi
ortaya gikar. Diinyada 1960-65 yillan arasinda yapilmig ge-
nel ruhsal bozukluklarnin goriilme sikhif ile ilgili caligmalara
bakilacak olursa, herhangi bir anda ruhsal yardima gereksi-
nimi olan bireylerin oram ortalama % 20 dolayindadir. Ul-
kemizde de nevrozlar en ¢ok goniilen ilk on hastalik listesin-
de, akut iist solunum yolu enfeksiyonu, semptomlar ve grip-
ten sonra dordiincii sirada yer almigtir. Hacettepe Tip Fakiil-
tesi Psikiyatri Boliimiiniin Uluslararas: bir 6l¢ekle (PSE-Sim-
diki Durum Muayenesi) yiiriittiigii aragtirmaya gore, ruhsal
bozukluk goriilme sikhg % 21.3 olarak bulunmugtur.

Konunun 6nemi kuram ve uygulama acisindan agikga
ortadadir. Epidemiyolojik verilere bakildiginda biiyiik
hasta sayilar1 s6z konusudur; toplumsal igleyis acisindan ba
kildiginda gizofreni, kronik alkolizm, geri zekalilik ve mad-
de bagimhhg gibi sorunlar bireye, aileye ve topluma en
¢ok ac1 veren rahatsizhiklan i¢ermektedir; ekonomik aci-
dan bakildiginda insanlarin is veriminin belirgin derecede
etkilenmesisoz konusudur. Ote yandan, ruhsal rahatsizlik-
lann biiyiik bir kesiminin etkin bir diizeyde koruma, sagitim
ya da esenlendirme yonlerinden ele alinmasina iligkin gerek-
li bilgi ve tekniklere sahibiz. Ornegin etkin bir dogum o6n-

cesi bakimla geri zekalilik sorununu 6nemli derecede azalta-
biliriz. Gorme kusuru olan okul g¢ocuklarini 6gretmenlerin
on sirada oturtmalarim saglamakla bile onemli 6grenme
sorunlarini onleyebiliriz. Ustelik bu c¢egit hizmetlerin yapi-
lacag: yerler hi¢ de biiyiik tibbi teknolojiye gerek gosteren
merkezler degil, tam tamina temel saghk hizmetlerinin su-
nuldugu yer, yani toplumun igidir.

Bu denli 6nemli bir alanda gereksinmeler belirgin bi¢im-
de ortada ve sunulabilecek hizmete iligkin bir altyap: hazir-
ken, biz ne yapmaktay1z? Elimizdeki olanaklar ne denli ge-
reksinmeleri kargilayabilmekte, kaynaklar yetersizse nasi
arttirabiliriz, yeterli olanlar1 nasil daha uygun bir bigimde
orgiitleyebiliriz, kuramsal oneriler sahada uygulama amnda
ne denli gecerli olabilmekte..? Bu ve benzeri bir ¢cok soruyu
yanitlamak zorundayiz. Hem de en kisa siirede ve en genig
platformda. Ayrca konuya bagtan ''Omnipotan bir hekim"'

tavr ile yaklasmamamz gerekiyor, konu kaginilmaz olarak

pek cok kesimi ilgelendiriyor, ruh sagh yalnizca hekimle-
rin tekelinde bir alan olamaz. Ekonomi, siyasa, egitim, ada-
let, din, basin, giivenlik, kamu yonetimi gibi birgok sektor-
le igin bagindan gercekei bir igbirligi basanli olmanin 6n
kosuludur.

Bu alanda yapilmasi gereken gey, ruh saghg hizmetleri-
nin de temel saghk hizmetlerinin aynlmsz bir parcasi olarak
ele almmasidir. Bundan elde edilecek yarar iki yiinliidii;:
Ruh saghg yoniinden onlenebilir rahatsizliklar (epilepsi,
kretenizm, gorme ve igitme kusurlanna bagh gelisme geri-
likleri, ilag sigara ve alkol kotii kullamimi) azaltabilecek,
yan sira temel saghk hizmetlerinin sunumunda toplumla
saglik Orgiitii arasindaki iligki daha doyurucu bir nitelik
kazanacaktir. Unutmayalim ki, saghk bedensel ruhsal ve
sosyal yonden tam bir iyilik halidir ve bunlarin herhangi bi-
rinin eksikliginde sagliktan s6z edebilmemiz miimkiin

degildir. £




