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DERLEME

T.C Anayasasi uyarinca “kamu kurumu niteliginde
meslek kurulusu” sayilan 6023 sayili yasayla kurulu Tiirk
Tabipleri Birligi ve bagh Tabip Odalari’nin, ulusal ve yerel
Olgekte Temel Saglik Hizmetlerine (TSH) destek vermeleri
olgusunu islemektedir. Bu baglamda ilgili cevrelerde bir
tartisma agmayi hedeflemektedir. Yazida, 1978'de Alma-
Ata Konferansi’'nda diinya literatiiriine armagan edilen TSH
felsefesinin temel dayanaklarindan kalkarak hekim 6rgiti
ve halk iligkilendirilmekte ve Saglik Hakkinin evrensel
kaynaklarina (insan Haklari Evrensel Beyannamesi Md. 25)
gonderme yapilarak; kabuliiniin 50 Yilinda bu bildirgenin
ongordugu “Saglikh Yasam”in artik giderek daha ¢ok
gerceklestirilmesi icin 6neriler getirilmektedir. Saghk
calisanlarinin, orgltleri eliyle egitilerek toplum sagligina
sahip ¢ikmalar ve halki da egiterek onlarla bulusmalar
dilenmektedir. TSH'nin gelistirilmesi igin halkin, yonetime
orgttlenerek katiimini saglayacak kurumsal yapilasmalar
onerilmektedir.

Anahtar sozciikler: Saghk hakki, Temel saglk
hizmetleri, Toplum katilimi, Saghkli yasam, Tiirk Tabipleri
Birligi, Tabip Odalari

GiRi$ ve AMAC :

Turk Tabipleri Birligi (TTB) ve Tabip Odalarinin Genel
Kurullarinda, yayinlarinda, demeglerinde, Saglikli Olma
Hakkinin savunuculari olduklar, sikhikla dile
getirilmektedir. Bu olgu Meslek Orgiitiimiiziin sergiledigi
halktan yana olmak tutumuyla dogrudan iliskili ve
uyumludur. Ne var ki saglik hizmeti tiretim stirecinde 6nder
konumu tstlenmesi gereken hekimlerin meslek 6rgiitii
TTB gergeklestirilmesi dogrultusunda, hizmet
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sunum siirecinin etkin/icerden bir tarafi olma
konumunu heniiz saglayamamustir.

TTB, kurumsal politikasini bu siirecte net olarak
koymasina karsin, bu politikalarin uygulayicisi olmak
durumundaki Tabip Odalan ve lyeleri Ustlerine diiseni
yeterince yapmaktan heniiz uzaktir.

En basarili olan isyeri Hekimligi alanindaki uygulama
ve suirece katki bile heniiz 6zlenen yerden oldukga uzakta
iken; Temel Saghk Hizmetlerinin (TSH) 6biir sunum alanlar
kotii yénetimin olagan akisina birakilmustir.

Bu denemenin amaci; Tabip Odalar’nin TSH sunum
strecine katiimi ve katki saglayabilecegi alan ve etkinlikler
konusunda tartigma agmaktir.

Meslek Orgiitlerinin Sorumlulugu

2000 yilina dek Herkes icin Saghk'in bilesenleri olarak
asagidaki maddeler belirlenmistir. (Health For All-Madde
25).

- Herkesin saglk glivencesine ulagmasi,

- Kiiresel olarak saglikta esitligin saglanmasi,

- Saglikl yasam beklentisinde artis,

- Herkesin nitelikli saglik hizmeti almasi,

- Baris ve istikrarin saglanmasi.

Bu bilesenlerin saglanmasinda temel gorev her ne
kadar devletin olsa da, devleti bunlari saglamaya gerekirse,

ki Glkemizde gerekiyor- zorlamak ve hizmet tretenleri bu
sirece olumlu katkida bulunmaya yoneltmek bir saghk
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meslek orgiitii olarak TTB/Tabip Odalarinin gorevleri
arasinda olmalidir. Nitekim TTB bu dogrultuda Ustiine
diiseni yapmaya calismaktadir. Saglikli olma hakkinin
savunulmasi, Saglik Ocagi Hizmet Odiilleri, barigtan yana
bir tutum takinilmasi, saglkta tlkemizdeki esitsizliklerin
gindeme getirilmesi, kamu saglik hizmetlerinin
savunulmasi ¢cagrisi bunlara ornektir.

Bu baglamda meslek orgitiimiiziin sorumlulugu
asagidaki kapsamda tartismaya agilmisti (Eskiocak, Saltik,
1997).

1. Meslek lyelerinin hizmet tiretim ve sunum stirecini,
etik degerler ve varolan ulusal ve uluslararasi (ya da
ulusalusti) hukuk kurallan gercevesinde izlenmesi,.

2. Ulusal Saglik Politikasinin halkin saghk sorunlarini
¢6zme ve genel saghk diizeyini yiikseltme amacina
uygunlugunu izleme,

3. Yerel saghk yonetimlerinin (il Saglik Midiirliiga, SSK,
belediye vb) hizmetlerinin Tabip Odalari aracihgiyla
izlenmesi, degerlendirilmesi, gerekli uyari ve yardimin
yapilmasi; gereginde danismanlik hizmetleri verilmesi,

4. Meslek tyelerinin strekli egitimlerini saglamak Gzere
calismalar yapilmasi ve yapilmakta olan galismalarin
izlenmesi,

5. Tabip Odalarinin, bélgelerinde basta hekim olmak
Uzere saghk calisani istihdami ve dagilimi gereksiniminin
belirlenmesi; bu alanda normlar gelistirilmesi,

6. Tabip Odalarinin, bolgelerinde saglik hizmeti
sunmak tzere alimi planlanan yiiksek teknoloji tiriini arag
ve gere¢ gereksinimi ve dagiiminin belirlenmesi; bu
alanda normlar gelistirilmesi,

7. Halkin; saghk hakki, saglik hizmeti istemi, izlenecek
saghk politikalarinin hedefleri gibi temel noktalarda
egitilmesi; saglik sisteminin aktif taraflarindan kilinmasi.

Temel Saglik Hizmetleri (TSH) Nedir?

TSH, bir toplumdaki birey ve ailelerin geneli tarafindan
kabul edilecek yollardan, onlarin tam olarak katiimlari
ile, Ulke ve toplumca karsilanabilir bir harcama karsiliginda
onlara gétirilen esas saglik hizmetidir. TSH, tilkenin saghk
hizmetinin genelini ilgilendirir ve genel anlamdaki
toplumsal ve ekonomik kalkinmanin vazgecilmez bir
parcasidir (Oztek Z, 1992).

TSH, ulusal saglik sisteminin, insanlarin yasadigi ve
cahstig yerlerin olanakli oldugunca yakinina gétirilmis,
bireylerin, ailelerin ve toplumun ilk bagvuru yeri olan,
saglik hizmeti zincirinin birinci halkasini olugturur.
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TSH'nin 4 Yonii (Oztek Z. 1992):

1.TSH, saghk hizmetinin genelini ilgilendiren bir
goristiir.

Saglik hizmetleri dogustan kazanilmis bir haktir.
Herkese sosyal adalet anlayisi icinde esit olarak-hakkaniyet
Olglistinde- gotirilmelidir.

Herkes kendi saghginin degerini bilmeli ve kendinden
sorumlu olmalidir. Bireyler bu konuda egitilmeli ve
bilinglendirilmelidir.

Saglik hizmetleri, yalnizca saglk sektoriinin
yuriitemeyecegi ol¢iide kapsamlidir ve baska bir¢cok
sektorii de ilgilendirir. '

Uluslarin saglk sorunlan farkli olabilir. Ancak saglik,
diinya tizerinde yasayan herkesi ilgilendiren evrensel bir
konudur. Bu nedenle ilkelerarasi isbirligi kaginiimazdir.

2.TSH, saglik hizmetlerinin 6rgiitlenmesinde
anahtardir.

a. Toplum saglik hizmetlerine katilmalidir.
b. Takim (Ekip) hizmeti sunulmalidir.
c. ilk Bagvuru Birimleri kurulmalidir.

d. Hasta sevki icin basamaklh bir sevk zinciri
isletilmelidir.

e. Koruyucu, iyilestirici ve esenlendirici hizmetler bir
butin olarak ele alinmalidir.

f. Hizmetler stirekli olmaldir.

g. Yasanan ve calisan yerlere uzanan bir risk belirleme
sistemi olusturulmalidir.

h. Ozsorumlulugu destekler bir hizmet modeli
olusturulmalidir.

i. Hizmet modeli o Gilkenin toplum yapisi ve kosullarina
uygun olmaldir.

3. TSH, saghk hizmetlerinin iLK BASAMAGIDIR.

Bu basamakta koruyucu hizmetlerle, evde ve ayakta
iyilestirici hizmetler bir arada sunulur.

4. TSH, bir ETKINLIKLER KUMESIDIR.

Bu faaliyetler en azindan asagidakiler olmalidir:
a. Halkin saglik egitimi,

b. Beslenme durumunun gelistirilmesi,

c. Temiz su saglanmasi ve sanitasyon,

d. Ana ¢ocuk saglig: ve aile planlamasi,

e. Baslica bulagici hastaliklara karsi bagisiklama,
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f.Endemik hastaliklarin denetimi

g.Sik gorilen hastaliklar ve yaralanmalarin uygun
tedavisi,

h. Temel ilaglarin saglanmasi.
Tabip Odalari TSH'ni Neden Desteklemelidir?
Etik Nedenler (Hekimlik Meslek Etigi Kurallan Md.5).

Gorevini yerine getirirken, hekimin uymasi gereken
evrensel tibbi etik ilkeleri yararllik, zarar vermeme, adalet
ve oOzerkliktir (Hekimlik Meslek Etigi Kurallari Md.6). Her
hekim, basta insan Haklari Evrensel Beyannamesi olmak
Uzere tim insan haklar belgelerine ve hekimlikle ilgili
ortak kurallara uymakla yiikimlidiir (Hekimlik Meslek
Etigi Kurallan Md.33).

Saghgr koruma ve gelistirmeyi dnceleyen TSH’nin
sunulmasi siireci bu nedenlerle hem hekimin, hem de
hekimin Meslek Orgiitiiniin etik degerlerinin kapsaminda
degerlendirilmelidir.

Tip egitiminin amacint  Edinburg Bildirgesi
dogrultusunda tlkelerin saglik sorunlarini ¢6zmeyi temel
alan bir yaklagimla degerlendiren TTB, Mezuniyet Oncesi
Tip Egitimi‘ne (MOTE) siirekli miidahil olma geregini
duymaktadir. Bu olgu, hekimligin amacinin
gergeklestirilmesi igin gerekli altyapinin saglanmasina
yonelik bir girisimdir.

“Cevre kirlenmesi, koti beslenme, koti konutlarda
yasama, koruyucu saglik hizmetlerinin ihmali, saglik
hizmetlerinin savsaklanmasi; insanlarin temel haklarindan
olan saglik hakkinin ¢cignenmesidir.” (Soyer A)

“Saglikh yasam; kisilerin saghgini koruyarak ve
hastalari sagaltarak saglanir. Bu nedenle; hekimlik
uygulamalari ve saglikli yasam hakkinin saglanmasini bir
biitiin olarak gérmek gerekir. “N.Fisek (Nusret Fisek ve
Hekimlik TTB)

Saglhkli olma hakkinin kamu adina savunucusu ve
izleyicisi olmayi orgtitsel degerlerinin biri olarak sayan TTB
ve Tabip Odalar, bu hakkin gerceklesmesinde olmazsa
olmaz kosullarindan olan Temel Saglik Hizmetleri'ni
izlemek, gelistirmek sorumluluguna da Ustlenmek
durumundadir.

Yasal Nedenler

6023 sayil TTB yasasinin 4. maddesinde halk saghginin
korunmasi gorev olarak verilmistir.

insan Haklari Evrensel Beyannamesi 25.madde : “Irk,
din, politik inang, ekonomik ve sosyal durum farki
gozetmeksizin herkesin erisilebilecek en ylksek saglk

diizeyine erismesi temel haklardan biridir.”
Tabip Odalari TSH'yi Nasil Destekleyebilir?

Tabip Odalan biinyelerinde kurulacak TSH Komisyonu
(hekim ve TSH sunan 6biir saglk ¢alisanlarindan olugan)
araciigiyla TSH'ni desteklemek baglaminda asagidaki
etkinliklerde bulunabilir.

iZLEME

Birinci Basamak Saglik kurulusu gerekisinimini
saptama ve dogru yere kurulmasi:

Ulkemizdeki Saglik Ocaklari’'nin sayica yetersizligi
saptamasi strekli yapilmaktadir. Ancak var olan Saghk
Ocaklarina bagh niifusun da sorgulanmasi gereklidir.
Saghik ocagini islevsiz/ yetersiz kilan hizmet
gotiriilemeyecek denli ¢ok niifus ya da yatinmi verimsiz
kilacak kadar az niifus ve nifus uygun olsa bile Saghk
Ocagi hizmet binasinin halkin yararlanamayacagi bir
yerde (bagh Saghk evlerinin/kdylerin/mahallelerin
glizergahina sapa bir yerde kurulma) durumuda
sorgulanmalidir.

Bu agidan Tabip Odalarinin bolgelerindeki Saglik
Ocaklarinin durumunu degerlendirmesi, bundan boyle
kurulacak Saglik Ocaklarinin ve bagh Saghk Evlerinin
yerlerinin belirlenmesi siirecine kamuoyu olusturarak
katilmasi gereklidir.

Donanim ve saglk personeli istihdami :

Donanim ve saglik personeli istihdami konularinda
yapilmis calismalar, donanimin nicel yetersizlik, saglik
personeli istihdaminin dengesizlik ve varolan kaynaklarin
uygun kullanilmamasi sorunlarini saptamistir. Bu noktada
Tabip Odalari, donanim ve personel istihdami konularinda
istem yaratma ve gelistirme siirecini baslatma/stirdiirme
/gelistirme islevinin aktif taraflarindan biri olmalidir.

Sektorlerarasi igbirliginin saglanmasi

Yiratulmekte olan saghk programlarinin halkin
saghgina yararliigi géz oniine alinarak desteklenmesi,
yurttaslarimizin saglikli olma hakkina ve yasama hakkina
yonelik agik ya da ortili saldinlanin etkisizlestirilmesi icin
yaygin bir sektorlerarasi isbirligi yaratma/gelistirme/
strdlirme ¢abasi gosterilmelidir.

DENETIM

Hizmetin gereksinime yanit verme diizeyini
denetleme:

Saglik hizmetlerine erisimde derin esitsizliklerin varhg
ve boyutu uzun siiredir Gstiinde durulan ve giderilmesi
oncelikli bir sorundur. Erisim, Saghkli Olma Hakkinin
gerceklesmesi strecinde izlenmesi zorunlu en 6nemli
gostergelerden biridir. 224 sayili Yasa, 154 sayili Yonerge
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hangi hizmetlerin verilmesi gerektigi, ilgili diger mevzuat,
bu hizmetlerin donemsel olarak ne siklikta verilmesi
gerektigini belirtir. Bu cercevede hizmetlerin nicel olarak
degerlendirilmesi ve saglk yoneticilerine yol gosterici /
baski 6gesi olus islevi Tabip Odalarinin rutin isleri arasinda
olmalidir.

Ulkemiz icin 6zellikle 5nemli bulasici hastaliklarla savag
icin yuritilen hizmetlerin (asilama, sularin bakteriyolojik
analizi...) izlenmesi bu kapsamda ele alinmalidir.

Hizmetin niteligini izleme:

Hekimlerin gtinlik tibbi pratikte sundugu hizmetlerin
nitelik yoniinden izlenmesi gtigtiir. Ancak sunduklar
hizmetlerin toplum sagligina katkilarni bolgelerin saglik
diizeyi 6lgitleriyle izlenebilir. Onlenmeye caligilan
hastaliklarin yayginhginin toplum saghginin korunmasina
yonelik uygulamalarin / programlarin basarisinin da bir
gostergesi oldugu goz 6niine alinmalidir. Yalnizca saglik
sektoriiniin ¢ozemeyecegi denli gok boyutluluk gerektiren
saghk hizmetlerinde sonucun degerlendirilmesi igin,
hekimlerin verdikleri hizmetleri degerlendiren raporlarin
hazirlanmasi gerekir. Bir baska izleme yolu, hekimlerin,
gorev ve mesleklerine uygun davranmayan saglik
personelini (hekim dahil) hos gormemesi, gereginde islem
yapmalaridir.

Hizmetle ilgili yakinmalari inceleme:

Tabip Odalarinin sunulan ya da sunulmasi gerektigi
halde sunul (a) mayan saglik hizmetleri ile ilgili yakinmalari
dikkate alip incelemesi, sonucu halkin yararini gozeterek
karara baglamasi ve yakinmaciya bildirmesi, hekim
sayginhginin ve toplum desteginin yeniden kazanilmasi
icin 6nemlidir. Bu degerlendirme siirecinde Tabip Odasi
Onur Kurullarinin yasamsal bir onemi vardir.
“Kol kirilir, yen icinde kalir” yaklagimlarina artik izin
verilmemelidir.

EGITIM

Saghk personelinin Siirekli Tip Egitimi (STE) ve
kredilendirilmesi:

Tip mesleginin sirekli tip egitimini zorunlu kildigi
tartismasiz olarak kabul edilmektedir. Hekimlerin STE’nin
saglanmasi i¢in TTB’nin bugiine dek harcadigi ¢abanin
hedefe varabilmesi icin, yerel diizeyde Tabip Odalarinin
destekgi ve izleyici olmasi gereklidir. Ozellikle tip fakiiltesi
olmayan yerlerde STE etkinliklerinin diizenlenmesi, olan
yerlerde ise etkinliklerin tip fakdltesi disinda calisanlara
konu se¢imi, zamanlama ve idari izin yoniyle cekici
kiinmasi icin 6zel bir caba gereklidir. TTB tarafindan
verilen STE Kredilerinin kaydedilmesi, basta isyeri hekimligi
olmak tizere 6biir ¢alisma alanlarinda etkili kilinmasi icin
girisimlerde bulunulmalidir. Bu etkinliklerin il Saglik
Middarltuklerinin  hizmeti¢i egitim programiyla

birlestiriimesi etkinligini arttiracaktir.
Halkin saglik konusunda bilgilendirilmesi

Halki; saghk hakki, saglk hizmeti istemi, saglik
hizmetlerinden / kurumlarindan etkin yararlanma yollari,
saglk hizmetlerine toplum katihminin saglanma yollari,
izlenecek saghk politikalarinin hedefleri... gibi temel
noktalarda egitmeli; onlar Saglik Sisteminin aktif
taraflarindan kilmalidiriar.

Halka, saglik calisanlarinca verilecek saghk egitiminin
felsefe olarak su noktalara dayanmasini 6ngoriilmektedir:

- Saglik sorunlarini algilayabilen ve ¢6zim Onerileri
uretebilen;

- Yonetim ve saghk calisanlarint sorunlarinin
¢oziimiine doniik hizmet Gretimi ve 6rgiit kurulmasi igin
yonlendiren;

- Sunulan saglik hizmetlerini verimli olarak kullanan;

- Bu amacglara erismek icin dernek, vakif, kooperatif
gibi toplumsal 6rgutlenmeleri becerebilen bir toplum
yaratmalidir.

ODULLENDIRME

Yerel Saghk Ocagi/isyeri hekimligi, Verem Savasi,
ACS-AP Hizmet odiilleri

Tabip odalari bélgelerinde 1.Basamak Saglik
hizmetlerini gidilemek amaciyla yillhik ¢alismalarin
raporlandirilmasi koguluyla 6dil verebilir. Bu 6dullendirme
ulusal olgekte verilen Nusret Fisek Saglik Ocagr Hizmet
Qdiili'niin gelisimine de katki saglayabilir.

Basarih yonetimi (Saghk Miidurlugii/Saghk Grup
Baskanhg) odiillendirme

Kotu yonetime karsi boyle bir édillendirme uzun
erimde Temel Saglik Hizmetlerinin iyi ynetilmesinin araci
olabilecektir.

Sektorlerarasi isbirligini 6diillendirme:

Saghk disindaki sektorlerin gidiilenmesi agisindan
yararl olabilecektir.

CEZALANDIRMA

Hizmeti savsaklamayi cezalandirma

Hizmetleri her diizeyde savsaklama sorusturma konusu
olabilmeli, agik kusuru'saptananlarin Oda Onur

Kurullaninda disiplin sorusturmasi saglanmahdir.

Malpraktisi / gorevi kotiiye kullanimi cezalandirma
Kisi ya da topluma zarar verici mesleksel yanhslarin,
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gorevi kotiye kullanimlarin Oda Onur Kurullarinda
sorusturulmasi ve etkin yaptinm gérmesi saglanmalidir.

TABIP ODALARI TSH'Ni HANGi YOLLARLA
DESTEKLEYEBILIR ?

TSH ANLAYISINA DESTEK
Halkin bilgilendirilmesi :

Yerel TV, radyo, yazil basinda siirekli programlar ve
halka agik konferanslarla saglik hakki, TSH anlaysi, saghk
hizmetlerinin uygun kullanimi konulari iglenmelidir.
Onemli saglik sorunlarindan korunma, hangi durumlarda
nerelere bagvurulabilecegi bilgileri verilmelidir. Saghgin
korunmasi ve gelistirilmesi bilincinin yerlesmesine
caligitimahdir.

TSH anlayisinin saghk personelinde egemen
kihinmas:

Basta hekimler olmak tizere saglik personelinin TSH
anlayisini kilavuz edinmesi icin bilgilendirme, TSH
anlayisini uygulamaya gegirisi yureklendirme, TSH
uygulamalarini 6dillendirme temelli bir politika
izlenmelidir. Saghgr koruma ve gelistirme merkezli bir
anlayigin yerlesmesine ¢caba harcanmalidir.

Saghk Ocaklari Saghk Kurullari'nin kurulup
isletilmesi:

Ozellikle Tabip Odasi yoneticisi Saglk Ocagi hekimleri
Saglk Ocaklan Saglk Kurullarinin kurulup isletilmesi igin
ozel bir ¢caba gostermelidir. Tabip Odalar bu siirecte
Kurtta;larl bu Kurullarin olusturulmasi / varsa isletilmesi

onusunda yireklendirmelidir/ yénlendirmelidir.
iigilenilmesi gereken baska kurullar ise Il ve lige Hifzisihha
Kurullaridir. Bu kurullarda yer alan Serbest hekimin Tabip
Odasinin belirledigi, TSH anlayisina sahip bir hekim
olmasina ¢aba harcanmalidir.

ETKINLIKLERE DESTEK

Tibbi-teknik destek:

Asagdida sayilan durumlarda Tabip Odalar, yerel ya da
TTB’nin insan kaynaklarindan yararlanarak destek

olmaldir.

1. Yerel diizeyde saglik sorunlarinin saptanmasi ve
onceliklerin belirlenmesi sirecinde,

2. Yoresel saghk hizmetlerinin planlanmasinda (istek
halinde uzman destegi saglanmasi)

3. Kargilagilan tibbi-teknik sorunlarin ¢6ziim siirecinde
(istek halinde uzman destegi saglanmast)

4. Olaganustii durumlarda
a. Hizmet agigini kapatma

b. Olagan diizene gegis siirecine destek, gerekiyorsa
yeniden yapilanma sirecini baslatma

c. Yerli ve yabanci saglik kuruluglarinin amaca uygun
hizmet Gretmesi, esitsizligin 6nlenmesi
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d. Saglik personelinin kayiplarinin saptanmasi ve
giderilmesine  katki, esenlendirmenin  saglanmasi
strecinin yonlendiricisi ve izleyicisi olma.

Moral destek

Varolan saglik ortaminin moral bozucu, TTB’nn
benimsedigi degerlerden uzaklastirici etkisine karsi durugu
ozendirici, destekleyici bir yaklagim sergilenmelidir.

SONUC

21.yiizyila dogru Yeni Diinya Dizeni’nin bir
enstrumani olarak, toplumlarin yénetiminde merkez
devlet yetkesi giderek azaltiimakta; buna karsin yerel
yonetimler ve yerinden ydnetime agirhk
kazandinlmaktadir. Bu baglamda toplumlar da giderek
daha ¢ok 6rgiitlenmekte ve kurumlagan mekanizmalarla,
orgltleri araciligiyla yonetime katilmaktadir. Kiiresellesen
diinyanin, temsile dayali demokrasiden “katilimci
demokrasiye” dogru ¢ehresinin giderek degistirildigigi
zaman kesitinde mevzuatimiza gére “kamu kurumu
niteligindeki meslek kurulusu” (Anayasa md.135) sayilan
TTB ve Tabip Odalarina 6nemli gorevler diismektedir.
Meslek Orgiitii iiye ve yonetimleri bu sosyolojik siirecin
boyutlarini kavramali ve uygun edim igine girmelidirler.
Devletin bosaltmak istedigi saglik alaninda izlemci ve
kamuoyu olusturucu politikalar olusturmali, toplumun
dogasindan kaynaklanan 6zgii¢ ve devingenligin 6nini
acarak devletin gorevini yerine getrimesini zorlayarak
saglikli toplumu yaratma siirecine katki vermelidir.
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