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CUMHURIYET DONEMI TURK SAGLIK TARIHINE
GENEL BAKIS

Fuat INCE *

GIRIS

Saglikli olmak her bireyin temel ve dogal hakkidir. Saglik, sadece bireyler icin
degil toplum hayati bakimindan da ¢ok 6nemlidir. Ekonomik ve sosyal yonler bagta
olmak tzere gelismis bir toplum ve devlet olabilmenin temel kosuludur. Gunlik
yasantida esenlik, sihhat, afiyet ve en basit haliyle hasta olmamak geklinde ifade
edilen saglik, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan; “bedensel, ruhsal ve sosyal yonler-
den tam bir iyilik” durumu agiklanmigtir (ince, 2016:1).

Sagligi bozan etmenleri; hastalik, engellilik ve yaralanma olarak siralamak
mumkindir. Saglik hizmetleri ise hastalarin tedavisi ile bedensel ve ruhsal kabili-
yeti azalmis olanlarin rehabilite edilmesini kapsadig: gibi, sagligi bozan etmenlerin
yok edilmesini ve toplumun bu etmenlerin etkilerinden korunmasini da icermekte-
dir (Akdur, 1999:2-3). Saglik Hizmetlerinin kalitesinin artirilmasi kisinin yagami-
nin hastalikli/saglikli diye dénemlere ayrilmadan bir bitiin olarak ele alinmasiyla
mumkindir. Hastalik sadece hasta olan kisiyi degil aile fertleri gibi en yakininda-
kilerden baglayarak buttun toplumu etkiler. Saglik hizmetleri sunumunda tedaviden
ziyade hastaliklardan korunma daha énemlidir (Akdur, 1999:4; Ince, 2016:3).

Cok yonlu ve olabildigince genis bir kavram olan saglik hizmetleri, anlagilirli-
gin artirilabilmesi i¢cin dérde ayrilarak ifade edilmektedir. Bunlar; “koruyucu saglik
hizmetleri”, “tedavi edici saglik hizmetleri”, “rehabilitasyon hizmetleri” ve “sagli-
gin gelistirilmesi hizmetleri” olarak siralanabilirler (Tengilimoglu, Isik ve Akbolat,
2009:41). Tarih boyunca yaganan gelismeler sonucunda koruyucu saglik hizmetleri
ayr1 bir 6nem kazanmgtir. Bu sayede kisileri 6nce hicbir hastaligi yokken korumak,
eger hastalanirsa erken tani ve tedavi ile mtadahale etmek, gerekirse de rehabilite
etmek seklinde cagdas saglik hizmetleri anlayisina gecilmistir (Akdur, 1999:4).

Kaliteli bir saglik hizmeti sunumu bir ¢ok sektdriin hizmetinden etkile-
nen bir ekip hizmetidir. (Akdur, 1999:4). Dolayisiyla saglik hizmeti kavramindan
bahsedilirken sadece bina ve tesislerden degil, onlarin donatilmasindan, saglik per-
sonelinin yetigtirilmesinden ve bunlarin istihdamindan, hizmetin en iicra yerlere
kadar ulagtirilmasindan da s6z edilmesi gerekir.

Saglik ve saglik hizmetleri kavramlarina deginildikten sonra 1923 yilinda Tiir-
kiye'nin mevcut haline bakmanin faydal olacag: degerlendirilmektedir. Bu sayede
zaman icinde kat edilen mesafelerin daha iyi anlagilacagi muhakkaktir. Cumhuri-
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yet’in kuruldugu 1923 yilinda Turkiye'nin 11-12 milyonluk bir niifusa yararh sahip
oldugu tahmin edilmekteydi (Cavdar, 1992:1552). Bu tarihte Tiirkiye niifusunun
diger Avrupa ilkelerinde oldugu gibi artmas: beklenirken, bunun tam aksine Os-
manlinin son déneminden itibaren azalmaya baglamas: dikkat ¢ekicidir (Eryiicel,
2017:160). Kaybedilen topraklardan anavatana gelmek zorunda kalan Turk ntfu-
su dahi artig yontinde bir katk: saglayamamist1 (Selek,1981:61).

Hi¢ stiphesiz ki nufusun azalisinda yillar boyu stiren savaglarin ve isyanlarin
etkisi ¢ok buytikta. Bununla birlikte kot yasam kogullar: ve salgin hastaliklar da
bir o kadar etkiliydi (Eryiicel, 2017:161). Cumhuriyet’in ilk yillarinda niifusun ar-
tirilmasi, nicelik ve nitelik yonunden yeterli nifusa ulagsmak devletin devamlilig:-
n1 ve kalkinmasini saglamak icin temel amaclardan birisi olarak belirlenmisti. Bu
ise ancak halkin saglhigini korumak ve gelistirmekle mumkiin olabilirdi (Eryticel,
2017:177-186).

Bu calisma ile 20. Yuzyilin ilk ¢eyreginde kurulan Turkiye Cumhuriyeti'nin 21.
Yiizyihin ilk yillarina kadar streyi kapsayan saglik tarihine genel olarak bakilmasi ve
elde edilen bilgilerin paylagilmasi amaglanmigtr.

Saglik Bakanligi'nin Kurulmas:

Ashinda saglik alaninda yapilmas: gereken islerin 6énemi hentiz Milli Micadele
yillarinda anlagilmigt:. Nitekim 23 Nisan 1920 tarihinde Ankara’da toplanan Tir-
kiye Buyiik Millet Meclisi'nin (TBMM) 6ncelikli islerinden birisi de Saglik Bakanlhig:
teskilatin1 kurmakt1. 2 Mayis 1920 tarihinde ilk TBMM Hiikimeti'nde (Icra Vekil-
leri Heyeti'nde) 3 Numarali Kanun ile “Sthhiye ve Muavenet-i I¢timaiye Vekaleti
(Saglik ve Sosyal Yardim Bakanlig1)” kurulmustu (Tekin, 2011:27).

Bu miistakil bakanlik Tiirk tarihinde bir ilkti. Bakan olarak ise Dr. Adnan (Adi-
var) Bey Meclis tarafindan secilmistir. Beraberindeki bir sithhiye memuru katip ile
gorevine baslayan Dr. Adnan Beyin ilk isi Bakanligin usul ve kadrolarini diizenle-
mek olmustu. Bakanlik biinyesinde 260 tabip ile 434 sihhiye memuru bulunmak-
taydi. Milli Miicadele déneminde mevcut ve kisitli imkanlar dahilinde halkin saglik
sorunlarinin giderilmesi i¢in buyiik ¢caba harcayan Saglik Bakanlig: halkin takdirini
kazanmist1 (Ince, 2016:56).

1. Cumhuriyet llan Edildiginde Saglik Personeli ve

Hastane Sayilar ile Yatak Kapasitesi Bilgileri

29 Ekim 1923 tarihi itibariyla Turkiye’de Saglik Bakanligi biinyesinde sadece
1.313 saglik personeli bulunmaktaydi. Bunlarin 554’ tabip, 5601 saglik memuru,
59u eczaci, 4’4 hemgire ve 136’s1 ebeydi (Gul, 1988:251).

Toplam hastane sayis1 86 ve bunlarin yatak kapasitesi ise 6.437 idi. Hastane-
lerin yalnizca 3’4 devlet hastanesi statistindeyken, geriye kalanlarin 6’s1 belediye

hastanesi, 45’1 6zel idare hastanesi, 32’si de 6zel, yabana ve azinliklara ait hasta-



nelerdi. Devlet hastanelerinin yatak kapasitesi 950 iken, belediye hastaneleri 630,
ozel idare hastaneleri 2.430 yataga sahipti. Ozel, yabanci ve azinliklara ait hastane-
lerin ise 2.402 yatak kapasitesi vardi (T.C. SSYB, 1973:163-164). Ulkede bir hekime
digen niifus 21.500 ve bir eczaciya diigen niifus 170.000 iken bir ebeye de 88.000
kigi diigmekteydi (Altay, 2015:33).

2. Dr. I. Refik (Saydam) Beyin Saglik Bakani Olmasi

Cumbhuriyet’in ilanindan sonra Ismet (Inénii) Pasa'nin bagbakanliginda kurulan
ilk cumhuriyet hiikiimetinde Dr. Ibrahim Refik (Saydam) Bey saglik bakani olarak
yer almistir (Aksakal, 2017:220). Dr. Refik Bey, Cumhuriyet’in en uzun siireyle go-
rev yapan saglik bakani ve Gazi Mustafa Kemal (Atatiirk) Paga'nin “saglikli toplum
olusturulmas:” yoéniindeki politikasin1 uygulayan kisi olmustur (Giibli, & Ince,
2021:482). 30 Ekim 1923’ten 1937 yilina kadar 14 yil 6 ay siireyle saglik bakanlig:
gorevini yurttmustir. Sadece Bakanliga atandiktan bir yil sonra yerini Dr. Mazhar
(Germen) Bey’e birakmuig, dort ay gibi kisa bir siire sonra tekrar bakan olarak gorev-
lendirilmigtir (Yildirim, 2023:188).

Bakanligin Caligma programini hazirlayan Dr. Refik Bey; saglik tegkilatinin ku-
rulmasini, tabip, hemsgire, ebe ve saglik memuru sayisinin artirilmasini, numune
hastaneleri ile dogum ve ¢ocuk bakimevleri agilmasini, verem sanatoryumu agilma-
sini, sitma, frengi, kuduz ve trahom gibi hastaliklarla miicadele edilmesini, saglik
ve sosyal yardim hizmetlerinin koylere kadar goturtulmesini, Merkez Hifzissthha
Enstitiisi ile Hifzissihha Okulunun agilmasini éncelikli amaglar olarak belirlemigti
(Gul, 1988:252).

Bakanlik, Bakana bagl Miistesarlik, Teftis Heyeti Bagkanligi ve Ozel Kalem Mii-
darlaga ile Yiuksek Sihhat Surasindan olusacak sekilde yapilandirildi. Tabip oda-
lar1 dogrudan Bakanlhiga Baglandi. Teftis Heyeti Bagkanina bagh olarak Ankara ve
Istanbul Bagmiifettislikleri ile Anadolu’da 10 kadar gezici miifettislik olusturuldu.
Merkezde Vekalet makamina bagh bir Miistesarlik, bir Mustesar Yardimciligi, Tef-
tis Heyeti Reisligi, Hususi Kalem Miudurligi'nin yan: sira Yuksek Sihhat Suras:
bulunmaktaydi. Bunun yani sira Etibba Odalar1 da dogrudan Vekalete bagliydi (Te-
kin, 2011:41).

Miistesarlik; bir miistesar yardimcisi ile Ictimai Muavenet, Hifzissthha Isleri,
Hudut ve Sahiller Umum Miidiirligi, Sicil ve Yazi Igleri, Nesriyat ve Istatistik Da-
ireleri, Seferberlik Subesi, Muhasebe ve Evrak Mudiirlikleri ve Hukuk Musavirligi
ile Ayniyat Subesinden olugsmaktayd. Teftis Heyetinde ise bir reise bagh Istanbul
ve Ankara Bagmifettiglikleri ile Anadolu'nun mubhtelif yerlerini dolagan 10 kadar
miifettis bulunmaktaydi. Sihhiye il miidirlikleri ile hikimet, belediye ve karanti-
na tabiplikleri ve sthhiye memurluklari ise Bakanhgin tasradaki tegkilatini olustur-
maktaydi. (Tekin, 2011:41-42).



Tip egitiminin 6zendirilmesi ve tabip sayisinin artirilmast icin Yatih Tip Ogren-
ci Yurdu Dr. Refik Bey déneminde agilmigtir. 1923 yilinda tabipler i¢in mecburi
hizmet yukiamlalaga getirilmis, tim saghik personelinin atama ve yiikseltmeleri
Bakanlikca yapilmaya baglanmistir. 1924 yilinda Istanbul ve Sivas’ta birer saglik
memuru okulu ile ayrica yine Istanbul’da bir ebe okulu agilmis, 1925’te de Kizilay
tarafindan Hemgire Okulu faaliyete gecirilmistir (Oztiirk, 1999:38).

Personel yetistirilmesine ve istihdamina yonelik yapilan planh caligmalar ve
Dr Refik Beyin programinin uygulanmasi ile 1928 yilina gelindiginde; tabip sayis1
1.078, hemsire 130, saglik memuru 1.059, ebe 377 ve eczaci sayist da 128 olmustu.
Cumbhuriyet’in onuncu yilinda ise tabip sayis1 1.211, hemgire 257, saglik memuru
1.306, ebe 402 ve eczaci sayis1 121 olmustur. Eczaa sayisindaki stabillik bir kenara
birakilacak olursa diger saglik profesyonellerinin sayisinda orantili ve dikkat ¢ekici
bir artig saglanmigtir. Nitekim sonraki yillarda eczaci sayisinda da ciddi artis oldu-
gu gorulmektedir (TUIK, 2012:51-62).

1928 yilinda ¢ikartilan “1219 Sayili Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarzi Ic-
rasina Dair Kanun” ile “Turkiye Cumhuriyeti dahilinde tababet icra ve her hangi
surette olursa olsun hasta tedavi edebilmek i¢in tip fakiltesinden diploma sahibi
olmak” sart:1 getirilmistir. Diplomalarin gegerli olmasi i¢in de “hizmeti mecburesi-
ni ikmal etmis ve diplomasinin Sihhiye ve Muaveneti Ictimaiye Vekaletince tasdik
ve tescil edilmis olmasi lazimdir” seklinde bir diizenleme yapilmigtir. (1219 Sayil
Kanun, 1928).

Lozan Barig Antlagmasi ile saglik alanindaki kapitulasyonlarin kaldirilmasinin
ardindan 1219Sayili Kanun ile Turkiye'de “tip doktorlugunu sadece Tiirk vatan-
daglarinin yapabilmesi” saglanmigtir. Eskiden beri Tiirkiye’de bulunan tabipler ile
yabana devletler tarafindan yapilan hastanelerde ¢aligan yabana tabipler ise bu
diizenlemeden muaf tutulmuglardir (Terzioglu, 2002:269).

1921 yilinda ¢ikartilan “Frenginin Men-i Sirayet ve Intisarinin Tahdidi Kanu-
nunun” (Tére, 2021:9-10) ardindan Cumhuriyet’in ilanindan sonra da 1926’da
“Sitmayla Micadele Kanunu” (Tére, 2021:4-6), ayrica 1930 yilinda “Umumi Hif-
zisstha Kanunu” ¢kartilmig (Altay, 2016:188) ve daha bir¢ok yasal diizenleme
yapilarak koruyucu saglik hizmetlerine yonelik mevzuat olugturulmustur (Seving,
2021:1409-1410).

3. Bulasici Hastaliklarla Micadele

Cumbhuriyet kuruldugunda Turkiye'nin en énemli sorunlarindan birisi de bu-
lagic1 hastaliklardi. Aslinda tim dunyay: ilgilendiren bu hastaliklarin mevcut sos-
yo-ekonomik yap1 ve saglik hizmetlerindeki yetersizlikler gibi nedenlerle Turkiye'de
yiitksek bulasg riskleri ve salgina déniisme ihtimalleri bulunmaktaydi. Bulagici hasta-
liklarla miicadele, “ilke icinde goriilen” hastaliklarla miicadele ve “iilkeye digaridan
gelen” hastaliklarla miicadele olarak iki agidan ele alind: (Atay, 2015:67).



3.1. Sitma ile Micadele

Ulkedeki en biiyitk saghk sorunlarindan olan sitma biiyiik tahribat yaratmak-
taydi. Sosyal bir bela olarak nitelendirilen sitmayla miicadele hastaligin en ¢ok
goruldugii yerlerden baslatildi. 1924 yilinda hazirlanan Saghik Bakanlhg: rapo-
runda sitmanin niifusa ve iggiiciine olan zararlar1 ekonomik sonuglariyla birlikte
agiklanmigti. Sitmayla miicadelede bataklik alanlarin kurutulmasi, sivrisineklerin
uremesine ve ¢ogalmasina uygun ortam saglayan celtik sahalarinin kontrol altina
alinmas ile sitmalilarin saptanmasi ve bunlarin parasiz tedavi edilmeleri 6zellikle
dikkate alindi. Alinan etkili 6nlemlerle sitmalilar 6lumden kurtarildi ve hastaligin
olusmasina zemin hazirlayan etmenler yok edildi (Altay. 2015:72-73).

3.2. Verem ile Micadele

Ulkede toplum sagligini tehdit eden bulasici hastaliklardan birisi de veremdi. Ve-
remle miicadele i¢in ilk yapilan is 1923 yilinda Istanbul'da bir dispanser agmak ol-
mustu (Altay, 2015:73-76). Ayni yil Izmir'de “Veremle Miicadele Dernegi” kuruldu
(Ince, Giiven ve Yilmaz, 2024a:107). Daha sonra Ankara ve Bursa'da da birer dispan-
ser acilmist1. Istanbul'da 1923 yilinda a¢ilan hususi sanatoryumun ardindan 1924
yilinda Heybeliada'da da 50 yatakli bir sanatoryum agilmigt: (Altay, 2015:73-76).
Turkiye'de veremle miicadele “savag” olarak nitelendirilmigtir. BCG agis1 bu savagta
kullanilmigtir. Alinan tedbirlerle hastaligin 6niine ge¢ilmigtir. Ama verem bugiin de
insanlik i¢in tehdit olmay1 strdiirmektedir. Nitekim 2021 verilerine gore Tiirkiye'de
de 8.000’in tizerinde veremli tespit edilmigtir. Veremle savas i¢in ise 173 dispanser
yurt sathinda hizmet vermektedir. (Ince, Gtiven ve Yilmaz, 2024:113-114)

3.3. Frengi ile Micadele

1921 yilinda ¢ikartilan kanundan sonra Cumhuriyet’in ilaninin ardindan 1925
yilinda “Fengi komisyonu” olusturulmus ve bu hastalifa kars1 6zel bir miicadeleye
baslanmistir. Cinsel yolla bulagan tiim hastaliklar gibi frengi (sifiliz) ile muicedele de
kendi i¢cinde bir¢ok zorluklar barindirmaktaydi. Alinan tedbirler, Frengi Savas Ku-
rul Bagkanliklarinin olusturulmasi ve bunlar eliyle yiriitilen micadele ve nihayet
penisilinin bu hastaligin tedavisinde kullanilmaya baglanmasiyla vakalarda énemli
azaliglar gorilmiistiir. Zaman zaman artan sayilara karsi fuhusu engellemek gibi
asayis tedbirlerinin 6ne ciktign goriilmektedir (Ozkaya, 2016:80-81). Tirkiye'de
frengili kisi say1s1 2022 yilinda 3.533 olarak tespit edilmistir (T.C. $SB,2023:1).

3.4. Trahom ile Micadele

Ulkenin 6zellikle giiney ve dogu illerinde yaygin olan trahom tedavi edilmedigi
takdirde gorme kaybina yol acan bir hastalikti. Hasta sayilarina yonelik istatistik-
lerin olusturulmasi ile 6ncelikle Adiyaman ve Malatya’da birer hastane ve bunlara
bagl dispanserler acilarak 1925 yilindan itibaren hastalikla miicadeleye bagland:



(Altay, 2016:181). Trahom ilk evrelerinde ¢ok rahatsizlik vermedigi icin tespitinde
guiclik ¢ekiliyordu. Bu nedenle hastalif: ilk anda teghis edebilmek ve tedavisi i¢in
gerekli tedbirleri alabilmek icin “K6y Tedavi Evleri” kuruldu. Hastanelerin sayisi
16’ya, dispanserlerin sayis1 da 33’e ¢ikarildi. Buna ragmen miicadelenin ilk yllarin-
da keskin sonuglar alinamasa da zaman icerisinde hastalifin, daha da énemlisi bu
hastaliktan kaynaklanan kérligun buyuk sl¢ude kontrol altina alindig: géralmek-
tedir. (Ozer,2014:133-142).

3.5. Kuduz ile Micadele

Kopekler bagta olmak tizere baz: hayvanlarin 1sirmalariyla insana gegen kuduz
hastalig: ile miicadele i¢in 1925 yilinda sadece Istanbul'da bir kurum bulunmak-
taydi. Hastaliga yakalananlarin tedavi icin Istanbul’a gitmek zorunda olmalar1 be-
raberinde bir¢ok olumsuzlugu ve élumleri getiriyordu. Bu nedenle ilk olarak Sivas,
Erzurum, Diyarbakir ve Konya’da kuduzla miicadele muesseseleri kuruldu. Boylece

ve devaminda agilan tesis ve hastanelerdeki kuduzla micadele birimleri sayesinde
bu hastalikla miicadelede ¢ok 6nemli mesafeler kat edildi (Altay, 2015:82-83).

3.6. Yurt Disindan Gelen Bulasici Hastaliklarla Micadele

Yurt disindan gelerek hudutlar vasitasiyla iilkeye giren veya girme ihtimali olan
bulagici hastaliklar da 6nemli birer saglik tehdidi idi. Bu hastaliklarin basinda veba,
cicek ve kolera gibi hastaliklar gelmekteydi. Bunlarla miicadele etmek tizere “Hudut
ve Sahiller Sthhat Umum Mudirlagi” kurulmus, karantina uygulamalari, as: tre-
timi veya tedariki ile bunlarin tatbiki gibi tedbirler alinmigtir (Altay, 2015: 83-85;
Ince ve Evcil, 2020:393-401).

4. Milli Turk Tip Kongreleri

Turkiye Tip Enciimenimnin 1925 yilindan itibaren diizenlemeye basladig: Milli
Turk Tip Kongreleri 1968 yilina kadar devam etmigtir. Bu stire zarfinda toplam 20
kongre diizenlenmistir. Bu kongreler 6zellikle Atatiirk ve Inéni’ntin cumhurbas-
kanhig: dénemlerinde Turkiye'nin saglik politikalarinin olusturulasinda énemli rol-
ler ustlenmiglerdir. Bu kongrelerde nufus artigi, 6liim oranlarinin azaltilmasi, bu-
lagic1 hastaliklarla miicadele ve saglik alaninda yapilacak igler etraflica ele alinmas,
tartigilmig ve ¢6zim yollar: aranmigtir. Kongreler 1935 yilindan itibaren “Ulusal
Turk Tip Kurultayr” olarak adlandirilmaya baglanmigtir. 1943’ten itibaren tekrar
eski ismiyle diizenlenmeye baglanmigtir. Bu kongreler Tiirk saglik politikalarinin
bilimsel temellere dayandirilarak hazirlandigini géstermesi bakimindan son derece
dikkat cekicidir (Vergili, 2019:147-176).

Universite Reformu ve Tiirkiye’ye Gelen Yabanci Saglik Profesyonellerinin Tiirk
Tibbina ve Saglk Egitimine Katkilar

1933 yilinda Tiirkiye'de gerceklestirilen “Universite Reformu” ile Dariilfiinun



kapatilmis ve yerine Istanbul Universitesi kurulmustu. Istanbul Universitesinin
buinyesindeki fakiiltelerden birisi de Tip Fakiltesiydi. Tip Fakiiltesinde 6gretim ele-
mani olarak Darilfinundan gelen hocalarin yanisira yurt digina génderilen veya
gonderilecek hekimlerden 6gretim tyesi yapilacaklar ve yurt disindan Turkiye’ye
gelecek yabanci hocalarin istihdam edilmesi planlanmisti. Tam da Universite Re-
formunun gerceklestigi yil Nazi rejiminden dolay:r Almanya'dan ve etkisindeki al-
kelerden kagan bircok tabip ve diger saglik personeli ile bilim insanlari i¢cin Turkiye
givenli bir siginak olmustu. Aralarinda Philipp Schwartz, Rudolf Nissen, Julius
Hirsch ve Friedrich Dessauer gibi bir ¢ok tinla ismin bulundugu tip doktoru ve bi-
lim insan1 Tiirkiye'ye gelerek Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesinde, Istanbul'da-
ki saglik tesislerinde ve Ankara’da yeni acilan hastanelerde gorev yapmuglar, ders
anlatmiglar, merkez kurmuslar, 6grenci ve asistan yetistirmigler, ayrica kitaplar
yazarak Tirk tip egitimine 6nemli katkilar saglamiglardir. Bunlarin Turkye’de go-
rev yapmalarina Hitkiimet Kararnameleri ile izin verilmigtir (Ince ve Keskinbora,
2022:267-278).

Yine bu yillarda tabiplerin diginda hemsirelerin de 1960l yillara kadar Hiikii-
met Kararnameleri ile verilen izinler ¢ercevesinde ve siireyle sinirli olmak uizere
Tiirkiye'ye gelerek calistiklar gériilmektedir. Aralarinda Friyedel Ug, Sotto Kem-
ma, [les Yensen, Charlotte Keitel ve Ella Bach gibi isimlerin oldugu 26 yabana
hemsire, Turkiye’de hemsgire, uzman hemsgire, bashemsire, okul yéneticisi ve 6gret-
menlik yaparak hemsirelik mesleginin gelismesine dolayl katkilarda bulunmuslar-
dir (Ince, 2020:346-359).

Diinya Savasi'ndan sonra da sayilari azalmakla birlikte yurt disindan tabip ve
uzmanlarin gelmesi devam etmigtir. Almanya bagta olmak tizere Avusturya, Da-
nimarka ve Amerika Birlesik Devletleri'nden gelen bu saglik profesyonelleri cesitli
tip ana bilim dallarinda gegici olarak gorev yapmislardir (Ince, Giiven ve Yilmaz,
2024b:113-124)

5. Diger Gelismeler

Bulagia hastaliklarla miicadelede sitma, verem, frengi, trahom ve duz hastalik-
larinin diginda tifo, tifus, sarbon, ctizzam, dizanteri gibi hastaliklarla cocuk sagligi-
n1 tehdit eden hastaliklarla da miicadele edilmis, anne-cocuk saghgs, psikiyatri, ig¢i
saghg ve gogmen saghg alanlarinda faaliyetler baglatilmistir (Fidan, 2022:1-117).

1946-1948 yillar1 arasinda Saglik Bakanlhig: yapan Dr.Behcet Uz'un hazirladig:
1. On Yillik Saglik Planina” gore tlke yedi saglik bolgesine ayrilacak her bélge ken-
diigcinde saglikta yeterli hale getirilecek, her 40 kéy i¢in 10 yatakli bir saglik merkezi
yapilacak, buralarda iki doktor, iki ebe, bir saglik memuru ve bir ziyaretci hemsire
olacakti. Bu igler tamamlaninca her bélgede birer tip fakiiltesi olacakti. Ancak hii-
kumet degisiklikleri nedeniyle bu plan kanunlagamamis ve uygulanmamustir. Yeni



saglik bakani Dr. Kemal Bayazit tarafindan da rafa kaldirilmigti. Ancak her ilceye
bir saglik merkezi kurularak saglik hizmetlerinin yayginlastirilmasina ¢ahisilmigta.
(Kokeu, 2014:101).

Turkiye'de Saglik Bakanligi Mustesar1 Dr. Nusret Figsek tarafindan hazirlanan
“224 Sayili Saglhik Hizmetlerinin Sosyallegtirilmesi Hakkindaki Kanunun” yuriir-
lage girmesiyle yeni bir dsnem baglamigstir. Bu kanunla vatandaglarin temel hakk:
olan saglik hakkindan sosyal adalet ¢ercevesinde yararlanmas: amaclanmigtir. Béy-
lece sosyallesme giivence altina alinirken 6zel sektér de serbest birakilmigtir (Ak,
2021:31-32).

“1961 yilinda gikartilan “Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi Kanununa”
gore 15 yil icinde tim tlkenin sosyallesmesi gerekirken bu siirenin sona ermesiyle
ancak 47 il sosyallesebilmisti. Bu siire uzatilmasina ragmen yine istenilen sonug
elde edilemeyince bu kanun yuriirlikten kaldirilmig ve yerine “Saglik Hizmetleri te-
mel Kanunu” 1987 yilinda yururlige girmistir. Bu kanunla saglik sektériintin kendi
kendini finanse eden bir yapiya dénistirilmesi amaglanmigtir (Ak, 2021:32).

Turkiye'de saglik alaninda bir 6nemli gelisme de 2004 yilinda yaganmigtir. Bu
tarihte cikartilan “5258 sayili Aile Hekimligi Uygulamas: Hakkinda Kanun” ile 6nce
pilot illerdeardindan da 2011 yilinda tim yurtta birinci basamak saglik hizmetle-
rinde aile hekimligi uygulamasina gecilmistir (Kokeii, 2014:102-105).

SONUC

Cumbhuriyet ilan edildiginde buyik oranda hastalikli ve saglik hizmetlerinden
yoksun denilebilecek bir nifus devralan geng Tiirk devleti saglik alaninda yapila-
caklar1 6ncelikler sirasina koyarak birer birer bagarmistir. Ozellikle niifusu artirma,
olum oranlarini azaltma ve saglikli niifusun isgiict piyasasina giriginin saglanma-
sinda 6énemli kazanimlar elde edilmigtir.

Gegen zaman zarfinda vatandaglarin sagliga ulasmasinda engeller ortadan kal-
dirilmig, saglik tesisi ve personel sayisinda 6nemli artiglar yakalanmigtir. Tirkiye'de
halen 126 binin tizerinde hekim, 21 binin tizerinde dis hekimi, 124 binin tizerinde
hemsire, 110 binin tzerinde saglik memuru, 51 binin tizerinde ebe ve 26 binin tze-
rinde eczac1 bulunmaktadir (TUIK, 2012:53-54). Bu say1 Cumhuriyet’in ilk yillarina
bakildiginda muazzam bir artis1 gostermekle birlikte artan ntfusla birlikte perso-
nel yetistirilmesi ve istthdaminin diinya standartlarina getirilmesinin daha kaliteli
bir saglik hizmeti sunumu i¢in gerekli oldugu diistinilmektedir. Alinaca tedbirlerle
ozellikle saglik personelinin ilgilenmek zorunda kaldig: hasta sayisinin disiiriilme-
sinin, hem hastalarla ilgilenmedeki siireyi artirmas: hem de personelin motivasyo-
nu bakimindan degerli oldugu kanaati tasginmaktadar.

Ulkemizde modern tibbi alet, cihaz ve sistemlerle donatilmis saglik teskillerinin

ve yine modern egitim materyalleri ile giiclendirilmis tip ve saglik egitim kurumla-



rinin sayilarinin artirilmasi Turkiye’nin saglik alaninda yakaladig: ve ulagmay: imit
ettigi yerlere gelmesinde buytik katk: saglayacaktir. Yine son dénemlerde iyice giin-
deme gelen dijital saglik ve tipta yapay zeka uygulamalari ile tele-tip konularinda
caligmalar yapilmasi hig stiphesiz ki sektére énemli kazanimlar icin yol acacaktir.
Saglik alaninda en 6nemli islerden birisinin de belki de en bagta geleninin de
koruyucu saglik hizmetleri oldugu distunildiiginde bu konuya ayr1 bir 6nem veril-
mesinin hem saglik harcamalarini azaltmada hem de saglikli niifusun tlkenin eko-
nomik giiciine katk: saglamada biiytik yararhiliklar saglayacagina inanilmaktadar.
Bu ¢alismada deginilemeyen veya ¢ok kisa tizerinde durulanlar da d4hil olmak
uzere saglikla ilgili tiim konularin biiytk bir hassasiyetle ele alinmasinin, bunlarin
gecmisten gunumize tarih metodolojisi ile degerlendirilmesinin bugin ve gelecek

i¢in yol gosterici olacag: diistinilmektedir.
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