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Sayin Editor,

Saglik, hastalikli olmamak hali midir?
Devletler icin tedavi hizmetleri, koruma ve
gelistirmeden daha mi1 6nceliklidir? Eski, yeni
bircok saglik meslegi var; saglik¢i egitimini
hangi temeller Uzerine oturtacagiz? Bu ve
benzeri sorularin cevabi olan sagliga biitiinsel
yaklasimi  en  kolay anlatabilecegimiz;
insanlarin, kurumlarin, kamu otoritesinin
gerektiginde anahtar gibi kullanabilecegi
sagligin temel ilke ve degerlerini bir araya
getiren kavramsal bir cerceveye ihtiyacimiz
var. Onerimizi agagida ilginize sunuyoruz.

Sagligin tanimi ve yonetiminde temel
ogeleri uclii, yere saglam basan sacayagi
konumunda birer yap1 ile tanimlama yararhdir.
Bu yapida hicbir bacak digerinden bagimsiz
degildir ve her biri digeri kadar 6nemlidir.
Ornegin ilk iiclii;(1) saghk bedensel, ruhsal,
sosyal yonden tam iyilik halidir. Bunlardan
birinde problem varsa digerleri de olumsuz
etkileniyor, saglik bozuluyor. Sinirlarin
kalktig), salginlarin hizla yayilabildigi bir
ortamda (2) bireyin, toplumun ve diinyanin

sagligini bir arada dikkate almaliyiz. Saglik
hizmetleri de ayrilmaz ti¢li olarak sunulmaly;
(3) koruma ve gelistirmenin tedavi kadar
o6nemli oldugunu biliyoruz; hatta bu siralarda
bireyler ve toplum koruma ve gelistirmeyi ¢cok
daha fazla 6nceliyor. Saglikta (4) hizmet, egitim
ve arastirma da ayrilmaz bir iglidir. (5)
Hizmet sunarken hasta haklar1 kadar hizmet
verenin ihtiyaclarini karsilama ve kiiltiire 6zen
gosterme de onemli. Aksi halde, sadece hasta
haklarina vurgu sorunlara yol agiyor. Saglk
kurumlarinin isleyisinde kiiltiir; norm, yasa ve
yonetmeliklerden daha baskin olabiliyor.
Ornegin ilgililere Kamu Hastaneler Birligi
uygulamasinin neden basarisiz oldugunu
sordugunuzda kiiltiire yenik distiik diyorlar!
Sonug olarak saglikla ilgili tim programlarin
basarisi bu ¢l yapilarin saglamligina bagh.
Saglikla ilgili isleri yaptigimiz ortamlara
baktigimizda yine Ttcli sistemin Onemini
goriiyoruz. Ister Bakanlik ve ilgili yonetim
birimleri, ister hastane olsun, ister toplum
merkezleri (6) politikalar, kaynaklar ve
yonetisim ahenkli ve etkin bir sekilde
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Saglik afet ve acil durum planlari

kullanilmadiginda istenen sonuglar

gerceklesmiyor.

Sistemin iyi calismasi i¢in bu alt1 6genin
ve olmazsa olmaz Ui¢lii paydaslarinin bir arada
bulunmasi, diisiiniilmesi yetmiyor. Bunlari
tasiyan; islevsel, etkin ve saglikli ¢alismasini
saglayan dort temel deger ve ilke daha var.
Bunlardan birisi I) devamlilik, 6érnegin bizde
mithendislikteki gibi eski bir binay1 tamamen
yikip yerine yenisini yapmak pek miimkiin
degil, reform siirecleri o nedenle saglikta cok
sancili oluyor. Buna karsilik her uygulamamiz
gecmisin izlerini tasisa da saglikta gelecek cok
¢abuk geliyor; teknoloji inanilmaz hizh
degisiyor ve yaptigimiz isi dogrudan etkiliyor.
Yani ge¢mis, bugiin ve gelecek bizim isimizde
sanki hep birlikte, kolay ayrilamaz bir tgli.

Saglikta II) stirekli iyilestirme, kalite
arayist insanhgin azrail ile bitmeyecek
kavgasinin bir yansimasi adeta. I1I) Isbirligi ise
tirimiiziin evrende var olma miicadelesinde
gelistirdigi en o©nemli vasiflarindan birisi.
Multidisipliner bir alan olan saglikta isbirligini
hasta bazinda devamli yapiyoruz. Ancak
tilkemiz icin kiiresel saglik 6nderligi gibi farkli
iddialar ortaya koymak ve gerceklestirmek
istiyorsak isbirligini tiim paydaslar1 kapsayan,
yeni yaklasim ve anlayislarla farkli degerler
kattigimiz bir diizeye tasimamiz gerekiyor. Son
olarak hakkaniyet ilkesi ve etik bize bu kaotik,
firtinali diinyada kutup yildizimiz olmasi
gereken IV) kamu yarar1 i¢in yonimizi
gosterecek dogrulardir. Bu dogruluk bizi,
kurumumuzu, hastalarimizi ve toplumu
koruyacaktir.

Sekil 1'de gdsterildigi bicimde bu
kavramsal cerceve ister en iist diizeyde karar
verici pozisyondaki bir yonetici, isterse sahada
hasta basinda uygulayici olan her saglik¢inin
elinde daimi bir pusula vazifesi géormelidir.
Ornegin  bir diyaliz teknikeri bile bu
yaklasimlar1 6ziimsemisse yaptig1 is ne kadar
spesifik olursa olsun hastasina ve onun
sagligina biitiinsel bakabilecek; kendisini ve
meslegini cok daha kolay
anlamlandirabilecektir. Boyle biitiinsel bir
yaklasimla yetismis saglik¢ilar uzmanlasmanin
dogal olarak getirecegi yabancilasmadan
fazlaca etkilenmeyecekler ve hastay1 sadece
kendi alanlarindan ibaret sanma yanilgisina
diismeyeceklerdir.

Turk ] Public Health 2018;16(2)

< ke DN, Bugg,
o™ n,
\-0e }éf")
- A
& \ N
g)’ ~_,j".:ﬁ;: \ . :
2 N S AN
§ 7 WL\ e
¥ 5 1
g | SAGLK P <
S 50 s
2 7\ o g
e&' ""‘:%4 Hemel. rb . 2
% N
\
. gpirlig\
Sekil 1. Biitiinsel Sagligin Kavramsal
Cercevesi

Saglik sektérii niifusu hala artan
diinyada, temelde kronik hastaliklar, kanser ve
yasliligin getirdigi yiiklere bagh olarak, is
hacmi itibariyle kisa stire sonra gida ve tarim
sektoriinii geride birakarak lider oluyor. Buna
karsilik su anki saglik sistemlerimiz asiri israf,
tibbi hataya bagh oliimler, yliksek medikal
enflasyon gibi nedenlerle siirdiiriilebilirlikten
hizla uzaklasiyor. Acikcasi bu sekilde devam
edemeyiz, saghkta acilen bu cergevede
Ozetlenen bicimde biitiine bakan bir zihniyet
degisimine ihtiyacimiz var. Bu nedenle
biitiinsel yaklasimi, bosa zaman gecirmeden
icsellestirmemiz ve hizmet sunumuna, kamusal
kararlara, saglikci  egitimine  tiimiyle
yerlestirmemiz gerekiyor.
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