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Sagliga Yatirim,
Tiketim Degildir

Prof. Dr. Mehmet UNAL*

Gucli bir toplum saglikh ve iyi egitilmis kisiler-
den olusur. Hekim, insan ve toplum saghgmnin ko-
runmasinda, iyilestirilmesinde en onemli Ogedir.
Ancak en yetenekli bir hekim bile, tek basina bir
saghk sorununu ¢ozmekte yetersiz kalabilir. Sorun
hekimle birlikte nitelikli saghik gorevlileri, ¢agdas
arag ve gereglerin saglanmasi, saghk hizmetlerinin
gercekgi bir bicimde orgiitlenmesiyle ¢oziilebilir.
Saghk sorunlarinin ¢oziimindeki yetersizligin tek
sorumlusu olarak hekimleri gormek, kitle iletisim
araclanyla haksiz, tek yanl, onyargih elestiri ve
suclamalan hekimler tizerinde odaklastirmak he-
kimlerden daha ¢ok topluma zarar verir.

YAKIN GECMISTE VE SON YILLARDA TURK
HEKIMLIGI

Savas oncesi ve savas yillarinda (1933-1945) Av-
rupa tlkelerinden bir ¢cok nitelikli bilim adamu ve
hekime kapilarint acan ulusumuz, engin bir insanhk
gorevini Gstlenmistir. Bunun yaninda bu saygin bi-
lim adamlan tlkenin bilim ve up yasamina buytk
katkilar saglamistir. Savas sonrasi (1950-1960) bir-
cok hekim yurtchsina giderek orada ¢agdas up bili-
mini tanima ve 6grenme olanag bulmuslardhr.

Bir kismu o ulkelerde Gstiin basartlarint stirdi-
rirken bir kismu tlkemize donmds, Gniversite ve
hastanelerimizde biytik bir ozveri ile basarli hiz-
met sunmuslar, Turk ubbimnin gelismesine katkida
bulunmuslardir. Hekimlik tilkemizde saygin, arani-
lan, 6zlenen bir meslek olmustur. 1980 yillarina de-
gin stiregelen bu gelisme, Tirk ubbinin ileri bir dii-
zeyde kalmasini saglanustr.

Son yillarda ise... Ne acidr ki son on yilda asa-
gida ozetlenen nedenlerle Tirk ubbt ¢k yipraul-
mistir. Yiice Atattirk gibi, Inonii gibi, biiyiik devlet
adamlarmin tedavisi kendi Gilkemizde, Tirk hekim-
lerince bagarih bir bicimde yapihrken giderek ola-
nak bulabilen etkili ve yetkili kisiler saghk deneti-
minden gecmek icin bile yurtdisina gitmeyi ve ya-
banci hekimlere gortinmeyi yegler olmuslardir. Son
glinlerde ise yurtdisindan hekim getirmekten soz
edilmeye baslanmustir.

*

Gukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Ogretim Uyesi.

- Ulke gercekleri ve gereksinimlerinin iistiinde
up fakiilieleri acilnus, 6@renci sayst cok artirtdlmustir,
Bu fakiiltere yeterli ve yetismis Gye ve yardimetlarn,
arag ve gere¢ saglanamanus, nitelikli hekim yetistir-
me aksamustir.

- Gerekli altyapr olusturulmadan, yeterli ara¢ ve
geree saglanmadan, saghk orgutlenmesi yapilma-
dan zorunlu hizmet uygulamasi ile geng hekimler
yoksulluk bolgesine yollannuslardir. Gittikleri yerde
yalnizliga itilmis, istenilen diizeyde hizmet vereme-
menin baskisi alunda ezilmis, kendine glivenleri
sarsilmus, halkin giivenini saglayamaz duruma diis-
muslerdir.

HEKIM OLMANIN BEDELI

- Saghkla ilgili yalan yanhs tek yanl, onyargih
haber yorum ve demeclerle hekimler stirekli yipra-
ulmaya calisilmistur. Bu gelismelerden  olumsuz
yonde etkilenen yetenekli gengler Tip fakiiltelerin-
den sogumuslarcir. Hekimlik giderek aranilan saygt
duyulan bir meslek olmaktan ¢ikmustir. Yeterli ve
yetenekli bir ¢ok hekim yurtdisina gitmeyi ya da
hekimlik dis1 bir is edinmeyi diistiniir olmuslardir.

- Buytik bir yanilgr ile saghga yapilan yatirim ti-
ketim olarak gorilmis, tlkenin ekonomik kalkin-
masi saghiktan ayn ve oncelikli diistintilmistiir. Oy-
sa insana ve saghga yapilacak yatrim teknolojik ya-
turmmlarin verimliligini ve tretimin artmasin sagla-
yacakur. Bu disiince ile uygar tilkeler ulusal biitce-
den en biylk payr saghk ve egitim harcamalarina
aytrmaktadirlar, Ornegin saghk giderleri icin Isveg¢
% 30, Yunanistan % 12.5, Turkiye % 2.5 pay ayur-
maktadir.

OLAYLAR VE GORUSLER

Basaril bir ortadgretimden gecerek insanlik sev-
gisiyle dolu bir geng¢ up fakiiltesini istemis ve gir-
misse en az 6-7 yil yogun ve yorucu bir egitim do-
nemini tamamlamasi gerekir. Bu donemde genglik
cagmun gerektirdigi ilgi, heves ve ugraslardan ken-
dini uzaklastrarak dogal istek ve gereksinimlerini
ertelemek ya da bircogundan vazgecmek duru-
mundadir. Tip faktiltesini bitirince ¢ileli bir hizmete
gidecektir. Zorunlu hizmet sonrast tipta uzmanlk
smavinda (TUS) basarilt olabilmisse (% 35) oraninda
bir dalda uzmanlasmak tGzere 4-6 yil yeni bir egitim
stirecine baslayacakur. Bu siirede gtinasirt nobetler,
yilbasi, bayram, hafta sonu dinlencesinden yoksun,
yogun ve yorucu bir ¢alisma icinde olacaktir. Uzman
olabilirse yine zorunlu hizmet ve askerlik gorevi si-
radadir. Tim bu ugras i¢inde aile kurma, c¢ocuk
edinme ve yetistirme gibi en dogal haklarnn yine
ertelemek durumundadir. 35-40 yasmna gelince bir
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uzman hekim olarak bir saglik kurumuna atanabilir.
Yine benzer c¢alisma ve bunaltict nobetlerle fazla
¢alismanin karsithigini alamadigr gibi hak ettigine
inandi@ saygiys, gtiveni bulamamanin diiskinklhigini
yasayacakur.

SERBEST HEKIMLIK

Cagdas ve uygar bir devlet tim yurttaslarina ye-
terli bir saglik hizmeti tiim ¢ocuklarina ilgi, yetenek
ve becerilerine uygun bir egitim vermekle ylikiim-
ladir. Ancak tGlkemizde egitim ve saghk sorunlari-
nin ¢ozimi kisilere ve ailelere birakilma yoniinde
gelismektedir. Bu durumda kisiler kendi sagliklarini
korumak i¢in 6zel hekimlere basvurmaktadirlar.
Uzmanhgimt tamamlayabilmis bir hekim 6zel bir
muayenehane ya da bir laboratuvar agmak isterse
milyonlarca lirahk bir ytktimlilugtin aluna gire-
cektir. Aileden destek alamaz, banka kredisi ile
muayenehane a¢mayi denerse kazanci ile bank:
faizlerini bile ddemekte zorluk ¢ekecektir. Siki ve
zorlu bir mali denetim alunda olacaktr. Yapug bir
¢ok harcamalan gider olarak gosteremeyecektir.
Gordiigli her hastaya makbuz kesmek ve tgli re-
¢ete diizenlemekle yikiimltdiir. Oysa her hastadan
para almast olanaksizdir. Hicbir hekim hastasini
muayene etmeden “paran var mi?” diye soramaz.

Muayene sonrast para ¢ikismazsa “tedavi vere-
mem, recete yazamam” diyemez. Muayenehane di-
sinda bir hasta basvurursa, muayene etmek ve te-
davi etmekten kendini sorumlu sayar. Fakat bu-
glinkii durumda yasaklanmisur. Diinyanin her ye-
rinde ve tllkemizde bir kisi Ozel recete gerektiren
ilaglarin diginda stirekli kullandigi bir ilaci eczane-
lerden rahatlikla alabilir. Yent uygulama ile bu ilac
hekim yazacaksa, ti¢li recete diizenlemeli ve mak-
buz kesilmelidir. Hekim gordiigii bir cok hastadan
para alamadigr gibi, ilkinde alsa bile o hastanin bir
cok kez gelmesi, ilaclarini stirekli ve diizenli kul-
lanmast gerekebilir. Bu uygulama ile hekime git-
meden ila¢ alma yolu agilacak, sonunda onemli
saghk sorunlart (ila¢ bagimlihg, ilaglann toksik et-
kileri, yetersiz ve eksik tedavi gibi) ortaya ¢ikacak-
tr.

Mali denetim i¢in distintilen bu yontem, hekim
icin Gizlicli, onur kiricr, hasta icin sakincahdir. As-
linda giinimiizde hekime giden, para ddeyen kisi-
lerin buiytik bir cogunlugu makbuz istemektedir. Bir
meslek adami sag ve saglikli oldugu siirece o mes-
lekte cahisabilir. Emekli olmus bir ¢ok kisi meslegi
ile ilgili yeni bir iste cahsmaktadir. Bir hekim de an-
cak hekimlik yapabilir. Emekli olmus bir hekimin
hasta sayist da calisma giicii de diisecektir. Oysa
belli bir standart aranch@t i¢in beklenen sayida hasta
goremez, gelir saglayamazsa bile belli bir oranda
vergi ddemek zorundadir. Bu durumda bir ¢ok he-
kim muayenehanesini kapayacak, meslegini yapa-
maz durumda kalacakur.

Her meslekte oldugu gibi hekimler arasinda da
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yanls uygulamalar icinde bulunanlar olabilir. Du-
yarlt bir meslek olan hekimlik icin bu tiir olumsuz-
luklar buiytik yanki yaratmaktachr. En ¢ok da he-
kimleri tizmektedir. Hastaya bilerek zarar verenler
yasal cezalarnm gortrler. Ancak hekimin kisiligi, ve-
rilen egitimin ve meslegin 6zelligi nedeniyle yasa-
chist bir uygulama olasihi@ cok smirlichr. Bir hasta
glivendigi kisilerin Onerisiyle hekimini kendi secer.
Bir hasta, kendi istegi ile hekime gitmis ve kendi is-
tegisle tedavi karsih@r belli bir Gicret ddemisse, bu
verilen bir hizmetin bedelidir. Muayenehanesinde
muayene etligi bir hastadan giintiimiiziin kosulla-
rnda onemsenmeyecek bir para aldi diye bir heki-
min kovusturmaya ugramast, tutuklanmas: ¢cok aci-
dir. Boyle bir durumu 6grenen hangi ana baba ¢o-
cugunun hekim olmasimu isteyebilir?

SONUC

Hekim bir isveren, hasta da bir musteri degildir.

Hekim baskalarini ¢calistirarak, komisyon alarak,
mal alip satarak kazang saglayamaz. Dogrudan hiz-
met veren bir isci, bir emekgidir. Saghkli oldugu stire
¢alisabilir. Hizmet verebildigi olctide emeginin kar-
sthgint alabilir.

Canmmiz, esimizin ve cocugumuzun saghgmni el-
lerine birakugmiz hekime karsit glivensizlik yarat-
manin kime ne yarar olabilir? Hastalik kisiye 6zeldir
ve hekim muayenehaneleri mahrem yerlerdir. Bir
kisinin saghk sorununu hekiminden baska birinin
bilmesi sakincahdir. Hekimlik ahlakina, kisi hakla-
rina aykindir.

Sonug olarak saghga yapilacak yatirimi tiiketim
gibi gormenin, temel haklan kisitlanmis ucuz isci
durumuna distirilmiis hekimlerin tim saghk so-
runlarmin tek sorumlusu ve suclusu olarak goster-
menin bedelini Turk toplumu ¢ok aci 6deyecektir.

Bir Sempozyumun
Dusundurdukleri*

Prof. Dr. Hasan YAZICI**

TUBITAK ile Cerrahpasa Tip Fakiiltesi'nin or-
taklasa diizenledikleri “Tip Alaninda Bilimsel Ya-
yinlar” adlt sempozyum bir kez daha ortaya koydu.
Ozgiin fikir Gretmesini bir tiirlii beceremeyen bir
toplumuz. Karayollanyla, telekomiinikasyon  sis-
temleriyle, endustri tirtinlerivle, ¢evresindeki tilke-
lerin hemen hepsinden ileri olan, hatta kimi alanda
endistrilesmis Bat tlkelerivle boy olgllebilen su
sevgili Tarkiye'miz fikir Girinti deyince uluslararasi

(**) TUBITAK ve Cerrahpasa Tip Fakiiltesinin diizenledigi “Tip
Alaninda Bilimsel Yaymlar” Sempozyumunda sunulmustur.
(**) Cerrahpasa Tip Faktiltesi.




