25. Ulusal Turk Tip Kongresi

Yazan : Hiiseyin Tekin SEVIL (*)

9/13 Ekim 1978 tarihlerinde Istanbul Cerrahpasa Tip Fakiltesi'n-
de, Turkiye Tip Akademisi’'nce dizenlenen 25. Ulusal Tirk Tlp Kon-
gresi yapiimigtir. ‘

1866 yillarinda kurulan ve kokla bir kurulus olan Turknye Tip
Akademisi, iki yilda bir Ulusal Turk Tip Kongresini, ulkenin degisik
illerinde yapmakta, tip ve mediko-sosyal konulara programinda yer
vererek bilimsel bildirilerin agiklanmasi ve tartisiimasini saglamak-
tadir. Boylece gagdas tip ogretimindeki yenilikler, giinin saglik so-
runlar ele alinarak, olumlu, yapici oneriler ve onlemler getirilmek-
tedir.

Bu yilki 25. Ulusal Tirk Tip Kongresi'nde de ayni amagtan ha-
reket edilmis, Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligi ilgilileri, Giniversite
ogretim uyeleri ve tip camiasi kongreye katilarak galismalari izlemis-
lerdir.

Kongrenin agilisina Saglik ve Sosyal Yardim Bakani Dr. Mete
Tan da katilmis ve Bakanlik politikasi ile galismalari hakkinda agik-
lamalarda bulunmustur. Bakan Dr. Mete Tan acik konusmalarinda;
«Saglik hizmetlerinin parasal dayanagini saglama ve tim vatandas-
larimiza tek tip saglik hizmeti sunma formiilerini iceren yasa tasa-
rilarinin parlamentoya sunulmak Gzere oldugunuy ifade etmistir. Ay-
rica; «Bilimsel potansiyelimizi hizla halka ulastirmak zorunda oldu-
gumuzuy» belirten Saglik ve Sosyal Yardim Bakani sunlari sdyle-
mistir:

«lleriye doniik saglik politikamiz bu anlayisa gore ¢izilmis ve
programimizi uygulama yonunde ilk adimlarimiz bu anlayisa gore
atilmigtir. Saglik hizmetinde Tam Sire Calisma Yasasi, bu alanda
atilmis ilk adim niteligindedir. Zengin yoksul ayrimi gézetmeksizin
tim vatandaslarimiza yeterli 6lcide ulasacak bu saglik hizmeti saye-
sinde, Turk tibbinin gercek yerini bulacagi, bilimsel tip diizeyimizin
yararlanmasi oraninda, toplumsal deger kazanacagi inancinda-
yiz.» (1).

25. Ulusal Tark Tip Kongresi’nde programa u¢ ana konu ile ser-
best tebligler alinmis, her bir konunun tartisiimasi yapilarak onerileri
saptanmistir. Ele alinan ana konular:

(*) S.8.Y.B. Hifzissihha Okulu Uzmani.
(1) Milliyet Gazetesi, 10 Ekim 1978.
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1) Tipta izotoplarin uygulanmasi,

2) GCocuklarda zeka geriliklerinin patogenezi, diagnostik ve te-
davi sonuglari,

3) Hastane saglik hizmetlerinin, bilimsel, yénetimsel ve ekono-
mik gelisimidir.

Niikleer Tip :

Cagdas tibbin gelisimi icinde ve gesitli tip disiplinleri arasinda,
gittikce 6nemi artan nikleer tip konusundaki tebligler; Cerrahpasa
Tip Fakiltesi’'nden Prof. Dr. Irfan Urgancioglu, Ankara Nikleer Aras-
tirma ve Egitim Merkezi’nden Cemal Tuziin ve Cangiizel Taner, lzmir
Tip Fakiltesi’nden Dr. Nail Tartaroglu, Ankara Tip Fakiiltesi’nden Dr.
Fevzi Renda, Hacettepe Universitesi Tip Fakiltesi'nden Dr. Coskun
Bekdik ve Londra’dan Dr. Maisey tarafindan verilmistir.

Dr. Irfan Urgancioglu «Niikleer Tibba Giris» konusunda; diinya-
da ve ulkemizde tarihi gelisimi aciklamis memleketimizde ilk defa
tibda radyoizotoplarin 1952 yilinda Prof. Dr. Suphi Artunkal’in galis-
malari ile baslatildigini ve en son yontemlerle galisan cesitli Nukleer
Tip Merkezleri kuruldugunu belirtmistir. Ayrica, Dr. Urgancioglu;
«Nukieer Endokrinoloji» konulu tebligi ile, beyin ve hipotalamus, hi-
pofiz-6n-arka, target glandlar ve dolasimdaki hormon dizeyi gibi bir-
biriyle iliskili endokrin sistemine iliskin genis agiklamalarda bulun-
mustur.

Ankara Nukleer Arastirma ve Egitim Merkezi gorusleri bir fizik
muhendisi tarafindan agiklanmis, daha c¢ok tipta x isinlarinin énemi
Uzerinde durularak yasal, bilimsel ve teknik dnlemler bakimindan ek-
sikligi duyulan ve sorun olan konularin bir an énce ¢dzimlenmesi
istenmistir.

Dr. Nail Tartaroglu; «Radioizotoplarin Hematolojide kullanilisi»
konusundaki tebliginde; hematoloji disiplininde, radyoaktif maddeler-
den yararlanilarak yapilan diyognostik, arastirma ve sagitim metod-
larinin gok erken gelisip yerlestigini isaret ederek, izotop diliisyon
yontemlerinin kullaniimasi, sintigrafik yéntemlerin kullaniimasi, rad-
yoaktif izleme yontemi, otoradyografi yontemi ile bazik arastirmalar
ve uygulama, sagitim araci olarak radyoaktif izotoplarin uygulanma-
sl, Radyoimmunassey yoénteminin kullanilmasi gibi prensipler uzerin-
de durmustur.

Dr. Fevzi Renda; Nikleer gastroloji ve karaciger, sintigrofisi,
Dr. Coskun Bekdik Nukleer Noroloji ve Dr. Maisey’de Nikleer Hemo-
dinamik konularini islemislerdir.
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Cocuklarda Zeka Gerilikleri :

1979 yilinin «Dinya Cocuk Yili» olarak Birlesmis Milletler tara-
findan kutlanacagi da g6zonine alinirsa, Ulusal Tip Kongresi'nde;
gocuklarda zeka gerilikleri konusunun ele alinmasi, yerinde ve olum-
lu bir girigim olarak dikkati gekmistir. Belirtilen ana konu uzmanlar
tarafindan ve gesitli yonleriyle islenmistir. Konu ile ilgili olarak, Cer-
rahpasa Tip Fakiltesi’nden Dr. Asim Cenani, «Malformasyonlarla bir-
likte zeka gerilikleri», Dr. Nadir Hatemi «Kalitsal Metabolizma ve en-
dokrin hastaliklarinda zeka gerilikleri»n, Dr. Omer Bedir «Heredo deje-
naratif hastaliklar ve edinsel zeka geriliklerin, Hacettepe Universitesi
Tip Fakiltesi’nden Dr. Selim Balci «Kromozom Anomolileri», Istanbul
Tip Fakultesi’nden, Dr. Kaythan Aydogmus «Zeka geriliklerinin tani-
sinda psikolojik testlerin yeri», Ankara Tip Fakiltesi’nden Dr. Mem-
nune Yuksen «Zeka geriliklerinde ailevi risk ve korunma yontemleri»
konularinda bildiriler sunmuslardir.

Cocuk sorunlari arasinda zekéa geriliklerinin 6nemli yer isgal et-
tigi ve tim toplumlarda bununla ilgili 6nlemler alindigi bilinmektedir.
Ancak ulkemizde ne kadar geri zekah bulunduguna dair saghkl bir
veri mevcut degildir. Bir érnek olmak uzere, Fransa’da 600 BIN ka-
dar geri zekal oldugunun bilindigi sdylenebilir. Genel olarak zeka
geriligi bulunanlarin % 10’unda belirgin malformasyona rastlanmasi
ilginctir. Gerilige neden olarak dogum 6ncesi, dogum ve dogum son-
rasi déonemlerde etkili birgok faktoriin rolt oldugunu belirtmek mim-
kandur. Ancak, zeka geriliklerinin hala % 65’inin gergek nedeni bi-
linmemektedir. Zeka geriliklerinin ortaya ¢ikardigi birgok hastalik
tablosu mevcuttur. Fiziksel ve mental arazlar gosteren bu tablolar
icinde, sagir ve dilsizlerden sifilize, (debillerden embesillere) kadar
degisen varyasyonlarini gérmek olasidir. Bunlarin arasinda Tholoda-
mide kurbanlarinin da bulundugunu unutmamak gerekir.

Geri zekallar iginde, ogretilebilir, egitilebilir olanlar bulundugu
gibi, sadece kurumlarda yasayabilen agir geriler vardir. Agir geriler
ve belirgin 6zurli geri zekalilar, devamli yardim gerektiren, kendi
kendilerine, topluma uyum goésteremeyen hastalardir. Cocuktaki zeka
yeteneginin taninmasi ve olculmesi konusunda en gegerli ve give-
nilir yontem psikolojik testlerdir. Test uygulamasi ile gocugun zeka
durumu belirlenir ve alinabilecek onlemler varsa zamaninda alin-
maya calisilir. Bir insanin zekasini yukseltmek miumkin degildir. An-
cak geri zekalilar, kapasitesine gore aile ve okul diizeni iginde gelis-
tirilebilir. Bu arada 0-2 yas déneminde iyi beslenme kosullarinda ¢o-
cugun blyimesinin saglanmasinda yarar oldugu sdylenmektedir.
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Geri zekahlar konusunda gocuk-aile iligkilerinin onemi vardir. -
Ornegin akrabalar arasi evlenmeler, benzer hastaliklara ana-babanin
ve yakin akrabalarin sahip olmasi, ana-babanin zeka durumu, gocu-
gun dogum sekli ve hikayesi gibi hususlar etkili birer faktor olmak-
tadir. Hatta annenin ¢ocuk sahibi bulundugu zamanki yasinin uygun-
lugu konusu bile dnem kazanmaktadir.

Toplum sorunlari arasinda 6nemli yer isgal eden ¢ocuk sorunlari
ile geri zekalilarin saptanmasi ve 6nlemler alinmasi igin bilimsel aras-
tirmalarin yapilmasina zorunluk duyulmaktadir. Boylece saglikli ve-
rilere sahip olunur ve gelecek igin yapilabilecek hizmetler daha ko-
laylikla planlanabilir.

Hastane Saglik Hizmetlerinin Yonetimi :

Sagiik hizmetlerinin yonetimi konusunda; tedavi kurumlarinin
énemli bir yeri vardir. Konu ile ilgili bildiriler, Saglhk ve $Sosyal Yar-
dim Bakanligi Mistesar Yardimcisi Dr. Ertugrul Aker «Hastane saglik
hizmetlerinin yonetimsel gelisimi», Istanbul Haseki Hastanesi’nden
Dr. Cafer Yildiran «Hastane saglik hizmetlerinde bilimsel gelisimy,
Ankara Yiiksek Ihtisas Hastanesi’nden Dr. Semsi Ozdilek «Hastane
saglik hizmetlerinde ekonomik gelisim» konulu tebligler vermistir.
Her uc¢ tebligin amaci, daha iyi hastane yonetimini gergeklestirmek
uzere, ¢gagdas yonetim ve isletmecilik ilke ve ydontemlerinden yarar-
laniimasini saglamaktir.

Dr. E. Aker; Hastane saglik hizmetleri yonetiminin kisaca tarih-
¢esi, tanimi ve kapsamina deginerek, bugiin ihtiya¢ duyulan yénetim
ilkelerini agiklamistir. Ozellikle cagdas hastane ydnetiminin gerek
duydugu bu o6zellikleri su sekilde 6zetlemek mimkindir:

a) Yonetim, bilimsel galismalara, planli, programli ve sistemli
uygulamalara dayanir. '

b) Yonetimin toplum yapisi ile siki bir iliskisi vardir. Toplumun
ekonomik, kiltirel ve sosyal gereksinimlerine cevap vere-
meyen hastaneler ve saglik kuruluslari gecerliligini kaybe-
der.

c) Yonetimin iyi islemesi kaliteli insangiciine baghdir. Saglik
hizmetierinin etkinligini artirmada saglik insangucunun ge-
listirilmesine 6nem vererek gorev alacak saglik personeli ile
gorevde bulunanlarin sirekli egitilmeleri saglanmalidir,

d) Hastanelere muracaat eden hastalarin ya da vak’alarin psi-
ko-sosyal durumlarini da gézden uzak tutmamak, hasta ve
cevresinin iliskilerini saglamlastiracak ve canli tutacak or-
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e)

Dr.

tam hazirlanmalidir. Béylece tedaviden olumlu sonug alin-
masi mumkin olacaktir.

Hastalarin kayitlari ve dosyalarinin islenmesi ¢agdas bir sis-
tem icinde yurutilmelidir. Buglin diger llkelerde uygulan-
makta olan elektronik beyin sisteminin, memleketimizde de
uygulanma zamani gelmistir.

C. Yildiran, hastane bilimsel gelisiminin amaci, genel kural-

lari ile ilgili agiklamalarinda, gorevlilerin sorumluluklari, birbirleriyle
olan iliskileri, kurum ve kurullarin bilimsel gelismeleri Gzerinde dur-

mustur.

Ki§i sagligina koruma ve tedavide gorevlilerin her bakimdan iyi
yetismelerini ve gelismelerini kuruluslarin iyi islemelerini saglamak

uzere;

Dr.

Mesleki bilgi yaninda yabanci dil bilgisi almasi,

Hastaneler arasi bilimsel uygulama koordinasyonu ve has-
tane disi saglik hizmetleri ile isbirliginin olmasi,

Gorevliler arasi bilimsel gelisim ve uyumun saglanmasit,
Hekim, hemsire bilimsel uygulama ortakliginin iyi ve uygun
olmasi,

Laboratuvar ve klinik ¢alismasinin uyumlu olmasi,

Tek dal hastanelerinin egitim hastanelerine baglanmasi,
Egitim hastaneleri ve fakulteler isbirliginin yapilmasi,
Ogretim, egitim ve sinavlarda standart uygulamalarin yapil-
masil,

Bilimsel dernekler ve tabip odalari ile dayanisma uygulamasi
olmasi gibi 6nerilerde bulunmustur.

S. Ozdilek; Hastanelerin gesitli fonksiyonlari bulundugunu,

bunlar arasinda; tibbi, idari, mali, egitim ve arastirma, teknik (bina-
ve malzeme bakim ve onarim) ve sosyal fonksiyonlarin énemli oldu-
gunu isaret ederek, ekonomik yoénden hastane saglik hizmetlerinde
gelisimi etkileyen nedenler Gzerinde durmustur. Bunlar;

Hastane masraflarini azaltici tedbirler,

Hastane yatak sayisi ve siniflandiriimasi,

Hastane misafirhaneleri (hosteller),

Teshis uniteleri, Kan Bankasi, Rontgen Muayene Uniteleri,
Tedavi Uniteleri,

Hasta dosyalari,
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— Hastanelerde egitim,
— Hastanelerde maliyet incelemeleri,
— Hastanelerde gonulli hizmetler ve dernekler olarak 6zetlen-

mistir.

Mediko-sosyal bir konu olarak segilen Hastane Saglik Hizmetleri
Yonetiminin tartisilmasi sonucunda, Bakanlhiga ve ilgili kuruluglara
rehberlik edecek, yon gosterecek oneriler ileri surilmustir. Kisaca
bu onerilerin belirtiimesinde yarar umuyoruz:

1)

2)

3)

4)

5)

7)

8)

9)

Bugiin ulusal saglik politikasi; sosyallestirme ve full-time
esaslarina dayandigina gore, tedavi kuruluslari yénetimin-
de belirli standartlarin saptanmasi ve uygulanmasi zorun-
ludur.

Hastanelerin modern isletmecilik esaslarina bagl olarak bir
ekip halinde yénetilmesi saglanmalidir. Isletmecilik drgiti
yaninda tedavi ve bakim hizmetleri yonetimi ayrica disu-
nilmelidir.

Kigluk hastaneler kaldiriimali, dal hastaneleri biyilk hasta-
neler biinyesinde dusunulmelidir.

Hastabakicilik muiessesesi kaldiriimis, yerinin nasil doldu-
rulacagi konusunda aciklik getiriimemistir. Hemsirelere yar-
dimci personelin nasil yetistirilecegi ve nereden saglanaca-
g1 saptanmalidir.

Hastaneler tlizugl gunin ihtiyaclarina cevap veremez duru-
ma gelmistir. Saglik yoneticilerinin gorev ve sorumluluklari
acikga belirlenmemistir. Tiziglin yeniden hazirlanmasi ge-
rekir.

Yoneticilere bilimsel veri saglayacak bir sistem ya da orgit
yoktur. Boyle bir sisteme siddetle ihtiyac vardir.

Kuruluglar arasi isbirligi saglanamamaktadir. Bakanltk mer-
kez orguti arasinda ve tasra saglik kuruluslan arasinda
olumlu isbirliginin gergeklestiriimesi gerekir.

Yoénetimin denetlenmesi istenildigi sekilde yapilamamakta-
dir. Bilimsel bir denetim sistemi kurulmal ve igletilmelidir.

Personelin egitim ve yetistiriimesi konusu ele alinmalidir.
Saglik Kolejleri egitimi yeterli hale getirilmeli, strekli hiz-
met i¢i editim ve isbasi egitim sistemi kurulmalidir.
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25. Ulusal Tip Kongresi’'nde sunulan serbest bildiriler; ¢ sek-
siyon halinde yapilan calismalarda tartigiimistir. Bundan &nceki
kongrelerde de oldugu gibi 25. Ulusal Tirk Tip Kongresi'nin ¢alig-
malari sonucunda elde edilen olumlu yonleri su sekilde belirtmek
miumkindir:

— Akademik dizeyde bilgi aligverisi yapiimis ve tartisma orta-
mi yaratilarak olmasi gereken hususlar saptanabilmistir. .

—-— Teori ve uygulama farkliliklari ortaya konulmustur.
— Degisik akademik kuruluslarin goruslerine yer verilerek bilim-
sel tartisma olanagi saglanmistir.

— Tip konularinda kamuoyu olusturulmasina katkida bulunmus-
tur.

— Saglk ve Sosyal Yardim Bakanhgi ile uygulamada gorevli
kamu kuruluslarina rehberlik edecek sonuglarin gikariima-
s1 saglanmistir.

«Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi Tababet Uzmanhk Tii -
ziigii'nlin degistirilmesi yolunda calismalar iizerine, Adana Temsil-
ciler Meclisi toplantisi kararlan isiginda, tiim odalardan aldigi 6ne-
rilerle degerlendirilecek Tip Uzmanhklan Tiiziiaii Taslagi hazirlamig-
tir. Taslak SSYB’na sunulmustur.»

FOTOGRAF YARISMASI

iZMIiR TABIP ODASI tarafindan
«ANA - COCUK SAGLIGI» konulu
«FOTOGRAF YARISMASI» diizenlenmistir.
Son Katilma Tarihi : 15 Subat 1979

Ayrintili bilgi ve kosullar icin asagidaki adrese basvurulmas:

ADRES: Izmir Tabib Odasi Kibris Sehitleri Cad. 1441 Sk.
No. 2/13 Alsancak - IZMIR
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