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D dergisinin 7. Sayi-
sinda Mus Valisi Sa-
yinErdoganBektag'in
“Bir Valinin goézun-
den: Ulkemizde sag-
Ik alaninda arayislar”
baglikli bir makalesi
yayimlandi. Dogrusu
Uc sayfallk yazinin iki sayfasi hekim
elestirisine ayriimis. Oysa yazinin giris
paragrafi aynen séyle: “Oncelikle sag-
Ik gibi sorunlu bir konu ile ugrastigimi-
z1 sOyleyerek s6ze baslamaliyiz. Saglk
konusunu gelismis Ulkelerin bile ¢éze-
memis oldugunu biliyoruz. Maalesef
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bu konuda bilinen bir mikemmel ¢o-
zUm sekli yok. Her Ulke kendi sartlarin-
da mucadele ediyor”.

Evet, hemen herkesin ve dogal olarak
her hekimin altina imza atacagi bir pa-
ragrafla basliyor bahse konu olan yazi.
ikinci paragrafta Sayin Vali bilinen ger-
cekleri dile getirmis; ABD’de sigortasi
olmayanlarin koéprl altlarinda 6lime
terk edildigini; Ingiltere ve Almanya
gibi gelismis Ulkelerde devletin saglik
ve sosyal harcamalarinin altinda beli-
nin bukaldigua belirtiliyor yazida. Uste-
lik Sayin Vali ABD’de bizzat tanik oldu-
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Tip Fakultesi’nden mezun oldu. Mecburi hizmet icin Van'da iki yil gorev yapti.
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atandi. Halen ayni fakuiltede infeksiyon Hastalaklari ve Klinik Mikrobiyoloji
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gu bir aci hatirayl da eklemis yazisina:
“Hasta olan arkadaslarini gétdrdukleri
doktorun sigortaniz yoksa 100 dolar,
varsa 50 dolar” s6zlne muhatap ol-
muslar. Sayin Vali keske yazisina gelis-
mekte olan Ulkelerle ilgili bir durum
tespiti de yapmis olsa, daha iyi anlasi-
lacakti sorunun buyUkltgu.

Dunyada saghgin sorunlu durumunu
ve sahit olunan aci gercekleri ifade
ederek baslayan ilgili yazida hastane-
lerin birlestiriimesinin buydk bir devrim
oldugu belirtilip Saglik Bakanh@rnin
son dénem faaliyetleri olumlu karsilani-

"'ne cevap

erin hekim gozuyle






yor. Sayin Vali U¢ sayfalik yazisinin bir
sayfasini genel sorunlara ayirip hemen
ardindan Ulkemizdeki sorunun kendin-
ce en temel nedenine iniyor ve “sorunu
Ulkemizde agirlastiran olayin doktorla-
rn aligkanliklar oldugunu, bizde dok-
torlarin her Ulkedekine gére farkli yetis-
tigini ve normalin Uzerinde bir para
hirsina sahip oldugunu, doktorlugun
tercih nedeninin en kisa yoldan zengin
olmak oldugunu” belirtiyor. Doktorlu-
gun en kisa yoldan zengin olmak oldu-
gu icin secildiginin kaniti olarak da vali
bey “kendimden biliyorum”  diyerek
destekliyor savini. Ki Universite giris si-
navinda ilk bes tercihi tip fakdltesi imis.

Sayin Valinin hekim elestirileri bu kadarla
bitmiyor haliyle. Biz yazimizda bahsettigi-
miz ve diger elestirileri cevaplamadan
once Ulkemizde bir hekim nasil yetisir,
bunu &zet bir sekilde hatirlatalim.

Bilindigi gibi Ulkemizde her lise veya
lise dengi mezununun Universiteye
veya bir yUksek okula giris sansi yoktur.
Uzun yillardir devam eden ve elemeye
dayall Universite giris sinavinda gencg-
lerimizin ancak gok azi istedigi alanda
egitim ve 6gretime devam edebiliyor.
Haliyle genelde “can yakan, ocak yi-
kan” issizlik sorunu Universite mezunla-
r icin de gegerli olunca, gengler ozel-
likle hangi alanda is bulurum, ya da
hangi meslekte maasim nispeten iyi
olur sorusunu soruyor hakli olarak.

OSS'ye giren 6grencilerin sayisi bir mil-
yon alti yiz bin civarinda olup bunlar-

20| SD SONBAHAR

dan g bin civarinda 6grenci (2008 yI-

inda kontenjanlar artinlmis  olup
yaklasik 4500°dur) tip fakiltesine gire-
bilmektedir. Yani ancak bin 6grenciden
ikisi-UgU tip tahsili yapabilmeye hak ka-
zanmaktadir. Ulkemizde bu oran asag
yukari hi¢ degismeden devam etmek-
tedir. Gelismis Ulkelerde bu kadar yete-
nekli beyinler ¢cok ¢zel konumlarda ca-
lisacak sekilde yetistiriimektedir.

Altryillik gok zorlu, uykusuz nice gece-
lerin ardindan girilen sinavlar ve nispe-
ten pahall bir egitim 6gretim sonrasi
yetisen hekim pratisyen doktor olarak
buglnkl mevzuata gére mechburi hiz-
met yapma yukdmluliguayle, kurayla
genelde alt yapi imkanlari yetersiz bi-
rinci duzey bir saglik kurumuna atan-
maktadir. Ulkemizde aile hekimligi sis-
teminin  henlz oturmamis olmasi
nedeniyle uzmanlik her hekim i¢in ha-
len bUyUk bir cazibe tasimakta ve pra-
tisyen kalan hekim hi¢ hak etmedigi bir
eziklik icinde yasamaktadir. Halbuki
diger mesleklerde boéyle bir durum
yoktur; herhangi bir kamu goérevinde
meslek uygulanirken elde edilen tecru-
be ile gérevinde atama ile makam yo-
ndnden ylkselme olmaktadir. Haliyle
uzmanliga giris higte kolay olmamakta-
dir. Daha 6nce binde ikilik-tGgluk dilim-
de yer alan beyinler bu kez kendi ara-
sinda TUS ile yarigsmakta ve bunlarin
yUzde 5-10 kadar uzmanlk yapma
hakki kazanmaktadir.

Uzmanlik 6grenciligi dénemi ciddi so-
runlarla doludur. Yogun ndbetle birlik-

te, egitim-6gretimde standardizasyon
sorunlari bu dénemde hekimin yakasi-
ni birakmamaktadir. Nihayetinde uz-
man olunca ikinci bir mecburi hizmete
zorunlu olarak tabi olan hekim hig il
kaybetmese bile en erken 32-34 yasla-
rinda ancak kismen daha rahat bir hiz-
met ortamina kavusabilmektedir. Tek-
rarda fayda var: gerek pratisyenlik
sonrasl kazanilan diploma, gerekse
uzmanlik egitimi sonrasi hak edilen uz-
manlik belgesi ancak mecburi hizmet
ifasi sonrasi hekime veriimektedir. Boy-
le bir durum bagka hangi meslek gru-
bunda mevcuttur? Saire gbére yolun
yarisi ettigi otuz bes yasina kadar ciddi
maddi sikintilar geken hekimin sikintisi
Turk aile dayanismasi iginde kismen
Otelenmekte ve ortlimektedir. Bu yas-
larda diger meslek mensuplari kamu-
sal alanda belirli bir noktaya ytkselmis
olmakta, serbest meslek mensuplari
ise gelebilecekleri en iyi duruma ka-
vusmus olmaktadir.

Her halde hekimlik kadar meslegi ba-
sarlyla ve 6zenle stirddrmek icin mezu-
niyet sonrasi egitimin énemli oldugu
baska bir meslek yoktur. Ayrica bu egi-
time devam etmek guncel dergi ve ki-
taplarla birlikte ilgili kongreleri takip et-
mekle mdmkUn olmakta, bu da haliyle
6nemli bir maddi destek gerektirmek-
tedir. GUnUmUzde tip bilgilerinin yari-
lanma émrunun yaklasik bes yil oldu-
gu, gecerliligini koruyan tip bilgilerinin
her alti sekiz yilda bir ikiye katlandigi
dustnuldrse hekimlik sanatini 6zenle
devam ettirmenin ne kadar zor oldugu



anlasilacaktir. Ayrica, kamu hizmeti
gbren degisik mesleklerdeki lojman ve
sosyal tesis destegdi dzellikle blyuk se-
hirlerde hizmet veren hekimler i¢in nis-
peten eksiktir.

Ornek olsun diye acik yureklilikle belirt-
mek isterim ki, bu satirlarin yazar he-
kimlik mesleginde 24, profesorlikte
sekizinci yilinda bir hekim olup ancak
baba yardimiyla oturulan bir kooperatif
dairesi ve zorunlu olarak ayrildigi kismi
statll déneminde alabildigi ikinci el bir
otomobil sahibidir. Uzun sure aile des-
te@i alarak yasamini devam ettiren he-
kimlerin sayisi hi¢c de az degildir. Haliy-
le Ulkemizde diger memur kesimlerinin
cektigi sikintilari, ikinci ise duyduklari
gereksinimi ve zorunlu kacak calisma-
lar biliyoruz. Bu tespitlerden sonra Sa-
yin Valinin hekimlere yonelttigi elestiri-
leri tek tek cevaplayacagim:

1. Bizde doktorlarin diger Ulkelerden
farkll olarak blyUk bir para hirsina sa-
hip oldugu, Ustelik bu hirsin higbir mil-
letin hi¢cbir meslek grubunda bizim he-
kimlerdeki kadar yogunlukta olmadigi
iddia edilmektedir. Dogrusu bdyle bir
sonucun ¢ikarilabilecedi sosyolojik bir
arastirma tarafimdan bilinmemektedir.
iddia sahibinden konuyla ilgili kanit is-
tememiz en dogal hakkimizdir. “Kisa
yoldan kése dénmek” toplumun her
katmanini saran son 25-30 yilin bir has-
talgidir. Bilesik kaplar gibi olan top-
lumda sadece hekimlerin bodyle bir
beklentisi oldugunu ileri sirmek ne ka-
dar dogru olur? Gerek serbest, gerek
kamu her meslek grubunda olan egi-
limler, yanlis davraniglarin sadece he-
kimler icin s6z konusu oldugunu iddia
etmek insafla ne kadar bagdasir? Bin-
de ikilik-Gcluk dilime girecek kadar ba-
sarili, cok zorlu bir tahsil ddbnemi sonra-
si toplumun gelismisligi ve sosyal
konumuna uygun bir yasami strdUre-
bilecek bir gelir beklemek neden suc¢
olarak, asiri hirs olarak takdim ediliyor,
bunu da anlamak mumkutn degildir.

2. “Bizde doktoru legal imkéanlarla do-
yurmak mimkun degildir” ve bir ilcede
ayda 150 bin YTL kazanan hekimlerin
varligr iddiast:

Birinci basamak saglik kuruluslarinda
calisan bir pratisyen hekim 1500-1600
YTL maasina ilaveten 2007 yilinda ay-
Ik ortalama 972 YTL performans &de-
mesi almistir. Saglik Bakanl@i verileri-
ne goére ikinci ve UglUncu dlzey
hastanelerde maasa ilaveten perfor-
mans ile elde edilen en az ortalama
gelir 1020 YTL, en Ust gelir 7268
YTLdir. ikinci ve Ucuncu dizey saglk
kurumlarinda performans ¢demesi di-
limlerinde 1001-2000 YTL arasinda
yUzde 6 hekim bulunmakta olup bu
grup TUIK verileri dikkate alindigina,
maaglari eklendigine bile yoksulluk si-

nirina yakin bulunmaktadir; 6000 YLT

Ustl performans rakamlar sadece
ylzde 8 oranindaki bir hekim kitlesine
verilebilmektedir. Belki Ulkede sayilari
birkag yuzl gecmeyen, bahsedilene
yakin geliri olan hekimler, nasil zorluk-
lar icinde Ozveriyle calisan ylUz bini
asan hekim toplulugunu karalamak igin
6lcl olarak verilebilir? Ustelik ilde en
Ust dUzeyde sorumluluk Ustlenmis,
yUzlerce hekimin amiri olan bir Sayin
Valimiz tarafindan ifade edilebilir? Sa-
yin Valimiz kendi ilinde gdrev yapan
hekimlerin servet beyanlarini  diger
meslek mensuplariyla kiyaslayabilse,
gercek butdn yalinhigiyla gértlecektir.
Sadece birka¢ hekim nasil binlercesi
icin 6lcu olabilir? Ayrica, Saglik Bakan-
g1 verilerine gére hekimlerin artik ¢cok
bUyUk bir kismi muayenelerini kapat-
mis ve tam gun calismayi tercih etmis
durumdadir.

3. “Para ile birlikte anilmamasi gereken
iki konu: Doktorluk ve din” basligi altin-
da Ulkemizde en zekilerin 100 yildir
doktor oldugunu, bu zeki insanlarin
kendi meslekleri adina bir para kazan-
ma dtzeni kurdu@u, karsilarinda yer
alan daha az zekilerin ¢ikardigi yasala-
r ve kurduklari sistemleri devre digli
biraktiklari ve bu “zeki” doktorlarin ken-
dilerini herkesten Ustin goérdugu ve
hayattan kopuk kendi fildisi kulelerinde
yasadiklar ve kazandiklar paraciklari-
ni da milletin “G¢kagitcilarina” yem et-
tikleri ve hekimlerin kendilerini herkes-
ten Ustdn gordukleri iddiast:

Oncelikle bu baslik altindaki iddialarin
katildigimiz ve yukarida alintlamadigi-
miz bir dogru yonuyle iddialara cevap
verelim. Yetenekli genglerin éncelikle
tip ve fen bilimlerini tercih edip, sosyal
bilimlere ayni ilginin duyulmamasi Ulke
adina bUyUk bir kayiptir. Bu sorun dev-
letin el atip cozUmlemesi gereken

Doktorlarin

kendilerini herkesten Ustlin
gbérme ve yuruyen
kalabaliklari

“yUrtyen banknotlar” olarak
algiladiklarr iddiasi igin
dogrusu iyi bir psikiyatr ya
da psikolog olmak gerekir.
Bdylesine haksiz ve
suclayici ifadeler igin
hekimlik camiasl adina
Sayin Valimizden en kisa
strede bir 6zur beklemenin
hakkimiz oldugunu
duastnudyorum.

énemli bir sorundur. Ulkenin énemli bir
idari hatasinin yol actigr bu durumun
musebbibi de hekimler midir? Bu Ulke-
de cumhurbaskani, basbakan, bakan
ve ylksek dlzey burokraside goérev
alan hekimlerin orani nedir? Dogrudur;
mezuniyet éncesi ve sonrasi yogun
mesleki mesguliyet, hekimi sosyal ha-
yattan uzaklastirmakta, sosyal ve poli-
tik makamlarda yukselmesini ve gelis-
mesini dnlemekte ve saglik adina karar
veren ve baskin ¢cogunlugu saglikla il-
gili olmayan kisilerce verilen kararlar
bu kisir ddngliniin devamina neden ol-
maktadir. Gergekten hekimlerin biraz
daha fedakarlik yaparak hizmet vere-
cekleri insana en kaliteli hizmet sun-
mak adina zorunlu olarak kapanmak
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zorunda kaldiklarr “fildisi kulelerinden”
¢ikarak sosyal ve politik yasama daha
aktif katilmalari ve bdylece Ulkenin ge-
lecegini belirlemede rol almalarn ge-
rekmektedir.

Bu arada Sayin Valimize sormak iste-
rim. “Sosyal hayattan kopmus” biz he-
kimler, yillar icinde kazandigimiz tath
paraciklarimizi milletin “G¢kagditci’larina
yem ederken, bu “Uckagitci’larla mu-
cadele etmeyen ilgili idarecilerimiz ve
hukukgularimiz sorumlu olmuyor mu?
O “Ugkagitcl’larin yakasina yapisacak
idare ve hukuk sistemimiz ne yapiyor?
O “Uckagitgi’lar nereden, nasil besle-
niyor? Ulkenin huzuru ve glvenini sag-
lamakla yukumld olan kamu idaresinin
bu “Uckagit¢ilan” derdest etme gorevi
yok mudur? Depremde yaptigi binalari
¢oken, aldigi ihaleye fesat karistiran,
hayali ihracatla, kacgakgilikla semiren
bu “Ugkagit¢i’lar bir de doktorun para-
sini “yem” ederken idarecilerimiz ne

yaplyor?

Evet, Sayin Valim; birakin saf doktorun
parasindan yemlenen “Uckagit¢i”larin
varligini, “Firat kenarinda kurdun yedi-
gi koyundan idarecilerimizin sorumiu
oldugu”nu sizlere hatirlatmak isterim.
Ayrica, bu millet sadece doktorluk ve
dini degil, “tim kamu hizmetlerini” para
ile yan yana gormek istememektedir
dense ¢ok daha dogru olur. Kamuda
gorev alan herkesin, yetersiz de olsa
yasal yollarla elde edecegi gelir disin-
da beklentisi asla olmamalidir.

“Doktorlarin kendilerini herkesten Us-
tin gérme, kendilerinden baskalarini
adam yerine koymadiklari veya yuru-
yen kalabaliklari “yurtiyen banknotlar”
olarak algiladiklar” iddiasl i¢in dogru-
su iyi bir psikiyatr ya da psikolog ol-
mak gerekir. Bdylesine haksiz ve su¢-
layici ifadeler igin hekimlik camiasi
adina Sayin Valimizden en kisa strede
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bir 6zUr beklemenin hakkimiz oldugu-
nu ddsundyorum.

Benzeri bir soruya SD dergisinin ayni
sayisinda kendisiyle yapilan bir répor-
tajda cevap veren bilim adami, sair ve
ayni zamanda saygide@er bir etik ho-
casl olan Prof Dr HUsrev Hatemi, “Dok-
torlarin kendileri Usttn gérmesi ve halki
korkutmasi eskidendi” diyerek, “Simdi
doktorlarin  kendilerini  yUksekte gor-
dUklerine dair bir tez, bir sehir efsane-
sidir. Simdiki doktorcuklar kendilerini
yuksekte gérmuyorlar. Yasamaya cali-
siyorlar, oéldurdltyorlar. Dayak yiyen
doktor tanr mi? Oldrdlen doktor tanri
mi? Bunlar sehir efsanesi” sozleriyle
durumu cok guzel ¢zetliyor.

Devlette gorev alan her dlizeyden amir
veya memurun, gorevini Ucretsiz yap-
madigina ve halkin verdigi vergilerle
maasini aldigina ve daha da énemlisi
hizmet sundugu vatandaslar kendisi
gibi bir insan olduguna goére kendisini
Ustdn gérmesi, halka nezaket kurallan
disinda davranmasi kabul edilemez ve
bodylesine bir durum demokratik idare-
lere yakismayan bir harekettir. Dogru-
su Ulkemizde devlet halen kendisini bir
tarlt hizmet veren degil, hizmet alan
olarak algilamakta ve bu anlayis amir
veya memurlari olumsuz yoénde etkile-
mektedir. Halki hor géren, ondan Ustin
oldugunu dustnen, kamudaki gérevini
savsaklayan “devlet gorevlisi” tipi, hal-
kiyla hemhal olan, sundugu devlet hiz-
metini bUyUk bir ask icinde yapan, va-
tandasa saygl ve sevgiyle yaklasan
gorevlilere yerini terk eder umarim.

4. “Guneydoguya gitmeyen doktorlar”
basligl altinda, her meslek grubunda
azinlikta olan “paracilarin” hekimler ara-
sinda ¢ogunlukta oldugu, 6zellikle uz-
man hekimlerin GUneydogu'ya gitmedik-
leri ve doktorlarin kisa strede ¢ok para
kazanmak fikrinde olduklar iddiasi:

Dogrusu buradaki hUkum hangi aras-
tirmaya dayanilarak verilmistir? llgili
arastirma hangi yontemle kim tarafin-
dan yapilmistir? Sadece devlet ihalele-
ri, sartnameler, yapilan binalar, satin
alinan hizmetler ve ciktilar tarafsiz bir
uzman heyetce geriye dogru 30-40 yil
incelensin; neyin ne oldugu gorulecek-
tir. lllere verilen her tur tahsisatin nasil
dagitildigi ve denetlendigi detaylica bir
denetlensin de sonuclari gérelim. Dog-
rusu biz buz daginin gérinen kismina
bile vakif degiliz. Gercekten fildisi kule-
mizde yetisirken ve yasarken (!), “reel
politik ve sosyal yasam”dan ¢ok uzak
kalmisiz.

Ayrica GUneydogu'ya gitmeyen dok-
tordan bahsedip diger mesleklerle ki-
yaslarken insan gucu, arag-gerec ve
sosyal imkanlar acisindan da kiyasla-
ma yapmak mutlaka gereklidir ve Sa-
yin Valimiz bu kiyaslamayr en dogru
yapabilecek makamdadir. Cunkd sag-
Iik hizmeti artik bir hekim ve acil canta-
slyla verilemeyecek boyuta ulagmistir.
Yeterli alt yapi ve yardimci saglik per-
soneli olmayan bdlgede ister birinci,
isterse ikinci duzeyde olsun hekim tek
basina ne kadar hizmet verebilir? Bu-
nunla birlikte vatanin herhangi bir ye-
rinde hizmet vermekten kagmak hicbir
meslek mensubuna yakismaz.

5. “Bigak paras!” iddiasl:

Bu olay ne yazik ki iddia degil, kimse-
nin itiraz edemeyecegi bir hakikattir.
Son dénemde Saglik Bakanhgi konuy-
la ciddi sekilde mucadele etmesine
ragmen sorun azalarak da olsa devam
etmektedir. isin adini dogru koyarsak
risvetin hekimlik mesleginde karsiligi
“bicak parasi”dir! Peki, Ulke olarak ha-
len rasvette 180 Ulke arasinda 64. sira-
da (bkz. Uluslararasi Saydamiik Org-
tU verileri; Ulkemizde son yillarda rigvet
sorununda bir duzelme oldugu dikkat
cekiyor) oldugumuza goére bu rlgvet
hekimler disinda kimler tarafindan yen-
mektedir? Kamu ihalelerinde bugtne
kadar dolasan sdylentiler, komisyonlar
hekimler tarafindan mi alinmaktadir?
Buyudk sehirlerde imar ve iskana aykiri
uygulamalar; hazine ve vakif mallarinin
yagmalanmasi, geri 6denmeyen blyUk
miktarda krediler, usullne uygun ola-
rak kullanilmayan tesvikler,  Kiyi
Kanunu’na ragmen Kkiyillarin  mevcut
durumu, sézde apartmanlarin sahip ol-
malari gereken garajlarin yerinde yeller
esmesi sonucu kamu ortak mali yolla-
rn ¢zel araglarla dolmasi sonucu ya-
sanan buytk trafik sorunu ve daha ne-
ler neler?

Demek ki “bicak parasi” bilesik kaplar
teorisi geregi sosyal bozuklugun saglik
alanina yansimasindan bagka bir sey
degildir. Bununla birlikte “bigak parasi”
veya hangi ad altinda olursa olsun esa-



sen rlsvetin kendisi olan ahlak disI dav-
raniglar hangi kesimde ve hangi diizey-
de gerceklesirse gerceklessin, durUst
ve erdemli insanlar toplumun ¢ékmesi-
ne yol acan bu aymazlari, ctrtk elmala-
r ayiklayabilecek cesaret ve basirette
olmalidir. Haliyle bunun i¢cin ¢ok guiclu
bir devlet iradesi gereklidir. Umariz, en
Ust duzeyden en astina kadar her kamu
hizmetlisinin hak etmedigi bir kurusun
kursagina girmesine izin vermeyecegi
gunlere Ulke olarak kavusuruz.

6. “Aile hekimligi guzel” bashg! altinda
sistemin esasen guzel oldugu, fakat
“zeki doktorlarca” suistimal edilecedi,
hekimlerin ilag firmalariyla “acayip iligki-
ler gelistirdigi”, saglk mudurldklerinin
pratisyenlere kaldig ve uzman doktorla-
rn bu kosullarda saglk muadurlerini din-
lemedikleri ve performans sisteminin
doktorlar tarafindan yonetiliyor olmasi
nedeniyle sistemin dejenere edildigi ve
doktorlara sistem dayanmaz iddiasi:

Maalesef toplumun her katmanindaki
bozulmadan hekimler de nasibini ali-
yor. Bahsedilen yanlislara dusenlerin
oldugunu kabul etmekle, birlikte bunla-
rn meslek mensuplarmiz arasinda
azinlikta oldugunu dusunUyoruz. Saglk
Bakanlgi, 6ncelikle kongrelere katilimi
mutlaka disipline etmeli, ila¢ firmasi-
hekim iliskisi bireysellikten ¢ikartilip ge-
rekirse sanayi destegi, bakanligin ve
Universitelerin denetleyecedi bir havuz-
da biriktirilip belirlenmis ilkeler cerce-
vesinde kongre ve diger bilimsel top-
lantilara katim desteklenmelidir.

Performans konusunda SD dergisinin
5, 6 ve 7. sayllarinda bizim de gérusle-
rimizin yer aldigr aynntili yazilar mev-
cuttur. Sistemin olumsuz yanlarini eles-
tirmekle birlikte dogrusu halen saglik
sisteminin nispeten duzelmesinde son
yilllarda énemli katki saglayan perfor-
mans sistemi, dizeltiimesi gereken so-
runlar ve gerekli hallerde dinamik mu-
dahaleler ile kendinden bekleneni
saglayabilecektir.

Saglik Mudurltklerinin etkinliginin son
yillarda artarak devam ettigine sahit
oluyoruz. Burada asil olan pratisyenlik,
uzmanlik sorunu degil, saglik idaresi
konusunda ek egitim alinmis olmasi ve
idari tecribedir.

7. “Hasta kapma yarisi” bash@r altinda
performans siteminin yonetimine mulki
idarenin katilmasi, saglik mudurlerini
uzman bashekimlerin saymakta zorla-
nacagl, saglk ocagr ve hastanelerin
bolgesel anlayisla performans siste-
minde birlestiriimesi gerektigi fikri:

Dogrusu uygulamasi nispeten yeni
olan performans sisteminin saglikli bir
sekilde gelistirilip guclendiriimesi ge-
rekir. Turkiye tecribesi, dinya ¢rnek-

lerinden de yararlanarak umariz daha
iyiye gidecektir. Performansi havuz
sistemi icinde degerlendirmek uygun
degildir; ¢cunkl esas olan, her saglk
kurumunun ve hastanenin kaliteli hiz-
met vermesini saglamaktir. Performans
konusunda 6deme olcUtlerinin kaliteyi
onceleyici ve objektif olmasi bir gerek-
liliktir. Sayin Vali, performansi yoénetici-
nin takdirine birakmak isterken yoneti-
cinin hangi 6lcutlere goére performansi
belirleyecegine deginmemektedir. Mo-
dern yonetim anlayisi artik “cekinmek”,
“saymak” kelimelerini diglayan, yapilan
her isin kurallarinin belirlendigi ve uy-
gun sekilde denetlendigi bir cerceveye
ulasmis durumdadir. Devlet, denetim
yapabilen yoénetim aygitidir. Perfor-
mans sisteminde suistimaller haliyle
olabilir; bunun ¢6zUm yolu mulki idare-
yi performans sisteminde yetkili kilarak,
burokrasiyi artiracak surecler yerine
etkin denetim sistemleri kurmaktir. De-
netim, ama “tum kamuya etkin dene-
tim”; haliyle sadece “para hirsiyla dolu
doktorlara” degil.

8. “Curtk yumurtalar temizlenmeli” bas-
i1 altinda saglikta 6zellikle hastanelerin
tam olarak ¢zellestirmesinden yana olan
Sayin Vali, Turkiye'de bunun da mah-
zurlu oldugunu ifade ediyor. Butin ek-
siklikleriyle birlikte, kamuda itilip kakil-
maya ragmen sonugta sorununuzun
¢ozulecedi, 6zel saglik kurumlarinin isin
icinden ¢ikamayacagi ve meslek daya-
nismasinin  ¢lrdk yumurtalar temizle-
meye engel olabildigi iddiasi:

Sayin Vali onca olumsuzlug@a, itilip ka-
kilmaya ragmen devlet hastanelerinde
eninde sonunda hastanin derdinin ¢6-
zUlecegini, ama 06zel hastanelerde
hastanin (kendi érneginden yola cika-
rak) esya muamelesi goérdugunt be-
yan ediyor. Isin dogrusu kamu ve 6zel
ayrimi yapmadan hastanelerin igletim
esaslari belirlenir (halihazirda 6zel has-
taneler ydnetmeligi var, ama kamu
hastanelerinin tabi oldugu bir ydnet-
melik yok) ve ayrim yapmadan dene-
tim yapilir. Kurallara uymayanlara
kamu ve 6zel ayrimi yapiimadan belir-
lenmis yaptirmlar uygulanir.

Doktorlarin meslek dayanismasi, kural
disina ¢ikanlari yani ¢urdk elmalari el-
bette kollayici, koruyucu tarzda isle-
memelidir. Bu bizim de temennimizdir
ve meslektaslarimin gogunlugu tarafin-
dan da bu temennimin benimsenece-
gini biliyorum.

Sayin Valinin elestirilerine ve iddialari-
na cevaplarmizin  sonuna geldik.
Ozetlemek gerekirse hekimlerin ok
uzun yillar Gcretsiz bir sekilde ndbet
tuttugunu (son yillarda bu haksizlik du-
zeltilmistir), gunin 24 saati hastalarina
gerekli hallerde hizmet veya danis-
manlik verdikleri, tip tahsilinin ve me-

Sayin Valimize sormak
isterim. “Sosyal hayattan
kopmus” biz hekimler, yillar
icinde kazandigimiz tatlh
paraciklarimizi milletin
“Uckagitci’larina yem
ederken, bu “Uckagitci’larla
mucadele etmeyen ilgili
idarecilerimiz ve
hukukgularimiz sorumlu
olmuyor mu? O
“Uckagitei’larnn yakasina
yapisacak idare ve hukuk
sistemimiz ne yapiyor?

zuniyet sonrasi surecin ¢ok fedakarlik
gerektiren yogun bir strec¢ oldugu, bu
yogun sUrecte hekimlerin sosyal ya-
samdan nispeten soyutlandiklari, her
meslekte oldugu gibi hekimler arasin-
da da gurtk elmalar bulunabilecegini
belirtmek isteriz. Ayrica, hekimlerin
uzun suren egitimleri sonrasi akranlari-
na goére hayata daha gec¢ atiimalar,
sosyal konumlariyla uyumsuz gelir elde
etmeleri yaninda saglikla ilgili birgok
riskte tasimaktadirlar ki, bunlarin ba-
sinda mesleki tikenmiglik ve onun ne-
den oldugu hastaliklar geldigini hatir-
latmak isteriz.

Sayin Vali, elestirel yazisinin girisinde
“saglik konusunu gelismis Ulkelerin
bile ¢6zememis oldugunu ve bu konu-
da bilinen bir mikemmel ¢éztm sekli-
nin olmadigr” hakli tespitinden sonra,
gelismis Ulkelerin bile butcelerinde ¢o-
kUse neden olacak kadar buytk para-
lar gerektiren bir alanda yillarin biriktir-
digi idari sorunlarin ¢dzim adresi
olarak hekimleri gbstermesi ve Ustelik
de haksiz, kanitsiz suglamalarda bu-
lunmasini bizim kabul etmemiz mim-
kdn degildir. Umarm Sayin Vali duru-
mu bir kere daha gézden gegcirip bizim
de katildigimiz elestirilerinin haricinde-
ki konularda yeni bir durum degerlen-
dirmesi yapar.

Hekimlerin etik kurallara bagl kalip ¢u-
rik elmalari diglamalarini temenni etti-
gimiz gibi; halkimizin kendileri igin var
olan hekimlere hak ettikleri sevgi ve
sayglyl eksik etmemesini, idarecileri-
mizden de bu fedakar insanlari “say-
dirmak ve dinletmenin” étesinde moti-
ve edici davraniglar sergilemesini
bekliyoruz.
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