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Darbenin Sagliga Etkileri
“Sagliga Darbe”

12 Eyliil 2008



Insan Haklari Ihlalleri. ..

650 bin kigi gozaltina alindi 90 gune varan
gozaltl surelerinde agir iskence gordu

1 milyon 683 bin Kisi figslendi

» 210 bin davada 230 bin kigi Sikiyonetim
Mahkemeleri'nde yargilandi

/ bin Kisi icin idam cezasi istendi

— 517 Kkigiye idam cezasi verildi

— 124 Kisinin idam cezasi Askeri Yargitay tarafindan
onaylandi

— Haklarinda idam cezasi verilenlerden 50'si asildi

Tiirkiye insan Haklari Vakfi




Insan Haklari Ihlalleri. ..

» Cezaevlerinde toplam 299 kisi yasamini yitirdi
* 171 Kiginin “igkenceden oldugu” belgelendi

* 144 kisi kuskulu bir sekilde oldu

* 14 kisi aclik grevinde oldu

* 16 kisi “kacarken” vuruldu

* 95 kisi “catismada” oldu

« 73 kisiye “dogal olum raporu” verildi

« 43 kiginin “intihar ettigi” bildirildi

Tiirkiye insan Haklari Vakfi




Insan Haklari Ihlalleri. ..

10000 -

—— faili mechul
yargisiz infaz

catismada olen
kayip savi

X-igkence

www.ihd.org.tr



24 Ocak kararlari ile baslayan, 12 Eyliil darbest ile
ivme kazanan ve sosyal devletin tasfiyesine dek
ilerleyen stireg, saglik alaninda dogrudan ve dolayli
olarak cok yikicl sonuclara yol actl.

Saglikta derinlesen esitsizlikler, saglik calisanlari
digsinda darbe ile dogrudan ilintilendirilmeyen bir
olgudur. Kugskusuz son 28 yilda basa gecen iktidarlar
da bu stirecte paylagilmis bir sorumluluga sahiptir.
Amacimiz sagliga vurulan darbeyt ve bu darbenin
sorumlularini nesnel, bilimsel kanitlarla degifre etmek
ve bu kanitlarin en genis anlamiyla tiim kesimlere
ulastirilmasini saglamaktir.

Darbe ve sonrasindaki stirecte saglik hakkini gasp eden
kararlari veren ve egitsizliklerin derinlegmesine yol
acan darbeciler yargllanmalidir.
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Sagliga Yaklasimin Donusumu

1961 Anayasasi
“‘Devlet herkesin beden ve ruh
sagligl icinde yasayabilmesi ve

tibbi bakim gormesini
saglamakla odevlidir”

1982 Anayasasi
“Devlet, herkesin hayatini, beden
ve ruh sagligini surdurmesini

saglamak; insan ve madde
gucunde tasarruf ve verimi
arttirarak, igbirligini
gergekle§tirmek amaciyla
saglik kurulusglarini tek elden
planlayip hizmet vermesini
duzenler.”




Kalkinma Planlarinda Saglik...

Besinci ve altinci kalkinma planlarinda
kamusal sorumluluk vurgusu varligini
surdurmekte

Yedinci ve sekizinci planlarda
ozellestirmenin zemini hazirlanmakta

Acil Eylem Planinda saglikta ozellestirme
bicimlendirilmekte

Dokuzuncu kalkinma planinda surecin
esitsizliklerle sonuclandigl belgelenmekte



V. Kalkinma Plani (1985-1989)

“Genel saglik seviyesini yikseltmek amaciyla
saglik hizmetlerini esit, strekli ve etkili bir
sekilde herkese ve yere ulastirarak halkin
beden ve ruh sagligini korumak ve tibbi
bakim gormesini saglamak temel ilkedir.”

http://ekutup.dpt.gov.tr/plan/plan5.pdf



VI. Kalkinma Plani (1990-1994)

“Saglikli bir toplum i¢in saglik hizmetlerinden
vatandaslarin en iyi sekilde faydalanmasini
saglamak amaciyla saglik hizmetlerini esit
olarak, surekli, dengeli ve yeterli bir sekilde
herkese ve her yere ulastirmak temel
ilkedir.”

http://ekutup.dpt.gov.tr/plan/plan6.pdf




VIl. Kalkinma Plani(1996-2000)

“Geleneksel olarak kamunun faaliyet
qosterdigl alanlarda 6zel kesimin
dinamizminden ve finansman quictinden
vararlanilarak ekonomik ve sosyal alt yapi
hizmetlerinin zamaninda, yeterli miktar ve
kalitede saglanmasi yoluna gidilmesidir”

“Kamu hizmetlerinden yararlananlarin
sagladiklari bireysel faydanin karsiligini
Odemeleri esas olacaktir”.

http://ekutup.dpt.gov.tr/plan/vii/




VIll. Kalkinma Plani (2001-2005)

“Yatirimlari tesvik politikalarinin temel
amaci; dlnya ile entegrasyonu saglamak,
bilgi toplumuna erismek ve yabanci
sermayeyi 0zendirmektir”

http://ekutup.dpt.gov.tr/plan/viii/plan8str.pdf



Acll Eylem Plani

Saglik Bakanlhgi yeniden yapilandirilacak

Devlet hastanesi, sigorta hastanesi, kurum hastanesi
ayrimi kaldirilarak tum hastaneler tek bir ¢cati altinda
toplanacak

Hastaneler idari ve mali yonden Ozerk bir yapiya
kavusturulacak

Saglik hizmetlerinin sunumu ile finansmani ayrilacak
Genel Saglik Sigortasi Sistemi ve Kurumu kurulacak

Aile hekimligi uygulamasina gecilerek saglam bir sevk
zinciri kurulacak

Ozel sektoriin saglk alanina yatirnm yapmasi
ozendirilecek

http://ekutup.dpt.gov.tr/plan/aep.pdf



IX. Kalkinma Plani (2007-2013)

“Saglik hizmetleri sunumunun bdélgesel ve
kent-kir dlizeyindeki dengesizligi devam
etmektedir...”

http://ekutup.dpt.gov.tr/plan/ix/9kalkinmaplani.pdf
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milyar dolar
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Ulkemizde GSMH vyillar icinde artis géstermistir

www.stats.oecd.org



Kisi Basina Dusen GSMH’nin Degisimi
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Ulkemizde kisi basina disen GSMH yillar icinde artis gostermistir

@

www.stats.oecd.org



Gelir Dagilimi

O En yoksul % 20
M ikinci %20

W Ugiincii %20

E Dordiincu %20
M En zengin % 20

« Gelir dagilimindaki esitsizlik surmektedir

« En yoksul beste birlik kesimin gelirinde yillar icinde kayda deger bir
artistan soz edilememektedir

« En zengin beste birin gelirine dorduncu beste birin az da olsa ortak

olmasi so0z konusudur




Turkiye'nin dis borcunun yillar icindeki degisimi
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Ulkemizin dis borcu 1980’den 2006’ya dek gecen siirede 13 kat artmistir

www.stats.oecd.org




lhrac Edilen Mal ve Hizmetlerin Yilzdesi

Olarak Toplam Borg ve Faizler
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46,75

1975 1980 1985 1990 1995 2000 2002

Ulkemizde toplam borg ve faizler ihracat gelirinin % 46,75’ine ulasmistir

UN Common Database (World Bank)




Borc ve Faizler Odeme Siralamasi

1980 1985 1990 1995 2000 2002
1 Brazil 1 Srgenting 1 ganda 1| Sierraleone |1 Brazil 1 BErazil
2 Pery 2 Myanmar 2 Algeria 2| Guinea-Bissay | 2 Argenting 2 Burundi
3 Mexico 3 Zuinea-Bissay 3 Madagascar 3 Haiti 3 Burundi - urkey
4 Lhile 4 Balivia 4 Burundi 4| Micranesis | 4 Balivia 4 Lebanon
s Cote d lvory s Chile ® Lalombig 5] DMicaragua [ Lurkey ® Lalombia
6 Argentina 6 Mexico & Llruguay & Brazil & Lebanon 6 Lruguay
T aeychelles T Uruguay T tarshall |s. 7| Mozambigue |7 kazakhstan T Belize
8 Balivia 8 Lalombla 8 Ethiopis 8 Hungary 8 Mexico § Kazakhstan
9 Ecuador 9 Madagascar 9 Eolivia 9 Honduras 9 Lruguay 9 Hungary
10 Morocco 10 Uganda 10 | Papua Mew Guinea |10 Iorogoo 10 Croatia 10 Pery
1| CostaRica  [1|  CosfaRica |19 Agenting |1 Colombia  [11]  Colombia | ™ Chile
12 Senegal 12 Tanzania 12 (Ghana 12 Kenya 12 Foyrgyzstan 12| Sao Tome&Principe
13 Myanmar 13 Iz 13 ote dlvory 13 Argenting 13 Ecuadar 13 Ecuador
- Turkey 14 Hungary 14 Kenya 14 Iran 14 Peru 14 Bolivia
15 Malawi 5 Brazll & Conga 5| Indonssia [15]  Ushekistan |15 Zambia
16 Aloeria 16 Kenya 16 Honduras 16 India 16 Fakistan 16 roatia
17 Yenezuela 17 Arnaica 17 Hungary 17 Bolivia 17| Sao Tome&Principe [17 Venezuela
1% Ebm 1% &lg'm 18 §§Q QUJESE”UE'EE - [EE:E 18 Qb.llﬁ. 18 EEi[QHEﬁIaD
19| Dominican Republic BB Lukey 19 lndonesia _ [19]  Burundi |19 Ruwanda 9] Indonesia
20 Lambia 20 Cote d'lvory 20 Tanzania 20 hexico 20 Cote d'lvory 20 zhekistan
22 India
23 Guinea-Bissau
24 hauritania
[25] Turkey

Ulkemiz en cok borclu Ulkeler siralamasinda yillar iginde 3. siraya yukselmistir!

UN Common Database (World Bank)




Turkiye'nin Insani Gelisim Indeksi Degeri ve Sirasi

100
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+ 30
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+ 20
0,1 + + 10
0 : : : : -0
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« Insani Gelisim Indeksi ¢ bileseni hesaba katar

1. Refah Standardi: kisi basina dasen milli gelirin Satin alma Gucu
Paritesi (SGP) ile hesaplanmasi ile elde edilmektedir.

2. Egitim Standardi: bu boyut iki degiskenle olglimektedir; yetigkinler
arasindaki okuma-yazma orani ve ortalama egitim suresi.

3. Saglik Standardi: yasam beklentisi ile olglilmektedir.
« Turkiye “orta insani gelismislik” grubundadir ve yillar iginde

siralamadaki yeri gerilemistir
A\ insani Gelisim Raporlari (Human Development Reports) 1975-2008 UNDP
[

g g



Turkiye'nin Insani Gelisim Indeksinde Yeri

1980 1985 1990 1995 2000
1 Switzerland 1 Canada 1 Canada 1 MNonway 1 MNonway
> lceland - Switzerland i Japan i Belgium 5 Australia
1o France 10 France 10 Belgium 10 France 10) Finland
5 Austria 5 Germany 5 Germany |1 Denrmark 15 Austria |
A1 Luxermbourg | & Greecs | MNew Zealand | Spain 20 Italy
75 The Bahamas 25 Portugal 5 Eortugal 2 Barbados 25 =ingapore
a0 Cyvprus a0 Latvia 30 Singapore 30 Malta 30 Malta
+ Bulgaria - Uruguay % Bahrain % Uruguay 35 Hungary
40 South Korea 40 Costa Rica 40 Uruguay 40 Kuwait 40 Uruguay
45 Belize 45 Taiikistan %5 | Trinidad & Tobago | *° Lithuania 45 Kuwiait
a0 Fii o0 Mexico >0 Romania 50 Trinidad
1 Modoya ™ Belarus 55 Cuba
B0 Fiji B0 Thailand 60 Russian
63 Philippines | ®° Brazil 65|  Macedonia,
o Tunisia ?’” Abanig  [™]  Lebanon |75  Lebanon
7 Bolivia 7 Algeria 7] Turkey | Turkey 80 Ukraine
" Guatemala o Honduras = Jordan = Armenia - Turkey

*TUrkiye Insani Gelisim indeksinde 1980’de 63. sirada iken, 2000’de
85. siraya gerilemigtir
*Bu gerilemenin temelinde donemin ekonomik ve sosyal politikalari

yatmaktadir

insani Gelisim Raporlari (Human Development Reports) 1975-2008



Saglik Harcamalari
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Genel Butceden Sagliga Ayrilan Pay
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Genel butceden sagliga ayrilan pay 1980’de % 4,21'den,
2007'de % 3,2'ye gerilemistir.

Hamzaoglu, Ozcan; 2006, SB; 2005, 2006, 2007



Kisi Basina GSMH ve
GSMH’nin %’si Olarak Toplam Saglik Harcamasi
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GSMH’nin yuzdesi olarak saglik harcamalari % 3,5'ten, % 7,6'ya
yukselmistir

(DPT; 1996, SB; 2001, SB; 2006, Deloitte; 2008)



Kisi Basina Saglik Harcamalari ($)

700 |
600
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400
300
200
100

0 -
80 83 8 89 92 95 98 2001 2004

[ kisi basina ozel
saghk harcamasi

H kisi basina toplam
saghk harcamasi

« Kisi basina saglik harcamalari 55 dolardan 586 dolara

« Kisi basina 0zel saglik harcamalari ise 27 dolardan 110 dolara
yukselmistir

(DPT; 1996, SB; 1997, SB; 2001, SB; 2006)



Kamu-Ozel Saglik Harcamalari
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« Kamu saglik harcamalari yillar icinde artmakla birlikte bu harcamalar
yatirima degil, ozel sektorden hizmet satin almaya aktariimaktadir

(DPT; 1996, SB; 2001, SB; 2006, Deloitte; 2008)



Kamu Saglik Harcamalarinin Kurumlara Dagilimi

100
90
80
70 M Yesil Kart
60 @ Butce
50 @ Emekli Sandigi
40 [0 Bag Kur
30 H SSK
20
10
0

1995-98 1999-02 2003 2004 2005 2006

Kamu saglik harcamalari icinde butgcenin orani % 22,7°'den % 10,4’e
gerilerken, yesil kart harcamalari % 5,3’ten % 12,4’e yukselmistir

(DPT; 1996, SB; 2001, SB; 2006, Deloitte; 2008)



Sosyal Guvenlik Kurumlarinin Tedavi

Harcamalari (%)

100%

80% -
60% -
40% -
20% -

0% -

2001
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@ Deviet m Universite @ Ozel

Ozel sektore aktarilan kaynagin % 24’ten %36,6'ya yikselmesi son
yillarda sosyal guvenlik kurumlarinin kaynaklari ile 6zel sektorden
hizmet satin alinmasinin garpici bir bulgusudur

Soyer A, 2007 sonu itibariyla saglik harcamalari
baglaminda, AKP’nin sagliktaki “pembe
tablosu”nun akibeti



Yillara Gore Saglik Bakanligi Yatirim
Giderlerinin Bakanlik Butcesine Orani (%)

20

15 -

10 -

1988

1998

2003

Saglik Bakanligi yatirimlari 15 senede 3,5 kat azalmistir

Saglik Bakanligi



YILLAR iCiNDE SAGLIK BAKANLIGI BUTGE VE DONER
SERMAYE HARCAMALARININ DEGISiMi

2500 60
55
52 53

2000 | 190
— o | + 40

1500 | - » 7
N so 30 1 30
1000 -+ ( PS5 20
s00 + 14 Lo Tk 3 ™ Ly 14 10
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1988 1989 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002

mmm S.B.Doéner SermayeHarcamalari (DSH) = SB But¢e Harcamalar(SBBH) DSH/SBBH

« Saglik Bakanligi doner sermaye harcamalarinin butce harcamalarina
orani yillar icinde % 55’e yukselmistir

« Bu veri saglik hizmetlerinde isletmelestirmenin bir gostergesidir

DPT, Maliye Bakanligi Verileri 2003




Genel butce, SB Butcesi ve TSH Butgesinin yillar

icindeki degisimi(1996-2006)
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SB butcgesi ve TSH O+ ¢3¢ |
bﬁtgesine 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
daha yakindan villar
bakilirsa | ——SBBitge —=— TSH biitge Genel bitge |
80 -
70 Vad " . . 9 y
50 / Genel biitce icinde Saglhk Bakanhgi
50 A butgesinin orani dusuktur
40 ad - Saghk Bakanhgi butgcesi 2000’li yillarda
30 7 artis gostermekle birlikte Temel Saghk
20 pd Hizmetlerinin pay! artmamistir
10 P *Bu veri koruyucu saglik hizmetlerine
0= W ' yeterli onemin verilmedigini gostermektedir

1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

—e— SB Bitce —s— TSH Biitge




Koruyucu Hizmetlerin Saglik Bakanlig!
Bltcesi Igindeki Pay

12 —— Tuberkuloz
% 11 -

10 - Sitma

9 _
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4 _W —— Saglik Egitimi

g ] 014 2,35

1 -'F1,07 -— ¢ — & 31,61 Kanser kontrolu

N ’ i 0,68
00,01+ —e. —- * ¢+ 4 0,1

—— Toplam Koruyucu
1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 Hizmetler

« Koruyucu saglik hizmetlerinin Saglik Bakanlgi butgesi icindeki payi
2005 yilinda % 7,12'ye dek gerilemigtir

« En yuksek(!) payi1 % 2,55 ile saglik egitimi, en dusuk payi % 0,1 ile
kanser kontrolu almaktadir

Tirkiye Kamu Harcamalar1 DB, 2006



SB Hastaneleri Toplam Saglik Harcamalari

O genel bltge
B doner sermaye
H dernek vakif

« Saglik Bakanligi hastanelerinin toplam saglik
harcamalarinin % 65,6’s1 doner sermaye kaynaklarindan
gerceklesmektedir

« Hastaneler butgeden kaynak ayrilmayarak devlet eliyle
Isletmelestiriimistir

Tiirkiye Ulusal Saglik Hesaplar1 1999-2000




SB Hastaneleri
Cari Saglik Harcamalari — Sermaye Harcamalari

TE+14-
6E+14-
5E+14-
O toplam cari saglk
4E+14- harcamasi
3E+14- M saglikla ilgili sermaye
harcamasi
2E+14+ M toplam saghk
1E+14- harcamasi

0_

genel doner dernek
butce sermaye vakif

« SB Hastanelerinin toplam saglik harcamalarinin neredeyse tamami
cari saglik harcamalaridir

« Saglikla ilgili sermaye harcamalari az da olsa ne yazik ki doner
sermaye kaynaklarindan gercgeklestiriimektedir

« SB hastanelerine yatirim yapilmamaktadir

Tiirkiye Ulusal Saglik Hesaplar1 1999-2000




Kamu Universite Hastaneleri Toplam Saglik
Harcamalari

O genel butce
B doner sermaye
B dernek vakif

» Universite hastanelerinin toplam saglik harcamalarinin % 85,4'(i
doner sermaye kaynaklarindan gerceklesmektedir

* Devlet eliyle isletmelestirme kamu universite hastanelerinde daha
belirgindir

Tiirkiye Ulusal Saglik Hesaplar1 1999-2000




Kamu Universite Hastaneler
Cari Saglik Harcamalari — Sermaye Harcamalari

6E+14-
5E+14-
4E+14 O toplam cari saghk
3E+14. harcamasi
B saghkla ilgili sermaye
2E+14- harcamasi
B toplam saghk
1E+14- harcamasi
0_
genel doner dernek

blitce sermaye vakif

« Kamu Universite Hastanelerinin toplam saglk harcamalarinin
neredeyse tamami doner sermaye kaynaklarindan ve cari harcama
olarak yapilmaktadir

« Saglikla ilgili sermaye harcamalari ise SB hastanelerinde oldugu gibi
doner sermaye kaynaklarindan gerceklestiriimektedir

Tiirkiye Ulusal Saglik Hesaplar1 1999-2000




Kamu ve Ozel Sektorde Yatakli Tedavi
Kurumlarinda Poliklinik Sayilarindaki Degisim

300,0 -
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250,0 | [
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200,0 -
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150,0
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Kamu ve o0zel sektor yatakli tedavi kurumlarinin poliklinik
sayllarinda ciddi artis gozlenmektedir

Davas A, Ergin I, 2000-2006 yillar1 arasinda kamu ve 6zel yatakli
tedavi kurumlarindaki hizmetlerin degerlendirilmesi




Sosyal Guvenlik Veriler
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Issizlik

Toplam igsizlik (isgiiciiniin %si)
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OECD verilerine gore tum nufusun % 3,5'i, isgucunun % 10'u issizdir.
Uygulanan ekonomik politikalar igsizligin artmasina neden olmustur

(OECD; 2008)
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« Toplam igsizlerin icinde 12 aydan uzun sure issiz olanlarin orani

e Issizlerin % 36,3’ uzun sureli issizdir

www. http://stats.oecd.org



Sosyal Guvenlik

Sosyal guvenlik

100

80 82 84 86 88 90 92 94 96 2001 2003 2005

« Sosyal Guvenlik kurumlarinin kapsamindaki ntfusun orani
yukselmekle birlikte 2006 yilinda nufusun ~ % 20’sinin hala hicbir
sosyal guvencesi bulunmamaktadir

Emekli Sandigi, SSK, Bag-kur, DPT
Sosyal Givenlik kurumu 2000-2001-2002-2003-2004-2005-2006 yili istatistikleri




Nufusun Sosyal Guvenlik Kuruluslarina
Gore Dagilimi (2006)

SOSYAL GUVENLIK KAPSAMI
SSK
742,66 ' EMEKLI SANDIGI
%1482
Ul . 22 45
KAPSAM DISI OZEL SANDIK
%19.66 %0 41

Sosyal Giivenlik Kurumu istatistik Yilligi 2006



GSMH’nin Orani Olarak Sosyal Guvenlik Katki Paylari
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Sowrce: World Bank Staff calenlations

Yillar igcinde sosyal guvenlik katki paylari artmigtir

Turkiye Kamu Harcamalari DB, 2006



“Reform” Sonrasinda SSK'lilarin Ortalama Gelire Karsilik
Alacaklari Ortalama Tazminat
“Dunya Bankasi Projeksiyonu”
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Sosyal guvenlik sisteminde yapilan “reform” sonucunda sigortalilarin

ortalama gelire karsilik olarak alacaklari ortalama tazminat yillar icinde
azalacaktir

Turkiye Kamu Harcamalari DB, 2006




Saglik Kurumlari




Birinci Basamak Saglik Kurumlar
1963-2006
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« 1980 sonrasinda 2000’lerin basina dek Saglik Evi ve Saglik Ocagi
sayllari artisg gostermistir

« Saglik Evleri ile ilgili son veri 2004 yilina aittir, bu yildan sonra Saglik
Evlerinin aciklanmaksizin yok sayildigi, Aile Hekimliginin
yayginlastiriimasiyla giderek sistemden yok edilecegi anlasiimaktadir

Temel Saglk Hizmetleri Calisma Yilliklari



Saglik Ocagi Basina Dusen Nufus

1996-2003
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5000

—eo—Dogu Anadolu

| —%- Guneydogu

1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 Anadolu

« Saglik Ocagi basina dusen nufus acisindan bolgeler
arasi esitsizlik soz konusudur

 Marmara ve Guneydogu Anadolu Saglik Ocagi basina
disen nufusun yuksek oldugu bolgelerdir

SB Temel Saglik Hizmetleri Yilligi ; 2001, 2003



Ebesi Olmayan Saglik Evi
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m— Anadolu
50 — . L P .
W - Tiirkiye
40
30 T T T
2000 2001 2002 2003

* Dogu, Guneydogu ve Orta Anadolu’da Saglik Evlerinin
hemen tamaminda ebe bulunmamaktadir

« Bu veri koruyucu hizmetlere verilen “deger”in gostergesidir

SB Temel Saglik Hizmetleri Yilligr ; 2001, 2003
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There is difference between 2000-2001 years and 2002-2003

Two way variance analysis tukey test p<0.05




Yatak Sayisi ve
Yatak Basina Dusen Nufus
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Ulkemizde hastane yataklarinin sayisi yillar iginde artis gostermis,
yatak basina dusen nufus ise azalmistir

Tedavi Hizmetleri Yilliklari




DSO Avrupa Bolgesinde
Yatak Sayisi ve Yatis Suresi
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Atlas of Health in Europe, WHO, 2003




DPT Gelismislik Endeksi Bolgelerine Gore Nufus
Basina Disen Kamu ve Ozel Yatak Sayilari
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 En gelismis olan |. Bolgede bile yataklarin cogu kamunundur

« Kamu VI. Bolge hari¢ tum bolgelere yatirnrm yapmigtir

« Ozel sektor ekonomik olarak kotii olan bdlgelere yatirim yapmamistir
» Devletin saglikta sadece duzenleyici bir rol ustlenmesi bolgeler arasi
esitsizligi derinlestirecektir

Yatakli Tedavi Hizmetleri Calisma Yilligi1 2006




Saglik Calisanlari




Hekim Basina Dusen Nufus
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Hekim basina dusen nufus yillar icinde 1650 kisiye bir
hekim duzeyinden, 662 kisiye bir hekim duzeyine inmistir

(SB, DPT, TUIK; 1999,2006)




®
Temel Saglik Hizmetlerinde Hekim Basina Dusen Nufus
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 Ulkemizde hekim basina dusen nifus azalmakla birlikte Temel
Saglik Hizmetlerinde durum farkhdir

« TSH’de hekim basina dusen nufus acisindan ciddi bolgesel
esitsizlikler vardir

« Ege bolgesinde hekim basina 3536 kisi duserken Guneydogu
Anadolu bolgesinde 7913 kisi dusmektedir

SB Temel Saglk Hizmetleri Yilligr ; 2001, 2003
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Marmara, southeast anatolia regions are different from the other five regions. 

There is difference between 2000-2001 years and 2003

Two way variance analysis tukey test p<0.05


Turkiye'de Uzman ve Pratisyen Hekim
Dengesi

B Uzman %

m Pratisyen %

70
60
50 |
40
30
20

10+

1950

1955

1960

1965

1970

1975

1980

1985
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Saglik Istatistikleri 2004, Saglik Bakanligi



Saglik Personeli Basina Dusen Kisi Sayisi
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Tum meslek gruplarinda saglik ¢alisani basina dusen nufus azalmistir
Ancak ebe basina dusen niufusta 2000’li yillarda bir artis egilimi vardir

TUIK, 2008




Ebe Basina Dusen Nufus
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« Ebe basina dusen nufus acgisindan ciddi bolgesel esitsizlikler s6z
konusudur

« Ozellikle Glineydogu Anadolu bolgesinde ebe basina diisen
nufusun hem diger bolgelerden yuksek oldugu, hem de yillar igcinde
ciddi bicimde artig gosterdigi izlenmektedir

« Ebe basina 7826 kisi dustugu kosullarda nitelikli ve yeterli koruyucu
hizmetlerin yurutulmesi olanaksizdir

SB Temel Saglik Hizmetleri Yilliklar1 ; 2001, 2003
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Marmara, southeast and east anatolia regions are different from the other four regions. 

There is difference between 2000-2001 years and 2003

Two way variance analysis tukey test p<0.05
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TURKIYE'DE YILLARA GORE ILAC VE ILAC HAMMADDE iTHALATI ($)
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Turkiye ilag ve hammadde yonunden disa bagimli bir politika
izlemektedir

Arastirma.Planlama ve Koordinasyon Kurulu Bsk: Saglik istatistikleri 2004



http://www.saglik.gov.tr/TR/Yonlendir.aspx?F6E10F8892433CFF8FE9074FF19B000585ACA374B1116107

llac Ham Maddesi Uretimi (ton/yil)
llac Harcamalari (milyon $)
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Ulkemizde ilag ham maddesi Uretimi azalirken, ila¢c harcamalari
artmaktadir

www.hazine.gov.tr



Bilgisayarli Tomografi Cihazlar

BOLGELERE GORE NUFUS BASINADUSEN BT SAYILARI
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Bilgisayarli tomografi cihazlarinin dagilimi
« Belirgin bolgesel esitsizlikler gostermektedir

 Marmara disinda tum bolgelerde kamu sektorunde, Marmara
bolgesinde ise agirlikli olarak 0zel sektorde yogunlasmistir

Yatakl Tedavi Hizmetleri Caligma Yilligi 2006




Manyetik Rezonans Goruntuleme Cihazlari

BOLGELERE GORE NUFUS BASINA DUSEN MRI SAYISI (ONBINDE)

ic Anadolu Marmara Ege Akdeniz Karadeniz Dogu G.D. Turkiye
Anadolu  Anadolu

‘D Devlet Hastaneleri m Ozel Hastaneler O Universite Hastaneleri ‘

« Manyetik Rezonans goruntuleme cihazlari tum bolgelerde belirgin
bicimde 0zel sektorde yogunlasmistir

* Yuksek teknolojiye erisim piyasa dinamiklerine terk edilmistir
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Dogusta Beklenen Yasam Suresi
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Dogusta beklenen yasam suresi tum OECD ulkelerinin gerisindedir

OECD, 2003



Yasam Beklentisi (1960-2005)
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DSO Avrupa Bdlgesinde Yasam Beklentisi
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Saglik Ocaklarinda Yapilan Ortalama Gebe
Izlemi Sayilarn

Y gl TR 149 vealt ] 2,11-2,80 1] 3,67 ve tizeri
B 1,50-2,10 B 2,81-3,66

Gebe izlemleri Guneydogu, Dogu Anadolu’da ve
Istanbul’da cok disUktir

Ocek, Soyer, 2007; Birinci Basamak Saglik Hizmetleri Birikimimiz: 2000-2004 Tiirkiye Fotografi




Saghk (;ahgam Yard|m|yla Dogum Yuzdesi

B %26,00 ve alti || %45,81-54,00 | | %63,61 ve lzeri
B %26,01-45,80 B %54,01-63,60

« Dogu ve Guneydogu Anadolu’da dogumlarin dortte gt saglik
personeli yardimi olmadan gergeklesmektedir

@ Ocek, Soyer, 2007; Birinci Basamak Saglik Hizmetleri Birikimimiz: 2000-2004 Tiirkiye Fotografi
:.. .'J



Saglik Calisani Yardimi Olmadan Gerceklesen Dogumlar
Kir / Kent - Nufusa Atfedilen Risk
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« Saglik ¢alisani yardimi olmadan gergeklesen dogumlar zaman iginde
azalmakla birlikte kir kent esitsizligi belirginlesmektedir

« 2003 verileri cergevesinde kirsal ve kentsel bolgedeki kosullar
esitlenebilse saglik calisani yardimi olmadan gerceklesen dogumlarin
% 36,6’s1 engellenebilirdi

Hamzaoglu, Sacgaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies In Europe, 2007




Saglik Calisani Yardimi Olmadan Gerceklesen Dogumlar
Demografik Bolge - Nufusa Atfedilen Risk
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« Saglik ¢calisani yardimi olmadan gerceklesen dogumlar zaman
icinde azalmakla birlikte bolgesel esitsizlik surmektedir

« 2003 verileri cercevesinde demografik bolgeler agisindan kosullar
esitlenebilse saglik calisani yardimi olmadan gerceklesen
dogumlarin % 62,6’s1 engellenebilirdi

Hamzaoglu, Sacgaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies In Europe, 2007




Saglik Calisani Yardimi Olmadan Gerceklesen Dogumlar
Anne Egitimi - NUfusa Atfedilen Risk
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Saglik calisani yardimi olmadan gerceklesen dogumlar zaman icinde
azalmakla birlikte anne egitimi agisindan esitsizlik surmektedir

2003 verileri gercevesinde anneler egitim almis olsalar saglik calisani
yardimi olmadan gerceklesen dogumlarin % 85,9'u engellenebilirdi

Hamzaoglu, Sacgaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies In Europe, 2007




DSO Avrupa Bolgesinde Ana Olimleri
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Atlas of Health in Europe, WHO, 2003



Saglik Ocaklarinda Yapilan Ortalama
Bebek Izlemi Sayilart
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Bebek izlemleri Guneydogu, Dogu Anadolu’da ve
Istanbul’da ¢ok dusuktur

@ Ocek, Soyer, 2007; Birinci Basamak Saglik Hizmetleri Birikimimiz: 2000-2004 Tiirkiye Fotografi
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Bebek Olim Hizi
Kir / Kent - Nufusa Atfedilen Risk
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« Bebek olumleri zaman iginde azalmakla birlikte kir kent esitsizligi
surmektedir

« 2003 verileri cergevesinde kirsal ve kentsel bolgedeki kosullar
esitlenebilse bebek olumlerinin % 20,7’si engellenebilirdi

Hamzaoglu, Sacgaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies In Europe, 2007




Bebek Olim Hizi
Demografik Bolge - Nufusa Atfedilen Risk
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» Bebek olumleri zaman i¢inde azalmakla birlikte bolgesel esitsizlik
surmektedir

« 2003 verileri cercevesinde demografik bolgeler acisindan kosullar
esitlenebilse bebek olumlerinin % 27,6's1 engellenebilirdi

80 +

Hamzaoglu, Sacaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies in Europe, 2007




Bebek Olim Hizi
Anne Egitimi - Nufusa Atfedilen Risk
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Bebek olumleri zaman iginde azalmakla birlikte anne egitimi
acisindan esitsizlik goze carpmaktadir

2003 verileri gercevesinde annelerin tumu en az ilkokul duzeyinde
egitim almis olsa bebek olumlerinin % 37,9'u engellenebilirdi

Hamzaoglu, Sacgaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies In Europe, 2007


Presenter
Presentation Notes
2003 mother’ education is given as graduates of high school


DSO Avrupa Bolgesinde Bebek Olimleri
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Bodurluk
Kir / Kent, Demografik Bolge, Anne EQgitimi Nufusa Atfedilen Risk (%)
Karsilastirmalari
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« 2003 verileri gercevesinde bodurlugun
— Annelerin egitim dlzeyleri en az ilkokul dizeyine yukseltilse % 76,2’si
— Demografik bolgelerdeki kosullar esitlense % 54,9'u
— Kirsal kentsel bolgeler esitlense % 26,2’si engellenebilirdi

Hamzaoglu, Sacgaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies In Europe, 2007




BCG Asili Cocuk Ylzdesi

M %67,39 ve alti | %75,81-79,20 || %84,01 ve UGzeri
M %67,40-75,80 M %79,21-84,00

« Bagisiklama hizmetleri agisindan ciddi cografi esitsizlikler soz
konusudur

« GuUneydogu ve Dogu Anadolu’da BCG asili cocuk orani ¢cok
dlsuktur

@ Ocek, Soyer, 2007; Birinci Basamak Saglik Hizmetleri Birikimimiz: 2000-2004 Tiirkiye Fotografi
b, .=.|



DBT-3 Asili Cocuk Yuzdesi

m%77,39 vealtt [ %83,01-86,00 1 %92,01 ve {izeri
m %77,40-83,00 W %86,01-92,00

« Guneydogu, Dogu Anadolu ve Dogu Karadeniz’'de DBT-3 asili
cocuk orani dusuktur

@ Ocek, Soyer, 2007; Birinci Basamak Saglik Hizmetleri Birikimimiz: 2000-2004 Tiirkiye Fotografi
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12-23 ay Asilanmamis Cocuklar
Yerlesim, Demografik Bolge, Anne Egitimi Nufusa Atfedilen Risk (%)
Karsilastirmalari
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« 2003 verileri cercevesinde asilanmamis ¢ocuklarin
— Annelerinin egitim duzeyleri en az ilkokul dizeyine yukseltilse % 41,0’i
— Demografik bolgelerdeki kosullar esitlense % 31,2’si
— Kirsal kentsel bolgeler esitlense % 19,0'u asilanabilirdi

Hamzaoglu, Sacaklioglu “The Results of Health Reform in Turkey
Increased and Deepened Inequalities” in Health Policies in Europe, 2007




Turkiye 5 Yas Alti Olim Hizi ve Siralamasi

140 @ 5 yas alti 6lum sirasi
120 W 5 yas alti 6lum hizi 1000'de
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« Bes yas alti olum hizi azalmakla birlikte bes yas alti 6lum siralamasi
kotulesmektedir

 Ulkemiz 56. siradan, 96. siraya gerilemistir ve diger tlkelerin saglk
gostergelerinin iyilesme hizinin ¢ok gerisindedir

. UNICEF, Diinya ¢ocuklarinin Durumu Raporlari 1996-2008
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Turkiye Ulusal DlUzeyde DALY Nedenlerinin Hastalik Gruplarina Gore
Yiizde Dagihminin Avrupa, Gelismis ve Gelismekte Olan Ulkelerle

Karsilastiriimasi
; LEEd
) Igg‘jﬁ: 10~ 13,9 12,8 12.3
E  80% .
E 70% 40,1
g 60%7 639 . o Grup I
= 50% 76,2 782 mGrup |
g,' 40% B Grup |
= 30% 476
2 20% s
= 10% ' 9.9 9,0
0% - - -
Turkiye  Avrupa  Gelismis Gelismekte
Ulusal Birlidi Ulkeler Olan Ulkeler
Ulkelen

Grup I:  Bulasier hastahklar, matemal ve perinatal nedenler ve beslenme yetersizlifine bagh ortaya ¢ikan
hastahklar

Grup II:  Bulasicr olmayan hastaliklar; Kalp Damar Sistenn Hastaliklan, Selumum Sistern Hastaliklan, Sindirim
Sistenu Hastahklan, Endokrin, Mumrisyenal ve Metabolik Hastaliklar, Duyn Organ Bozukluklan, Genite-
iiriner Sistem Hastahklan, Malizn Neoplazmalar, Kas, Iskelet Sistemi ve Narolojik Bozukhuklar,
Niropsikiatnk Bozukluklar ve Afiz ve Di5 Saghg bozukluklan

Grup IIT: Istemli ve Istemsiz Varalanmalar

 Ulkemizde hastalik yikinin % 25'i hala enfeksiyon hastaliklaridir
Kronik hastaliklar hastalik yukinun % 63,9'unu olusturmaktadir

UHY-ME Caligsmasi, 2000




Teminat Paketi Tarafindan Kurtarilan Yasam Yillarinin

Maliyeti
O Halk saghig
4000 3928,92 »
B Cocuk saghg
3500
3000 O CYBH
2500
2003,93 m Diyabet ve hipertansiyon
:E Agdiz ve dis saghgi >
O Ruh saghg
| Maliyet etkinlik orani < 500 $ olanlar
999 $ O Ayrintili paket
@ KOAH ve ASYE
100 $

O Osteoartrit ve osteoporoz

temel hizmet paketleri B En ¢ok goriilen ve ilk 20 DALY’ye neden olan
hastaliklar

Dunya Bankasina gore kurtarilan yasam yili maliyeti
« 100 $ ise midahale maliyet etkindir
« 250-999 $ ise orta derecede maliyet etkindir

Teminat paketi uygulamasi ile birlikte Ulkemizde agiz dis sagligi
hizmetleri, kanser tedavisi, Ana gocuk sagligi hizmetleri bagta olmak
uzere pek cok baslik mallyet etkin olmadigi icin paket kapsami
disinda kalacaktir

UHY-ME Caligmasi, 2000
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