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Bilimtel ¢aligmalar, arastirmalar olaylara gok yonlad yaklagm
gerekurir. Aragunlan, ¢abgplan konular iizerindek: etkenlenn ay-
nmi, etkinlik dereeclen ve swonuglan ortaya konulabilmelidir. Bu da
farkh alanlarda ¢alizan bilim dallarm ilgili konularda yaknlagur-
maktadir. Bu yakinlagmalara ornek; sosyal - koltirel anwopoloji,
up bilimi vakinlagmassdir. Boylece “ubbi anwropoloji™ dofmustur.
Gittikge dnem kazanan “disiplinler arast calymalar” anlavip ile
ortaya gikmag olan ubbi antropolojinin, onemli bir agf giderccefi
inancindayiz.

Cumbhuriyet donemi ile birlikte modern saghk hizmetlerinin wp-
luma gotiirtlmesinde dnemli agamalar vapilmigtir. Anecak en onemb
agima, “koruyucn hekimlik ™ anlayig ile baglatilan “Saghk Hizmet-
rinin  Sosyallegtirilmes™ wvasasmn gikanlmasndir.  Sosyallegtiniloig
saghk hizmctleri ilk dnce krsal ve gecekondu bolgelerinden bag-
laulmagtar. Bu cahegmalarla uzmanbk ve fzla harcama gerckuren
hastahane luzmetlerindcki vilmanmn  6nlenebilecefii, hizmetlerin
toplumun ayagma gotinilmesiyle twoplum-modem saghk hizmetlen
bitiinleymesinin: saglanabilecegi bir  gercekur.

Ancak bu hizmetlerin baganya ulagabilmesi igin Uzetrinde ¢ali
stlan, hirmet gotbrilen toplumun sesyo-kiiliGrel yapranmn tanmmas
ve bu bilgiler gz dndne almarak calislmas: geredi agikur. Nitekim
Prof. Dr. Nermin Erdentug’da “Modern hekimligin teshis, ivilegtirme
ve koruma alaninda basanh olmas igin thm saghk personeli formas.
vonunda, Gzerinde ¢ahigilan toplumun sosyo-kiluirel yapm ve defajme

1. Koyed Biige Saplk Hizmetonal Deperlondinmee Metodedogoi. 3.3.Y, Bakanlig
Hnwmhba Oladu Anlars, 1975,
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dinamazmunin temeli konularinda egiumi geregini de dikkare almak
gerekirt.” diverek bu geregi vurgelamyjtir,

Ele abp tanmmaga ¢alisacafimuz ve bam seqtiimiz boliimie-
rinden abinular vaparak ubbi anwropoloji agmndan agklamaya ¢a-
hjacafimiz “Kéysel Bolge Saghk Hizmetlerini Degerlendirme Metodo-
lojisi" adh cser; Saghk ve Sosyal Yardim Bakanhjfn Ankara Hifesssh-
ha Okulu ve A.B.D. Baltimor Johns Heopkins Universitesi Hizisuhha
ve Halk Sagbf Okulu’nun ighirlign ile yapilmiy bir ¢alimanin
drindddr. Eser, bir “lonkayon analiz” aragurmauna dayali olarak ya-
pilnugur, Bu aragurmanin sorumlulugunu Dr. Nadir Tekisli ve Dr.
Warren Winkler ustlenmisur,

Aragtirmanin  Plim

Koysel Bolgelerde maghk hizmeti yiiriten kuruluglann fonksi-
yon analiz aragtirmasina ait saha calgmalan, dofu ve glncydogu
Anadolu bolgelerindeks Kars, Muy ve Divarbakir illerinde vapl-
migtir.”” Aragtirma sahan olarak bu bilgenin segilmesi, dncelikle
saghk hizmetlerinin sosyalizasyonu programunin dofu ve gineydegu
Anadolu bélgelerinde baglaulmyg olmas: ve hizmetin bu bélgelerde
yerlegmiz olabilecefi girdglivie agiklanabalir,”™

Cabgmalan yariitmek tizere her ilde G saghk ocaf ile bu iini-
telere bagh olarak caligan birer saghik evi ve ayrica highir safhk kuru-
lusu bulunmayan birer koy scgilmistir. Aragtrma yamlan Kars, Muj
ve Divarbakir'dan toplam dokuz saflik ocafy, dokuz safhk evi ve hig-
bir saghk kurulusu bulunmayan dokuz kéy arajurma kapsammna abin-

magtar.

Arastirmada ¢ aragtirma elabi kullamlmg, her aragurma ekibi
1) Ekip gefi bir hekim, 2) Saghk bilgisi olan bir erkek miilikatc,
3) Saghk bilgisi olan bir kadin milikatg, 4) Sosyal bilime vaki
bir kadin milikatgidan olusturulmugtur,

Metodolo)s

Aragurma ckibi her ilde, cografi Gzcllikleri birbirine yakm olan
¢ safbk ocafimi incelemigtir. Yirmivedi kovi kapsayan cabyma-

¢ Erdentul, Nermin, Modern Saphk Himetlenode Sosyal Antropolopnm  Yen.
AL, D ve Tarih Coprafva Falileesi Antropolefi Dergicd sayi: 4, 8 13 Ankara 1980,
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larda, her kiyden 18 aile aragurmaya csas olarak abnmugtr. Aile-
lerin seciminde, belli bir dzellik gozéniine abnmayip, toplam kv
haneleri (zerinden “rastgele drnekleme’ teknifi uygulanmagtir. Bu
yolla aragtirma, 27 kéyde 486 aile ile 3559 kigiyi kapsamgur,

Aragurma kapsamuna giren 27 koyde clde edilen bilgilenin gi-
venirlik derecesini saptayabilmek amacyla 27 koyden binnde de
(Musy ili-Dizkda Kovil) derinlemesine monografik bir aragtirma ya-
pilmisur. Bu arastirmada Johns Hopkins Universitesinden bir Sosyal
Antropolog gorev alousur. Aynca Hifaisihha Okulu’ndan géreviendin-
len bir Sosyal Hizmetler uzmam da kendisine aragtirmamin siirdil-
riilmesinde vardima olmustur.

Monografik aragurmanin yapildign Diizksgla Koyiinde uygulanmag
olan soru kifntan, esas arasurmadakilerden farkh olarak tim koy-
hanelerine uygulanmug ve clde edilen sonuglar arasurma bolgelen-
nin genel dzelliklers hakkinda destekleyici bilgt vermijuir.

Soru kifatlar:; kovsel bolge halkina, kive ve sagbk ocafn per-
soneline ait olmak wizere iig grubda etild edilebilir.

Verilerin toplanmasinda genel olarak: 1. Anket, 2. Gozlem, 3.
Istatistiki kayitlanin incelenmesi ve degerlendirilmesi tekniklerinden
vararlamlnuyar,

Eser dokuz ana bolumden olusmaktachr. Biz esenin incelenmesin.
de dort bolomi csas olarak ele aldik:

i1 Bolim: “Tarkive'de Saghk Hizmetlerinin Geligmesi”,
VI. Boliim: “Hastahk Anlayina Ait Bulgular ve Degerlendirme™,

VII. Balim: “Koysel Bilgelerde Hastahklann Tedavisine Ait
Bulgular ve Deferlendirme,”™

IX. Bolim: "Sonu¢ ve Oneriler”

“HASTALIK ANLAYISINA AIT BULGULAR VE DEGER-
LENDIRME"

“Hastalik Kavrami™

Burazda anlaulmak istenen, toplumun kime “hasta™ kime “hasta
defil”  dedigidir.
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Eserden gikan verilere gore septomlar, diger septomlaria birles-
tirtlerek hastahk vash kazanmiy ve “hastabk™ olarak toplumea be-
lirtilmigar.

[SEPTOM +HASTALIK VASFI=HASTALIK (kavram ola-
rak) ]

OrmneZin: sapltanmyy olan 1098 vak'amuin 694’0 atey yikselmesi™
hali (% 63.1 oraninda) -+ hastalik vasfi=hastabk kavram.

" Koysel bolge halki igin belivtlers bariz ve giddetli olan sep-
tomlarla, calymava engel olan semtomlann, éncelikle hastabk vash
kazanmakta oldufu gérillmektedir”, Burada kignin ¢almlabilirlig
ya da cabgamazhf hasta olarak kabul cdilmesinde, toplumea bir kri-
ter olarak kabul cdilmektedir, Bu da “cli, avafh wtan”, yani caliza-
bilen kigilerde diy goriniimleni goze vanamayan, belintilen: siddetls
ve belirgin olmayan dnemh bir takim hastaliklann toplumda gizli kal-
mauna noden olmaktache,

“Hastalik Adlarinan Ifadesi’’

Arajurma; koysel bolge halks hastalik adlarns ve hastabk kav-
ramumn; “kisilerin hissetmekte oldufiu sikiivetlenin bir ifadesi olarak
ortaya qikufmn, birer septomlar bileggmi olan vak'alar, septomlann
hastahk olarak kabul edilmesivle “hastabk™ vasfinn kazandiklanng,
hastahk adlannin, ¢ofunlukla septomlarla va da hastalk nnlirnlen}lt
apklandifira” ortaya gikarmisur.

Omegin: “mide @anan™ ....... scptom olarak (belirtme)
Ly )1 B VRS I s o B hastalik adh olarak (belirtme)
“cin carpmiy’ ... ... hastalik nedeni olarak (be-
lirtme)

Kuacas: kertalitlor: A, septom olarak,

B. hastalik ach olarak,
C. hastalik nedenmt olarak fade edilir.

“Hastalik Nedenleri”

Yapilan aragurmada, koysel toplumun %, 39.6 oramnda, has-
talifin neden (hangi nedenle) oldufunn bilmediklesnd ortaya gikmuagtr,
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Hastabk nedenleri (aragrma sonuglanna gore) “Allah Bilir” ve
“Bilmiyor" geklinde belirtilmistir.

Cevaplar birlestinlince, toplam hastalik nedenleri icindeki, hal-
kin hastabk nedenlerini bilmeme orans 2} 50'nin #izerine kmaktadir,
Hastalik nedenleri olarak toplumea gosterilen en onemli nedenlerden
6’1 (eserden qikanlarak) asagnda verilmigtir.

HASTALIK NEDENLER! TOPLAM NEDEXLER A
Soduk FIT 1.4
Allah bilir 3; fﬂ'-: |
Kaza, yaralanma, kopek maromas 53 8.4
Bakaundan pegti 23 4.0
Fazla ve 2o dofuen 25 §.1
Fvvelee gecinlen hatshkbunes emaresi NE;' 2.5

Cizelgeden anlagilacagy dzere hastabk nedeni olarak glaterilen
en fazla neden %, 1.3 oranmnda “sofuk alfinhif"dir. Bu durumda,
koysel bolge halkimin gergek nedeni ne olursa olsun pek cok hastaliga,
oncelikle “sofuktan oldu™ jeklindeki yakigtrmalan: bu konudaki
tecritbelerinin bir sonucu oldugu diginiilebilir”,

“HASTALIKLARIN TEDAVISINE AIT BULGULAR VE
DEGERLENDIRME"”

"Hastalik Tedavisinde Bag Vurulan Yerler" (kisi ya da
makamlar)

I. resmi tedavi kurumlar

2. Ozel hekimler

4. mutatabbibler
(araytirma bolgesindeks 1003 miracaat analizlerine gore)

MURACAAT YERI MURACAAT SAYISI
1. Resmi tedavi kurumlan 784
2. Ozel hekimlere 104

3. Mutatabbiblere

LR
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GELENEKSEL HEKIMLIK

Hastaliklardan korunma, hastabiklarn iyilegtirilmesinde gegmiy-
te ve sik tekrar eden olavlar ve bunlann sonucunda kazanilan tecriis
beler, dinscl-biiyiisel yorumlamalar ve bunlann birikimli olarak
kugaktan kugaga aktanimalan gelencksel hekimlifiin doffuy ve stire-
gelmesi nedenlerindendir. Gelencksel hekimlik bir kilttr dringdir,
Toplum, ckolojik kogullar, gelencksel helamlik uygulamalanndaki
cesitlilik ve farkhlifan “degiskenler”idir.Bu durumda farkls cografl,
ckolojik kogullar, farkl: wplumlar ve hepsinden Onemlisi farkh kil-
tiirel yapilar, farkl gelencksel hekimlik tiplerini dofurmugtur diye-
biliriz. Ashnda bu dzellik bir gok killtdr 6fesi igin de gegerlidir.

Argjurmanin verdigi “hastabk durumunda bagvurulan yerler”
tablosundan anlagldifn Ozere, hastalik teghis ve tedavisi igin yapilan
bagvurulann %, tr.5'i mutatabbib dediffimiz gelencksel hekimlere
yapilmaktadir. Tecriibelere ve dinsel-bliyUsel yollara dayanarak
calisan bu kiglerin toplum igindeki yeri oldukca tmemlidir,

Aragurmanin, gelencksel hekimlikle ilgili  gortglerine  gore
“kinysel balge halkinin, gelenckeel hekimlife, folk tebabete yonelmesi
her yeyden tnce toplumun sosyal yapsst (bize gire sosyo-kitltdrel yap
denilmesi gerekir) ile ilgilidir. Uyeleri aranindaki toplumsaliligkilerin
yogun oldugu toplumlarda, folk tebabet, modern tibba oranla daha
fazla geligmis ve tutunmujtur, Bu nedenle saghk huzmetlerina  kent
mezkezinden, kivsel bolgelere doffru yaymak politikan gudalirken,
folk tebabetin gliciinii haurda ttmak gerckeccktir.” Aragurmada
gelencksel hekimlik uygulamalanna cfilim 9, 1:.5 gibt gorinmekee
is¢ de, arajurmacilann da belintg gibi bu sayimn gergek sayidan
olduk¢a digiik oldufu samlmaktadir. Toplum gelencksel hekimlige,
mutatabbiblere given ve sayin duymaktadir, Gérigmecilerin gele-
neksel hekimligi red eden modern ub gorlgting tagyan bir kurumun
fiyeler: olmalan, toplumun mutatabbibleri ve bunlars yaptklan bag.
vurulan pzlemelerine neden olmugtur diyebilinz.

MUTATABBIBLERIN SINIFLANDIRILMASI, GALISMA
SEKILLER! VE GELENEKSEL TOPLUMDAK! ISLEVLERI

“Kank-Cikaker”: knk, qkik igenyle ugragan, knk, qkklara
bakan kimse (saihk ocafy personchi dignda).
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“lgneci™: diplomasniz olarak, igne vapan kéyden bir kisi.

“Yerli Ebe™: dofum bilgisini tamamen pratik olarak elde eden
koyia kadum,

“Hacematgr™: sitma, sanhk kesen veya insan vicudundaki
gerek belirli emareler, gerekse emaresiz igaretler cizerek belirli
hastabiklann tedavisini yapan kimse,

“Muska Yazan": herhangi bir nedenle muska vazan kimse.

“Bakic1”: muska vazmadan ve okumadan, sadece hastabklann
nedenlerini dinsel-bliyiisel yvollara bagvurarak sovleven kisi.

“"Okuyan": hastahklan sadece dux okumak suretiyle iyi eden
kimse (Ufaraken’

“Yara llac Yapan™: aqk varalar, ¢iban ve kesikler igin ilig
vapan kimse,

*Cocuk flict Yapan™: ¢ocuk sahibi olmak igin ilig yapan kim-
. Bunlar gocuk sahibi olmak istemeyenler i¢in de ilig yaparlar,

““Hastabk llic: Yapan™: vara veya gocuk sahibi olma konulan
dipnda herhangi bir hastabik icin ili¢ vapan kimee.

“Dig Ceken-Dis Yapan™: koyde dij gekme, dij yapma igi ile
ugragiriar,

“Ocak Olan" (Eli Olan): belirdi hastaliklan iyi edeceffine ina.
milan ve bagvurulan kimse. Bunlar hastaliklan daha ¢ok mistik yol.
larla tedavi ederler.

“Daglama Yapan™: belirli hastaliklan, viicudun belirdi yerlerini
daglayarak iyl eden kimse,

“Siinnetgi”: diplomasz olarak siinnet yapan kimse.

Aragurma sonuglanna gore, koyli mutatabbiblere ¢ok giiven-
mekte ve inanmaktadir. Ancak koylinin mutatabbiblere olan bag-
vurularinin ne oranda oldufu ve sosyalizasyon bélgesinde, gutiiriilen
modern up hizmetleri karganda iglerliklerinin azabp azalmadig
tam olarak ortaya ¢ikanlamadifs ve bu konuda kéylilerin mutabbib-
lere zarar gelebilir gerckgesivle bunlan gizledikleri kugkusunun ol-
dugu belirtilmektedir. Bu énemli bir konudur. Cinkii gotirilen
modern sajhk hizmetlerinin bagarih olup olmamas ile mutatabbib-
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lerin ¢alymalanmn, hizmetin gotdrdlmesnden sonraki yaygunlif
arasindaki oran hizmet plinlayia ve hizmet gdtiiriiciilerinin bil-
mesi gercken bir bilgidir. Burada toplumun yapiu ve kaltiriine
derinlemesine niffuz edebilen sosyal-kiltéirel antropologlara ihtiyag
vardir’, Yapilmig olan aragurmada mutatabbiblerin gegitli dallarda
uzmanlagmy oldufiu ve gizli ya da agik olarak faaliyetlenini siirdiir-
mekte olduklan belirtilmektedir.

=

UTATAIBIELERIN RULLANMARTA OLDUGU TEDAVE T3
CESITLERI™

1. Ihni ve tanl inang kaynakh vedavler

2. Yalu ile yapian tedaviler

g Mahalli idiglarls yagelan tedaviler

4 Hacemar ve daglasma ile yapelan tedaviler
% line yagema

& Dy el

s, Massj ve badu ibe yopslan tedaviler

..
wo @0 38
T

TOPLUMUN “"MAHREMIYET NORMU*" VE HASTA-
LIKLARIN ACIGA CIKMASINDAKI ONEMI

Toplumda hastabiklann bir kum mahremiyet normundan kay-
naklanan utangachk nedeniyle gizli kalmakta ve bu konularda hekime
ya da saghk hizmeti gotdrenlere muracaat edilememcktedir. “Bagar-
sak kurdu” beyanlanmin, aragtirmada ortaya cikan differ septomlar
kadar agk olarak belirtilmemis olmas bafrsak kurdundan sorunu
olanlarin az olmasndan ileri gelmemektedir. Aragtirma srasnda,
aragtrmanin yapilnuy oldufu illerden Diyarbakir'da, kiysel toplum
arafindan bagansak kurtlan beyammun “utang verici” olarak kabul
odildii ve bu nedenle gizli ttuldugu gozlenmigtir, Diyarbakr
bolgesindeki bu twtuma karphk, Muj ve Kars illerine bagl kiylerde
“bagirsak kurdu" hig bir zaman utang verici bir konu olarak kabul
edilmemekte ve hatta “Boceksiz Insan Olurmul™ denilerck normal
bir konu olarak kabul edilmektedir.

1. Aragtrma sramsds ekipse bir Seeyal Antrepslogun bulunmassy karpn Turk
kijudrlse yabana olmom nodeniyle arajtrma bolpesiade Lilrdre ve topluma yestrisce
pifer edemodifi kamresclayi.

4 Bu terim " Kiltbr Daamizma”™ ders pechinnds Pref. Dr. Nermin Ecdentod tarafndan
wSonyal Degerer” (Social Values) iinde Lodianilmaktedar.
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Gebelik, dogum, kisirhk v.b. cintel konulardaki sorunlar toplu-
mun “mahremiyet normu’ nedeniyle gizli kalmakta, kigiler bu tip
sorunlanim saghk hizmeti gottirenlere agmamakeadir,

“YERLI EBE"

Mutatabbibler smifina giren yerli cbeler de differ mutatabbib-
ler gibi, ilgili toplumda takdir ve sayg gorirler. Arasurma alamin.
daki toplam 98 yerli cbeye ait 157 faalivetin dafahon eserden -
kantlarak agagida verilmijtir. Arajurma alanmdaki toplam ¢8 ebe-
nin yUrdndagl 157 faliyetin dagilim:

R A e R “dogum"’
IR T O i, “yara bere ilia"
b A o "gobek Kkaldirma''
I e e S “daflama
6 es 8 e “gocuffu olmayanlara ilig”
i %s.2 ........ "kink-ckk"”
Ll s “gocuk varm diye bakma”
geriye kalan LU Rn0l e “baj, viicut, bogaz ag-
nlan,”
“nazar’,
“hacemat”,
“atey”,
“lann sisligi",
“temriye",
“hamilelerdeki kanamalar,
“wilanak"”,
umm ';mu

“YERL! EBELERIN TERCIH EDILME NEDENLERI"
285 % 17.9 ..... “bagka yok”,

20’88 9% 12.7 ..... “ivi biliyor”,
g By e “hitkiimer ebeleri eziyet ¢ektinir, tecriibeler

yok, zor doffum yaptinyorlar, istedifimiz
gibi defum yaptirmayorlar®,
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“hekimden iyt yapar”,
“hastalarn hos tutar, hasta iyileginceye kadar :
hastanin cv igini de goriir’’,

“hekim olmadsf: ign®’,

“kolay dofumlarda hekime liizum yok™,
“hekim bu tp dertderden anlimaz”,

“kendi kévlerinde oldufu igin®,

“hekime gitmek zor'',

“hekime gotiirecck kadar dnemli olmadifin-
dan”, .

“bu tedavi daha cabuk etki glsterir”,

“e3 digmeden gobek kesmezler, yatrarak

dofum yaptirmazlar, gece dofumlarda ¢a-
furmak daha kolay",

“hekime yetigemezler”,

“hekime gidip igne vurdurmaya abgkn ol-
madifimiz igin korkuyoruz™,

“"hastay1 incitmezler”,

“cabuk g¢ocuk sahibi olur, masafh az",
“hastalanmz iyilesivorlar, neticeden memnu-
nuz, Ustelik parasz",

“eheler her zaman bulunmuyor, cbelerden
korkuyoriar”,

“yerli ebeler daha iyi dofum yaptryorlar,
adet dyle.”

Arastirmadan gkararak yukanda sundufumuz, diplomal cbeye

karg “verli ebenin tercih edilme nedenleri”ni incelersek ju ana neden-
lesin yerli ebe tescihi Gzerinde ctkili oldufunu gorebilinz:

[MAIMAR,

— Diplomal ebeye ulagamama, bu hizmetin topluma ulaga-

~— Yerli cbenin uygulamakia oldufu iglemlere abgkankgmn

koylillerde diplomals ebe ile gelecek yeni uygulamalara karp yaratug
glivensdzlik,
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— Yerli ehenin, hastanin socuk ve ev gibi differ iflerinin yapalma-
s da dstlenmes,

— Diplomah ebelerin kendilerine aliymadiklan dogum ve tedavi
bigimi wyvuladiklan ve kendilerini “incittikleri”, “eziyet gektindik-
leri” inanci,

= Yerli cbelerin kendileri ile aym toplumdan olmas, buna

kargin diplomal ebelerin yabanca biri olmast ve onlarca hor goriil-
ditklezi inancnda olmalan.

Bu sonuglara gire; diplomal: hitkiimet cbelerinin ilgili toplumu
ve kiltiring tanimadiklan, bunun igin gerekli, sosyal-kiiltGrel ant-
ropoloji bilgilerini mesleki Sfrenimier; sirasinda almadiklar: bu neden-
le de oplumda kabul gormeyerck, géirmeye caligtiklary hizmetlerin
benimsenmedigi anlaglmakeadir,

ARASTIRMANIN CIKARDIGI “SONUG VE ONERILER"

Arasurma, topluma sagbk hizmeti gotren kKuruluslann fonksi.
yonlaniyla, bu kuruluslardaki personeling ¢aliymalarim nasl  siir.
diirdiikleri, saglik hizmetlerinin topluma en iyi nasl goturalebileceg,
bu kenuda izlenecek yollann bulunmas igin nelerin yapilmas gerck-
uginin belinilmes amacin tagr,

Saglk hizmetlerinin topluma gotrillmesinde en uygun diigen
yolun tayini her geyden dnce toplumu iyi tanimak, onun saghk ala-
nindaki istek ve beklentileri ile gotiirillen hizmetlere karg Risterdif
direng nedenlerini bulup ortaya cikarmak gerexir. Bu da hizmet
gutlirtlen toplumun sosyal - kiiltdrel yapisinin tam anlams jle tanin-
masn sonunda mimkiin olabilir,

“Aragirma Sonuglan ve Oneriler”

— Saghk Hizmederinin Sosyallegtirilmesi program, kiysel bol.
ge halky tarafindan gerektigince anlaglamamgr,

— Toplum, saglk ocafn personelinin koy ziyareterinden tam
olarak haberdar clamamaktadsr.

— Sagihk personeli topluma gerektigi ve yeteri oranda egitim ya.
pamamaktadir. Saghk Hizmetlerinin Sesyallestirilmesi Programy,
dragurma bolgesinde ortalama bey yilhk bir gogmige sahip olmasina



Vi AKIN ROXNAK

karsin kéysel bolge halks bastalik kavramn konusunda yeterli bir bil-
give sahip olamamustr. Bu nedenle de hasta olma dzelligi, gofunlukla
bir kag septom birlegip bllyak komplikasyonlann ortaya qkmasi ve
iy goremezlik sonunda kazamimakta kiji ancak bundan sonra saf-
Lk kurumlanna bag vurmakeacar,

— Saghk hizmetlerinin sosyallegtirildigi bolgelerde, saghk ocaf
hekimine yapilan mitracaatlar kurulmug olan sistemin gerektirdifi
olgtide olmamaktadar.

— Mutatabbiblere yapilan miracaat saghk ocafina yaplan
miiracaattan fazladir. Bu gotiirillen hizmetlerin ne Slgiide yerlege-
bildigini gistermesi agundan onemli bir sonugtur.

— Safibk ocafr hekiminin ubbi galgman, toplumu yetennce
tatmin edememektedin.

— Safihk hizmetlerinin sosyallejtirildigi bolgelerdeki personel,
ihtiyaca cevap verchileoek oranda defildir.

— Saphk ocafir personelinin gorms oldugu efitim saha gergekle-
rivle bafdagmamaktadir. Bu da ¢abymalan clunsuz yinde etkile-
mektedir.

— Bolgede galigan personel sik sk degigtifs icin hizmete adaptas-
yon ve verim azalmakiadr.

Biitiin bunlardan sonra divebiliriz ki; saglk hizmeti gotiiren
kisilerin efitimlerinds, hizmet gotirecekleri toplumun, sosyal-kil-
tiirel yapisma tammada ve bunlan dikkate alarak galiymalannda
yardima olacak sosyal-kiiltirel antropoloji bilgilerinin verilmesi ve
uygulamaya dénik becerilerin kazandinlmas: gerekir.

Safibk personeli cffitiminde sosyal-kiiltiirel antropolojinin dikkate
alinmastman yans sira, hizmetin plinlanmas ve gbtirdimes agamasinda
sosyal-killtiirel antropologlann gorevlendirilmesi gerefii de goz dniine
almmahdsr,



