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Tip mezunlarimin
fazlaligi ve esi
goriilmemis issizlik
diizeyleri, bugiin
diinyanin birgok
yerinde,

tip ve dis hekimligi
mezunlar: arasinda
derin korkulara
neden olmaktadur.

Gegen sonbahar Meksika Acapulco'da diizenlenen "Saghik Personeli Denge-
sizligi: Celiskiler ve Beklentiler' konferansi 40 iiikeden 120 politikaci, hekim, dig
hekimi, hemgire, tip 6grencisi ve saghk personeli egitimcilerini biraraya getirdi.
Konferans, Diinya Saghk Orgiitii, Pan Amerikan Saghk Orgiiti, Dinya Tip Egitimi
Birligi ve Meksika Saglik Bakanligi'nin yakin igbirligiyle gergeklesti.

Tim lilkelere gore izsiz hekim sayisimin dokiimii yetersiz olmakla birlikte, elimizde
bu korkutucu olayi ortaya koyabilecek rakamlar vardir; {talya'da 45 000, Hindistan'da
40 000, ispanya'da 23 000, Hollanda'da 2 500 igsiz hekim... Amerika Birlesik Devlet-
leri 1990'da iilkede 70 000 ve 2000 yilinda da 150 000 hekim fazlasi olacagim tahmin
etmektedir. 1984'de Banglades'de 5 000'in iizerinde, Hindistan'da ise yaklagik 40 000
hekim igsiz durumdaydi. 2000 yili i¢in yapilan hesaplara gore Pakistan 6 000, Misir
4 000 hekimin igsiz kalacagim bildirmekte, Giiney Kore Cumhuriyeti de 26 000 gibi
oldukega yiiksek bir rakam vermektedir. Bu korkung tabloya kars: simdiden Arjantin,
Bolivya, $ili, Meksika ve Hollanda'da igsiz hekimler i¢in dayamgma orgiitleri kurul-
mugtur.

Toplantiya katilan bir delegenin de sdyledigi gibi 2000 yilinda diinya 250 binin tize-
rinde hekim fazlasi ile kars1 karsiyadir.. Bu, "herkes i¢in saglik" olaymin hedeflendigi
2000 yilinda, anlamsiz bir savurganhk degil midir? Bunun yani sira, bir¢ok gelismekte
olan iilkede, gesitli saghik personeli grupiarindaki yetersizligin onemli bir sorun oldu-
gunun ve sorunun uzun bir siire daha boyle kalacaginin 6nemle altim1 ¢izmekte yarar
vardir.

Saghik personeline verilen egitim ile, halkin gereksinimleri dogrultusunda saghk
hizmeti sunma arasinda genellikle bir uyugsmazlik vardir. Bugiin ¢ok az iilke toplum
gereksinmelerine uygun bir personel dagilimina sahiptir. Bu dagilim cografya, meslek,
uzmanlhk dali ya da saghk hizmetinin tiiriine gore degigsmektedir. Akut yetersizlikle
yiizyiize olan iilkelerde iyi egitim almisg, uzman personelin ''beyin gocii" herkesce bili-
nen aci bir olgudur.

Acapulco Konferansimin tim amaci, saglik personelinin yetistirilmesi ve kullani-
mindaki nicel ve nitel dengeleri, ulusal politikalara uygunluk, 2000 yilinda herkese sag-
Ik ulagtirma stratejileri, ozellikle fazla sayida hekim yetistirilmesine bagh bugiinkii ve
gelecekteki saglik personeli dengesizliklerinin hesaplanmasi agisindan analiz etmektir.

Delegeler, dengesizligi onlemek, azaltmak ve sonuglarini hafifletmek, konuyla ilgili
egitim etkenlerini degerlendirmek igin, segenek olabilecek politikalann olugturulma-
sinda ortaya ¢ikabilecek sosyal ve ekonomik sonuglan da saptamaya caligtilar. Daha
baslangigta veri yetersizliginin, birgok iilkede saglik personeli dengesizligi ve eksikligi-
nin tam tanimlanmasim gii¢lestirdigi anlagildi. Buna karsin farkli ekonomik, kiiltiirel
ve sosyo-politik ozellikte 16 iilke, kendi saglik personeli dengesizliklerini ve genel egi-
limi ortaya koyan bir caligma hazirladi. Caligma grubunda Kanada, A.B.D. gibi iilkele-
rin yan sira Arjantin, Kiiba, Misir gibiiilkeler de yer aldx. Caliyma grubunun raporu -or-
tak bir terminoloji diliyle- diinya ¢apindaki saghk personeli dengesizligini ortaya koy-
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du ve tartigmalarin ana noktasini olugturdu. Rapor, bu sorunla ilgilenebilecek ulusal ve
uluslararasi kurulusglara da atilabilecek adimlarla ilgili onerilerde bulundu. Rapora ek
olarak, degisik konularda da makaleler yayinlandi.

Bes giinliik yogun gegen tartigmalar sonrasi, konferans, saglik personeli dengesizligi-
nin daha once diisiiniildiigiinden ¢ok daha ciddi boyutlarda olduguna karar verdi. Bu-
glin diinya iizerinde dengesizligin olmadifl ¢ok az sayida iilke varsa da, koruyucu ve
diizeltici olarak yapilmasi gerekenlerin evrensel bir gereklilik oldugu vurguland.

HEKIMLERIN SIMDiKt DURUMU
ULKE REFERANS NUFUS DOKTOR 100 000 Niifusa DEGERLENDIRME
YILI (1000)  SAYISI diigen hekim (1985)
Arjantin 1980 27.947  46.353 165.8 Fazla
Brazilya ~ 1980  119.099 101793 85.5 Yeterli
Kanada 1983 25.000 41440 165.7 Fazla
Kolombiya 1985 28100 18158 64.6 Fazla
Kiiba 1985 10.048 22,910 228.0 Yeterli
Misir 1985 47.000  7L.739 152.6 Fazla
Hindistan 1981 685185 250,000 36.5 Fazla
Meksika 1985 77777 95.000 123.4 Fazla
Pakistan 1985 94.700  25.650 27.1 Fazla
Filipinler 1982 50.000  30.000 60.0 Fazla
G.Gore C 1984 40.559 28015 69.1 Yeterli
Sri Lanka 1982  253.700  465.026 197.3 Fazla

Konferans, koruyucu caligmalar ve bu akut dengesizligi diizeltebilecek bir dizi
onlem onerdi. Onlemleri onermedeki amac, saglik personeli yetigtirilmesini, gercekte
ulagiimasi hedeflenen toplumun istekleri ve iilkenin bunu kullanabilecek ekonomik
yeterliligi ile aym diizeye getirilmesini saglamakti. Hizla biiyiiyen igsizlik ve dengesizlik
sorununa iligkin acil bir aragtirma yapilmasi ve uluslararas: diizeyde diizenli bilgi alig-
verigi de oneriler arasindaydi. Konferans sonu yapilan oneriler sunlardir:

— Tip fakiiltelerine 6grenci alim
malidir

— Hekimlere zorunlu bir emeklilik yas1 getirilmesi,

— Yeni tip fakiiltelerinin acilmasinin ertelenmesi, hatta agilmis olanlardan kimilerinin
kapatilmasi.

smirlandinlmali ya da mezun sayis1  kisitlan-

Onerilere ek olarak konferans, yalmz saglik personeli ve yoneticilerini degil, aym
zamanda politikacilar ve 6zellikle halki, dengesizligin boyutlari, gidigi ve etkileri konu-
sunda uyarmanin gerekliligine de karar verdi.

Konferansin bagkan Prof. Dr. A. Gellhorn tarafindan yapilan konugmada su tiimce-
lerle oneriler 6zetlendi: ''Planlananlarin gsimdiden uygulamaya sokulmasi bir zorunlu-
luktur. Ciinkii, saglik personelindeki diizensizligin herkese saglik hedefine vanlmasina
nicel ve nitel olumsuz etkileri vardir."

Sonsoz olarak denilebilir ki, hepimiz dengesizligin ve igsizligin onceden goriilebile-
cegi ve onlenebilecegi konusunda anlasiyoruz. Beklemek zaman kaybidir.

Konferans sonu
yapilan oneriler
sunlardir:

- Tp fakiiltelerine
ogrenci alimi
sitmurlandiriimal
ya da

mezun sayist
kisstlanmalidir.

- Hekimlere
zorunlu bir
emeklilik yast
getirilmelidir.
- Yeni tip
fakiiltelerinin
acilmast
ertelenmeli,
hatta agilmis
olanlardan
kimileri
kapatilmalidur.
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