TURKIYE SAGLIK SEKTORUNDE KURUMLAR:
Niceliksel ve Niteliksel Yetersizlik

Turkiye saglik sektorii ne kadar tedavi yonelimli olsa da, hastaneleri yetersizdir.

Turkiye'de toplam saglik harcamalarinin hemen tamami tedavi edici saglik hizmetlerine ve
neredeyse %65'i dogrudan hastanelere yapilsa bile, bu, tedavi edici kurumlarin-hastanelerin
yeterliligi anlamina gelmemektedir. Nitekim 10 bin kisiye disen hasta yatagl sayisi ABD'de 53,
Almanya'da 87, Arjantin'de 48, Avusturya'da 107, Belgika'da 83, Brezilya'da 35, Danimarka'da
57, Fransa'da 93, ingiltere'de 63, Ozbekistan'da 124, Yunanistan'da 51 ve Diinya ortalamasi 36
iken TUrkiye'de yalnizca 25.8'dir.

Turkiye'de hastane yatag bakimindan boélgeler arasinda énemli esitsizlikler vardir. 2000 yili igin 10
bin kisiye disen yatak sayisi ortalamasi 25.8'dir. Bu sayl Marmara Bdlgesi'nde 21.9 iken,
GUneydogu Anadolu Bolgesi'nde yalnizca 8.7'dir. Daha da kotusl, son bes yildir, Glineydogu
Anadolu bdélgesinde hastane yatak sayisi azalmaktadir. Guneydogu Anadolu'da 10 bin kisiye
disen hastane yatag) sayisi 1995 yilinda 10.5 iken, 2000 yilinda 8.7'ye gerilemistir. 2000 yilinda
10 bin kisiye disen yatak sayisi Adana'da 23.5, Ankara'da 39.6, Antalya'da 17.0, Bursa'da 19.4,
Balikesir'de 24.4, istanbul'da 33.2, izmirde 28.4, Adiyaman'da 10.5, Agr'da 6.3, Glimiishane'de
23.8, Hakkari'de 6.1, Siirt'te 10.9, Sirnak'ta 6.0 ve Mardin'de 6.9'dur.




Turkiye'nin Saghgi

Turkiye'de bolgelere ve yillara gore 10 bin kisiye diisen hastane
yatag) sayilan

Bolgeler 1992 1995 1997 2000
Marmara 19.0 17.8 18.8 21.9
Ege 18.1 18.4 20.0 21.8
Akdeniz 19.5 20.8 20.9 16.4
i¢ Anadolu 17.4 19.0 20.4 24.4
Karadeniz 19.5 21.8 23.5 22.6
Dogu Anadolu 13.8 14.5 16.5 18.0
Glneydogu Anadolu 9.8 10.5 10.9 8.7
Turkiye ortalamasi 24.3 24.6 25.7 25.8

Kaynak: Saglik Bakanlig, Yatakli Tedavi Kurumlari istatistik Yillig1 1997, 1998 Ankara.
Saglik Bakanligl, Yatakl Tedavi Kurumlan Istatistik Yillig 2000, 2001 Ankara.

(")zelle§tirmeyi olumlayan biitiin séylemlere karsin, kamu hastanelerinin etkinligi,
ozel hastanelere gore daha yiiksektir.

Turkiye'de 6zel hastane sayisinda kisa sure icinde dnemli artis olmustur. 1993 yilinda 129 olan
Ozel hastane sayisi 2000 yilinda 261'e ulasmistir. Toplam hastane sayisi icinde 6zel hastanelerin
orani 1993 yilinda %13.4 iken, 2000 yilinda %19'a ylkselmigtir.

Ozel hastane sayisindaki hizll artisa karsin, 6zel hastanelerin sundugu hizmetin yatakli tedavi
hizmetleri icindeki orani son derece dusUktir. Ozel hastaneler toplam poliklinik hizmetlerinin
%3.0'In1, toplam dogumlarin %8.9'unu, toplam ameliyatlarin %10.3'Un0 gergeklestirebilmektedir.
Yatak Doluluk Oraninin en dustk oldugu sektdr 6zel hastaneler grubudur. Kisacasi, 6zel
hastanelerde sunulan hizmet ile yatak kapasitesi arasinda 6nemli dengesizlik vardir. Buna karsilk,
Yatak Doluluk Orani Saglik Bakanlg hastanelerinde %58.5, SSK hastanelerinde %69.6,
Universite hastanelerinde %72.7'dir. Bu durumda 0zel hastanelerdeki yataklarin dortte tgunin
bos durdugu yani, 6zel hastanecilik sektortinln, kullandigl kaynaklarin dértte Gglnan atil oldugu
anlasiimaktadir. Kamu saglik kurumlarini, hastanelerini verimsizlikle suglayanlarin, 6zel
hastanelerdeki bu buylk kaynak israfi kargisinda sessiz kalmalari son derece anlamlidir.
Anlasilacagi gibi 6zel hastaneler ¢ok kulguk bir azinliga hizmet veren kurumlardir. Bunun da saglik
hizmetlerinin kullanimindaki esitsizlikleri artirici etkide bulundugu gézden kaginimamaldir.




Turkiye'de cesitli sektorlerdeki hastanelere iliskin temel veriler (2000) (%)

Kurum
yataglllfll'loplam Muayene/Toplam Dogum/Toplam Ameliyat/Toplam Yatak doluluk
Kurumlar yatak muayene dogum ameliyat orani
Saglik Bakanhg 51.2 56.1 62.7 43.5 58.5
SSK 20.2 31.1 23.8 24.6 69.6
Universite 17.7 7.7 3.8 18.3 72.7
Ozel 7.5 3.0 8.9 10.3 26.2

Kaynak: Saglik Bakanlig, Yatakli Tedavi Kurumlari istatistik Yilligr 2000, 2001 Ankara.

Birinci basamak saglk kurumlarinin dagiiminda Batinin ve biiyiik kentlerin durumu
daha kotudiir. Birinci basamak saghk hizmetleri, Batida ve biyiik kentlerde
muayenehanelere ve 6zel polikliniklere terk edilmistir.

Saglik ocagl basina disen nifus buyUklUgu agisindan en iyi durumdaki bélge Karadeniz, en kotl
durumdaki bélge ise Marmara'dir. 1997-2000 araliginda Marmara bélgesinin durumu daha da
kdtulesmig, Guneydogu Anadolu'nun durumunda ise herhangi bir gelisme gerceklesmemistir.
Birinci basamak saglik kurumlarindaki niceliksel gelisme bakimindan en 6éndeki bdlgeler
Karadeniz ve Akdeniz'dir. Gelisme hizi olumlu yénde en gerideki bolge ise Dogu Anadolu'dur. 2000
yill icin saglik ocagl basina dugen ortalama nufus bakimindan en iyi durumdaki Ug il sirasiyla
Aksaray(3391 kisi), Tunceli(3503 kisi) ve Ardahan(4649 Kkisi) iken, en kotu durumdaki G¢ il
istanbul(48076 kisi), Sanliurfa (22309 kisi) ve Ankara (21738 kisi)'dir.

Saglik ocaklarinin sayica artisi her zaman nufus artigs hizinin Uzerinde olmussa da, saglik
ocaklarindaki sayisal yetersizligin strdugi gorilmektedir. Ote yandan son iki yildaki yeni saglik
ocagl agcma hizi nufus artis hiznin da altina inmistir. Bu gelisme saglik ocagl sayisindaki
yetersizligin artarak slrecegi anlamina gelmektedir. Turkiye'de ndfusun %60'Inin kentlerde (38
milyon kisi), %40'1nin (25 milyon kisi) kirsal kesimde yasadig), kentsel kesimde her 20 bin kisiye,
kirsal kesimde de her 5 bin kisiye bir saglik ocag agilmasi gerektigi dusundllrse, Turkiye'de gerekli
toplam saglik ocag sayisi 6900 ve nufus artis hizi %1.6 kabul edildiginde yilda agiimasi gereken
yeni saglik ocag sayisi da kabaca 100 olmaktadir. Oysa, mevcut saglik ocagi sayisi 5700 olup,
son iki yil icinde yilda acilan yeni saglik ocagl sayisi da ortalama 80'de kalmistir. Kisacasi TUrkiye su
anda birinci basamak saglik kurumlarinda gosterdigi “gayret” ile mevcut acigl kapatmaktan son
derece uzak bir konumdadir.




Heanseain Saliel

Tiirkiye'de yillara ve bolgelere gére saglk ocagi basina diisen nifus

1997-2000

Yilhik ortalama
Bolgeler 1997 1998 1999 2000 degisim hiz1 (%)
Marmara 18933 18472 19810 19434 -0.88
Ege 9213 8805 9273 8973 0.87
Akdeniz 11161 10741 11805 10678 1.44
ic Anadolu 10427 10117 10418 10165 0.84
Karadeniz 8324 8088 7971 7650 2.70
Dogu Anadolu 10394 10187 9658 10226 0.54
Guneydogu Anadolu 15857 15420 16253 15893 -0.08
Toplam 11734 11306 11805 11461 0.78

Kaynak: Saglik Bakanlg), Temel Saglik Hizmetleri Genel Midirligi Calisma Yilhg
2000, 2001 Ankara, verilerinden yararlanilarak hesaplanmistir.

Dogu ve Giineydogu'da saglik evi sayisinda azalma oldugu, yani mevcut saghk
evlerinin kapatildigi gorilmektedir.

Saglik ocaklarindakine benzer bir niceliksel yetersizlik sorunu saglik evleri igin de vardir. Esasen
buglnku saglik evi sayisinin yetersiz oldugu bilinmektedir. Yine yukarida kullanilan verileri dikkate
alarak (kirsal kesim nufusu 25 milyon) ve saglik evlerinin yalnizca kirsal kesim igin gerekli oldugunu
kabul ederek, gerekli saglik evi sayisinin 12500 kadar oldugu ortaya ¢ikar. Saglik evi sayisinin
yetersizliginin yani sira, 1990 sonrasinda saglik evi agilma hizi ntfus artis hizinin ¢cok gerisinde
kalmistir. Daha da kétlsu 1995 yilindan beri saglik evi sayisinda azalma oldugu gérdlmektedir. Bu
gelismede Dogu ve Guneydogu Anadolu bdlgelerinde saglik evlerinin kapatiimasinin etkili oldugu
soylenebilir.

Saghk ocaklan ve saghk evlerindeki yetersizlik yalnizca niceliksel olmayip, ayni
zamanda nitelikseldir.

Saglik ocaklarinin ve saglik evlerinin bina durumunda ciddi bir olumsuzluk vardir. Nitekim 2000 yili
icin saglik evlerinin %47.5'i binasiz durumdadir. Gegen 10 yillik donem iginde binasiz saglik evi
oraninda 6nemli azalma olsa da, 2000 yili i¢in saptanan oran halen g¢ok yuksektir. Saglik
ocaklarinin ise halen %32.6'sl binasizdir. Saglik ocaklarinin durumu, saglik ocagl sayisindaki



artisin kiralik binalarla saglanabildigini gostermektedir. Gegici, kiralik binalarin hemen tamaminin
saglik ocagl islevlerini yerine getirmekten uzak fiziksel yapiya sahip oldugu, yeterli muayene odasi,
laboratuvar odasi olusturmakta zorluk c¢ekildigi bilinmektedir. Bu durumda, saglik ocaklarindaki
sayisal artisin, yeterli bir birinci basamak saglik hizmeti sunmak agisindan ne derece ¢dzim getirici
olacagl konusu buyuk kusku uyandirmaktadir.

Tiirkiye'de yillara gore saghk ocagi ve saglk evi sayilan ile yillik degisimleri

Saghk ocaginda yilhk  Saghk evinde

Yillar Saghk ocagi sayisi Saghk evi sayisi degisim % yilik degisim %
1980 1467 5776

1981 1890 6262 28.8 8.4
1982 1967 6749 4.1 7.8
1983 2525 7055 8.4 4.5
1984 2793 8086 10.6 14.6
1985 2887 8464 3.4 4.7
1986 3019 9040 4.6 6.8
1987 3084 10045 2.2 11.1
1988 3170 10531 2.9 4.8
1989 3304 10731 4.5 1.9
1990 3454 11075 4.5 2.8
1991 3672 11262 6.3 1.7
1992 3901 11490 6.2 2.0
1993 4226 11630 8.3 1.2
1994 4575 11878 8.3 2.1
1995 4927 11888 7.7 -0.8
1996 5167 11877 4.9 -0.1
1997 5366 11905 3.9 0.2
1998 5538 11881 3.2 -0.2
1999 5614 11766 1.4 -1.0
2000 5700 11747 1.5 -0.2

Kaynak: Saglik Bakanlig, Saglik Istatistikleri 1989, 1990 Ankara
Saglik Bakanhg, Saglik Istatistikleri 2000, 2001 Ankara.
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338 saglik ocagl arastinildl. Bu ocaklarin hedef niifusu ortalama 31.916 idi (1027 kisi ile 550.000 kKisi
arasinda degisiyordu). 20.000 Usttlinde hedef ntifusu olan ocak orani %33, Istanbul ilinde 20.000'in
usttinde hedef ntifustan sorumlu ocak orani %72 idi.

338 saglik ocagindan %38'inin saglik evi, %16.6'sinin hemsiresi, %7.4'indn ebesi yoktu. Doktoru
olmayan saglik ocagi orani %4.4'd(. Ocaklarn %76.6'sinda laboratuvar egitimi almis personel yoktu.

338 saglik ocaginin %54.6'si kendi binasindaydi. %56.2'si sobaliydi, bu ocaklarin %4.1'inde akar
durumda su, %6.5'inda telefon yoktu. Bagisiklama ve diger hizmetlerin ylirtitiimesi icin nemli olan binek
araci ocaklanin yalnizca %17'sinde vardi. Asisiz ocak olamaz, asi da buzdolapsiz olamazken ocaklarin
%5.6'sinda buzdolabi yoktu. Bu ocaklarin %50'si kdy gezisi yapamiyor, %67'si su 6megi alamiyor, %42'si
isyeri denetimi yapamiyordu. Bu calismada ocaklarin %63.3'linde Saglk Sosyal Yardim Vakfi'nin,
%27.5'inda ise Dernegin oldugu gérdillyordu.

TTB Pratisyen Hekim/Halk Saghgi Kolu Calismasi, 1997.

Tirkiye'de saghk evlerinin ve saghk ocaklarinin
yillara gore bina durumu

SAGLIK EVi SAGLIK OCAGI
Kendi Gegici binada

Yillar Binali(%) Binasiz(%) binasinda (%) (%)

1990 27.9 72.1 74.7 25.3
1992 33.4 66.6 66.5 33.5
1994 39.7 60.3 62.6 37.4
1996 44.3 55.7 62.3 37.7
1997 46.1 53.9 62.6 37.4
1998 48.9 51.1 64.9 35.1
1999 49.8 50.2 65.0 35.0
2000 52.5 47.5 67.4 32.6

Kaynak: Saglik Bakanlig, Sa}gllk statistikleri 1997, 1998 Ankara.
Saglik Bakanhgl, Saglik Istatistikleri 2000, 2001 Ankara.

Turkiye'de Saghk Bakanhgi'nin birinci basamak saghk hizmeti orgutlilugiinden ve
sunumundan kag¢indigl bir alan da isyerleridir.

Turkiye'de 2000 yilinda 753 275 igyeri ve buralarda calisan 5 254 125 zorunlu sigortall isci
bulunmaktadir. Zorunlu sigortali iscilerin %57'si elliden az is¢i bulunan igyerlerinde ¢alismakta,
isyerlerinin de ancak %2'sinde elli ve daha cok sayida is¢i calismaktadir. Oysa is mevzuatimiza
gore ellinin altinda isci ¢alistiran igyerleri, isyeri hekimi istihdam etmekle yukimlu degildirler ve




"GUNEYDOGU'DA BIR OCAK"

10 Temmuz 1998 tarihinden bu yana Diyarbakir ilinin en fazla saglik hizmeti Greten saglik ocaklarindan
Dagkapi Saglik Ocagi'nin énemli bir bélimdi, kurulan yeni karakola mekan saglamak (lzere elden
cikanlmistir. Saglik Ocagi'nin ulasim, aydinlanma, genislik vb. olanaklan daha iyi olan bélimleri karakol
icin bosaltilmis, geriye kalan mekana sigisilarak saghk hizmeti ydrdtiimeye calisiimaktadir.

Dagkapi Saglik Ocagi Diyarbakir sehir merkezindeki en eski ve en merkezi saglik ocaklarindan olup 6
doktor, 50 hemsire ve yardimci saglik personeli ile;

- 40.000 ntfus

- ilk ve orta dereceli 12 okul ve

- 49 kuruma hizmet vermektedir. Bir yilda ortalama 37.000 poliklinik, 1868 adli rapor, 1993 gebe,
261 logusa, 3279 bebek, 3340 cocuk, 1350 rahim ici arag, 21.346 asi, 599 laboratuar, 3093
sitma tetkiki yapiimaktadir. iste bu saglik ocagindan karakol kurulmasifa rahim igi arag uygulama
odasi, ana-gocuk sagligi ve aile planlamasi odasi kapatilmis, laboratuar hizmetleri durdurulmus, sitma
tetkikleri yapllamamaktadir. Sadece asllama ve poliklinik hizmetleri veriimektedir

Gerek dogu-glneydogu anadolu béligesi gerekse de Diyarbakir ilinin saglik sorunlan ve boyutu herkesge
bilinmektedir. Bilinen bir diger gergekte saglik sorunlarinin ¢éziimiinde en idevsel kurumlann birinci
basamak saglik hizmetlerinin yapi tasi olan saglik ocaklar oldugudur.

Bu bilimsel gerceklerin disinda son bir yildir Saglik Bakanligi'nin "Saglik Ocagi Ana Kucagi" sloganini dile
getirdigi ve 3 Haziran 1998'de de "l. Saglik Ocagi ve Koruyucu Hekimlik Kurultayi"ni dlizenledigini biliyoruz.
Ayni Saglik Bakanhgl s6z konusu olay karsisinda bugline dek sorunu ¢ézmemistir. Olaydan bir bicimde -
muhtemelen basindan- haberdar olduktan sonra karakoldan arta kalan mekanin yeterli olup olmadigini (!)
6grenmeye galismistir.

Saglik Ocaklari'nin koruyucu ve birinci basamak tedavi hizmetlerindeki yeri aciktir. Sorumlulugun bunu
daha da gelistirmek oldugu da ortadadir. Ne varki bu duruma karsin Saglik Bakanligi'nin konuya ilgisizligi
ve ¢bzemeyisi tarafimizdan kabul edilemez bir ciddiyetten uzaklik ve ¢eligkidir.

Karakolla i¢ ice bir saglik kurulusuna vatandas gitmekten cekinmektedir. Sadece bu bile Saglk
Bakanligi'nin sorunu ¢ézmek icin vakit yitirmemesini zorunlu kilmaktadir.

Diyarbakir ilinde saglik konusunda en duyarli ve sorumlu kisi olmasi beklenen saglik mdd(riiniin basina
yansiyan ifadeleri de ayn bir ciddiyetsizlik drnegidir. Bélgede hirsizlik olaylarinin coklugu dolayisyla
guvenlik gerekcesi saglik ocagi mekaninin karakola terkedilmesini gerektirmez. Temel saglik hizmetlerini
durma noktasina getirme pahasina bir glivenlik anlayisi saglhgin temel kavramlarini hafife almak demektir.
Kabul edilemez bir yaklasimdir.

Sonug olarak karakolda saglik alanina ait mekanda saglikli kogullarda glivenligin, saglik ocagina "kalan"
béliimde ise saglik kosullarda sagligin Uretilmeye ¢alisildigi bir durum yasanmaktadir. Bu durum, saghgin
son yillarda icine striklendigi yapinin celiskilerinin netlikle -bir kez daha- gézler éniine serilmesinin son
ornegi; sagliga yaklasimin yeni bir belgesi olmustur.

TTB Merkez Konseyi, 1998
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etmemektedirler. Yani 753 275 isyerinden yalnizca 14 479'unun igyeri hekimi bulundurma
zorunlulugu vardir. Oysa igyerlerinde saglikla ilgili sorunlar daha cok elliden az is¢i calistiran
isyerlerinde ortaya ¢ikmaktadir. Butln bu veriler 6zellikle 50'den az isgi calistiran isyerlerine ozel
6nem verilmesi gerekliligini ortaya koymakta ve buralarda da igyeri hekimi bulundurulmasi

zorunlulugunu getirilmelidir.

Tiirkiye'de is kazalarinin is yerinde calisan sigortall sayilarina ve
yillara gore dagilimi

is yerindeki

sigortal

sayisi 1996 1997 1998 1999 2000
Sayi % Sayi % Sayi % Sayi % Sayi %

1-50 63194 72.8 72551 73.8 65318 71.1 56427 T72.4 53542 71.5

51 + 23613 27.2 25767 26.2 26757 28,9 21528 27.6 21305 28.5

Toplam 86807 100.0 93318 100.0 91895 100.0 77955 100.0 74847 100.0

Kaynak: SSK, istatistik Yilhg 2000, 2001 Ankara, yararlanilarak hesaplanmistir.
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