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Dersin Amaclari ve Ogrenim Hedefleri-1

oGunumuzde oldukca artan
saglik giderleri icin tim
dinya onlemler almaktadir.
Bu onlemlerin cercevesi,

“Saglik Ekonomisi Bilimi" nce
cizilmektedir. 2000°li yillarin
hekimlerinin, bu bilim dalinin temel

ilkelerini bilmesi beklenmektedir.
(bilissel amacg, cognitive objective)
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Dersin Amaclarn ve Ogrenim Hedefleri-2

O a. Maliyet-yarar, maliyet etkinlik,
maliyet-etkililik.. olgulari kavranmalidir.

b. Saglik sisteminde verimli kaynak

kullaniminin yontemleri ogrenilmelidir.

c. Toplumun ekonomisi ve sosyal doku

arasindaki temel etkilesim kavranmalidir.
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Dersin Amaclari ve Ogrenim Hedefleri-3

O Tip ogrencileri, bu ilkelerden kalkarak,
ulkemiz saglik sektoriiniin
Saglik Ekonomisi baglamindaki sorunlarini
taniyabilmeli ve degerlendirebilmelidir.
(yorumlayici amag, interpretative objective)

Orn. dzellikle Koruyucu Sadglik
Hizmeti’'ne yetersiz kaynak ayirmanin
beklenmeyen, kestirilemeyen
olumsuz sonuclarini ongorebilmelidir.

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 4



—!

Dersin Amaclari ve Ogrenim Hedefleri-4

0 Hekim adaylarinin, kazandigi bilgilerden
yararlanarak, hizmet verecegi birimlerde,
Saglik Ekonomisi bilimi ilkelerine uygun
davraniglar gelistirmesi, uygulamasi

ve baskalarinin da uymasini
saglamak icin onlan egitmek dahil,

caba gostermesi arzulanmaktadir.
(tutumsal amac, attitude objective)
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Dersin Amaclari ve Ogrenim Hedefleri-6

Dersin sonunda ogrencilerimiz,
saglik alaninin en temel darbogazi
olan finansman boyutunu
(harcama cok, kaynak yok!)
yeterince tanimis ve uygun olumiu
yargilar gelistirmis olmahlidirlar...
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“Bir ulusun yasamiyla, yiikselisi ile, ¢cokiisiiyle dogrudan dogruya ilgili olan sey, o ulusun
Ekonomisi’dir. Tarthin yasanan deneylerinden cikan bu gercek bizim ulusal
yasaminuzdan gelir. Tiirk tarihi incelenirse biitiin yiikselis ve ¢dkiiglerin nedenlerinin
Ekonomik sebeplere dayandig: goriiliir. Biz Ekonomimize en yiiksek swrada yer
vermeliyiz. Cilinkii cagimiz artik biitiiniiyle bir Ekonomik Cag’dir.”

.
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Kemal ATATURK
lzmir 1.iktisat
Kongresi-l92‘3

“Ulusal egemenlik, ekonomik egemenlikle saglanir.”
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GoOziimiiz, bu narin

dengenin iizerinde olmali!

(_eonomt |
Sagliksiz bir toplum

gticlii ekonomi yaratabilir mi??

2 kefe arasinda ussal bir denge kaciniimazdir..
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Toplumun saglik gereksinimini belirlerken
Ekonomi ve Saglik Iliskisi...

"Bir Ulkenin ekonomisinin
saglikh olusu; oncelikle
halkinin saglikli olmasina

baghdir..”

Benjamin DISRAELI
Ingiliz Basbakanlarindan
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° Adam Smith and the “invisible hand”

Liberalizm’in peygamberi Adam Smith;

“Saglik hizmeti,
Piyasaya
birakilamayacak
denli onemli,

Kritik bir alandir. ” demektedir.

The wealth of nations (1/76)
Iskoc (Ingiliz) iktisatci ve dusiinir Adam Smith (1723-1790).
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“HaStalara mU§ter Onceki

ozuyle bakilacak s
- Bakanlr’

nin
Siyasal
tercihi!
Tam

tuccar..

AYSEGUL AYDOGAN Istanbul
I stanbul’daki Surmeli Oteli’nde din

baslayan ‘Saghkta Donitisiim Prograr

ve Sektorel Istisare’ toplantisinda
konusan Saghk Bakam Recep Akdag,
hizmeti daha verimli ve hakkaniyetli sunis
istediklerini belirterek, “Bu dogrultuda
Saghk Bakanh@& diimeni ele almalidir™ dy
Cabsma ve Sosval Givenlik Bakanlig: ile
baslattiklan ortak hizmete deginen Akds
bu sistemle SSK'h vatandaslarin daha rat
randevu ahr hale geldigini ve halkin hizno
daha kolay ulastigini soyledi.

Gonullid hizmet donemi

D(’mcr sermaye uygulanmsmm hekim

dlget (26 .07 o>

Mlae S i :

Oglu icin organini satiyor
aziantep Nurdagi'nda Akdeniz Anemisi hastasi
olan oglu Berat Can'in tedavi masraflarin

karsilayamayan ilyas Ozturk (38), son care olarak il

yasak olmasina ragmen organlarini satisa cikardi. Gay muster ‘w Austu.

ocaginda gantik 5 milyon liraya galisan Oztirk, her Mecbur: hizmetin yerine gonuilu 11““0““ =
ay bir kez kani degistirilen oglunun tedavisini getirilecegini belirten Akdag, sdyle devam
sardarecek gaca kalmadigm: belirterek, “Evdeki etti: “Onceki donemlerde Tirk saghik

Akdag, “Aruk hdxlaldr memnun c,dxlcc_e_k

esvalari sattim. Akrabalara borcglandim. Yesil Kart'im
yok. Aylik tedavi masrafi 500 milyonu buluyor. Bir
bébredimie gbzimin birini vermeye hazirim. Yeter ki
oglum kurtulsun” dedi. B RAMAZAN TUNCER DHA

sistemi, atesi dustiriilmeye calisilmis hasta
gibiydi. Atesi yukselmis ama dusturiilememis.
Acil miidahalelerie bu viicut isisim bir an
once diisirmemiz gerekivordu. Biz bu atesi
kKabul edilebilir duruma getirdik.”

TUIK'in verileri, AKP déneminde cepten sadlik harcamalarinin

hem oran olarak, hem de miktar olarak patlama yaptigini gostermekte.
24.04.2013
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EKONOMIK ZORLUK ve INSAN SAGLIGI

“"Hicbir ekonomik
zorunluluk, insan sagligina
zarar verecek bir islemin
nedeni olamaz..”

(THEB) INSAN HAKLARI
FVRENSEL BILDIRGESI-1948
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DSO’niin Kritik Uyarilari..

DSO’niin diinyamizin saghk durumuna
iliskin kimi diistindliriicii saptamalari var :

>Saglik sisteminin giderleri
surekli artmakta..

Saglik giderlerinin ulusal gelirdeki
pay! buyumekte : Mutlak artis!

=>Bunlara karsin saghk sorunlari
azalmayip, tersine, KRIZ boyutunda
patlama gostermekte !? Sorun ciddi..

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 13



—!

Secilmis Ornekler..
(DSO Raporlari...)

O Dunya nufusunun %’0 ruhsal olarak rahatsiz!

0 450 milyon insan ruhsal acidan sikinti iginde..

O Depresif bozukluklar 4. sirada hastalik nedeni
(15-44 Uretken yas diliminde)

0 Dinyada her yil 1 milyon insan intihar ediyor!

O Surekli stres altinda yasama, tehlikeli kosullar,
istismar, sagliksiz ortamlar,

GELECEK UMIDININ YiTIRILMESI gibi nedenler,
voksullarin daha cok ruhsal sorun yasamasina neden.

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 14




The World Health Report 2010
Health systems financing :
the pathtouniversal coverage

Good health is essential
to human welfare and to sustained
economic and social development.
WHO's Member States have set

themselves the target of developing
their health financing systems to ensure
that all people can use health services,

while being protected against
financial hardship associated with
paying for them.
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i % L DALY (Disabilty Adjusted Life Years)

M uuum:m

'DALY, bir hastalik ya da saglik kosulu igin
bir toplumda erken mortaliteye bagl olarak
yitirilen yillar (YLL: Year of Life Lost) ile
saglik kosullarinin insidens olgulari i¢in
buna esdeger engellilige baqgli olarak yitirilen
saqlikli yillann (YLD: Year of Lost Disabled)

toplami olarak hesaplanir : DALY = YLL + YLD

- Oldiiglinde yagsam uimidi (Ex) 70 yil ise; bu kisinin
60 yasinda oliimu 10 DALY yuktur, yitiktir. % 20
yeti yitimiyle 5 yil yasam da 1 DALY yuktur, yitiktir.
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DALY (Engellilige Ayarli Yasam Yili)

eHerhangi bir nedenle 40 yasinda hastalanan /
varalanan 1 kisi bu yuzden % 50 yeti yitimiyle
(engellilikle, malll) 10 yil yasarsa; 5 DALY / EOYY
yuk olusturur. 50 yasinda olarse, Eso = 20 yil ise,
20 EQYY de erken olim kaynakli olmak tzere
toplam 25 EQYY “hastalik yiikii” dogar.

eBu kisi 50 yasinda herhangi bir sagaltimla

veti yitimini asar ve 70 yili tamamlarsa, s6z konusu
tibbi girisim 20 EOYY / DALY kazandirmis olur.

e Madalyonun 1 yizi DALY yiikii (hastalik, kaza..)
oblru DALY kazanci (koruma, sagaltim, rehabilitasyon)!

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 17




DALYs, by broad cause group 1990-2020 in developing
countries (baseline scenario)

DALY = Disability-Adjusted Life Year

Yo Communicable diseases, maternal and Yo
perinatal conditions and nutritional deficiences 22

Neuropsychiatric disorde

Noncommunicable conditions

1990 2020

Source: WHO, Evidence, Information and Policy, 2000
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Increasing burden of noncommunicable diseases and injuries
change in rank order of DALYs for the 15 leading causes
(baseline scenario)

1999 Disease or Injury 2020 Disease or Injury
1. Acute lower respiratory infections 1. Ischaemic heart disease
2. HIV/ADS 2. Unipolar major depression
3. Perinatal conditions 3. Road traffic injuries
23 qurrhoeal dl§95585 _ 4. Cerebrovascular disease
3. Unipolar major depression 9. Chronic obstructive pulmonary disease
6. Ischaemic heart disease 6. Lower respiratory infections
7. Cerebrovascular disease 7 Tuberculosis .
8. Malaria 8. War Fazla tarti / obes
9. Road traffic injuries 9. Diarrhoeal diseases | ABD- %74
10. Chronic obstructive pulmonary disease 19 H|V 7 2r%
11. Congenital abnormalities 11 Perinatal conditions | Pdnyada 9. sirada
12. Tuberculosis 12. Violence I
13. Falls 13. Congenital abnormalities
14. Measles 14. Self-inflicted injuries
15. Anaemias 15. Trachea, bronchus and lung cancers
DALY = Disability-adjusted life year Source: WHO, Evidence, Information and Policy, 2000
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Turkiye’'nin
toplam Hastalik Yuku:

10.802.494

DALY dir (2003).

Ulusal Hastallk Yiikii ve
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fw.() DB Demografik Bolge Siniflamasina Gore
‘—E— DALY Karsilastirmasi (DALY/1000 Kisi), 2002.

e LATAR 0 D31 LKLY W a e

TURKIYE I 159

SAHRA ALTI AFRIKA | 548
GUNEY AFRIKA | 290
ORTA DOGU VE KUZEY AMERIKA | 203
LATIN AMERIKA VE KARAYIPLER | 189
YUKSEK GELIRLI | 127
AVRUPA VE ORTA ASYA | 211
BATIASYA VE PASIFIK | 172
DUNYA | 239

0 100 200 300 400 500 600

Kay nak: Duny a Bankasi Rap ord, 2002. 24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 21
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DSO : Ozellikle son 3 on yilda saglk giderleri
tum dunyada onemli oranlarda artis gosteriyor!

Oyle ki artis, ulusal gelirlerdeki artisin 2 katidir
(mutlak artis!). Kaynaklar, Dunya’'nin
en varsil devletleri icin de sinirlidir.

Dolayisiyla hemen tum deviletler;
kaynaklari akilci / verimli kullanmanin
yol ve yontemlerini aramaktadir.
Koruyucu saglik hizmetlerini onceleyen
ulkeler, bu surecte epey yol almistir.
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Saglik kaynaklarini
etkin kullanamayan Tilrkiye!

0O Rapora gore, o0zellikle sosyal glivenlik sistemi sorunlari
nedeniyle saglik kaynaklarini etkin kullanamayan
Ttirkiye’de sosyal giivenlige yonelik olarak merkezi
butceden aktarimin giderek arttigi ve kayda deger
tutarlara ulastigi gorultyor. Kuresel krizin Turkiye'ye
etkileri nedeniyle 2009’da aktarimlar 52,6 milyar TL,
2010°da 57,7 milyar TL, 2011’de 62,4 milyar TL ve 2012’de
69 milyar TL aktarim ongorilmustur. Strekli artiyor ??!

0 2012°de SGK buitcesi 141 milyar TL, yarisi genel butceden
aktarim.. 351 milyar TL'lik bitcenin 1/5’i SGK’ya ??
Bu durum strduarilebilir mi? GSS yiiriiyor denebilir mi?

(www.deloitte.com.tr vd.)
24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 23



http://www.deloitte.com.tr/

DSO : Ozellikle son 3 on yilda saglik giderleri
tum Dunyada onemli oranlarda artis gosteriyor!

Dinya ilag ve yliksek tibbi teknoloji
tekellerinin ¢ok gugld lobileri,

saglik sektorinde yiksek harcamalari
surdirmeyi nasi/sa basarabilmektedir!?

ABD'de Health Sector = # 1 Sector!

7538 $/kisi, 2,3 trilyon $/vyil!
(2012°de ABD’de TUG ~15,2 Trilyon %,
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Saglik Ekonomisi;

“Eldeki sinirh saglik kaynaklariyla,

cok kapsamli (hatta sinirsiz!) olan
saglik gereksinimlerini

en “verimli” bicimde karsilama yol ve

yontemlerini inceleyen bilim daldir..”

(Dipnotuna bakiniz..)
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Iktisat = kisit = sinirhlik..

Kaynaklar kesinlikle sinirhidir (kittir)
)

Oyleyse éncelikler sorgulanmalidir

{ Bu isi kimler, hangi élclitlerle yapacaktir? }

U

Toplumsal yarar en cok kilinabilecek midir ?

Kapitalizmin tuncg yasasi, karini “en ¢ok” kilmaktir.

Toplumsal yarar ile temelden ¢elismektedir..
Bu yiizden, halk yararina kamusal koruma zorunludur.
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YINELEYELIM..

Kaynaklar kesinlikle sinirlidir (kittir)

"

Oyleyse dncelikler sorgulanmalidir..

Bu isi kimler, hangi Olgltlerle yapacaktir?

J

Toplumsal yvarar
en ¢ok kilinabilecek midir ?
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Altin bir ONCELIK dlcitii-1

o Bir toplum icin EN ONEMLI HASTALIK
daha dogrusu saglik olayi, saglk sorunu);

En cok gorulen
En cok olduren

En cok yeti yitimi
birakan hastaliktir. '

Dr. Alfred Grotjhan, SOSYAL PATOLOJI - 1915
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Altin bir ONCELIK 6lciitii-2

o Hastahklarin (saglik sorunlari ya da olaylarinin)
tek nedeni biyolojik / fiziksel / kimyasal 6geler degildir.

Altta yatan sosyal, ekonomik, kulturel etmenler vardir

ve bunlar arastiriimalidir. Bu etmenler, cogu zaman,
biyolojik / fiziksel / kimyasal etmenlerin hastalik yapmalarini
kosullarlar. Yani bilinen bu etmenlerin hastalik yapici
etkilerinin ortaya ¢cikmasi icin asil ortam

ve zemini olustururlar. (7Temel / Ara /Son neden!)

Dr. Alfred Grotjhan, SOSYAL PATOLOJI - 1915
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TURKIYE’nin
Aci Celiskileri;UNICEF-2012

» Bebek sagliginda 193 Ulke arasinda..

» BOH %0 14 ile bizden iyi 100+ (lilke var!
(Afganistan %o 103; Japonya, [zlanda ve

Finlandiya.. %0 2; Yunanistan %03;
» 0-5 yas cocuklari en cok olen 108. ulkeyiz..

- 2011 BMKP (UNDP) Insansal Gelisim Indeksi-IGI'nde
2002’de 82. idik; ge-ri-li-yo-ruz!




¢ SAGLIK;
HENUZ BELIRTILERiI ORTAYA CIKMAMIS
BIR HASTALIKTIR !

¢TERSI KANITLANINCAYA DEK
HERKES HASTADIR !

¢sHARCAMA YAPMAYAN KiSi
SAGLIKLI KABUL EDILEMEZ !

24.04.2013 Prof.Dr.A.SALTIK-AUTF 3




SAKA GiBi iSTEK

Prof. Dr. Yasar Bilge, Malpraktis Simp. 22.12.11, Ankara
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.. harcamalar surdurulebilir nitelik tasimiyor!

Calisma ve Sosyal Givenlik Bakani Omer Dincer,
NTV’'de katildigl programda, kamu saglik
harcamalarinda yapilan tasarruflara iliskin sorulari
vanitladi. Saglk alaninda onlem almak zorunda
olduklarini belirten Dincer, son donemde yapilan
lyilestirmelerin devletin maliyetini artirdigina

isaret etti. Bakan, yapilan tiim harcamalarin
«stirdiiriilebilir» nitelik tasimadiqgini,
harcamalarin kisilacagini, gerekirse
kokll (radikal) 6nlemlerin alinacagini bildirdi.
Dincer, 6nlemlerin ila¢ sanayi, 6zel hastaneler
ve devlet harcamalari Gzerinde olacagini kaydetti.




.. Harcamalar «siirdiiriilebilir» degil!

v'CSGB Omer Celik

v’ Kamunun sagaltim (tedavi) giderleri 2002’de
10 milyar TL iken 2011'de 45 milyar TL'ye
ulasti. Kamunun o0zel hastanelere odedigi
fatura 564 milyon TL'den 6,4 milyar TL'ye c¢ikti.

v'Peki; neden saglik gbstergelerinde 90. yiz ?7?

v'Bu denli ciddi ve surekli, hizla artan
saglik giderleri nereye gidiyor?

v'Hem kamudan hem cepten sermayeye ??
v'Yoksa «SAGLIKTA DONUSUM>» tam da bu mu?

v'DB ve IMF tum dinyada bu efsaneyle nasil
bir illuzyon yaratti, aci soygun duzeni dayatti?




 SAGLIKEKONOMISI
KRIZLERE KARSIN GIDEREK BUYUYOR !?

1l

SAGLIK GIDERLERI ile CIKTILAR ARASINDAKI ILISKI,
BELLI BiR DUZEYDEN SONRA KOPMAKTA..

Saghk ? ?
gostergeleri Optimal denge
noktasr nerede? Ulusal

saghk
giderleri
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PLANLAMA ZORUNLUGU..

Kaynaklarin verimli ve e
akilci kullanimi igin
planlama kaciniimazdir.

Bunun igin de;

epidemiyolojik yontemlerle toplanmis
guncel sag/irk verileri gereklidir.

Bu giivenilir verilere dayal saghk planlari,
genel ulusal kalkinma planlarinin
bir parcasi olmak zorundadir.

Izole saghik plani olmaz!
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Saglik Hizmetlerinin
i Finansman Yollari

= Dogrudan 6deme (Afrika usulii!)
= Ozel sigortacilik Tiirkiye
=« Kamu sigortaciligi | nereye??

= Genel vergilerle finansman
(En adil, erdemli olani..)
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DIKKAT!...

Saglik sistemine ayrilan kaynaklarin
uscu / akilcr kullanimi ile,
-ozellikle-

koruyucu saglik hizmetlerine

oncelik verilmesi ile,

saglik giderlerinde
“ciddi” tasarruf saglanabilir!
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Son yillarda ilgili literattrde bu konu ayrintili olarak
tartisiimaktadir. Tartisma sonuglari dogrultusunda
saglik sistemleri bicimlendirilmektedir..

Bilindigi gibi;
Saglik hizmetlerinin,
Serbest pivasa ekonomisine

Konu edilmesini engelleyen

kendine ozgu bir boluk ozellikleri vardir.
Adam Smith’in de altini cizdigi
bu gerekceleri soylece ele alabiliriz :

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 39
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1. Saglik Hizmeti Tuketimi Rastlantisaldir..

0 Nerede, ne zaman, ne ol¢lide ve
kimlerce istenecegi kolayca saptanamaz.
Istemin boyutunun kestirilmesi giigtiir.

Orn. bulasici-salgin hastalik epidemileri saglik hizmeti
istem ve tiiketiminde patlamaya yol acarken

(‘mass-call’ baytik kitlelerin acil olarak bliytik, ciddi,
yaralanma ve hastaliklarla saglik kurumlarina basvurmasi),

ekonomik krizler istemi -maalesef- kisar!
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Saglik Mal ve Hizmetlerinde
“Istem Esnekligi” Yok Gibidir..

A - Saglik mal ve hizmetleri
I Esnek degjil | ne denii pahai olursa ofsun;
insanlar, «teslim alan» bir

P1 [ caresizlikle, her seylerini
i : feda ederek bu bedeli
ya odemeye zorlanirlar..
P2 |- S :
P3 ............................................................................... ................................................

dl Q3 d4 Miktar Q:Z g
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GEREKSINIMI KARSILAYAMAMA!

Oysa toplumun TV (te-vel) vb. gereksiniminin

bir 6lclide karsilanamamasi ile
ilag, akut miyokard infarktisd, inme, yaralanma,

bagisiklama, saglik egitimi, aile planlamasi..
hizmet gereksiniminin doyurulamamasi arasinda

ciddi, katlanilamaz, kabul edilemez

farklar, dondsdmsdz sonug ve zararlar,
hatta OLUM vardir.
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KAMU SAGLIK GIDERLERI AZALTILIYOR!

O Bitin bunlar, saglik alanina kamunun ciddi
karisimini (miidahalesini) kacinilmaz kilmaktadir.

O AB ve OECD tilkelerinde, tim kiresel baskilara
karsin, saglik giderlerinin en az 2/3’ii hélé
kamu kaynaklarindan karsilanmaktadir.

O Bu oranin % 80’i astigi tilkeler hi¢ de az degildir.

Bizde niye tersi oluyor ?

www.ahmetsaltik.net 43
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Saglik Hizmetleri Yerine

Baska Bir Hizmet Konamaz!

0 Buna, saglik mal ve hizmetlerinin
“‘verine konamama ilkesi ” denir.
Oysa 10 programli bir bulasik makinesine
paramiz yetmiyorsa; 5 programli,

daha ucuz baska bir makine satin alinabilir.
Gereksinim su veya bu dizeyde doyurulur.
Bdylece, saglik disi mal -6rn. llag!-

ya da hizmetlerde -genellikle- yerine koyma
(replasman, ikame, substitiisyon) yapilabilir.

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 44




—!
Saglik Hizmetleri Yerine

Baska Bir Hizmet Konamaz!

Orn. poliyo sekelinin diizeltiimesi ameliyati
pahaliya mal olacak diye; bunun yerine,
daha ucuz bir girisim olarak -so0z gelimi-
curuk diglerin bakimi konamaz..

0 “Enzim-substrat iliskisi’nden daha “ozgul”
bir iliski s6z konusudur. Orn. antibiyogram
sonucu herkesi baglayicidir. Sure ve doz da oyle..
Esneklik degil, buyurucu kurallar belirleyicidir..
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—!
Saglik Hizmeti Ertelenemez!

0 Cogu kez “aninda” karsilanmak durumundadir.
Ozellikle ivedi ve akut, kisiye aci veren ve saghgini
tehlikeye dusuren / dustirecek olan saglik hizmeti,
ilac.. gereksinimi ertelenemez; ertelenmemelidir.

O Erteleme kisiyi sakatlayabilir, calisma ve
tretimini dusurebilir, olumune yol acabilir.
Erken o/tim toplum icin maddi-manevi yitiktir;
cunklU insan en pahali yatinnmdir. " Hiumaniter”
duzlemde de " Ekonomizm’” duzleminde de..
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—!
SH'ni ERTELEMENIN BEDELI

o0 Ertelenen saglik hizmeti-ilac istemleri ileride
kisiye, ailesine ve topluma daha buyuk acilar,
ekonomik yukler, hukuksal yukumler.. getirir.

0 Ertelenememe, -giiniimiizde- salt ivedi durumlarla
sinirlandirilamaz. 80 milyonluk Tiirkiye'de
15+ milyon hipertansiyon olgusunun saglik bakimi
gereksinimi ertelenebilir mi? Bu yapilirsa,
dogacak toplumsal yiikiin (disease burden)
altindan kalkilabilir mi? Riskli kiimeler 6zen ister.

O Krankenkasse : Neden yasal zorlama ile koruyucu saglik hizmeti ?!
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—————————————
Hep animsayalim :

O Bir kimsenin hastalig)
valnizca kendisini ilgilendirmez..

O Ailesinden baslayarak
tim toplumu ilgilendirir /
ilgilendirmelidir..

Dr. Alfred Grotjhan, 1915, SOSYAL PATOLO!JI
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Gelismis lilkelerde saglik hizmetlerinin ertelen(e)memesi
salt ivedi (acil) durumlan kapsamaz-1

o Tanisi geciken her saglik sorunu, ulke ekonomisine
||er|de C|dd| yUKtur RiSKALm%Ri"LKENiN

0O Bu yuzden asil saglik hizmeti,
insanlar saglikli iken verilenidir.
Boylece ¢ok buyuk boyutlarda
kaynak tasarrufu saglanabilir.

0 Bu olgu c¢ok 1yi kavranmali ve
politik karar vericilerle paylasiimalidir.

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 49




—!

Gelismis lilkelerde saglik hizmetlerinin
ertelen(e)memesi salt ivedi (acil) durumlan kapsamaz.

Orn. kent suyunun hijyeninin
geregince saglanmamasi yuzunden
hastalanan-olen insanlara,
sorunun salt kendilerini ilgilendirdigini
soylemek olasi midir?

Burada, kamu yetkesinin (otoritesinin),
hukuksal deyimleriyle hem kusurlu hem de
kusursuz sorumlulugu soz konusudur.
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—!
Saglik Hizmetinin Ciktisi

Paraya Cevrilemez !

Saglik hizmetleri kigilerin ve
toplumun saglik diizeyini yiikseltir.
Calisma verimi artar, daha uzun yasar
ve daha ¢ok iretirler. Onlenebilen

gereksiz olimler engellenir.

Yasamin gercek esprisi olan
saghkli ve uzun
bir yasam gerceklesir.
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—!

Saglik Hizmetinin Ciktisinin
Paraya Cevrilememesine Karsin;

Saglik alaninda yapilan harcamalarla
korunan, geri kazanilan ya da duzeyi
vukseltilerek gelistirilen bireysel ve

toplumsal saglik olgusu;
dogrudan ve basli basina bir yatirimdir.

0 Bu kazanimlari ekonomiye aktarmak icin
ayrica bir eyleme gereksinim yoktur.

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net 52



Saglikta rekabet olur mu?

ABD sadlik piyasasinda hastane birlesmelerinin maliyet
ve fiyatiara etkileri Uzerine yapllan en son calismalardan
birinde, 3500 hastane verilerini kapsayan
bu arastirmada, 1986-94 arasindaki,

122 hastane birlesmelerinin etkileri incelenmistir
Birlesen hastanelerde, birlesmemis hastanelere gore,
maliyetler distyor -hastane birlesmeleri etkinligi
guclendiriyor- bununla birlikte, yogunlugun oldugu
piyasalarda, hastane birlesmelerinin pazar gucunu

artirmasina bagli olarak,

(RA Connor et al., Health Affairs, vol 16, issue 6, 62-74, 1997)
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—!
Saglik Giderleri Neden Artiyor?

Hekimlerin egitim yetersizligi, malpraktis korkusu,
kimi kez kazang gudusu.. gibi etmenlerin baskisi ile
pahali olan yuksek teknolojiyi daha ¢ok kullanmalarn,
fazla inceleme istemeleri..

ABD’de hekimlerin malpraktis korkusu yuzinden

gereksiz saglik hizmeti, ilac.. kullandirmasinin
-savunmaci tip- ekonomiye yukd onlarca Bn $'dir.

Ulkemizde Malpraktis diizenlemesinin (Subat 2010)
getirisi-gotlrisunin iyi hesaplanmadigi ve
altyapisinin hazirlanmadigi gérilmektedir.

Sigorta sektordnd ele geciren yabanci sermaye dayatmasidir!
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Saglik Giderleri Neden Artiyor?

0 Siklikla ayni holdingin kollari olan ozel
saglik sektoru eliyle ve ozel saglik sigortalari
finansmani araciligiyla sunulan saglik
hizmetlerinin yipratici (?!) promosyon,
rekabet, agir kredi borclari vb. nedenlerle

cok pahaliya gelmesi ve gereginden ¢ok
ve hatta yersiz (bilim ve etik disi!),
yapay endikasyonlarla kullaniimasi!

Ozel piyasalarin denetimsiz ve basi bozuk

olusu.. Olgiisiiz kar hirsi.. Lobilerin baskisi..
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Saglik Giderleri Neden Artiyor?

0 Ulkemizde “Tan, izlem ve sagaltimda standart
protokol ve direktifleri’n ¢cok yetersiz olusu.

O Kayit disilik.. Vergi kacagi, niteliksiz istindam..

o Tip, dis, eczacilik ve 6biir saglik bilimleri
egitiminde, eldeki saglik kaynaklarinin
olanakli en yiiksek verimlilikle kullanilmasina iliskin

yeter egitim veril(e)meyisi.

Oysa tum islemleri standart kurallarla
(normlarla) bilgisayar ortaminda
vetki kodlariyla yurutmek,
pek cok soruna ¢oziim saglayabilecektir.
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Saglik Giderleri Neden Artiyor?

O Tibbi teknoloji ve farmasotik liriin tekellerinin,
pazarlamadaki sasilasi bagarilari (!7?)..
Orn. salt istanbul’da ingiltere’dekinin, izmir'de ise
Finlandiya’dakinin 2 kati sayida MR varligi..
Invazif koroner girisim sayisinin, oldukca gencg
nifusumuza karsin, Ingiltere’nin 2 kati olusu!?

Saglik personeli ve halkta, yonetici ve politik
karar vericilerde koruyucu saqlik hizmetlerinin
kritik 6nemi konusunda yeter bilin¢c olmayisi..
Kitlelerin dizenli koruyucu saglik hizmeti
kullanma aliskanlik ve sorumlulugunun olmayisi,
saglik sisteminin de bunu isteklendirmeyisi.
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Sosyal ve ekonomik kalkinmanin

en temel itici gucu : S A é L I K .

Bir ulkede saglik hizmetlerine ayrilan pay,
temelde ulkenin kalkinmiglik duzeyi ile dogrudan iliskilidir.
Bunun tersi de bir olgude dogrudur; bir ulkenin kalkinmigligi esas olarak
saglik ve egitim alanina iliskin gostergelerle irdelenir.

DSO 6nceki Genel Baskanlarindan Dr. H. Mahler’in

carpicl degerlendirmesine ne denli yer verilse azdir:

Sosyal ve ekonomik kalkinmanin
en temel itici gucu, hukumetlerin
halkin sagligina yaptiklari yatirbmlardir.
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UNICEF’in EN TEMEL SAGLIK OLCUTU

O Dolayisiyla, baslangic noktasi,
dnkosulsuz bicimde halkin-ulusun sagligina
“kamusal yatirbrm” larin strdtrialmesi olmalidir.

Ornegin 5 yas alti cocuk 6liim hizi (5YAOH),
UNICEF’e gore gelismisligin en anlamli
gostergesidir. Ancak tilkemizin durumu hig de
ic acici degildir. TNSA 2008 verilerine gore

bu rakam %o 24 ve AB’nin 6-7 kati! Nicin??
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—!
ABD’'de Durum Nasil ?

0 ABD, dunyada saglik icin en ¢ok para harcayan
1. tilke (7538 $ kisi/yil!) olmasina karsin; hizmet sunum
ve finansmanindaki asagidaki yanlislar nedeniyle;
Birinci Basamagin zayif olusu,
Yuksek teknolojiye dayali 2. ve 3. Basamak
sagaltici saglik hizmetlerinin agirlikli olugu,
Kar amacli 0zel saqlik sigortasi sisteminin pahaliligi

ve yayginligi gibi.. bekledigi verimi elde edememektedir.
Harcamada rakipsiz 1., verimlilikte Dunya 37. sidir!

Turkiye neden hala “Kucuk ABD” olma sevdasinda?
Ustelik ABD, 2010 Obama Reformuyla daha sosyallesirken ??
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ABD’'de Durum Nasil ?

nSosyal guvenlik semsiyesinin 50 mifyon insanl
(her 6 ABD’liden 1'ini!) disarida birakmasina
ek olarak (NMisan 2010, Baskan BH. Obama
Reformuyla 20 milyona indirildi) tlkede
1. Basamak Saglik Hizmetinin geregince
orgutlenememis olmasi, bu yluzden
toplumun Temel Saglik Hizmeti
gereksiniminin karstlanamamasi,
bu Ulkede, saglik sektériinde verimsiz
kaynak kullaniminin ana nedenleridir.
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SGK; %70'i yabanci, “yesil” tonlu
Ozel Saglik Sektoriinii Besliyor!?
Tarkiye 2008’de ulusal

Ozel sektor Ozel sektore gelirinin (GSMH TUG:
yataklari % 9 R ¢
- oo || 742Bn'$) _%7'sini (52 Bn $1)
Universite % 39 saglik sektoriine harcadi.
%25 yatak \ T Boliisim ya}nc]a ki gibi’..
SGK payl, Boylece AKP'nin 2003’te
%16 baslattigi “Saglikta
sazlik Saghk Donidstim™ politikasinin
. . neye hizmet ettigi netlesti
Bakanligi Bakanligi :
. , SGK payi ve sistem tikandi.
760 yata %59 Gelinen yer = Sémirii!
(o] .o
5deme Daha ¢ok 6deme,
daha az saglik hizmeti..
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istikrar Enstitiisii _: “Sadglhk Harcamalarr
Saglikli mi? Saghk Politikalari ve Ulkemizde
Kamu Saglik Harcamalari Sorunu”

e “Kamu saglik harcamalarinin zaman icinde artiyor
olmasinin, saglik hizmetinin kalitesinin de iyilestigi
biciminde bir izlenim dogurmasi konusunda ise
dikkatli olmak gerekmektedir.

* Nitekim, Saglik Bakanligi bitcesinin toplam

saglik giderleri icindeki payinin 6nemli oranda dismesi
ve koruyucu saglik hizmetleri icinde yer alan halk sagligi
harcamalarinin bu dénemde artMAmasi hatta reel olarak
azalmasi, etkinlik ve kalite sorununu bugiin daha cok

gliindeme getirmektedir.” (www.tepav.org.tr/ 11.04.08)
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http://www.tepav.org/

istikrar Enstitiisii _: “Sadglhk Harcamalarr
Saglikli mi? Saghk Politikalari ve Ulkemizde
Kamu Saglik Harcamalari Sorunu”

*Saglik harcamalari yillar icinde artis egilimi gostermekle
birlikte, bu artisin bilesimi maliyet-etkin degildir.

* Koruyucu saqlik hizmetlerine gereken kaynagin
ayrilmadiqgi bir ortamda, saglik sisteminin

herkesi kapsayacak ve asgari saglk hizmetini
herkese verecek sekilde yayginlastirilmasi, arkasinda
saglam bir finansman modeli olmadigi zaman,

hizmetin aksamasina ve tikanikliklara yol acmaktadir.
(www.tepav.org.tr/tur/index.php ?type=event&cid =390&title=S / 11.04.08)
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Istikrar Enstitiisii_: “Sadglhk Harcamalarr
Saglikli mi? Saglik Politikalari ve Ulkemizde
Kamu Saglik Harcamalari Sorunu”

e BUtun bunlar,
kamu saglik
sisteminin finansman
acisindan ciddi bir
darbogaza girmek

Health Economics
Gelting Value for Money o

tizere oldugunu
bize gostermektedir.”

* “IMF ile gortismelerde blitce
tartisma konusu olabilir.”

(www.tepav.org.tur/ 11.04.08)
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Japonya'da durum..

0 Japonya, 2729 $ bir p.c./ p.a. gideri ile (2007)
diinyada en verimli saglik sistemine sahiptir.

O Bu basarilarini, koruyucu saglik hizmetlerine

verdikleri olaganiistii 6neme borgludurlar.

O Boylece Japon ekonomisi, dunyada basa guresebilecek
bir rekabet gucunu; once saglikli, ardindan
cok iyi egitilmis insan gucunden almaktadir.

(= bir ulusun en buyuk varsillik ve gu¢ kaynag).
(www.Kkff.org/insurance/snapshot/OECD042111.cfm, 26.9.11)
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Bir Japon Atasozu...

St b e A D wnn s e et b e B

Hiroshima
Diary

“Hekimin
akillisi

. s
&‘A |“¢"° Hac A‘.’ [y
S o s

hasta ile degil,
saglamla ugrasir.. ”
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————————————
Koruyucu, sagaltici tip ??

'
-

s

2EKI INSAN PROBLEMI COZEN,
BILGE INSAN ISE ONLEYENDIR.

Abent Einatecs
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1000 Yil Once Cin‘de KSH !

MS 10. yy'da, Cin'de varlikh aileler
doktorlarina her ay maas odiyorlar;
ama cocuklari hastalandigi zaman kesiyorlar.

Taa o0 zaman var koruyucu hekimlik..

“Benim ¢cocugum hastalanirsa

para vermem sana!” diyor...
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“Bize emanet edilen,

Insan yasamidir.
Bu emaneti korurken,
Insanca yasanmayan
yasami, fizik ve psikolojik

zorluklar altinda
stirdiiriilerek yasanan
yasami ‘Yasam’
saymanin olanaksiz
oldugunu hatirda
tutmaniz gerekir. ”

Prof. Dr. Nusret H. FISEK
1914- 3 Kasim 1990
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—!
Saglikta esitsizlikler derinlesiyor!.

Turkiye, kimilerinin “Kuguk Amerika” olma
hulyasl yolunda cok ilerlemis bulunuyor (!)..

Bedeli ise; birakalim sdrdiirdlemez ligi,
ddenemez rakamlara ulasan saglik giderlerine karsin,

saglikta esitsizliklerin giderek derinlesmesi..

Yer yer Afrika ilkelerinin gerisine diisen
saglik diizeyi ve dretim glicd en genis anlamaa
geriletilmis, ilag ve agi Uretemeyen, disa BAGIMLI

HASTA-BORCLU-YOKSUL bir ulke..

24.04.2013 www.ahmetsaltik.net



—!
Saglik hizmetlerini savsaklamanin

agir stratejik bedell..

Iste saglik hizmetlerini savsaklamanin
makro ekonomik Olcekte ddenen bedeli :

Geri kalmishgin
artarak surmesil..
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Ote yandan saglik hizmetleri, sektorde kazancin
en cok kilinmasi beklentisi bakimindan,
daha once de deginilen bir boliim ayricaliklar tasir.

Bir kez daha vurgulamak gerekirse :
¢ Saglik hizmeti tiketimi rastlantisaldir.
Nerede, ne zaman, ne olcude ve
kimlerce istenecegi kolayca saptanamaz.

Istemin boyutunun kestirilmesi giictiir
(istem-talep esnekligi cok az..)).
*Yerine baska bir hizmet konamaz!
(ikamesi / substitiisyonu / replasmani yoktur..)
Son derece ozgul, beklemez gereksinimlerdir.
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Saghk hizmetleri, sektorde “kazancin
en cok kilinmasi” beklentisi bakimindan,
daha once de deginilen bir boliim ayricaliklar tasir.

Bir kez daha vurgulayalim :
e Er-te-le-ne-mez..
cogu kez aninda karsilanmak durumundadir.

* Boyutunu-kapsamini hizmeti kullanan degqil,
hekimler ya da saglik takimi saptar.

* Saglik hizmetinin giktisi
¢ogu kez paraya cevrilemez.

e Kisiye siki sikiya baghdir; devredilermez.
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—!
Saglik giderleri bir tuketim degil!

“Saglik giderleri bir tiiketim degil;
ekonomik ve sosyal kalkinmada
en temel itici guctur..”

Diinya Sadlik Orgiitii
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Hukumetlerin olcusu...

“Turkiye’de saglik hizmetlerinin onundeki
temel engel, finansman darbogazi dir.

Hukumetlerin halkin sagligina verdigi

onemin sasmaz olgusu, bu amagla
butcelerinden ayirdiklari paydir..”

Prof. Dr. Nusret H. FISEK
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~ BM Raporlari
Urkuntu veriyor!

m Gelismekte olan ulkelerde 5 yasindan kucuk
cocuk sayisi yarim milyari biraz asmaktadir.
Bu rakam Turkiye nufusunun 6-7 katidir.
Bunlarin 231 milyonu (~ % 45’i!) A vitamini
yetersizligi cekmektedir. Dunyada 3.1 milyon
cocuk kseroftalmi, 0.5 milyon ¢cocuk da

Korluk ile karsi karsiyadir!
Oysa 1 cocuga 1 yil boyunca Vit A destegi ile
1 $ gider ile 10 EOYY (DALY) saglanabilir!
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Gelir daélllmlhdaki adaletsizligin éli] olan Gini-katsayisi 2001’'de
0,38 iken, 2011’de 0,42 oldu. Ekonomik gelisim indekslerinden

dolayl olarak goruldigu gibi, tlkede , %45 gizli olmak
Uzere %60 issizlik vardir (erkeklerde %50, kadinlarda %70).
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IMF Saghkta da
Ozellestirmeyi Dayatiyor!

IMF'nin Temmuz 2010 raporu 1998 sonrasinda
imzalanan Yakin [zleme Anlasmasrnin
tum izlerini aynen korumaktadir :

Piyasayi serbestlestirin, kuralsizlastirin;
Devletin “kamusal” amacli politikalari ile
sermayenin c¢ikarlarini engellemeyin;

Ic talebin artmasina izin vermeyin ve

Asya ekonomileriyle birlikte

“dibe dogru yarisa” devam edin.
(Doc¢.Dr.Ergin Yildizoglu, Cumhuriyet, 18.8.10)




SAGLIK HARCAMALARI
BUTGE DISINA CIKARILDI !!

1 Ocak 2010'dan baslayarak saglik giderleri
Genel Blit¢ce disina ¢ikarildi!
Yesil Karthlar, milletvekilleri ve bakmakla yukimla
oldugu kisiler, er ve erbaslar ile tutuklu ve hukimliler
disindakilerin batin saglik giderleri SGK’ya devredildi.

Yesil Karthlarin saglik giderleri icin Saglik Bakanligi,
milletvekilleri icin TBMM, er ve erbaslar igin
Milli Savunma Bakanligi, tutuklu ve hiikiimliiler igcin de
Adalet Bakanligi bitcesine édenek kondu.

Sonug¢ : Devlet saglik hizmetlerinin finansmanindan
cekiliyor. Saghk icin PRIM = EK VERGI istiyor!




Glc Birligi : Kooperatifcilik..
Gecmisi; 21 Aralik 1844, Ingiltere

viece ATATURK
30.6.1936da Silitke Tekirde

012 / . ilk Tarim-Kredi Kooperatifini
et 2o ( | kurarak kendisi 1 sayili dye

coo pe rat IvVes olmus ve ézellikle yoksul

KOyltiyu, cok sinirll glictnd

biraraya getirmek lizere

BM :
«2012Diinya Kooperatif

Kooperatifcilik Yili» orglitlenmesine tesvik emistir.
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“En azindan bir yuzyil, kendimizi ve
baskalarini iyinin kétd, kétintnse
lyi olduguna inandirmaliyiz. Canku
kotu ise yarar, iyi ise yaramaz.
Acgozluluk, tefecilik
ve ihtiyatlilik daha bir stre icin
tanrilarimiz olmaya

devam etmelidir. (1?1!) Prof. Dr. Lord
ClunkU ancak onlar bizi ekonomik | John Maynard
gereksinimler tunelinden KEYNES (1883-1946)

gin i1si1gina cikarabilir.” Yeni Din, Yeni Tanri

] Prof. Dr. Alpaslan ISIKLI

Prescription for the Great Depression, 1929 | 1. Bs. Otopsi Yay. syf. 23
(Keynesian Revolution : General Theory Ve «Kiiciik Giizeldir»

of Money, Interest and Employment) Ernst Friedrich Schucmaher
Varlik Yay. 2010, syf. 17.
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Gazi Mustafa Kemal ATATURK iin

tim insanligl uyaran ve yol gdsteren
cok anlamli bir degerlendirmesi :

“Eger stirekli baris isteniyorsa,
insan yiginlarinin
durumlarini iyilestirecek
uluslararasi 6nlemler alinmalidir.
Insanhidgin tiimiiniin génenci,
aclik ve baskinin 6niine ge¢cmelidir.
Diinya yurttaslari cekememezlik,
acqozliik ve kinden uzaklasacak
bicimde egitilmelidir.”
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Care :Ulusal politikalar ve Ta-sar-ruf!
KORUYUCU SAGLIK HIZMETLERININ
BUYULU KATKISI ve VAZGECILEMEZLIGI..

KORUYUCU

KISI TtoPLUM JEIYIE% KALKINMA
HIZMETI

HER-KE-SE; HE-MEN
ETKIN ve KAPSAMLI KORUYUCU SAGLIK HiZMETI!
BUTCEDEN ODENEN, SUREKLI, ONKOSULSUZ..
SAGLIK EKONOMISININ OzU, RUHU BU ILKE..

UYGAR DEVLET OLMANIN DA VAZGECILMEZI..
TURKIYE Cumhuriyeti’'nin kurulus felsefesi de bu..
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—!
Can simidimiz ne olabilir??

Boylesi bir kesitte koruyucu saglik hizmetleri

daha da artan bir onem kazanmaktadir.
Turkiye’nin, bu agir ekonomik bunalim ortaminda
ulusal koruyucu saghk hizmetlerini, bir anlamda

Saglik Ocaklarini ozellikle gelistirmesi

son derece akillica, stratejik;
hatta can simidi gibi kurtarici olacakti.
6200°u asan deneyli, kurulu kapasite dururken;
DB, Aile Hekimligi’ni neden hizla dayatti?
Saglikta da ulkemizi kendine Pazar kilmak icin!
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“Insan toplulugunun
saghigini korumak
uzere yapilan
harcamalar,

o ulke varsilliginin

biricik nedenidir.”
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Dr. Albert CALMETTE
(1863-1933)

Verem basilini
Dr. René Guérin ile
birlikte bulan
Fransiz hekim..
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Insan Haklari ve
Biyotip Sozlesmesi

1 Md. 3-Saglik Hizmetlerine Erisimde Adalet
2 Taraflar, saglik gereksinimleri ve varolan
kaynaklari dikkate alarak, kendi yasal
yetkileri kapsaminda, uygun nitelikteki
saglik hizmetlerinden «a dil » bir bicimde

yararlanilmasini saglayacak uygun onlemleri

alacaklardir.
(5013 sayili yasa, 9.12.03 tarih ve 25311 sayili RG)
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Avrupa Sosyal Sarti/Konvansiyonu
(AVRUPA SOSYAL HAKLAR SOZLESMESi)
(18.10.1961, Torino; Tiirkiye’nin onayi:16.06.89)

* Madde 3

Tam calisanlarm
qguvenli ve saglikli

calisma kosullarma

yenilendi.)

sahip olma hakki

vardir. (RG Ekim 1989).
09.04.07’de kimi ¢ekincelerle

24.04.2013
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Avrupa Sosyal Sarti

Temel Rehber

i
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TTB,den temEI gagvrllar.. www.ttb.org.tr, 14.03.08
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“ Kendine Devrimin
ve Devrimciligin
cesitli ve yasamsal
gorevler verdigi
Turk vatandasinin
sagligl ve saglamligi,

her zaman uzerinde

dikkatle durulacak
ulusal sorunumuzdur
(milli davamizdir!).”

Gazi Musfafg.Kemal
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ONERILER -1

s Ozel sektére kamu kurumlarini cékertme
pahasina verilen, Devlet destegi durdurulsun.

= Kamusal saglik yatirimlar artarak sirdtrilsun.

= Butce icinde Saglik Bakanlgi payi en az

%10’a cikarilsin, bu Anayasal kural olsun.

s Cok bozuk Gelir Dagiimi ni hizla adillestirecek
ekonomik ve sosyal politikalar zorunludur.
Halka daha cok vergi yuku bindirilmesin.
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ONERILER -2

= Anayasal Sendikalasma hakki korunsun.
Fakat MAI Anlasmalari tersini dayatiyor ?!

= Yikici-ideolojik ozellestirme son bulsun.
= Iyi yoneticilerin istihdami saglansin.
= Tam gun calisma yeniden yasalassin.

= “Performans” is barisini bozmakta, etik disi
zorlamalara gidilmekte, emeklilige yansimamaktadir!

= SAGLIKTA DONUSUM dis dayatmadir, durmalidir!
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Ozetle...(1

* Turkiye koklu bir vergi reformu ile
etkin ve adil bir rejim isletmeli,
kamu gelirini artinp basta saghk ve egitim;
temel sosyal sektoérlere yatirim yapmalidir.

Bu adimla birlikte atbasi gidecek girisim ise,

saglik sektorune aktarilacak kaynaklarnozellikle
koruyucu saglik hizmetlerine yonlendiriimesidir.

Boylesi bir ULUSAL saglik politikasi, tlkemizin
icine suruklendigi ekonomik bunalimi asmasinda
kilit oneme sahip stratejik bir politika aracidir.
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Ozetle... (2

Ozellikle son 30 yilda, saglik sektdriine kaynak ayrimi
(6zglilemesi, tahsisi) hizi, ekonominin genel gelisiminin
birkac kati hizla buyumektedir. Nigin, nereye dek?

Dolayisiyla bu denli biiyiik kaynaklarin, kOku disarida
olmayan ULUSAL politikalarla kullanimi vazgecilmezdir.

Kuskusuz bu denetim yalnizca kaynaklari kismak degil;
cok daha verimli ve yararh kullanmak anlamindadir.
Bunu saglamanin en etkili yollarindan biri ise, halkin,
saglik hizmetlerinin ydnetimine -6zellikle- denetimine
etkin olarak katilimidir. AB bu konuda neden susar??
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Ozetle... (3

« Kasim 2000 ve Subat 2001'deplanlanan
ekonomik krizler, toplumsal bunalima donusmustur.
Mala ve cana donuk suclar patlamistir.

Sosyal curume ve gcokertme...

* YoksullagTIRma, toplumsal direng¢ sinirlarini asmis;
ailelerin maddi ve psikolojik yedekleri tukenmistir.

- Issizlik, bolgesel ekonomik diizey farkhliklari,
gelir dagilimindaki ucurum.. Katlanilabilir sinirlar
asarak sosyal dokuyu bozmus; suclar artmis
ve Ulke sosyal patlama esigine suruklenmistir..

»Sermaye gudumlu politikalar saglikta ¢okiis getirmistir.
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Turkiye bircok bakimdan
ileri sayilabilecek bir ulke..
Fakat sagliktaki carpici ve
farkedil(e)meyen geriligini
bir turlu algilayamiyorum.
Oysa ¢oziim ¢ok yalin..

Diisiiniiyorum da;
“"HER-KE-SE ESIT ve
NITELIKLI, SUREKLI,
BUTCEDEN ODENEN

KAMUSAL SAGLIK HIiZMETI ~

bu sorunun buyulu cozumu.
Aslinda Turkiye bunu
basarabilecek gucte.

Ustelik konu stratejik onemde..
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Tesekkir ve vefa borgluyuz. ..

Dr. Ahmet SALTIK
Ankara Univ. Tip Fak.
Halk Sagligi Anabilim Dal

www.ahmetsaltik.net
profsaltik@gmail.com
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