“KOYSEL BOLGE SAGLIK HIZMETLERINI DEGERLENDIR-
ME METODOLOJIS!'"ADLI ESERIN TIBBI ANTROPOLOJI
AGISINDAN INCELENMES!

Akin KONAK
{Eolog)

Bilimuel galyymalar, aragtirmalar olaylara ¢ok yonlt yaklapiom
gerekdrir. Arajunlan, cabglan konular dizerindeki etkenlerin av-
nmy, etkinlik dereceleri ve sonuglan ortaya konulabilmelidir, Bu da
farkh alanlarda ¢aligan bilim dallarmu ilgili konularda yakinlagur-
maktadir. Bu yakinlaggmalara ornck; sosyal - kaltirel antopoloji,
op bilimi vakielymandir, Boylece “ubbi anwopoloji”™ dofmustur.
Giuikge onem kazanan “displinler arant ¢alymalar™ anlayip ile
ortaya gkmay olan ubbi antropolojinin, onemli bir aqfn giderecefs
inancindayiz,

Cumburiyet doncemi ile birlikte modern saghk hizmetlconin wop-
luma gotiirtlmesinde dnemli agamalar yapilmogtir, Aneak on onemhi
agama, “koruyucu hekimlik * anlayip ile baglatlan “Saghk Hizmet-
rinin  Sosyallegtirilmes” yasaonmn glkanimasidir.  Sosyallegtinilog
saghk hizmetleni ilk once kirsal ve gecekondu Lolgelerinden bay-
laulmytr. Bu calymalarla uzmanhk ve fazla harcama gerckuren
hastahane hizmetlerindeki vilmanm  onlenebilecedi, hizmetlenin
toplumun ayagnx gotirilmedyle toplum-modern saghk hizmetlen
butinlesmeinio saglanabilecegi bir gergekur.

Ancak bu hizmetlerin bagariya ulagabilmesi igin vzerinde gk
stan, hirmet gorirdlen toplumun sosyo-kiiltGrel yapisinin ranmmas
ve bu bilgiler goz ontne alinarak ¢aligilmas: geregi agikur. Nitekim
Prof. Dr. Nermin Erdentug’da “Modern hekimligin teghis, ivilegtirme
ve koruma alaminda baganh olmas igin thm saghk peroneli formas-
vonunda, Uzerinde ¢cahglan toplumun sosyo-kultiirel yapia ve defayme

o Kipsel Bllge Sadlk Hizmetlonal Depeorlendinme  Metodedogisi. SOV, Bakanbd
Hdawahba Okudu Anlarme, 1972,
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dinamazminin temeli koaularinda egitimi gerefini de dikkate almak
gerekir’.” diyerek bu geregi vurgelamtr,

Ele abp tamumaga ¢aligacafimiz ve ban segifimiz bolumle-
rinden alntlar yaparak ubbi antropoloji aguindan agiklamaya ¢a-
Igacagmz “Koysel Bolge Saghk Hizmetlerini Degerlendirme Metodo-
lojisi"™ adh cser; Saghik ve Sosyal Yardim Bakaohifs Ankara Hifessuh-
ha Okulu ve A.B.D. Baldmor Johns Hopkins Universitesi Hifzsuhha
ve Halk Sagbf Okulu'nun agbirligi ile yapidmsy bir ¢aligmanin
arandddar. Eser, bir “lonksiyon analiz"’ aragurmasina dayal olarak ya-
pilougur, Bu aragtrmanin sorumlulugunu Dr. Nadir Tekirli ve Dr.
Warren Winkler ustlenmisur,

Aragtrmarun  Plam

Koysel Bolgelerde saghk hizmeti ylriten kuruluglanmn fonksi-
yon analiz aragtirmasina ait saha calymalan, dofu ve guncydogu
Anadolu bélgelerindeks Kars, Mug ve Diyarbakir illerinde yapl-
ongur.” Aragirma sahas olarak bu bolgenin segilmesi, oncelikle
saghk hizmetlerinin sosyalizasyonu programunm dofu ve guncydofu
Anadolu bélgelerinde baglaulmyg olmas ve hizmetin bu bolgelerde
yerlegmiy olabilecegi glirGgtiyle agiklanabilir.”™

Cahgmalan yorutmek Qzere her ilde g saghk ocaf ile bu dni-
telere bagh olarak ¢aligan birer saglik evi ve ayrica hichir saghk kuru-
lusu bulunmayan birer koy secilmigtir. Aragurma yaplan Kars, Mug
ve Diyarbakir'dan toplam dokuz saghk ocafy, dokuz safhk evi ve hig-
bir saghk kurulusu bulunmayan dokuz koy arajtirma kapsamina alin-
magtar.

Aragturmada (¢ aragtirma ckibi kullamlmg, her aragtirma ckibi
1) Ekip gef: bir hekim, 2) Saghk bilgis olan bir crkek miilikatc,
3) Saghk bilgisi olan bir kadin mulikatgy, 4) Sosyal bilime vakd
bir kadin mulikawgdan olugturulmugtur.

Metodoloj

Aragurma ckibi her ilde, cografi szcllikleri birbirine yakin olan
¢ sagbk ocafum incelemitir. Yirmiyed: koyd kapsayan cabgma-

2 Brdentu, Nemmia, Modern Saphh Humetlenode Sosyal Anwopolepom  Yen.
AU, DUl ve Tarih Cografya Fakileesi Antropolefi Dergia sayr: 9. 5 13 Askars 1g8o,
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larda, her koyden 18 aile aragurmaya esas olarak almmagtr. Aile-
lerin segiminde, belli bir ozellik gozontine ahnmayip, toplam koy
haneleri (zeninden “rastgele omekleme” teknifi uygulanmytir. Du
yolla aragurma, 27 koyde 486 aile ile 3559 kigiyi kapsamugtur,

Aragurma kapsamuna giren 27 koyde clde edilen bilgilerin gt
venithk derecesint saptayabilmek amaciyla 27 koyden birinde de
(Muy ili-Dazkagda Koyd) derinlemesine monografik bir aragtrma ya-
pilmigtir. Bu aragtirmada Johns Hopkins Universitesinden bir Sosyal
Antropolog gorev almustur. Aynca Hifzassithha Okulu'ndan goreviendiri-
len bir Sosyal Hizmeter uzmani da kendisine aragtirmamin sitrdil-
rillmesinde yardima olmugtur.

Monogeafik aragirmanmn yapildifn Diizkagla Koytinde uygulanmag
olan soru kifntan, esas aragtirmadakilerden farkl: olarak tim koy-
hanelerine uygulanmug ve clde edilen sonuglar aragurma bolgelen-
nin genel Ozelliklerd hakkinda destekleyici bilgi vermijtir.

Soru kifatlan; koysel bolge halkina, koye ve safbk ocafn per-
soneline ait olmak tzere tig grubda etiid edilebilir.

Venlenin toplanmasinda genel olarak: 1. Anket, 2. Gozlem, 3.
Istatistiki kavitlann incelenmesi ve degerlendinilmesi tekniklerinden
yararlanilmgur,

Eser dokuz ana bolumden olugmaktadir. Biz csenin incelenmesin.
de dort bolumit csas olarak ele aldik:

I1. Bslum: “Tarkiye'de Saghk Hizmetlerinin Geligmesi”,
V1. Boliim: “Hastalik Anlavigina Ait Bulgular ve Degerlendirme”,

VII. Bslim: “Koysel Balgelerde Hastahklann Tedavisine Ait
Bulgular ve Degerlendirme,”

IX. Bolam: "Sonuc¢ ve Oneriler”

“HASTALIK ANLAYISINA AIT BULGULAR VE DEGER.
LENDIRME"

“Hastalik Kavram:'

Burada anlaulmak istenen, toplumun kime “hasta™ kime “hasta
degil” dedifidir.
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Eserden gikan verilere gore septomlar, diger septomlaria birlegs
tirilerek hastabk vasfh kazannug ve “hastabk™ olarak toplumea be-
lirtilmigeir.

(SEPTOM +HASTALIK VASFI«~HASTALIK (kavram ola-
rak) |

Ormegin: saptanmg olan 1098 vak'amuin 694’0 atey yikselmesi'™
hali (% 63.1 oraminda) <4 hastalik vasdi=:hastabik kavrama.

“ Koysel bolge halk igin belirglers baniz ve giddetli olan sep-
tomlarla, ¢aliymaya engel olan semtomlann, éncelikle hastabk vash
kazanmakta oldugu gortilmektedir”. Burada kignin ¢abplabilirligs
ya da qalgamazhf hasta olarak kabul edilmesinde, toplumea bir kri-
ter olarak kabul cdilmektedir, Bu da “eli, avafh tutan”, yani galiga-
bilen kigilerde diy goriintimleri goze vanumayan, belirtilen: giddetis
ve belirgin olmayan dnembh bir tikim hastaliklann toplumda gizh kal-
mauna noden olmaktadar,

“Hastalhk Adlarinn fadesi”

Aragurma; kéysel bolge halks hastalik adlans ve hastabk kav-
ramumn; “kigilenin hissetmekte oldufu gikiiyetdenn bir ifadesi olarak
ortaya giktifam, birer septomlar bilegimi olan vak'alar, septomlann
hastahk olarak kabul edilmesivle “hastabk” vasfini kazandiklarme,

hastahk adlannin, ¢ogunlukla septomlarla yva da hastahk nrdcnlcnvlc
agklandi@ins’’ ortaya ¢ikarmmsur.

Omegin: “mide anae™ ....... septom olarak (belirtme)
“‘Sei*! v vur oo hastabk ad olarak (belirtme)
“cin ¢arpmig”’ . ..., .. hastalik nedeni olarak (be-
liﬂmf}

Kuacas: kertaliblor: A, septom olarak,

B. hastabik ady olarak,
C. hastalik nedeni olarak ifade edilir.

“Hastalik Nedenleri'”

Yapilan aragurmada, koysel toplumun %, 39.6 oramnda, has.
tahifn neden (hangi nedenle) oldugunn bilmedikles’ ortaya gknugtir,
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Hastabk nedenler: (aragurma sonuglanna gore) “Allah Bilir™ ve
“Bilmiyor" geklinde belirtilmigtir.

Cevaplar birlegtinlince, toplam hastalik nedenleri igindeki, hal-
kin hastabk nedenlerini bilmeme orans 25 50'nin #izerine gkmakeadur.
Hastalik nedenleri olarak toplumca gsterilen en onemli nedenlerden
0"t (eserden Qkanlarak) agagida verilmigtir,

HASTALIK NEDENLERI TOPFLAM NEDENLER %
Soduk Alganhip 254 4l
Allali bilie ;: u.;
Kaza, yaralaams, bipek wmeroas 33 8.3
gegti 4
Fazla ve 2o doguan :g $.1
Fvvelce geginlen hastahiklang emaroi 1 2.6

Gizelgeden anlagilacafy lizere hastabk nedeni olarak gosterilen
en fazla neden Y, 41.3 oraninda “sofuk alfinli@"dir. Bu durumda,
koysel bolge halkimmn gergek nedeni ne olursa olsun pek ¢ok hastaliga,
oncelikle “soffuktan oldu" jeklindeki yakigtirmalan bu konudaki
tecritbelerinin bir sonucu oldugu diginilebilir™.

“HASTALIKLARIN TEDAVISINE AIT BULGULAR VE
DEGERLENDIRME”

"Hastalik Tedavisinde Bag Vurulan Yerler” (kisi ya da
makamlar)

1. resmi tedavi kurumlan

2. o0zel hekamler

3. mutatabbibler
(aragtirma bolgesindek; 1003 miracaat analizlerine gore)

MURACAAT YERI MURACAAT SAYISI
1. Resmi tedavi kurumlan 784
2. Ozel hekimlere 104

3. Mutatabbiblere 1y
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GELENEKSEL HEKIMLIK

Hastaliklardan korunma, hastaliklarnin iyilegtirilmesinde gegmiye
te ve sk tekrar eden olaylar ve bunlann sonucunda kazanian tecriis
beler, dinscl-biyiisel yorumlamalar ve bunlann buikimli olarak
kugaktan kugaga aktanlmalan gelenckicl hekimlifiin dofuy ve stire-
gelmesi nedenlerindendir. Gelencksel hekimlik bir kdlttr drintdir,
Toplum, ckolojik kogullar, gelencksel hekimlik uygulamalarindaki
cesitlilik ve farkbhifan “degigkenler”idir.Bu durumda farkh cografl,
ckolojik kogullar, farkls toplumlar ve hepsinden Onemlisi farkh kil
tiirel yapilar, farkh gelencksel hekimlik tiplerini dofurmugtur diye-
bilinz. Ashnda bu dzellik bir gok kiltiir ogesi icin de gogerlidir.

Aragurmann  verdigi “hastabk durumunda bagvurulan yerler”
tablosundan anlagldifn Gzere, hastalik teglus ve tedavisi igin yapilan
bagvurulann %, t1.4'1 mutatabbib dedifimiz gelencksel hekimlere
yapilmaktadir. Tecribelere ve dinscl-byUscl yollara dayanarak
cabigan bu kiglerin toplum i¢indeki yeri clduk¢a Onemlidir,

Aragurmanin, gelencksel hekimlikle algili  gorGglerine  gire
“kéwysel bilge halkinin, gelencksel hekimlige, folk tebabete yonelmesi
her geyden Once toplumun sosyal yapsst (bize gére sosyo-kitltarel yap:
denilmesi gerekir) ile ilgilidir. Uyeleri aranndaki toplumsaliligkilerin
yogun oldugu toplumlarda, folk tebabet, modern ubba orania daha
fazla gelismis ve tutunmugtur, Bu nedenle saghk hizmetlerina  kent
mezkezinden, koysel bolgelere dogru yaymak politikan gudalirken,
folk tebabetin giiciinit hatrda tutmak gerekecekiir.” Aragurmada
gelencksel hekimlik uygulamalanna cfilim 9, 1:1.5 gibi gorinmekee
ise de, arsjurmacilann da belirnigi gibi bu sayimn gergek sayidan
olduk¢a disiik oldufu samilmaktadir. Toplum gelencksel hekimliZe,
mutatabbiblere given ve sayg duymaktadir. Gorigmecilenin gele-
neksel hekimligi red eden modern ub gortgiing tagyan bir kurumun
yelers olmalan, toplumun mutatabbibleri ve bunlars yapuklan bag.
vurulan gizlemelerine neden olmugtur diyebiliriz.

MUTATABBIBLERIN SINIFLANDIRILMASI, GALISMA
SEKILLER! VE GELENEKSEL TOPLUMDAK! ISLEVLERI

“Rink-Ciaket': kink, ¢ikik iglerivle uwgrasan, knk, qkiklara
bakan kimse (saghk ocagr personeli dignda).
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“Igneci”: diplomanz olarak, igne yapan kayden bir kisi.

“Yerli Ebe’: dogum bilgisini tamamen pratik olarak elde eden
kovia kadim,

“Hacematgr™: suma, sanbk kesen veya insan vicudundaki
gerek beliri emareler, gerekse emaresiz fgaretler gizerek belirki
hastabklann tedavisini yapan kimse,

“Muska Yazan'': herhangi bir nedenle muska yazan kimse.

“Bakicr'': muska yazmadan ve okumadan, sadece hastabkiann
nedenlerini dinsel-blyisel vollara bagvurarak sovleven kisi.

“"Okuyan'': hastahklan sadece dux okumak suretiyle iyi eden
kimse (Ufurukgu)

“Yara llacy Yapan™: agk yaralar, ¢iban ve kesikler igin ilig
yapan kimse,

“Cocuk flicr Yapan™: gocuk sahibi olmak igin ilag yapan kim.
se. Bunlar gocuk sahibi olmak istemeyenler igin de ilig yaparlar,

““Hastabk lia Yapan™: yara veya gocuk sahibi olma konulan
dipnda herhangi bir hastalik icin ili¢ vapan kimse.

“Dig Ceken-Dig Yapan™: koyde dig gekmie, diy yapma isi ile

“Ocak Olan' (El Olan): belirli hastaliklan iyi edecegfine ina-
mlan ve bagvurulan kimse. Bunlar hastaliklar: daha gok mistik yol.
larla tedavi ederler.

“Daglama Yapan': belirli hastaliklar, viicudun belirdi yerlerini
daglayarak iyi eden kimse.

“Stinnetgi'’: diplomasz olarak sinnet yapan kimse.

Aragirma sonuglanna gire, kéyld mutatabbiblere ¢ok giiven-
mekte ve inanmaktadir. Ancak koyliniin mutatabbiblere olan bag-
vurulannin ne oranda oldufu ve sosyalizasyon bolgesinde, gidirilen
modern up hizmetleri karpunda iglerliklerinin azabp azalmadigs
tam olarak ortaya ¢tkanlamadif: ve bu konuda kéylilerin mutabbib-
lere zamar gelebilir gerekgesivle bunlan gizledikleri kugkusunun ol-
dugu belirtilmektedir. Bu &nemli bir konudur. Coinki gétirdlen
modern safhk hizmeterinin bagarih olup olmamas ile mutatabbib.
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lenn ¢alymalanmn, hizmetin gotOrdImesnden sonraki yaygnl
arasindaki oran hizmet planlayia ve hizmet gotlriiciilerinin bil.
mesi gereken bir bilgidir. Burada toplumun yapin ve kaltirine
deninlemesine nifuz edebilen sosyal-kiltlirel antropologlara ihtiyag
vardie’, Yapilmug olan aragjurmada mutatabbiblenin gegitli dallarda
uzmanlasmey oldugu ve giali ya da agik olarak faaliyetlenini siirdir.
mekte olduklan belistilmektedir.

-

*MUTATARBIBLERIN K ! A U AVl 3
CESITLERI"
1 Dini ve tonl Tnang kaynakh tedaviser
2. Yol ile yapdan tedaviler
¢ Mahall AKlarls yapslan vedavider
¢ Hacemar ve dadlama ile yagelan tedaviler
s Ikne yapema
& Di cehme
7. Masa) ve badv e yopalan sedaviler

SN NN -~

o mwo 38

TOPLUMUN "MAHREMIYET NORMU*' VE HASTA.
LIKLARIN ACIGA CIKMASINDAKI ONEMI

Toplumda hastahklann bir kisou mahremiyet normundan Kay-
naklanan utangachk nedeniyle gizli kalmakta ve bu konularda hekime
ya da saghk hizmeti gotirenlere miracaat edilememektedir. “Bagar-
sak kurdu” beyanlanmn, aragturmada ortaya ¢ikan differ septomlas
kadar agk olarak belirtilmemis olmaa bafirsak kurdundan sorunu
olanlann az olmasindan ileri gelmemektedir. Aragtirma sirasinda,
aragtirmanin yapileuy oldugu illerden Diyarbakir'da, koysel toplum
tarafindan bafnnak kurtlan beyanmun “utang verici” olarak kabul
odildigi ve bu nedenle gizli tutuldufu gozlenmistir,. Diyarbakr
bolgesindeki bu tutuma karphk, Muj ve Kars illerine bagh koylerde
“bagirsak kurdu™ hi¢ bir zaman utang verici bir konu olarak kabul
edilmemckte ve hatta “Boccksiz Insan Olurmu!™ denilerck normal
bir konu olarak kabul edilmektedir.

4. Aragurma sraszda ckigie bir Sseyal Anwepolog'un belunmazma karyn Tuck
Mduwirlne yabanc: olmon nedeniyle arajtoma bbigesiade kiddre ve opduma yeteriace
odfez edemodifi kaoeadaya.

4 Bu terim “Koltér Disamizmi™ ders nechannda Prof. Dr. Nermin Ecdencal rarafmdan
“Seonyal Degerler” (Social Values) winde bollsnilmaktader.
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Gebelik, dogum, kiurhk v.b. cinsel konulardaki sorunlar toplu-
mun “mahremiyet normu” nedeniyle gizli kalmakta, kigiler bu tip
sorunlanny saghk hizmeti gotiirenlere agmamakeadir,

“YERLI EBE"

Mutatabbibler smifina giren yerli cbeler de differ mutatabbib-
ler gibi, ilgili toplumda takdir ve saym gortirler. Aragturma alann.
daki toplam 98 yerli ebeye ait 157 faliyetin dafihm cierden -
kanlarak ajagida verilmigtir, Arajurma alanindaki toplam ¢8 ebe-
nin yUrdndgl 157 fhaliyetin dagilim:

o8 %62.4 ........ “dogum"”’
1RG0 i “yara bere jlia™
T W A e “gobek kaldirma''
LBy A LR SRS “daflama’’
Y R A S .+ “gocufu olmayanlara ilig”
Y IS O A ot “knk-gikak'
40 R s “gocuk varm diye bakma”
geriye kalan I B %00 “bag, viicut, bogaz ag-
nlan,”
“nazar”,
“hacemat”,
“atq",
“kann gigligi”,
“temriye”,
“hamilelerdeki kanamalar,
ﬂyﬂmk'“’
“valmz ¢ikik™
“YERL! EBELERIN TERCIH EDILME NEDENLERI"
oo P R “bagka yok",
20°8 % 127 e “iyi biliyor",
T (AT R e “hitkiimet ebeleri eziyet ¢ektinr, tecribelern

yok, zor dofum yaptnyorlar, istedifimiz
; gibi dofum yaptirmiyoriar”,
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“hekimden iyt yapar”,

“hastalan hog tutar, hasta iyilesinceye kadar
hastanin v igini de goriir™,

“hekim olmadsfs igin",

“kolay dofumlarda hckime lizum yok™,
“hekim bu tp derterden anlamaz™,

“kendi kdylerinde oldugu ¢in®,

“hekime gitmek zor”',

“hekime gotlirecck kadar oaemli olmadifin.
dan®’,

“bu tedavi daha cabuk etki gisterir”,

“¢y digmeden gobek kesmezier, yatirarak

dofum yaptirmazlar, gece dofumlarda ¢a-
firmak daha kolay",

“hekime yetigemezler'',

“hekime gidip ifne vurdurmaya abgkin ol-
madifnmaz igin korkuyoruz",

“hastay: incitmezler”,

“cabuk ¢ocuk sahibi olur, masafi a2",
“hastalanimuz iyilegivorlar, neticeden memnus-
nuz, Ustelik parasz",

“ebeler her zaman bulunmuyor, ebelerden
korkuyoriar®’,

“yerli ebeler daha iyi dogum yaptnyorlar,
adet Gyle.”

Aragtrmadan gkararak yukanda sundugumuz, diplomal cbeye

karg “yerli ebenin tercih edilme nedenleni”ni incelersek ju ana neden-
lerin yerli ebe tercihi Gzerinde ctkili olduunu gorebiliriz:

— Diplomali cbeye ulagamama, bu hizmetin topluma ulaja-

~ Yerli ebenin uygulamakta oldufu iglemlere ahgkanhfn

kéyliilerde diplomah ebe ile gelecck yeni uygulamalara karg yarattf
glvensizhik,
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— Yerli ebenin, hastanin gocuk ve ev gibi difer iglerinin yapslma-
s da Ustlenuness,

— Diplomal ebelerin kendilerine abymadiklan dogum ve tedavi
bigimi uyeuladiklan ve kendilerini “incittikleri”, “eziyet ¢ektirdik-
leni” inanca,

~ Yerli cbelerin kendileri ile aym toplumdan olman, buna
kargn diplomal ebelerin yabanc: biri olmast ve onlarca hor goriil-
dikle:ri inancanda olmalarn.

Bu sonuglara gore; diplomal: hitkiimet cbelerinin ilgili toplumu
ve killtiriind tanimadiklan, bunun igin gerekli, sosyal-kilttrel ant-
ropoloji bilgilerini mesleki ofrenimlieri siraunda almadikian bu neden-
le de toplumda kabul gérmeyerck, gotirmeye ¢aliytiklars hizmetlerin
benimeenmedigi anlaglmakeadar.

ARASTIRMANIN CIKARDIGI “SONUC VE ONERILER"

Arasurma, topluma sagbk hizmeti gbtiren kuruluglann fooksi-
yonlaniyla, bu kuruluglardaki personelin ¢abymalanim nasl  sire
dirdiikleri, saghk hizmetlerinin topluma en iyi nasl géturtlebilecein,
bu konuda izlenccek yollann bulunmas icin nelerin yapilmas gerck-
tuginin belinilmes: amacnt tagr.

Saflhk hizmetlerinin topluma gotiiriilmesinde en uygun diigen
yolun tayini her geyden dnce toplumu iyi tanimak, onun saghk ala-
nindaki istek ve beklentileri ile gotiirillen hizmetlere karg gosterdif
direng nedenlerini bulup ortaya ¢ikarmak gerekir, Bu da hizmet
gitiirilen toplumun sesyal - killtUrel yapisimin tam anlanu ile tanin.
masn sonunda mumkiin olabilir,

“Aragirma Sonuglan ve Oneriler”

— Saghk Hizmetlerinin Sosyallegtirilmesi programs, kiysel bal.
ge halk wrafindan gerektifince anlaplamamgter,

~— Toplum, saghk ocagi personclinin kéy ziyareterinden tam
olarak haberdar clamamaktadir.

— Saflik personeli topluma gerektiffi ve yeteri oranda efitim ya-
pamamaktadir. Saglk Hizmctlerinin Sosyallegtirilmesi  Progranu,
arajurma bdlgesinde ortalama bey yilhk bir gegmige sahip olmasina



L AKIN KONAN

kargin kéysel balge halks hastalik kavrams konusunda yeterl: bir bil-
giye sahip olamamujur. Bu nedenle de hasta olma zellifi, gofunlukla
bir kag septom birlegip blyik komplikasyonlann ortaya gkman ve
ij goremezlik sonunda kazamimakta kiji ancak bundan sonra saf-
Ik kurumlanna bay varmakeadar,

~ Saghk hizmetlerinin sosyallegtirildigi bolgelerde, saghk ocafn
hekimine yapilan miracaatlar kurulmuy olan sistemin gerektirdidi
olgide olmamaktadr,

— Mutatabbiblere yapilan miracaat saghk ocafmns yapilan
miiracaattan fazladir. Bu gotirillen hizmetlerin ne Slglide yerlege-
bildigini gistermes: aguundan onemli bir sonugtur.

— Sagbk ocafs hekiminin ubbi ¢alymasn, toplumu yeterince
tatmin edememektedir.

— Safhk hizmetlerinin sosyallestirildign  bolgelerdeki personel,
ihtiyaca cevap verchileock oranda degildir.

~ Saghk ocaf personelinin gormiy oldugu efitim saha gergekle-
riyle bagdagmamaktadir. Bu da ¢abymalan olumsuz ydnde etkile-
mektedir.

~ Bblgede ¢aligan personel sk sk degigtifi icin hizmcte adaptas-
yon ve verim azalmaktadur,

Biitiin bunlardan sonra diyebiliriz ki; saglk hizmeti gotiiren
kigilerin cfitimlerinds, hizmet gotirecckleri toplumun, sosyal-kiil-
tiirel yapiemy tammada ve bunlan dikkate alarak ¢aligmalannda
yardimar olacak sosyal-killtirel anwopoloji bilgilerinin verilmesi ve
uygulamaya donik becerilerin kazandinlmas gerekir,

Sagthk personeli efitiminde sosyal-kiltiirel antropolojinin dikkate
alinmasimin yan: sira, hizmetin plinlanmas ve gotlrdimes agamasinda
sosyal-killtirel antropologlann goreviendirilmesi gerefi de goe dniine
alimmahdar.



