TURK TABIPLERI BIRLIGI; ANTIEMPERYALIST - ANTIFASIST
NITELIKTE BIR DEMOKRATIK MESLEK ODALARI BIRLIGIDIR (*)

GIRlS

Toplumlarin doga lzerindeki egemenlik dizeyini belirleyen, bi -
limsel ve teknik ilerlemelerin, ekonomik ve toplumsal, gelismenin bas-
lica itici gucu, yuritlicisu ve yonlendiricisi insandir.

Insan, ayni zamanda biitiin bu ¢abalarin ortak amacini da olus-
turmaktadir. Bu nedenledir ki bilimselligi ilke edinmis hekimler toplu-
lugunu ayni zamanda demokratik, ilerici ve bagimsizlik¢i gelenekle-
rini temsilcisi ve kalici mirascisi olan T.T.B. toplumurnuzun ertelene-
mez, devredilemez ve vazgegilemez nitelikler tasiyan saglikli yasama
hakkinin somut olarak korunmasini ve giivence altina alinmasinin sa-
vasimini veriyor.

Yine bu nedenle T.T.B. Merkez Konseyi ve bagh orgitleri kendi-
lerini yalnizca orgit Uyelerinin 0zlik, ekonomik ve demokratik hak
taleplerini savunmak ve olabildigi olgide yasama gecgirmekle sinirla-
miyorlar. Yillardan beri strduregeldikleri gibi, bu taleplerini, kendile-
rinide iginde yer aldiklari emekgi siniflarin kalici gikarlari ve toplum-
sal kurtuluslari dogrultusunda gelistiriyorlar.

T.T.B. Merkez Konseyi bu ¢alismayla, Tirkiye'de birey ve toplum
sagligina iliskin temel ilkelere, érgiitlenme sorununu her zaman ol-
dugundan daha kesin olarak zorunlu ve ivedi kilan sosyal gelismele-
re, bilimsel sorumlulugun Tirkiye hekimlerine dayattigi giincel gorev-
lere cagdas bir yorumla yaklasmakta ve gorislerini degerli Gyelerine
sunmaktadir. Bu niteligiyle bu ¢alisma T.T.B.’nin tim kitle tabaniyla
birlikte icinde bulundugu demokratik gelisme ve yenilesme siirecinin
bir yansimasidir.

Biliyoruz ki, yeni distinceler, yeni davranislar ve her turli yeni-
lesme karsisinda guvensizlik, kokli degismelere karsi korku, insan
dogasinin bilesiminde vardir. Ancak yine de insanlik bilinci, belirli ta-
rihsel donemlerde toplumun biyik bir béliminin kabullendigi ali-
siimis ve koklesmis gibi gériinen ama kéhnelenmis kurumilart; deger-
leri ve deger yargilarini parcalamak, ileriye dogru cesur bir adim at-
mak isteyen oncllerine hayranlkla karisik bir saygi gostermistir.

(%) TTB Merkez Konseyi Demokratik Haklar ve Ozgiirlilkler Komisyonu tarafindan
1979 da hazirlanmistir.
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Bu calismanin verdigi olanaktan yararlanarak, halkimizin fizik ve
moral agisindan saglkli bir toplum olmasini hedefleyen énci hekim-
leri, tibbi, sosyal arastirmalara ve bilimsel gelismelere, toplumsal bi-
linglenmeye katkisi bulunmus, biyolojik ve ruhsal saghgi yaninda ken-
disini toplumun o6zgiirlesmesine, demokratiklesmesine ve bagimsizli-
gina adamis bilim emekgisi ohcalarimizi, ustalarimizi saygiyla ani-
yoruz.

DOKTORUN GOREVi NEDIR?

Cek biyologu, hiimanist doktor Jan Purkinye 18. asirda soyle yaz-
mis: «Doktorun en 6nemli gorevi, yalnizca, biraz 6nce tehlikeye dis-
mis bulunan insan yasamini bir kez daha eski durumuna déndiirme-
ge gayret etmek ya da onu bir siire daha yasatmaya ugrasmak degil-
dir. Bunlarla birlikte, bireyi, sagligini bozan dis etkenlerden korumak,
onu olgunlugun ve giizellign hayranlk uyandiran bir agamasina ulag-
tirmaktir.»

Doktorun gérevinin kapsamini genisleten ve onu dis etkenlerie
savasmakla yikumli kilan bu gorisler, cagimizda alabildigine zen-
ginlesmis, kamuoyunda etkin yandaslar ve derin bir sosyal igerik ka-
zanmistir. Ne var ki yine de, saglik bilimlerini ve uygulamalarini ken-
di dar sinirlari icinde kapsetmek isteyen gorusler gunimizde de var-
ligini strdirmektedir.

e

Saglik alanina ylizeysel bir bakisla yaklasan bu tir goruslerin
sahipleri, saglik sorunlarini hastalik etkenleri, hastalar, doktorlar ve
saglik emekgileriyle saglk kurumlari arasinda sinirlamak ve orada
¢ozmek egilimindedirler. Bitiin bu sayilanlarin, hep birlikte, bir bi-
tin olarak iginde yer aldiklan dogal, biyolojik, toplumsal ve iktisadi
kosullarin trini oldugunu gozardi etmektedirler. Bunun sonucu ola-
rak hastaliklarin engellenmesinde ve iyilestiriimesinde, onlari olus-
turan temel nedenlerden yalnizca bir-ikisiyle savagsmak yoluna gidil-
mekte, bununla yetinilmektedir. Bu ylizden biyolojik ve dogal gevreyi
bozan, iktisadi ve toplumsal yasamin niteligini kotilestirerek hasta-
liklarin olusma zeminlerini yaratan kosullara ve bu kosullarin degis-
~ tirilmesine yeterince agirlik verilmemektedir.

Hastaliklar ve hastalari kendilerini olusturan nesnel kosulardan
soyutlayarak ve yalnizca gorilen-etkenleriyle savasarak saghk soru-
nuna kendi dar gercevesi iginde bir ¢coziim saglamak mimkiin midr3

Varsayalim ki doktor ve hasta, bir siire icin bitin bir sosyal ilis-
kiler agi icinden, kendi dislarinda varolan fizik ¢cevreden ve siriip gi-
den yasamdan soyutlanabilseydiler ne olurdu?
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Bu varsayim uyarinca hastanin iyilesmesi, saglik bilimlerinin ge-
ligkinlik duzeyine, doktorun kavrayigina ve pratik yetenegine, bir de
teknik araglarin ve saglik kurumlarmin iyi islemesine bagh kalacakti.
Kolaylikla anlagilabilecegi gibi burada sozi gegen az sayidaki onko-
sul surekli bir bigimde iyilestirilebilir ve gelistirilebilir nitelikte oldu-
gundan sonug¢ olarak toplum daha az hastalanacak, hastalar daha
cabuk liyilesebilecekti.

Bu varsayimin mantiki bir temele dayandiriimasi da gerekiyor:
Doktorun kendi ugras alant diginda kalan ama hastalarin ve hasta-
liklarin siirekli olarak oniine getirdigi dis diinyay1 ve yasami derinle-
mesine izlemesine, bu yasamin toplum ve birey oniine gikardigi so-
runlar Gzerinde kafa yorup, bunlarin ¢d6ziimu igin gaba gdstermesine
—Mesleki isbolimiiniin bunu igermesi nedeniyle— gerek yoktur. He-
kimin baslica ve biricik ugras alani, hangi biolojik, dogal ve sosyal
gevrenin ayri ayri ya da ortak Grini olursa olsun «hastalik olgusu ve
hasta bireyy» olarak kalmalidir. Doktor, arastiriimasi, tanisi ve iyiles-
tirilmesi zaten bir yigin emegi, sistemli bir calismayi gerektiren has-
taliklarin gorinir etkenleriyle savasmali, bunlan Greten, barindiran
ve bir emekgi olarak kendisinin de igind eyer aldigi ekonomik-top -
lumsal gevreye edilgen bir bigimde bakmali, disinda kalmalidir. Oy-
le ki, mesleki yasami esnasinda dil, din, mezhep, cinsiyet, deri rengi
soy ve sosyal sinif.ayrimi yapmayan hiimanist doktor, bu tutumunu
sosyal yasaminda da surdirmeli, bir emekci oldugu halde siniflar
Ustl ve siyaset disi kalmalidir.

Elbetteki bu varsayim yalniz doktorun toplumdan soyutlanmasiy-
la kalmamakta benzer gerekgelerle diger meslekler iginde benzer ta-
lepler icermektedir. Boylece doktor, veya baska bir emekgi toplumun
,disina itilmis top,lumsal micadelelerde edilgenlestirilmis, tarafsizlas-
tinlmis, bilimsel ve pratik islevi olan basit bir makina diizeyine indir-
genmis olmaktadir.

Oysaki aydin bir emekg¢i olarak doktorun gorevi bdylesine sig
ve ylzeysel bir islevin sinirlarini goktan asmistir. O, bir yandan bilim-
sel arastirmalarla, pratik galismalarla ugrasirken, bir yandan da bu-
nunla es zamanli olarak iyilestirmege ugrastigi bireyin fizik ve moral
ozelliklerini Greten sosyal gevresini, ekonomik yasamini, bunlar ara-
sinda yer alan hastalik nedenlerini derinlemesine kavramaya calisa-
caktir. Doktor, o zaman, mesleki islevinin sagladigi nesnel verilerle,
bireyin fizik ve moral konumuyla sinifli toplumun haksizliklar arasin-
daki neden-sonug iligkisini kavriyabilecektir.
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Doktorun gorevi kosularin her ikisi de bir araya geldigi takdirde
somut ve butinselligi olan bir igerik kazanacaktir. Boylece mesleki
islevinin zorunlu kildig1 tim gorevleri yerine getirmenin yanisira, has-
taliklar Greten ekonomik ve sosyal yapinin degistiriimesine ve dii-
zeltilmesine bilimselligi rehber edinerek katkida bulunmak da dokto-
run gorevidir.

Turkiye hekimleri olarak topluma karsi ilk ve baslica yiukimli-
ligimizia aciklikla belirleyen hiimanist ilkeleri bir kez daha yineli-
yoruz. «Doktorun ve dis hekiminin basta gelen gorevi insan saghgi-
na, yasamina ve kisiligine 6zel ve saygi gostermektir.» (*).

SAGLIK ALANINDA DEVLETIN GOREVI NEDIR?

Soyut bir anlatimla yurttas sagiiginin korunmasi devletin en 6-
nemli goérevlerinden biri olmali, devlet baslica islevlerini toplumun
saglikh ve mutlu olmasinr sagliyacak bicimde dizenlemelidir. Tim
saglik hizmetleri ve bakimi butin yurttaslan esitlik iginde, hizli, en
yliksek bilimsel uygulamalariyla ulastiriimali ve timiyle Ucretsz ol-
malidir.

Devlet ayni zamanda hekimlik hizmetlerinin ve tibbi aragtirmala-
rin gelismesine katkida bulunmakla, ter tiirden uzmanlarin ve saglk
kadrolarinin egitilmesiyle ve yetistirilmesiyle yukimliadur. Her tirden
saglik kuruluglari aginin tlkenin dort bir yanina ivedilikie ve yeterli hiz-
met gétiirecek bigimde hazir bulundurulmasi devietin gorevidir.

Devlet toplum sagliginin gelismesine duzenli bir bigimde yardim
etmeli toplumsal bir siyasetin geregi saymali, bilimsel bir planla ve
ona bagl yillik planlarla bu islevini yerine getirmelidir. Bu islevin ye-
rine getirilmesinden yalnizca saglik 've sosyal giivenlik goérevlisi uz-
manlar degil, bir butiin olarak kamu yonetimi ortaklasa sorumlu ol-
malidir.

TORKIYE'DE DURUM

Bu ilkelerin isiginda iilkemize baktigimizda neler goriiyoruz?
Imparatorlugun ¢ékisiini izleyen 55 yillik Cumhuriyet dénemin-
de yukarida anilan hedeflerden hangisine ulasabilmis durumdayiz?,

Ne 1961’den sonra hazirlanan 3 adet 5 yillik plan ne de su son
ginlerde mecliste kabul edilen 4. Bes Yillik Plan Turkiye’nin. saglik
sorunlarina dogru bir yaklasim ve kokli bir ¢dzim Onerisi getirmiyor.

(%) Tibbi Deontoloji Tuziigli (Madde 2).
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1963’de baslayan ve 15 yilda Tirkiye’nin tim saglik hizmetle-
rini toplumsallastiracak olan inli «Saglik Hizmetlerinin Sosyalizas-
yonuy yasasi bu surenin son yilinda amaglarinin % 25’ine ulagsama-
mis ve yozlasmis olarak rafa kaldiriimistir.

1980’ler Turkiye'sinde saglk alani, tim ekonomik ve sosyal so-
runlara iliskin atamalar gibi kitlelerin kalici gikarlari ve buna ters di-
sen 6zel cikarlar arasinda yogun bir miicadeleye tanik oluyor. Bu
mucadelede bilimselligi ilke edinerek emekgi kitlelerden yana taraf
tutan hekimlerin tek tek ya da grupsal ¢abalarinin agirhgi giderek ar-
tiyor. Ancak bunlar yeterli degildir. Saglik sorununun bitiinsel ola-
rak incelenmesi ve ¢6ziim yollarinin dinyada denenmis ve basan ka-
zanmis orneklerden esinlenerek bulunmasi gerekiyor.

Saglik bilimlerindeki gelismeleri izlemek, ona katkida bulunmak,
saglik ve koruyucu hekimlik islevinin bireysel ve toplumsal hedefle-
rini belirlemek, bunun teknik uygulamalariyla ugrasmak, oncelikle
hekimlerin goérevidir. Ancak hekimler toplulugu, toplumsal saglik so-
runlarinin tartisilmasina, ilkelerinin saptanmasina, kendi islevlerinin
ve sorumluluk alanlarinin belirlenmesine, mesleki ekonomik, sosyal
demokratik haklan igin miicadeleye biyiik ¢ogunluguyla heniiz ya-
bancisidirlar. Buna karsilik bazi tabip odalarimiz ve emegiyle hayati-
ni kazanan bir aydin olmanin bilincine ulasmis hekim arkadaslarimiz
tarafindan gergeklestirilen arastirmalar giderek yogunlasmakta, daha
smdiden ulkemizin saglik ve sosyal giivenlik sorunlarinin sergilenme-
sine ve onlarin ¢dézimiine 1sik tutmaktadir.

Bu galismanin birinci béluminde, Tirkiye’de toplum sagliginin
icinde bulundugu ilkel duzeyi genel hatlariyla gérecediz. Burada ser-
gilenecek olan saglik alanindaki gerilik, gelmis ge¢mis tim egemen
sinif iktidarlarinin ortaklasa sorumlu olduklari saglik siyasetlerinin so-
nucudur. Bu nedenle Turkiye toplumunun saglik ve sosyal givenlik
sorunlarina Glkemiz hekimlerinin ve tabip odalarimizin Urettikleri il-
ging calisma ve arastirmalardan da yararlanarak, kalici ¢6zim oneri-
leri getirmekle yukimliylz.

Basarisi diinyada kanitlanmis uygulamalardan «modelyler Ure-
terek yurdumuzun dogal, sosyal kosullarina uygun, gercek¢i ¢cozim-
ler 6nermek gorevi oncelikle bilimselligi ilke edinen hekimlerimize ve
orgitlerine dismektedir. Egemen sinif iktidarlarinin saglk alaninda
yillardir strip giden ihmalini devam ettirmesi, kapitalist sémurd ve
baskinin gozle gorinir sonuglariyla toplumun yasamini karartmasi
ve toplumun en degerli varligi olan yasama hakkini sinirlamasina kar-
si etkin bir tavir almak butin hekimlerin insanhk borcudur.
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Bunun mantiki sonucu olarak yonetici egemen siniflarin birbirini
tutmaz saglik planlari ev uygulamalarn karsisinda bilimselligi egemen
kilmak ve hekimler toplulugunun somirici siniflar yaninda degil e-
mekgi siniflar yaninda yer aldigini kanitlamak igin bilimsel bir plan,
yeni bir «ulusal saglik siyaseti» gegistirmenin zamani ¢oktan gelmis-
tir, gegmektedir.

Bu planda elbetteki egemen sinilarin saglik konusunda 55 yildir
stiregelen ihmal ve basiboslugunu sergilemek gerekiyor. Bununla bir-
likte soruna iliskin ¢éziim Onerilerini ve ¢éziim yontemlerini de ice-
recek olan bdyle bir «karsi plany» kitlemizin biling diizeyini ekonomik
haklar ve demokratik talepler micadelesini yikseltmekle kalmaya-
cak, hekimle toplum arasinda yuzyillardir stirip gelen yabancilasma-
y1 da bir dlgiide azaltacaktir.

Hekimlik bilimlerini ve uygulamalarini tibbi geregler iretimini,
butin bilimsel arastirmalari toplum yararina yuritmeyi ilke alacak o-
lan boyle bir modelin, boyle bir «karsi planiny Turkiye gibi kapitalist
bir toplumda butiniyle uygulanmasina olanak bulunmadigini biliyo-
ruz. Ancak emekgi kitlelerin kapitalist somiraden, zulim ve baski -
dan kesin olarak kurtulusuna kadar saglik ve sosyal giivenlige iliskin
fizik moral ve entellektiiel yeteneklerinin gelistirilmesi konularindaki
taleplerini aciga gikarmak ve desteklemekle yikimli oldugumuzu da
unutmamak zorundayiz. Boylece, hedefleri netlestirilmis, yontemleri
belirlenmis ve emekg¢i siniflardan yana bilimsel «karsi plan» aracili-
giyla, hekimler toplulugunun tim demokratik 6zlem ve hak talepleri-
ni emekgi siniflarin kalici ¢ikarlariyla bagdastirmak olanagida ortaya
cikacaktir.

L. ULUSAL LEPRA SEMINERI
(YABANCI BILIM ADAMLARININ KATKISIYLA)

9-11 Nisan 1980 Dishekimligi Fakiiltesi
Capa - iSTANBUL
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