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KURESELLESME ve SOSYAL SAGLIK

Prof.Dr.A.Giirhan Fisek :
Ars.Gor.Senay Gokbayrak
I. Giris:

Yasadigimiz dénemde, hangi alanda olursa olsun yapilan
tartismalarin baslangig noktalarini kuresellesme ve etkileri
olusturmaktadir. Kiliresellesmeyi ister kabul edelim, ister
etmeyelim, kiresellesmenin yasamimizin her alanini etkileyen bir
slirec halini aldigi goérilmektedir. Ancak, klresellesme ile birlikte,
giderek blyuyen bir kitlenin yasam kosullari bozulmakta ve
yoksulluk kiresel bir hal almaktadir. Bu kiresel sorunun ¢ézimune
yonelik gelistirilen yaklagimlar, soruna nereden ve nasil bakildigina
bagli degismektedir. Artan issizlik ve yoksulluk riskine karsi, sosyal
glvenceye olan gereksinimi arttirirken, paradoksal olarak bu
glvenceye en fazla gereksinimi olan gruplarin, glivence sisteminin
disinda kaldigi goriilmektedir. Bu sosyal digslanmiglik durumu,
gerek gelismis gerekse de gelismekte olan toplumlarda sosyal
hizmetlere olan gereksinimleri arttirmaktadir. Ancak burada da
kiresellesme, bu hizmetleri karsilayacak olan sosyal devletin
finansal kaynaklarini eritmekte ve mesruiyetine saldirida
bulunmaktadir.

Google Reklamlari Bu sitede reklam ver

Siirec Yonetimi - Sistema

Sure¢ ve Performans Yonetimi Danigsmanlik ve Yazilim
Hizmetleri

www.sistema.com.tr

ABD Vize tiirleri

Tam destekle basvuru Tam uzmanlik, disik fiyat
www.green-card-visa-usa.org?vize

Kiresellesme ve beraberinde getirdidi esitsizlikler, en belirgin ve
Oncelikli etkisini insan ve toplum sagligi Uzerinde gostermektedir.
Dolayisiyla, artan esitsizliklere karsi ¢ozim yollarinin
gelistirilmesinde, sosyal saglik géstergelerinin iyilestirilmesi
Oncelikli eylem alanlari olarak karsimiza gikmaktadir. Bu
calismada, kuresellesme ve beraberinde getirdigi sosyal
esitsizliklere karsi g6zim yolu arayislarinda, sosyal hizmetlerin

cagdas saglik anlayisi igindeki yeri, bu temelde kurumsallasmanin

http://www.sosyalhizmetuzmani.org/sosyalsaglik.htm
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Onemi analiz edilmeye galisilacaktir. Bu analiz iginde, Turkiye igin
model bir kurusallasma 6nerisi gelistirilecektir.

II. Sosyal Hizmetlerin Kurumsallagsmasinda Degisimler:
Kuzey- Giiney Farki

Yasanan gelismeler karsisinda, gerek gelismis gerekse
gelismekte olan toplumlarda, genis nifus gruplarinin yagsam
kosullan tzerinde, sosyal hizmetler her gecen glin artan bir etkiye
sahip olmaktadir. 'Ozellikle batili toplumlarda, sosyal hizmetlere
olan gereksinim, nifusun yaslanmasi ve deg|§en aile yapisi- tek
ebeveynli aile saylsmda artis- gibi nedenlerden dolayi 6nemli
Glglide artmaktadir. Sosyal-kiltirel cogulculuk ve bireysellesen
yasam kosullari, artmakta olan hizmet gereksinimini diger yandan
farklllastlrmaktadlr Bu ayni zamanda hizmetlerin sunum
kapasitesini de sinirlandiran bir gelisme olarak karsimiza
cikmaktadir. Sosyal hizmetlerin, tarihsel gelisimi icinde 6nemli
aktorler olan aile, sosyal devlet ve génullu kuruluslarin,
kaynaklarini akiskan hale getirmede 6nemli glglikler ile
karsilastiklan goritlmektedir(Taylor-Gobby 2001; Bahle,2003). Zor
zamanlarda, temel dayanismaci aktor olan aile,artan yukleri
karsllamada etkisiz kalmakta, sosyal devletin finansal ve politik
baskilar karsisinda etkinligi y|t|r||mek istenmekte, gonulli
kuruluglar ise génulla kapasitelerini gellstlrllmesmde guglikler ile
karsilasmaktadirlar. Dolayisiyla, sosyal hizmet sistemleri artan
talep ve bu talebi karsilayacak sinirli kaynaklar arasinda sikismig
durumdadirlar. Bu sorunlara nasil bir ¢6zim gelistirilmek istendigi,
cozlimlerin farkli ya da benzer egilimler egilimler mi tagidigi, bu
noktada sosyal hizmetlerin kurumsallagsmasinin nasil bir degisim
icinde oldugu yanit aranmasi gerekli 6nemli sorular olarak
karsimizda durmaktadir.

Avrupa Birligi (AB) ulkeleri dizeyinde, ilk bakista sorunlarin
benzerligi, sosyal hizmet politikalarinin degisiminde de bir
benzerllge isaret etmektedir. Bu gelismelerin bir yorumu, sosyal
devletin sosyal hizmetler alanindan “geri gekilmesi”, bir baska
deyisle 6zellestirme, dezantaralizasyon ve sosyal devlet karmasi
yani farkl aktérlerin bu alanda yer almasi olarak
tanimlanmaktadir. Dolayisiyla, sosyal hizmetlerin
kurumsallagmasinin daha dusuk dizeyde gerceklesme egiliminde
oldugu gibi bir yoruma gidildigi belirtilmektedir(Fin,2001;
Bahle,2003).

Bu noktada, 6ncelikli olarak tartisiimasi gerekli unsur, sosyal
hizmetlerin kurumsallagmasmm ne anlama geldigidir.
Kurumsallagsmayi en genel anlamda, sosyal hizmetin sosyal olarak
dizenlenme ve kontrol bigimi seklinde tanimlamak olanaklidir.
Kurumsallasma sunlarn gerektirmektedir(Bahle,2003):

- Sosyal alana iliskin bir sorunun tanimi

- Bu soruna ¢6zum Uretebilecek aktorlerin sisteme
entegrasyonun, rollerinin ve birbirleri ile olan iliskilerinin
tanimlanmasi

- Finansman kaynaklarinin dagihmi
- Yasal temelin olusturulmasi
- Denetim mekanizmalarinin olusturulmasi

Bu kurumsallagma basamaklandiriimasi icinde, sosyal devletin geri
cekilmesi tezin savunanlarin isaret ettikleri degisimler, kendini en
fazla aktorlerin sisteme entegrasyonu, rolleri, finansman
kaynaklari ve kontrol mekanizmalarinda gostermektedlr Cesitli AB
Uyesi Ulkelerde geceklestirilen degisimler, ilk bakista bu yondeki
bir yorumu hakli gikarmakla birlikte, farkh tarihsel gelisim ve
sosyal yapilara sahip olan queIerde ortaya cikan uygulamalarin
istenenin aksine daha yuksek bir kurumsallagma ve hizmetlerde
standartlasmaya varildigi gérilmektedir. Bunun en belirgin
orneklerini, Bati Avrupa’da, sosyal devlet gelenegi acisindan (g
farkll iklimi temsil eden Ing||tere Fransa ve Almanya
uygulamalarinda gorllmektedir. En radikal dezantralizasyon ve
beraberinde 6zellestirmenin gergeklestirildigi Ingiltere’de bile,
sosyal hizmetlerin finansman ve kontrolinun merkezi yonetlmde
kaldigi, bu alandaki glictin merkezilestirildigi gorialmektedir.
Burada olan, hizmetin sadece sunumunun 6zel ve goénalla
kuruluglara blrakllmaS|, sistemin temel belirleyicileri olan
finansman ve kontrol mekanizmalarinin kamunun elinde
kalmasidir. Ingiltere disinda, Fransa ve Almanya’da da
gergeklegtirilen dizenlemelerde, sosyal devletin bu alandan geri
cekilmesi dedil, tam aksine daha fazla belirleyicilige sahip olmasi
durumu s6z konusudur(Fin,2001; Bahle,2003).

Gelismis Bati Avrupa Ulkelerinde yasanan sorunlar
karsisinda sosyal glivence sistemlerinde yasanan artan

kurumsallagsmaya karsi, gelismekte olan ulkelerde, bu hizmetlere
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gereksinim duyan niifusun daha fazla olmasina karsin, dnerilen ve
uygulamaya konulan modellerin tam tersi yénde bir geI|§|m
gosterdlgl gorilmektedir. Bu modellerin ortak 6zelliklerine
bakildiginda, kurumsal alt-yapidan yoksun, en fazla gereksinim
olanlara, en temel gereksinimlerini kargilamak Uzere, yerel
duzeyde orgutlenmis, sosyal devletin boslugunu kapatacak sekilde
cok farkl aktoriin uygulamada yer almasi istenilen, hizmetin sosyal
niteligi itibariyle tartisiimasi gerekli model gallsmalar oldugu
gorilmektedir( Lund ve Srivinas, 2001; Barrientos,2002).

Yasanan sorunlarin gelismekte olan Ulkelerdeki etkilerine
karsin, gerceklestirilmeye calisilan uygulamalarin kurumsallasma
acisindan, Batil Ulkelerin tersine ¢ok daha disik kurumsallasma
duzeylerinde, adeta hizmete gereksinimi olanlarin kendi kaderi ile
bas basa birakacak sekilde olmasi, lzerinde dikkatle dlisinulmesi
gerekli bir konudur. Bu noktada, sosyal hizmetlere gereksinimi
fazla olan Ulkelerin gok daha bitliincul ve kurumsallasma dizeyi
yuksek modellere ve bu modellerin teorik alt-yapisini
saglamlastiracak yaklasimlara gereksinimi bulunmaktadir.

Calismamamizin bundan sonraki bélimlerinde, Turkiye
acisindan boyle bir modele temel olusturacak cagdas hekimlik
yaklasimi tartisiilmaya calisilacaktir.

III. Cagdas Hekimlik Yaklasimi ve Sosyal Hizmetler:

Diinya Saglik Orgiti‘'nin Anayasasl, saghgl, yalnizca hastalik ya
da sakatliklarin olmayisi degil, bedensel ruhsal ve sosyal yénden
tam bir iyilik hali olarak tanimlamaktadir. Bu tanimin cagdas olarak
nitelendirilmesini olanakl kilan en énemli 6zelligi, bir hak olarak
tanimlanmasidir. Yirminci ylGzyilin benimsedigi sagllk anlayisi,
bireyi sosyal gevresi ile bir biitiin olarak ele almakta ve sagllgl
etkileyen etmenlere karsi cok boyutlu bir bakis acisi
gelistirmektedir. Saghgin sosyal boyutunu iki yonli distinmek
olanaklidir. Birincisi, toplumun tim bireylerine saglikli yasam hakki
sunmak yani "Herkese Saglik” boyutudur. Bu anlayis
dogrultusunda, saglk dizeyini koruyucu ve gelistirici nitelikteki
politika ve uygulamalarda hastaligi yalnizca hasta olan kisinin
sorunu olmadigini anlayarak saglam-hasta ayrimi yapmaksizin
tum topluma yénelmek gerekmektedir. Sagliga sosyal yénini
veren ikinci boyut ise, bir bireyin ya da toplumun saglik diizeyini
belirleyen etmenleri, sosyo-kiltlrel ve ekonomik gevreden
bagimsiz olarak ele alma olanaginin olmamasidir. Bu noktada,
cagdas saglik anlayisinin cok bilimli 6zelligi ortaya glkmaktad|r
Caddas sagdlik anlayisinin bir diger énemli 6zelligi, koruyucu
hekimlik politikalarini 6n plana gikarmasidir. Bu noktada
hastaliklar bir baska deyisle sorunlar ortaya gikmadan ('jnce, bu
olgulara karsi koruyucu ve 6nleyici uygulamalar 6nem
kazanmaktadir.

Saghdi, cok boyutlu bir bakig agisi ile degerlendirmek,
toplum sagI|g|n| etkileyen temel faktorleri gok yonla dlisinmek
geredini ortaya koymaktadir. Bu faktorleri genel olarak su sekilde
siralayabiliriz(Samuel-Scott, A,2001:141).

Biyolojik Faktorler: Yas, cinsiyet, genetik faktérler

Bireysel/ailevi durumlar ve yasam tarzi: Aile yapisi, egitim,
meslek, issizlik, gelir, risk algilama dizeyi, beslenme, igki,sigara
tiketimi, spor, kendini gergeklestirme, ulasim

Sosyal Cevre: Kultlr, ayrimcilik, sosyal destek aglari,
toplum/kultar katilimi.

Fiziksel Cevre:Hava, su, konut durumu, calisma kosullari,
gurdltl,duman, kamu guvenllgl sivil dlzayn aligveris yapllan
yerler( yerleslm/oran/mtellk), |Iet|§|m ve ula§|m alan kullanimi,
kati atiklar, yerel gevre dzellikleri

Kamu Hizmetleri:Saglik hizmetlerine erisim ve saglik hizmetlerinin
niteligi, gocuk bakimi

Sosyal hizmetler, konut yardimi/ bos-zaman/ istihdam/ sosyal
glvenlik h|zmetler| kamu ulastirma hizmetleri, diger saglkla ilgili
hizmetler, sivil kurulus ve hizmetler

Kamu Politikasi: Ekonomik/sosyal/cevre/saglik gelismeleri, yerel
ve ulusal éncelikler, politikalar, programlar, projeler

Saglida, tibbin étesine gecilerek bakilmasi, insan saghgin
belirleyen etmenlerin sadece biyolojik ve fiziksel gevrenin Grind
olmadigini, cok daha genis olarak sosyal yasamin niteligine bagl
oldugu kabuluni gerektirmektedir. Hastaliklarin ortaya cikislari,
biyolojik ve fiziksel etmenlerin yaninda ekonomik ve sosyal
kosullara, kultlre ve diger cevresel faktérlere bagli olarak
§ek|llenmekted|r(Marmot Michael,2001). Glnimuzde, cadgdas
saglik anlayisi cercevesinde, tip b|||mIer| ile sosyal b|||mler
arasindaki keskin ayrim cizgilerinin ortadan kalkmasi yoniindeki

ivmenin hizlandidi ve tip bilimleri ile sosyal bilimlerin kesistikleri
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alanlarda daha fazla galismalarin yapildigi gérilmektedir. Bunun
temel nedeni ise, kiiresellesme ile birlikte artan ekonomik, sosyal
adaletsizlik ve yoksulluk ortaminda, tipki sosyal hekimlik
felsefesinin ortaya ciktigi Sanayi Devrimi’ndeki gibi olumsuz saglk
kosullarinda yasayan insan sayisinin hizla artmasi ve neredeyse
tim yerklreyi kapsamasidir.

Ornedin, Marc Miringoff ve Marque- Luisa Miringoff'un
Amerika’da, bebek 6lim oranlari, yuksek okullardan ayrilma orani,
65 ve Ustl yastaki yoksulluk orani, 65 yasinda yasam beklentisi,
cocuk istismari, cocuk yoksullugu, genc intiharlari, saglik bakim
kapsaminda olanlar- ya da sigortasizlar, ortalama haftalik tcretler,
esitsizlik, siddet cinayetleri, genglerde uyusturucu kullanimi, geng
vaslarda dogum orani, alkole bagh trafik kazalari, ulasilabilir konut
durumu ve issizlik oranlarini gésterge olarak kullanarak, Amerikan
ulusunun sosyal saglik dizeyini ortaya koymaya calistiklari
calismasinda da bu cok boyutlu saglik anlayisi acgik bir bigimde
gdérmek olanakhdir. (aktaran, Fielding, L. Stephen,2001).

Saglida sosyal bir semsiye kazandiran sosyal hekimlik
felsefesi, toplumsal yasam iginde insan saghigina etki eden, belki
her biri ayri bir disiplin ve ugras konusu olan gesitli etmenlere
yonelik, herkese saglik hedefi dogrultusunda politikalar Gretmemiz
geredini ortaya cikarmaktadir. Biz bu politikalara SOSYAL
HEKIMLIK POLITIKALARI adini veriyoruz. Sosyal hekimlik
politikalari, sosyal glivenlik ve sosyal hizmetlerden calisma
kosullarinin olumlulastiriimasi (is saghdi - glivenligi) calismalarina;
nifus, yerel yonetimler, kentlesme, konut, teknoloji, cevre, gida
ve beslenme sorunlarindan, saglik érgltlenmesi ve finansmanina;
saglik egitiminden, bir toplumun saglik davranis dizeyini belirleyen
sosyo-kiiltirel, ekonomik ve etik degerlere kadar bir gok alanda,
herkese saglik temel hedefi dogrultusunda politikalar olusturmayi
amaclamaktadir. Sosyal hekimlik politikalari, N. Fisek'in deyisiyle,
saghgi bir politikalar mozayigi olarak degerlendirmektedir(Fisek,
Nusret ;1985).

Bu bakis acisindan hareketle, sosyal hekimlik politikalari,
herkese saglik hedefi dogrultusunda, sagliga etki eden cok sayida
fiziksel, ruhsal, sosyal ve ekonomik etmene yodnelik farkl alanlarda
ortak calismalar yaparak, toplumun saglik dizeyini ve kalitesini
yukseltmeyi amaglamaktadir.

IV. Tiirkiye’de Sosyal Saghk

Turkiye’'de toplumun déntstiridlmesi igin blylk cabalar
harcanmistir. Once Cumbhuriyetin ilk 20 yilinda sonra 1961'den
baslayarak kisa bir stire...

“Saglik hizmetlerinin toplumsallastiriimasina iliskin yasa,
budanmamis ve yozlastiriimamis ilk bigimiyle, toplumun katilimi ve
kalkinmasi, hizmetin bsireyin ayagina gotirialmesi, hizmetin belli
onceliklere gére yogun bir iletisim ve bilgi akigi icinde, takim
calismasi yapilarak,tek elden yuritilmesi gibi cagdas kamu
yénetimi ve politikalari éngériliyordu. ... Saglik ocaklari ve
evlerinin yalnizca halka saglik hizmeti sunmakla yetinmesi
dusinidlmemisti. Bu ocak ve evlerin ayni zamanda kirsal kalkinma
odaklari islevini de gérmesi bekleniyordu. ... Kuskusuz, toplum
kalkinmasina iligskin calismalarda saglik gorevlilerinin cok etkin bir
konumlari vardi. Cunku, saglik gorevlileri yalnizca 6nine gelen
hastanin saghgini bozan bedensel, ruhsal etmenlerle ilgilenmekten
Ote, hastanin icinde yasadigi toplumsal, ekonomik, kiltirel
kosullari da incelemek, ylizylze iliskiler kurduklarindan onlarda
glven duygusu yaratarak onlari toplum kalkinmasina yéneltmek,
Oblir kamu gorevlilerinin sorunlara edilmelerini saglamak gibi bir
islev yiklenmeleri olanakliydi.”

Ancak 1964 sonlarindan baslayarak térpilenmeye baslanan
sosyal saglik hizmetleri giderek, “sosyal” rotasindan ayrilmis ve
tedavi hizmetlerini eksen olarak goren gagdisi rotasina oturmustur.
Bunun anlami, doktorun yildizlasmasi, yurttastan uzaklasmasi ve
saglik hizmetinin dort duvar arasina sikismasidir. Biz buna “tazmin
edici yaklasim” diyoruz; yani her sey olup bittikten sonra gare
arama cabasi. Saglidi, sosyal politikanin 6nemli bir 6gesi olarak
géremeyen yonetim yaklasimi, saglik insanglcline de sig olarak
yaklasmis; genis katiimla hizmeti zenginlestirmek yerine, halkin
sagligini kisir bir dongliye sokmustur.

Saglik hizmetlerinde sosyallestirme cabasi ile basglayan,
devletin toplumuyla barisma stireci, cok kisa bir slire sonra
zayiflatilmistir. Saghk birimleriyle toplum arasindaki képrulerin
kurulmamasi; sosyal hizmet uzmanlarina bu kdprtlerin
kurulmasinda agirlik verilmemesi bunun baslica nedeni olmustur.
Saglik ocaklarinda ve Bakanlik dizeyindeki katilimh kurullarin
isletiimemesi, halkin sesini saglik alaninda duyuramamasina yol
acmistir. Boylece saglik, halkin saghigi (sosyal saglik) olmaktan
cikip; “bireylerin saglk sorunlan” ile 6zdeslesmistir.
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V. Tiirkiye'de Kiiresellesme Dalgasinin Yankilari

Turkiye, kiiresellesmenin yansimalarini 1980°den
baslayarak yakindan algilamaya baslamistir. Ozellikle gugli sosyal
kurumlarin hedef alinmistir.

“SosyaI yardim ve sosyal hizmetler” boyutunun Saglik
Bakanhgi’'ndan uzaklastiriimasi,

Cumhuriyetin anit kurumlar olan sivil toplum kuruluglarinin
devletlestirilmesi (Turk Dil Kurumu, Tirk Tarih Kurumu, Cocuk
Esirgeme Kurumu)

Universite sézliiklerinden toplum hekimligi, sosyal politika
adlarinin silinmesi

Aile hekimliginin ortaya cgikarilarak, saghgin
bireysellestiriimesi

Sadlikta sosyallestlrme yasasinin kaldirilacagi, Genel Saghgi
Koruma Yasasli’'nin glincellestirilecegi iddialariyla gallsanlarln
pasifize edilmesi,

Refik Saydam Merkez Hifzissihha Enstitlst arsivlerinin
SEKA’ya gonderilmesi; Hifzissihha Okulu’nun kapatiimasi

bunlardan yalnizca bir kagidir.

Ill

Kiiresellesme, her seyde oldugu gibi “sosyal” olana

karsidir.

Hem saglik hizmetlerinde, hem de sosyal giivenlikte,
‘insan” eksenli degil, “para” eksenli bir yaklasim sergilenmistir.
Belirli gruplarin daha cok para kazanmalarina y6nelik cabalar,

toplum genis kesimlerinin hizmet alimini olumsuz yénde

http://www.sosyalhizmetuzmani.org/sosyalsaglik.htm

etkilemistir. Buna karsin, sorunun timint ¢ézme yetenedinden
yoksun olan kigtk bir grup (6zel kesim) bastaci edilmistir. Bu
hastalarin, hastaliklarina derman bulamayanlarin sayisini buyuk
Olglide arttlrm|§t|r Ayni siireg, saglik insanglci kullanimini da
siglastirmistir. Dolayisiyla hem calisanlarin is doyumunu ve
Ucretlendirilmelerini olumsuz etkilemis; hem de bazi mesleklerin
saglik alanindan uzaklasmasina yol agcmistir.

VI. Oneriler :

Bir toplumun sosyal saglik géstergelerinin birbirinden
etkilenen ve etkileyen degiskenler cercevesinde butincil bir bakis
acisi ile kavranmasi gerekir. Bu bize sosyal saglik gdstergelerinin
ulusal dizeyde olumlu hale getirilmesi igin, sosyal hizmetlerde
devlet islevlerinin, yerel diizeyden baslayarak, ulusal diizeye kadar
yukselen kurumsal mekanizmalarin 6nemine dikkat gekmektedir.

Bir bagka deyisle, ilk basamak saglik hizmetlerine sosyal
bakis acisini egemen kilmaktan baslayarak, ulusal saglik 6rgutiine
kadar bu yaklasimi kazandirmaliyiz.

Konulara tekelci yaklasan meslekler ya da ydneticilerin
basarisizligi gortlmustir. Onun yerini cok bilimli ekipler ve toplum
katilimi almalidir.

Sagdlik hizmetlerinde “yildiz” sistemini asabilmenin tek yolu,
hastaliklari 6nlemekten gegmektedir. Saglik hizmetlerinin
zenginlesmesi, koruyucu hizmetlerde sosyal diyalogun
saglanmasina baglldlr

Yeni kamu yonetimi yasa tasarisi, her ikisi de yerel
yonetimlere birakilarak, yazgilari ortaklastiriimis olan saglik ve
sosyal hizmetler, bu dezavantaji avantaja gevirmelidirler.
Hizmetlerini tek bir yumak haline getirerek, tlke 6lglsiinde
yuritilecek sosyal hekimlik politikasinin birer 6gesi haline
gelmeye calismalidirlar. Hekimi, ebesi, sosyal hizmet uzmani,
cevre muihendisi elele vermeli ve “insan” odakl bir yaklagimi
ormelidirler.
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