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sler ne kadar iyi yUrttaldrse yaratdl-
slin, gelistirme ihtiyaci daima vardir ve
bunu saglamak mimkindur. Ulkemiz-
de 2000'liyillarda saglik hizmetlerinde
ciddi iyilesmeler kaydedilmistir; bu
kapsamda halk saglhgi alaninda da
Onemli dénusumlere ve basarilara imza
atilmistir. Ancak saglik hizmetleri ¢cok
sayida yapllari ve stregleri barindirmak-
tadir ve bu sureglerin tamaminda ayni
veya benzer performans dizeyinin ya-
kalanmasi kolay degildir. Bu gcercevede,
dergideki diger yazilarda ele alinanlar
disindaki halk saghgi sureclerine dair
oncelikli iyilestirme ihtiyaglarini isaret
etmeye calisacagiz. Halk saghgi di-
sindaki sUreglerden gerektiginde s6z
edilecek; ancak bu sure¢lere munhasir
degerlendirme ve yorum yapiimayacakir.

Orgiit Yapisi

1) Orgiit yapisi revizyonu: 2011 yili so-
nunda 663 sayill KHK ile Saglik Bakanlig
teskilat yapisinda buytk ¢capli degisiklik
yapilmis, sinirli bir 6zerklestirme érnegi
olarak Turkiye Halk Saghgr Kurumu
ve Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu
kurulmustu. Halk saghgr teskilatinin
kurulmasi halk saglikgilar i¢in dahi
sUrpriz denilebilecek énemli bir sigrama
idi. Fakat genel olarak uygulamada
yasanan bazi sikintilar sebebiyle bu yapi
degisikliginden vazgecilmis, tamamen
eski hale déntlmese de eskiye yakin
bir model benimsenmistir. Bu durum,
yUkselen halk sagligr kavramini ve
imajini geriletmistir, bunun sahaya ve
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—alk sagliginda
viestirme firsatlar

sureclere olumsuz yansimalari olmasi
da muhtemeldir.

2) Saghgin Gelistirilmesi Genel
Midarligi: Ayni kapsamda gergek-
lestirilen buyUk gelismelerden biri de
Saghgin Gelistiriimesi Genel Mudurlu-
gunun (SGGM) kurulmasidir. Bu yapi
onceki haliyle varligini sirddrmektedir.
Halk saghgr ve saglgin gelistirimesi
gerek kuramda gerekse uygulamada
birbirinden ayrilamayacak kavramlar ve
alanlardir. SSGM’nin gérevleri ve faali-
yetleriincelendiginde bu goérilecektir.
Bu cergeve diginda sayilabilecek tek
gbrevi “Bakanhgin halkla iligkilerini ve
bilgi edinme hizmetlerini yurttmek™tir.
Bu gorev ayrica degerlendirilebilir. La-
kin iki genel muduarlagun birlestiriimesi
halkimizin saglgr icin daha uygun bir
model olacaktir.

3) Turkiye Halk Saghg ve Kronik
Hastaliklar Enstitiisti: Turkiye Saglik
Enstittleri Baskanlhgi binyesindeki
enstitilerden Kanser Enstitust ve
Anne, Cocuk ve Ergen Sagligr Enstitisu
gibi kronik hastaliklar igin de mustakil
bir enstitl olabilecek iken halk saghgi
gibi hemen butln enstitulerle iligkili
devasa bir alanin kronik hastaliklar
ile ayni enstitllye deyim yerindeyse
“sikigtinimistir.” Bu enstitindn ismi
Halk Sagligr Genel Mudurlugundeki
daire baskanliginda oldugu gibi Kronik
Hastaliklar ve Yagl Sagligi Enstitisine
dondstarulebilir. Halk saghgrise ayrica
degerlendirilebilir.

Marmara Universitesi Tip Fakultesinden 1990 yilinda mezun oldu. 1998'de halk
sagligr uzmani oldu ve kalite ydonetimi uygulamalarinda uzmanlagsmak amaciyla
6zel sektérde galismaya basladi. 2001 yilinda Marmara Universitesi Saglik
Bilimleri Fakultesi Saglik Yénetimi Bolumi’nde 6gretim Uyesi olarak galismaya
basladi. 2008'de Tip Fakultesi Halk Saglgr Anabilim Dalr'na gegti. 2008-2009
doéneminde yaklasik bir yil streyle Saglik Bakanliginda kidemli egitim ve arastirma
koordinatori olarak gérev tstlendi. 2009 yilinda Anadolu Universitesi isletme
Fakiltesini bitirdi. 2012-2014 déneminde istanbul Halk Sagligi Muduirt olarak
gorev yapti. Halen istanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiltesi Halk Saghg
Anabilim Dal’'nda ¢alismaktadir ve Tip Fakiltesi Dekani olarak gérev yapmaktadir.

Hizmetler

1) Bagimlihkla miicadele: Bagimlilikla
mucadele kapsaminda ¢ok seyler ya-
piimis ve yapilmakta olmasina ragmen
sorunun boyutlarina nispetle micadele
yeterli dlizeyde degildir. Tuttin kontrold
calismalarindaki heyecan ve motivas-
yon zayiflamistir. Saglik Bakanligindaki
ilgili birim Tutdn ve Madde Bagimliligi
ile Mucadele Daire Bagkanligidir. Bu
kapsami sinirli isim dahi bu alandaki
iyilestirme ihtiyacini ortaya koymaktadir.

2) Yaslanma: NUfusumuz hizla yaslan-
maktadir. Cesitli resmi raporlarda ve
planlarda “yaglanma” bir varsayim veya
tehdit olarak adlandirilsa da bu konuda
yapilan ¢alisma ve uygulamalarin hizi
yaslanma hizindan geride kalmak-
tadir. Ornek olarak Saglikta insan
Kaynaklari 2023 Vizyonu belgesinde,
“yaslintfusun artisl” bir varsayim olarak
belirtilmistir ancak yaslanma konusu-
na hi¢ yer verilmemistir. Bakanligin,
ornegin ¢ocuk saglgr programilar
say! ve nitelikgce incelendiginde yasl
saglgi alanindaki bosluk kolayca fark
edilecektir.

3) Halk Saghgi Okulu: Gelismis Ulkeler
basta olmak Uzere cogu Ulkelerde
Universitelerde Tip Fakultesi disinda
halk saghg okullari bulunmaktadir.
Ornek olarak, Harvard Universitesi Halk
Saghgi Okulu 1913 yilinda kurulmustur.
Ulkemizde bu konunun da bir hikayesi
vardir ancak netice itibariyla 1913'ten



105 yil sonra dahi bodyle bir yapinin
kurulmamis olmasi buyUk bir eksikliktir.

4) Gnleme bilimi: Gelismis Ulkelerde
son zamanlarda “dnleme bilimi” yeni
bir disiplin olarak ortaya ¢ikmistir. “On-
leme” dar ¢ercevede hekimler, 6tesinde
saglikgilarla sinirl bir is degildir. Sag-
likgilar “6nlemeyi” 6grenmeliler ancak
bu yetmez. Onleme biliminden bihaber
olarak saglik tehditleriyle bas etmek
mUmkUn degildir. Spot filmler, afigler,
pankartlar, egitimler vb. bu baglamda
sinirl etkiye sahip olabilir. Kanita dayali
uygulamalarla hedefler koyarak ve etki
degerlendirmesi yaparak ilerlenmelidir.
S6z gelimi, insanlara Ucretsiz bisiklet
dagitmak gibi uygulamalarin saglkl
hayat tarzini benimsetmede ne kadar
etkili oldugu degerlendiriimemistir.

5) Stratejik plan: 2018 yilinin sonlarina
gelinmis olmasina ragmen Saglik Bakan-
liginin 2014-2017 dénemi sonrasina ait
yayinlanmis stratejik plani bulunmamakta-
dir. Planlamanin kesintisiz ve iyi yapiimasi,
plana uyum, hedefler ve performans
gostergeleri gercevesinde degerlendirme
yapilmasi hususlari ihmal ediimemelidir.

6) Cok sektérlii saglik sorumlulugu:
Saglk Bakanhgi 2013-2017 Stratejik
Plan'nda yer alan 6nemli hedeflerden biri,
sagligi tim politikalarin merkezine alarak
saghgin sosyal belirleyicileri konusunda
etkili eylemlerde bulunmaktir. Bu hedefe
yonelik stratejiler ise “gok sektorll is birligi
kapsaminda sagligin sosyal belirleyicile-
rini etkileyen ve saglikta hakkaniyeti go-
zeten politika ve programlar yapmak” ve
“yuksek 6ncelikli alanlarda sektorler arasi
is birligini gliclendirmek” olarak belirlen-
mistir. Bu hedeflere ulasabilmek icin Cok
Sektorlt Saglik Sorumlulugunu Gelistirme
Programi 2013-2023 hazirlanmistir. Bu
programin bilesenlerine ve hedeflerine
yonelik calismalar aksamaktadir.

7) Aile hekimligi ve ulusal programlar:
Aile hekimligindeki insan kaynaklarinin
buylk oranda birinci basamak poliklinik
hizmetleriyle mesgul olmasi sebebiyle
bir¢cok sagligr koruma ve gelistirme ulusal
programi sahada yeterince uygulana-
mamaktadir.

8) Asi karsithgr: Asi karsithgi giderek
yayginlasmakta, asi yaptirmayanlarin
sayisi artmaktadir. Bu “salgin” bagka
salginlara yol agma potansiyeli tasi-
maktadir. Buna karsi calismalar yetersiz
kalmaktadir.

9) Saghkl hayat dezenformasyonu:
Sonvyillarda sikliklagindeme gelen saglik
okuryazarliginin énemi, toplumumuzdaki
dlsuk seviye ve gelistirme ihtiyaci bir
tarafta dururken; muhtelif Unlu veya
UnlU adayi aktorlerin Bakanhgin ulusal
programlarina yapilan yatirimlari bosa
cikaracak faaliyetleri medya araciligi ile
artarak devam etmektedir. Bu konuda
duzenleme ihtiyaci agikardir.

10) Halk sagligi personel egitimi: Halk
sagligi tipta ve hemsirelikte uzmanlik di-
siplini olarak sinirlanamayacak ¢ok genis
bir alandir. Bir uzmanlik alani olmaktan
¢ok bir yaklasimdir, felsefedir. Belirli sevi-
yelerde halk sagligi egitimi almamis veya
halk sagligi nosyonuna sahip olmayan
personele yonelik egitim programlari
duzenlenmesine ihtiyag vardir. Ayrica
personelin halk saglgi lisansustd egitimi
almasi tesvik edilmelidir.

11) Halk Saglik¢ilari Degerlendirme:
Tipta uzmanlik, yUksek lisans, doktora
seviyelerinde halk sagligi egitimi almig
personel yeterince degerlendirilmemek-
tedir. Daha etkili ve verimli hizmetler
sunabilecekleri, arastirmalar yapabile-
cekleri bir istihdam modeli gelistirmekte
fayda vardir.

12) Yonetici kadrolarinin bos kalmasi:
Halk Sagligi Genel Mudurliginde bazi
yonetici kadrolari aylarca bos kalmakta;
vekaletle idare edilmektedir. Bazen bir
kisiye ¢coklu vekélet verilebilmektedir.
Kisa sUreli bosluk veya vekalet olabilir;
ancak sure sinirlarinin belirlenmesinde
ve buna riayet etmekte fayda vardir..

Kaynaklar

Artan Asi Karsitligi Egilimi; Nedenleri ve Sonuclar,
Mustafa Altindis ve H. Haydar Kutlu, Saglk Dd-
stincesi ve Tip Kulturt Dergisi, Aralik-Ocak-Subat
2017-2018 tarihli 45. Sayi

Halk saghg tipta ve

hemsirelikte uzmanlk
disiplini olarak
sinirlanamayacak ¢ok genis
bir alandir. Bir uzmanlik alani
olmaktan ¢ok bir yaklasimdir,
felsefedir. Belirli seviyelerde
halk saghgr egitimi almamis
veya halk saglhgi nosyonuna
sahip olmayan personele
yonelik egitim programlari
duzenlenmesine ihtiyag
vardir. Ayrica personelin
halk sagligi lisansustt egitimi
almasi tesvik edilmelidir.

Asi Karsithd, Omer Atag ve A. Ahmet Aker, Sagilik
Dudstincesi ve Tip Kultdrd Dergisi, Mart-Nisan-Mayis
2014 tarihli 30. sayi

Cumhurbaskanligi Teskilati Hakkinda Cumhurbas-
kanligi Kararnamesi, No:1, Tarih: 10.07.2018

Cok Sektorlt Saghk Sorumlulugunu Gelistirme
Programi 2013-2023, https://hsgm.saglik.gov.tr/
depo/birimler/cevre-sagligi/1-su-guvenligi/Kitaplar/
CokPaydaslisaglsorgelisProOzet_Kitap.pdf (Erisim
Tarihi: 10.09.2018)

Demografive Epidemiyoloji Pencerelerinden 2023
ve Otesine Bakis, Mustafa Tasdemir ve Omer Atag,
Saglik Dustncesi ve Tip Kultdrd Dergisi, Mart-Nisan-
Mayis 2015 tarihli 34. Sayi

Halk Saghgi Genel Mdd(irligd Organizasyon Yapisi,
https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/kurumsal/organizasyon-
yapisi.html (Erisim Tarihi: 10.09.2018)

htto.//www.sggm.saglik.gov.tr/  (Erisim  Tarihi:
10.09.2018)

T.C. Saglik Bakanligi Stratejik Plani 2014-2017,
https.//sgb.saglik.gov.tr/Shared%20Documents/
OrtaAlan/15.02.2012%20stratejik%20plan.pdf
(Erisim Tarihi: 10.09.2018)
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