Secime
Giderken...

TOPLUM ve HEKIM « EKIM ‘91

Ulkemiz yeni ve ekren bir secime gidiyor. Segim iilke glinde-
mide on plana ¢ikarken, toplumun degisik kesimlerinde siyasi par-
tilerin se¢im sonrasina iliskin program ve vaadleri konusunda fark-
It beklentiler s6z konusu oluyor. Ancak genel gortinti, kitlelerin
eskiye kiyasla daha az aktf bir se¢im stireci yasadiklart ve se¢im
sonrast olusacak parlamentonun sorunlart ¢cozmekte ¢ok yeterli ol-
mayacagi yolunda...

Secim sistemi, toplumdaki tiim kesimlerin egilimlerini parla-
mentoya esit ve engelsiz yansitmaktan uzaktr. Ancak, bundan da-
ha onemlisi son 10 yildir daha da pekistirilen halk kitlelerinin poli-
tikaya yabanalastrilmass; politikalarin sadece parlamentoda yapa-
bilecegi ve parlamento dist politika olanaklarinin baski ile, 6rgtit-
stizlestirme ile iyice sinirlandirilmast; halkmn kathminin sadece “se-
cimlerde oy kullanma”ya indirgenmesi anlaysidir.

Bu anlayis toplumumuzdaki tim kesimlerin giderek topluma
ve kendilerine yabangilastinlmalarinin; sorunlann ¢oziimlenme-
mesinin temel nedenidir. Dolayist ile, bu kosullarda yapilacak ts-
telik de secim sistemi ag¢isindan da adaletli olmayan bir secimin
bizlerin ve toplumun sorunlarint ¢cozmekten ¢ok uzak oldugunu
diistiniiyoruz. Bize sadece secim donemlerinde taleplerimizi aktar-
ma ve oy verme rolii verilen, bu “demokrasi” anlayisint reddediyo-
ruz. Bu ¢ercevede, parlamentoya daha ¢ok hekim, daha ¢ok saghk
personeli girmesi ¢cabalarinin, sorunlart ¢ozmeye herhangi bir kat-
kist olmayacagina inantyoruz. Siyasi partilerin saglik olgusunu tek-
nik bir olgu olarak diistindiiklerini, birbiri ile ilintisi olmayan bir-
¢ok vaadi arka arkaya siralamaktan ote saglik konusuna ciddi bi-
¢imde yaklasmadiklarini, bizlerin s6z ve karar sahibi olacag: bir
politika tarzi yerine eski anlayist siirdiirmekten yana olduklarini
goriiyoruz.

Ulkemizde gerek saglik alaninda, gerekse tiim diger alanlar-
daki sorunlarin temel nedeni, toplum kesimlerinin kendileri ile il-
gili stireclerde s6z ve karar sahibi olmamalaridir. Hekimlerin ve
saghk ¢alisanlarinin ¢alistiklan en kiigiik kurumlardan, tilkenin
saglik politikasi ve tilke politikalarinin planlanmasindan ytirtitil-
mesine, denetlenmesinden degerlendirilmesine kadar soz ve ka-
rar sahibi olmast en 6onemli talebimizdir. Yine halkin tilke politika-
sindan saglik hizmetlerine kadar denetleme hakki, sorunlari ¢o-
ziimleyici 6n kosuldur.

Halkin ve saghk calisanlan ile hekimlerin bu siireclere 6rgtit-
lii bir sekilde katlmalari, hem sorunlan ¢oziimleyici, hem de poli-
tikay1 genis kitleler i¢in daha anlaml hale getirici olacakur. Bu, ye-
rel ve isyeri diizeyindeki katulim kanallar ile miimkiindiir ve parla-
menter politikayt da bugiinkiinden anlamli hale getirebilecektir.

Secime giderken yapabilecegimiz; bu tarz politika yerine tim
calisanlarla birlikte hekimlerin isyerlerinde ve saglik politikalar
konusunda s6z ve karar sahibi olacag: bir politikanin savunulmasi
ve bulundugumuz yerlerde yasama gecirilmesi; bu ¢alismanin or-
gtitlii bicimde yapilmasi, dolayisi ile grevli-toplu sozlesmeli Orgiit-
lenme hakkinin savunulmasi olacaktir.
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