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eleneksel ve tamam-
layici tip fiziksel ve
ruhsal hastaliklardan
korunma, iyilestirme
veya tedavi etmenin
yaninda saghgin
iyi sUrdurtlmesinde de kullanilan,
farkl kulturlere 6zgU teori, inang ve
tecrlbelere dayall, izahi yapilabilen
veya yapilamayan bilgi, beceri ve
uygulamalarin butunuddr. Diger bir
ifadeyle, modern tibbi destekleyici ve
tamamlayici yontemlerdir. Geleneksel ve
tamamlayici tibbin temel amaci; kanita
dayali olarak geleneksel ve tamamlayici
tibbin, modern tip ile entegre bir sekilde
kullaniimasina hizmet etmek suretiyle,
bozulan insan sagliginin duzeltiimesine
ve insan saglhginin korunmasina, iyi-
lestiriimesine, rehabilite edilmesine ve
gelistiriimesine katki saglamaktir.

Geleneksel ve tamamlayici tip, saglk
hizmetlerinin 6nemli ve gogu zaman
dikkate alinmayan bir parcasi olup;
bazi Ulkelerde geleneksel tip, konvan-
siyonel olmayan tip veya tamamlayici
tip olarak adlandirilabilmektedir. Ge-
leneksel ve tamamlayici tip, saglik ba-
kimi ve Ozellikle de kronik hastaliklar
icin hastalik 6nleme ve tedavide uzun
bir kullanim ge¢misine sahiptir. Dinya
Saglk Orgitd 2014-2023 dénemine
iliskin geleneksel ve tamamlayici tip
stratejisi gelistirmigtir. Bu strateji, Uye
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Ulkelerin proaktif politikalar gelistirme-
lerine ve toplumun saghgini koruma ve
gelistirme sureclerinde geleneksel ve
tamamlayici tip uygulamalarinin oyna-
digi rolt guclendirecek eylem planlari-
na destek olmayl amaglamaktadir.

Dunya Saglk Orglti Geleneksel ve
Tamamlayici  Tip  Stratejisinin - temel
amaglari Uye Ulkeleri su konularda des-
teklemektedir: 1) Geleneksel ve tamam-
layici tip uygulamalarinin saglik ve insan
odakli saglik hizmeti sunumunda potan-
siyel katkisini kullanmak, 2) Geleneksel
ve tamamlayici tip uygulamalari ve uy-
gulayicilari hakkinda gerekli dizenle-
meler ve arastirmalar sonucunda saglik
sistemlerine entegre ederek, geleneksel
ve tamamlayici tip uygulamalarinin gu-
venli ve etkin kullanimini tesvik etmek.

Dinya Saglk Orgutii Geleneksel ve
Tamamlayici Tip Stratejisi Uye Ulkeler
icin ayni zamanda doért boyutta temel
hedefler ortaya koymaktadir: i) Politika
(geleneksel ve tamamlayici tip poli-
tikalarini ve programlarini gelistirerek
ve uygulayarak, mimkuin oldugunda
ulusal saglik hizmetleri sistemlerine
entegre etmek), ii) Guvenlik, etkinlik
ve kalite (bilgi tabanini genigleterek ve
hizmet kalite standartlari konusunda
rehberlik saglayarak geleneksel ve ta-
mamlayici tip uygulamalarinin gavenli-
gini, etkinligini ve kalitesini arttirmak),
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i) Erisim (dusuk gelirli vatandaslarin
saglk hizmetine erisimine vurgu ya-
parak geleneksel ve tamamlayici tip
uygulamalarinin - kullanilabilirligini  ve
erisilebilirligini arttirmak), iv) Rasyonel
kullanim (hizmet sunucular ve tUketici-
ler agisindan geleneksel ve tamamla-
yici tip uygulamalarinin tedavi amacli
kullanimini tesvik etmek).

Dunya Saglk Orgutt Geleneksel ve
Tamamlayici Tip Stratejisinin  dUnya
capinda uygulamasinda 6nemli iler-
leme kaydedilmesine ragmen, Uye
Ulkelerin asagidaki konularda birtakim
zorluklar yasamaya devam ettigi de
gorulmektedir:

» Politika ve duzenlemelerin gelistiril-
mesi ve uygulanmasi

» Geleneksel ve tamamlayici tip uy-
gulamalarini birinci ve ikinci ba-
samak saglik hizmetlerine entegre
etmek igin stratejileri ve kriterleri
belirlemek ve degerlendirmek

« Guovenlik ve kalite, 6zellikle drin ve
hizmetlerin degerlendirilmesi, hiz-
met sunucularin niteligi, uygulama-
larin etkinligini degerlendirmek igin
kriterler ve metodoloji

* Tanitim, reklam ve talepleri kontrol
etme ve dizenleme

» Arastirma ve gelistirme

* Hizmet sunucularinin egitim ve 6g-
retimi






Geleneksel ve tamamlayici
tip egitimine yonelik U¢
farkl alternatifin 6ne

ciktigr gorulmektedir: 1)
Geleneksel ve tamamlayici
tip egitiminin modern tip
egitimine entegre edilmesi,
2) Modern tip egitiminden
bagimsiz geleneksel ve
tamamlayici tip egitimi ve 3)
Geleneksel ve tamamlayici
tip uygulamalarina yonelik
saglk egitimi.

124 | SD 2024/1

L.

#
.
-
8
g
o
1
&
4

» Politikalar, duzenlemeler, hizmet
profilleri ve arastirma verileri hak-
kinda bilgi paylasimi veya tuketiciler
icin gUvenilir objektif bilgi kaynakla-
ri edinme gibi konularda bilgi ve ile-
tisim

Dunya Saglik Orgutt Geleneksel ve
Tamamlayici Tip Stratejisi s6z konu-
su zorluklarl agmay! amaglamaktadir.
Bu noktada Uye Ulkelerin faaliyetlerini
asaQida belirtilen stratejik alanlarda
yogunlastirmalari durumunda sz ko-
nusu zorluklari ortadan kaldirmalari
mumkun olabilmektedir:

Geleneksel ve tamamlayici tip uy-
gulamalarinin roltinU ve potansiye-
lini anlayan ve taniyan politikalar
araciligiyla, geleneksel ve tamam-
layicl tip uygulamalarinin aktif ola-
rak yonetilmesini saglayacak bilgi
tabanini olugturmak.

+ Egitim ve 6gretim, Urdnler, hizmetler
ve hizmet sunucular hakkinda ya-
pillacak duzenlemelerle geleneksel
ve tamamlayici tip uygulamalarinin
kalite gtvencesini, guvenligini, uy-
gun kullanimini ve etkinligini gtic-
lendirmek.

+ Saglik hizmetlerini ve saglik ¢iktila-
rini iyilestirmek icin potansiyel kat-
kilarindan yararlanarak ve kullanici-
larin saglik bakimi hakkinda bilingli
secimler yapabilmelerini saglaya-
rak geleneksel ve tamamlayici tip
uygulamalarini saglk hizmeti sunu-
muna entegre etmek.

Bu cergevede Diinya Saglk Orgutt ve
Uye Ulkelerin geleneksel ve tamamla-
yicl tip uygulamalari ve hizmet sunu-
cularin egitimi ile ilgili buytk olgtide
degisiklik yapmalari gerekmektedir.
Ozellikle egitim, akreditasyon ve re-
gulasyon alanlarinda 6nemli adimla-
rn atiimasina ihtiya¢c bulunmaktadir.
Diger taraftan arastirma ve gelistirme
calismalarina agirlik veriimesi; bu kap-
samda geleneksel ve tamamlayici tip
uygulamalarinin  saglik hizmetlerine
entegre edilmesi icin teknik standart-
larin ve kilavuzlarin gelistiriimesi dnem
arz etmektedir.

2002-2005 doéneminde ortaya konan
Dunya Saglk Orgutt Geleneksel ve
Tamamlayici Tip Stratejisi  kapsa-
minda, bircok Ulke geleneksel ve ta-
mamlayici tip uygulamalarini saglk



sistemlerine entegre etme i¢in blyUk
caba sarf etmistir. Bu kapsamda son
yillarda Uye Ulkelerin geleneksel ve ta-
mamlayici tip uygulamalarinin gavenli
ve etkin kullanimini tesvik etmek icin
cesitli duzenlemeleri ve politikalari
olusturdugu ve hayata gecirdigi gorul-
mektedir. Diger taraftan Dunya Sag-
ik Orgltl de bu sirecte Uye Ulkeleri
desteklemek amaciyla standartlar ge-
listirmis, teknik kilavuzlar yayinlamis,
egitimler ve calistaylar dlzenlemistir.
Bu gelismelerin sonucu olarak 1999
yiinda 25 olan geleneksel ve tamam-
layici tip politikasinda sahip olan sag-
Ik stratejisi sayisi, 2003 yilinda 39a,
2005 yilinda 45’¢, 2007 yilinda 48’e ve
2012 yilinda 69’a yukselmistir. Benzer
sekilde bitkisel tedavi icerikli gelenek-
sel ve tamamlayici tip uygulamalari
sayisl 1999 yilinda 65 iken, 2003 yI-
linda 82’ye, 2005 yilinda 92'ye, 2007
yilinda 110’a ve 2012 yilinda 119a
clkmistir.

Bu dogrultuda geleneksel ve tamam-
layicl tip uygulamalarini gavenli ve
nitelikli hale getirmek amaciyla, mev-
cut hizmet sunucular da dahil olmak
Uzere, geleneksel ve tamamlayici tip
uygulayicilart i¢in nicelik, kalite, akre-
ditasyon ve egitim konularinda bircok
Ulkede c¢esitli duzenlemeler hayata
gecirilmistir. S6z konusu dtzenlemeler
neticesinde konu ile ilgili énemli iler-
leme kaydedilmistir. Universite diize-
yinde lisans, yUksek lisans ve doktora
derecelerinde Ust duzey geleneksel
ve tamamlayici tip egitimi programi-
na sahip Ulke sayisi 39'a yukselmis-
tir. Ornegin Hindistan’da resmi olarak
taninan geleneksel ve tamamlayici tip
uygulamalari egitim sisteminde yer
almaktadir. 508 okulda yillk 26 bin
civarinda lisans ogrencisine ve 117
okulda yillik yaklasik 2.500 lisansustu
ogrencisine geleneksel ve tamamlayi-
ci1 tip egitimi verilmektedir. Ayrica bazi
Ulkelerde saglik meslek mensuplarinin
egitim mdufredatlarina geleneksel ve
tamamlayici tip uygulamalari eklen-
mistir. Diger taraftan, dinya genelinde
geleneksel ve tamamlayici tip uygula-
malari alaninda arastirma enstitUleri
kurulmasinda ilerleme kaydedilmis,
bu alanda arastirma enstitistne sa-
hip Ulke sayisi énemli él¢ctde artmistir.
1999 yilinda 19 Ulkede geleneksel ve
tamamlayici tip uygulamalari alaninda
arastirma enstitist varken, bu sayi
2003 yilinda 56'ya, 2012 yilinda ise
73’e yukselmistir.

Konu ile ilgili gelismelerden yola ¢i-
karak, geleneksel ve tamamlayici tip
uygulayicilarinin bilgi ve becerilerini
edinme yo6ntemleri Ulkeler arasinda
farklihk gostermektedir. Bazi Ulkelerde
geleneksel ve tamamlayici tip egitim
programi olusturulmus ve hizmet su-
nucularin bu egitim ve 6gretim prog-
ramini tamamlamalari sarti getirilmistir.
Ornegin bircok Avrupa Ulkesinde ve
Kuzey Amerika’da geleneksel ve ta-
mamlayici tip uygulayicilarinin dniver-
site dlzeyinde programlarda egitim
almalari gerekmektedir. Benzer gekil-
de Cin, Kore, Hindistan ve Vietnam'da
geleneksel ve tamamlayici tip uygu-
lamalarini kullanmak Gzere hekimlerin
spesifik bir Universite egitimi almalari
zorunludur. Egitim ve 6gretim prog-
ramlarina ek olarak birgok Ulke, gele-
neksel ve tamamlayici tip uygulayici-
larii¢in gesitli dUzenlemeler yapmistir.

Bununla birlikte gelismekte olan bir-
cok Ulkede, geleneksel ve tamamlayici
tip uygulamalari nesilden nesile sdzlU
olarak aktarlmakta ve bu durum, s6z
konusu alanda nitelikli uygulayicilarin
tanimini ve bu uygulamalarin kurum-
sallasarak saglk sistemine entegre
edilmesini  zorlagtirmaktadir. Nitekim
Dinya Saglk Orgltine Gye Ulkele-
rin yaklasik yarisinda geleneksel ve
tamamlayici tip uygulayicilar ile ilgili
herhangi bir dlzenlemenin olmadigi
gortlmektedir. Bu dogrultuda, Ulke-
lerin mevcut durumlarini géz déndnde
bulundurarak konu ile ilgili énceliklerini
ve ihtiyaclarini belirlemeleri, gelenek-
sel ve tamamlayici tip uygulamalari
ile koruyucu ve tedavi edici saglik
hizmetleri arasinda gerekli isbirligini
saglamalari gerekmektedir. Bu kap-
samda egitim ve 6gretim basta olmak
Uzere, kurumsal yapillanma ve yasal
duzenlemelerin hayata gegirilmesi ne-
ticesinde, geleneksel ve tamamlayici
tip uygulamalarinin saglik sistemlerine
entegre edilmesine 6ncelik verilmelidir.

Sonug olarak Dunya Saglk Orguitt Ge-
leneksel ve Tamamlayici Tip Stratejisi
cercevesinde Dunya Saglik Orgutd-
nin hedefleri ve uygulamalari ile Uye
Ulkelerin uygulamalari dikkate alindi-
ginda uygulamaya yonelik asagidaki
hususlarin 6ne ¢iktigr gértlmektedir:

» Uygun ulusal politikalar araciligiyla
geleneksel ve tamamlayici tibbin
aktif ydnetimi icin bilgi tabani olus-
turmak.

* Geleneksel ve tamamlayicl tip
Urtnlerini, uygulamalarini ve uygu-
layicilarini duzenleyerek geleneksel
ve tamamlayici tibbin kalite gtven-
cesini, glivenligini, uygun kullanimi-
ni ve etkinligini gtclendirmek.

» Geleneksel ve tamamlayici tip hiz-
metlerini saglik hizmeti sunumuna
ve saglik hizmetlerine entegre ede-
rek evrensel saglik kapsamini tesvik
etmek.

Geleneksel ve tamamlayici tip egitimi-
ne yonelik ise Ug farkl alternatifin éne
ciktigl gordlmektedir: 1) Geleneksel ve
tamamlayici tip egitiminin modern tip
egitimine entegre edilmesi, 2) Modern
tip egitiminden bagimsiz geleneksel
ve tamamlayici tip egitimi ve 3) Gele-
neksel ve tamamlayici tip uygulamala-
rina yonelik saglik egitimi.

Bu makalede, geleneksel ve tamamla-
yici tibbin tanimi, saglik sistemlerinde-
ki enemi ve DSO’niin stratejileri ele ali-
narak politika, egitim ve entegrasyon
eksiklikleri vurgulanmistir. Bir sonraki
sayida, “Uygulama ve Egitime iliskin
Mevcut Durum Analizi” detayl bir se-
kilde ele alinacaktir.
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