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Onsoz

Ulkeler icin genel gecer bir saglk politikasinin ve modelinin &nerilebilmesi
miimkiin degildir. Kiiltiirel aliskanliklar, siyasi ge¢mis, toplum aliskanliklar
iilkeleri saglik politikas1 konusunda farkl: tercihlere yoneltmektedir. Saglik poli-
tikalar ile ilgili siireglerin farkliliklarma karsin, tiim tilkeler ve toplumlar igin
toplumun saghk statiisiiniin gelistirilmesi, saglik hizmetleri memnuniyetinin
gelistirilmesi ve finansal katihmda hakkaniyetin saglanmasi nihai amag olmali-
dir. Bu yiizden saghk hizmeti politikacilar1 ve planlamacilar1 bu amagclara po-
tansiyel olarak daha fazla katki saglayacak parametrelere odaklanmalidir.

Gliniimiizde saghk sisteminin verimliligini incelemek, toplumlar veya til-
keler aras1 saglik politikas1 performansmi kargilastirmak icin saghk gostergele-
rinden nemli Slgiide faydalamlmaktadir. Ulkelerin saglik hizmetleri konusun-
daki kaynak kisithligina kargin, genelde saglik hizmetlerine daha yiiksek oranda
kaynak ayiran iilkelerde saglik hizmetlerine dayali toplum memnuniyetinin ve
saglik statiisiiniin daha iyi oldugu goriilmektedir. Baz1 iilkelerde ise saghga
ayrilan kaynaklarin biiyiikliigiine ragmen, genel saghk statiistiniin arzulananin
¢ok gerisinde oldugu bilinmektedir. Bu baglamda saglik sistemi iizerinde makul
neden sonug iligkisi kuran ve saglik sistemi dogru degerlendiren toplumlar
ve/veya tilkeler onemli basarilar elde edebilmektedir. Saglik sisteminden arzu-
lanan saglik sonuglarina ulasmanin yolu ise toplumun saglik statiisii {izerinde
katkis1 olan mekanizmalarin en iyi sekilde kurgulanmasma baghdr.

Bu kitap kapsaminda saglik politikas1 konusu neden sonug iligkisi ile ince-
lenmeye ve degerlendirilmeye calisilmigtir. Bu baglamda dizgisel veya sistema-
tik bir yaklasim ile kurgulanmaya, sunulmaya ve degerlendirilmeye gayret gos-
terilen aragtirmaya dayali bu kitaptan saglik politikasina ilgi ve merak duyan
herkesin istifade etmesi arzulanmaktadir. Ayrica kitabin uygulama kismindan
elde edilen sonuglarin, politika belirleme ve kaynak tahsisi saglama noktalarin-
da politika yapicilara ve analistlere farkli bir bakis agist ya da fikirler sunabile-
cegi diistiniilmektedir. Faydali olmasi dilegimle...
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Giris

Saglik kurumlar1 cevresel faktorlerden etkilenen agik sistemlerdir. Hastalar,
aileler ve toplumlarin yani sira saglik bakanliklari, saglik hizmeti sunuculars,
saglik hizmetleri organizasyonlari, ila¢ firmalari, saghk finansman organlari
ve diger kuruluslar saglk sistemi {izerinde 6nemli rol oynamaktadir (Annex,
2007: 1). Ozellikle saglik sektdriiniin temel unsurlar olan kisi ya da kurumlar
(hekimler, sivil toplum orgiitleri, uluslararasi ajanslar vb.) dogrudan ya da
dolayli olarak siyasi aktorlerin kararlarini etkileyebilmektedir. Bunlarin her
biri elindeki gli¢ oraninda saglik sistemi iizerinde bir etki birakabilmekte ve
iilke saglik politikasina yon vermektedirler.

Ulkelerin saghk sistemindeki kurum ya da kuruluslar ne kadar cesitli
olursa olsun, iilkelerin saglik sorunlarina iliskin yaklasimlari ne kadar farklilik
gosterirse gostersin ya da saglik sistemi iizerinde giicii elinde kim ya da kim-
ler tutar ise tutsun saglik sistemi acisindan birbirinden farklilik gosteren tiim
iilkelerde saglik sistemlerinin nihai amaci ashinda ayrdir. Saghk sistemindeki
farkliliklara karsin tiim saglik hizmetlerinin nihai amaci; toplum genel mem-
nuniyetinin saglanmasi, toplumun saglik statiisiiniin gelistirilmesi ve finansal
katilimda hakkaniyetin saglanmasi olmalidir. Bu amaglara ulasmanin saglan-
masi ve bunlarin siirdiiriilebilir kilinmasi igin saghk gostergelerinin incelen-
mesi ve sistematik bir sekilde analiz edilmesi gerekmektedir. Elde edilen veri-
ler toplumun saglikla ilgili hedeflerine ulasmasindaki temel araglardan biri
olmalidir.

Ulkeler egitim, saglik, giivenli su ve gidaya erisim seviyelerine gore karsi-
lagtirilmakta ve siniflandirilmaktadir. Ozellikle saghk ile ilgili cok sayida girdi
ve caikt1 kargilastirmalar yapilirken sagligin belirleyicileri ve saglik statiisii ile
ilgili potansiyel tiim gostergeleri ele almak yerine saglik, niifus ve beslenme
(veya bu alanlarla ilgili hizmetler) gibi temel gostergelere odaklanilmalidir.
Gelismekte olan tilkelerde kullamilan temel saglik gostergeleri cogunlukla
morbidite ve mortalite ile ilgilidir (Larson ve Mercer, 2004: 1199). Saglik ala-
nindaki politikalarini kademeli olarak gerceklestiren gelismis iilkeler hastalik-
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larin Onlenmesi ve kontrolii, ilaglarin saglanmasi1 ve saglk arastirmasi gibi
alanlarda 6nemli ilerlemeler kaydetmistir (Fehr, 2017: 2). Bu nedenle gelismis
iilkelerde 6nemli saglik gostergelerinin biiyiik bir kismu fiziksel egzersiz, sigara
kullanimi, beslenme aliskanligi, madde bagimlilig, alkol kullanimi gibi yasam
tarzlarmi ve bireysel davranslar yansitan gostergelere dayahdir (Larson ve
Mercer, 2004: 1199). Fakat yine de 1980’li yillardan itibaren 6zellikle harcama ve
maliyet odakli ekonomik gostergeler (harcama diizeyleri, yonetim maliyetleri,
hekim ve saglik personeli basmna niifus, yatak basina niifus, Gayri Safi Milli
Hasila [GSMH] dan saghiga ayrilan pay, yatak sayilar: ve tedavi maliyeti gibi) ile
saglik statiisiinii yansitan (bebek 6liim hizi, anne 6liim oranlari, ortalama yatis
stiresi) gostergeler iilkeler arasi karsilastirmalar yapmada giintimiizde 6nemli
Olgiide kullanilmaktadir (Celebi ve Cura, 2013: 53; Sargutan, 2006: 51; Songur,
2016:198).

Bu kitap yedi boliimden olusmaktadir. Bu baglamda kitabm birinci bolii-
miinde “Saglik politikasi belirleme modeli”, ikinci boliimiinde “Saglik Gosterge-
leri”, tiglincii boliimiinde “Saglik Hizmetleri, Saglik Hizmetleri Talebi ve Piyasa
Basarisizli1”, dordiincii boliimiinde “Saghik Harcamalarindaki Artislarin Bagli-
ca Nedenleri”, besinci boliimiinde “Ulkelere Gore Saglk Sistemi ve Politikasinin
Genel Profili”, altinct boliimiinde “Saglik Gostergeleri Uzerine Bir Caligma” son
kisminda “Sonug ve Degerlendirme” konularina yer verilmistir.
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