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1. — GEQEN TUTANAK OZET! .

Birinct Oturum

Diyanet Igleri Reisligi 1953 yih Biitgesinin
202 nei boliimii, dikkate alinan onergelerle bir-
likte Biitce Komisyonuna verildi ve diger bo-
liimleri kabul edildi. '

Tapu ve Kadastro Umum Miidiirliigii Biit-
¢esinin 450 nei boliimii, dikkate alinan énerge
ile birlikte Biitce Komisyonuna verildi ve diger
boliimleri kabul edildi.

" Toprak ve Iskin Igleri Umum Miidiirliigi
1953 yihi Biitcesinin tiimii iizerinde de bir miid-
det goriigiildiikten sonra Birlesime ara verildi.

Katip
Bolu Mebusu

1. Giilez

Reisvekili
Agr1 Mebusu
C. Yardimer
Katip
Canskkale Mebusu
0. Mart

Meinei Oturum

Toprak ve Iskin Igleri Umum Midiirligi
Biiteesinin tiimii fizerinde goriisiildii.
Birlegime ara verildi.

V¢iincii Oturum

Toprak ve lskin lgleri Umum Midirligi

Biiteesinin 425 nei bolimii, dikkate alinan oner-
ge ile birlikte Biitce Komisyonuna verildi. Di-
ger boliimleri kabul edildi.

1952 yh Biitge Kanununun 3 ncii maddesi-
nin (b) fikrasinin hitkiimden kaldiriimast ve
yerine yeni bir fikra konulmas1 hakkindaki ka-
nunﬁéﬁhasxnm maddelerinin goriigiilmesi bi-
tirilerek tiimii acik oya sunuldu.

Saghk ve Sosyal Yardmn Vekéleti Biitcesi-
nin diger biitcelerden 6noe goriigiilmesi hakkin-
daki 6nerge, kabul edildi.

Saglik ve Sosyal Yardim Vekileti 1953 vih
Biitcesinin tiimii tizerinde goriigiildii.

Acik oya sunulan kanun layihasinin kabul
olundugu bildirildi.

21.11.1953 Cumartesi giinii sagt 10 da topla-
nilmak {izere Birlegime son verildi.

Reisvekili Kitip

Manisa Mebusu Gazianteb Mebusu

M. Kurbanoglu A, Ocak
Kitip
Istanbul Mebusu
F. Tekil

2. — HAVALE EDILEN KAGITLAR

Layihalor
1. — Ankara Universitesi 1952 yil1 Biitce
Kanununa baghh A/1 igaretli cetvelde degisiklik
yapilmas: hakkinda kanun layihas: (1/550) (Biit-
ce Komigyonuna)
2. —Sthhat ve Ictimai Muavenet Vekileti
Teskildt ve Memurin Kanununa ek 4862 sayrth

Kanuna bagh kadro cetveline eklenecek kadrolar
hakkinda kanun layihas1 (1/551) (Sighk ve Sos-
yal Yardim ve Biitce komisyonlarina)

3. — Vakiflar Genel Midiirliigii 1952 yih
Biitce Kanununa bagh (A/1) ve (A/2) isaretli
cetvellerde degisiklik yapilmas: hakkinda kanun
layihas: (1/552) (Biitce Komisyonuna).
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BIRINCI OTURUM
Acilma saati : 10,08

REIS — Reisvekili Fikri Apaydm

KATIPLER Fiirnzan Tekil (Istanbul),

Omer Mart (Qanakkale)

P —t

3. — YOKLAMA

REIS — Yoklama yapryoruz.
(Kirklareli se¢im cevresine kadar yoklama

yapild)

REIS — Ekseriyetimiz vardir, oturumu agi-
vorum.

4. — GORUSULEN ISLER

1. — 1953 ylr Biitge kanunu ladythas: ve Biit-
¢ce Komisyonu raporu (1/473)

4 — Saghk ve Sosyal Yardim Vekaleti Biit-
¢est

2. — Hudut ve Sahiller Saghik Genel Midiir-
litgii 1953 yiuv Biitge kanunu ldyihasy ve Biitge
Komisyonu raporu (1/467)

REIS — 86z C. H. Partisi Grupu adina Mu-
hit Tiimerkan’ind1r.

MUHIT TOMERKAN (Sinob) — Muhterem
arkadaglarim, Saghk ve Sosyal Yardimm Ba-
kanligimn Biitee tasarist hakkinda Grupumuz
adina miitaldlarimizi sunuyorum. Diin vaktin
gecikmesi dolayisiyle hattd biraz siiratli yap-
maya mecbur kaldigim ‘konugmanin geri ka-

lan kismina gecmeden ufak bir 6zet veriyorum:
Saghk biitceleri hakkinda gecen yllarda ya-
pimig tenkidler, erigilmesi gereken hedeflere
gore ileri siiriiltiyordu. Onlart aynen tekrar
miimkiindiir. Teldkkilerinize gore bunlar dog-
ru veya yanhs, meseleyi halletmez, demigtim.
Eksigi tamamlamak icin bundan Once alman
tedbirlerle bundan béyle alinmasi gereken ted-
birlerin neler oldugunu da ifade etmigtim. Sag-
hk dédvalarmma harcanacak paralarm bir mas-
raf degil, c¢ok verimli bir yatirim demek ol-
dugunu izah eylemistim. Hastane yataklar
bakimmdan ihtiyaclars temin etmek gayesini
birakmamak sartiyle diger tedbirleri genislet-
mek laznngeldigini anlatmig, bu divaya hiz-
met eden insanlarm meseleleri hallolundugu

nispette, meticeye dogru yol alinmig sayilaca-
gimizt da arzetmigtim. Bu noktada, saghk da-
vasinin Devletin hizmetlerine mihver oldugu-
na dair beyanlar1 dolaysiyle Saghk Bakanhg:
ile mutabik oldugumuzu séyliyerek, bizim
sayet Once eksiklerimizi var idiyse, onlarn,
bundan sonra da eksiklerin devamina sebep
olarak ileri siiriilemiyecegini, daha iyisini yap-
mak gerektigini, mukadder suallere cevap ola-
rak kaydetmistim.

Cumhuriyet devrinde hastaliklarla savas-
lara baglamadan once, hele memleketin en ve-
rimli bolgelerinin % 80 halkmin meseld sade
sitmadan perisan olduklarimi, dogumu azalt-
makta ve olilmleri artirmakta rolii bir tarafa,
bunlarin iki bucuk milyona varan yekéinlarini
hesaba katinea, memleket milli serveti olan
emekten ve enerjiden en az senede 25 milyon
giin eksildigini hatirlatmakta fayda vardir.
Sitmayr olsun, diger hastahklar1 olsun 6nle-
mekle yapslan bu tasarruflarin Cumhuriyetin
her giin daha fazla inkigaf eden iktisadi
durumunda iktisateilar yiizde yirmi bir rol ka-
bul ediyorlar mi bilmem; bu hususta biz sihhi-
yecilere en az yiizde elli pay aymlmas: gerek-
tigini g6gsiimiizit gere gere ileri siirmekteyiz.

Bulunmasin istedigimiz 6denekleri, ahnmas:
gereken tedbirleri astronomik rakamlar i¢ind=
telikki edenler, bizden 6nce, diin Sayin Bagba-
kanin iskén ve toprak igleri mevzuunda séyledik-
leri sozlerden cevaplarimm almig olacaklardir.
Evet hakikaten statik ekonomiden dinamik
iktisat devrine geciy gerektigi gibi, saghk mev-
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B: 49
zuunda da statik telikkilerden ayrilarak dina-
mik ve enerjik devre, ekonomide arzu ettigimiz
hizla geemek labimdir. Bunda kimsnin siiphesi
yoktur. Bu anlayis, bence bir ménada, «aligilma-
mig cezri tedbirleri esirgememek» demektir.
Biit¢ge Komisyinunun tesekkiire deger bir comert-
likle ayirdigi, «veremlilere mahsus readaptasyon
milesseseleri» tahsisatindan bahsediyordum. De-
vam ediyorum.

Ancak Caligma Bakanhgiyle miistereken alina-
cak tedbirler vardir, Bu tedbirlerle, diger sakatlar
ve veremden baska hastahiklar icin dahi memleket
biiylik hayirlar getirecektir. DBagkalarma yiik
olan zavalll ve sefil insanlarn  ve hatté dilenci-
lerin hallerine ¢are olacak readaptasyon ve ve-
habilitasyon tesislerinin yapimasina da kati za-
ruret vardir. Misal olarak, fel¢li ¢ocuklarm has-
taliklart su mecmuaya bakmiz.

3ir de, binadan istifade miilahazasiyle akil
hastaneleri ile bir kiil halinde miitaldaya baglan-
mig olan ciizam hastanc ve paviyonlarmma ve ca-
higmalara, yeni telikkilere ve hele iyi neticeler
alinmaya baslanan yeni tedavilere gore istikamet
verilmelidir;

Devlet, bir hastane yatag: bulma sansima nail
olan vatandas icin, yemegini, icecegini, = ilacim,
ameliyatin, tedavisini ve her geyini temin ediyor.
Bu sans1 bulamamis, olanlara, hattd daha muh-
tae, daha tehlikeli durumda bulunan insanlara,
sadece bir recete vermekle yetiniyor. Tutulmas:-
ni  diisiindiigiimiiz yol, iicretli ve iieretsiz has-
talar1 yine hastanenin mal farzetmek ve onlara
sadece yatak bulamadigimizi hesaba katarak,
miimkiin olan biitiin yardimlardan, o hastalarin
da istifade etmelerine care bulmak lAzimdir.
Agwr, fakat hastane diginda kalmig bir hastanin,
laboratuvar imkanlarmmdan nadiren ve istisnai
olarak istifade etmesi yetmez. Hele bugiin, tav-
siye edilmedikee hastalarin hekime itimatsizligini
gerektiren enjeksiyonlarmm nerede yapilacag: me-
selesi de hastalarin en biiyiik dertelrindendir. Bu
hususta bulunacak carelerle halkmm minneti kaza-
nilacakfir.

Hastanelerin hizmet yiiklerinden biraz hah-
setmistim. «Hastane demek hekimden once diZer
personel demektirs derler. Ben yiizde elli he-
kim, viizde elli saghk personelidir demeyi terecih
ederim. Hastane hizmetlerinin en az yiizde elli-
sini yiiklenmis de olsalar, bu personelin kalitesi
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fizerinde fazla duracak hale gelememigizdir.

Bunlardan, mektepli ve mektepsiz hemgire-
lerin memleketimizin realiteleri ve cuglik memur-
lar1 konusunda oldugu gibi, memleket ihtiyacina
simdilik uygunluklar: bakimindan, ister istemez
kabul edecegimiz birer simif olduklarindan, bun-
lara kisaca temas etmigtim. Bunlarm ve bun-
larin digindaki personelin de, bugiin kalitesini ol-
dugu gibi kabul etmek, ve imkénlar ¢ikarsa kali-
telerini artiracak tedbirleri almak bir meselemiz-
dir. Fakat, kalite bakimindan kifayeti tizerinde
tereddiit edilen bir kisum personclierin, ‘bir de
miktar bakimindan sagilacak durumu, elbeticki
hastanelerimizden, gelmekte olan sikiyetlerin azal-
masina imkan vermiyecektir. Tabil, sikdvet
edenlerin hakli olmas1 kadar, terazinin ¢ekemi-
vecegi bir mihnet altinda bulundurdugumuz perso-
neller de hakhidirlar.

1951 Biiteesi sirasinda, hastanelerden ilk
once 800 personel kadrosu kaldirihnakta idi. Son-
ralar, kaldirlan bu miktar, siikiirler olsun 500
de birakilmigtr. Indirme bu kadar da olsa, za-
ten zorluklar icinde bulunan hastanelerin o
mandan beri daha ne hale geldiklerini hep ha-
Sayin Bakan, sonralari, kullanil-
mamig béz1 kadrolarla bunu telifiye caligmis; hiz
de tenkid yerine, tegekkiirii tercih etmigizdir.
Bu personel sayis1, daha sonra yapilan kadro tek-
lifleriyle biraz daha miisait hale getirilmis ve 1951
de ileri slirdiiglimiiz miitalaalarin, sonradan da ol-
sa anlayigla karsilanmasi, memleket hesabina siik-
ranimizi mueip olmustur. O zamanlar, Bakanin
miidafaa etmemeyi tercih ettikleri (D) cetveli icin,
vine kendisi, «zamaninda hazirlanmadi, ben hazr
buldum, simdilik bakalim» demekle yetismisti.
Sonraki kadrolar, o glinkiinden farkh nispetlerie
huzurunuza getirdikleri i¢in, bizim tekliflerimi-
zin yerinde oldugu ve kendilerinin de tereddiitte
hakli oldugu anlagilmig bulundu. '

Filhakika, belki, sadece mektepli ve mektep-
siz hemgireler icin ileri siiriilebilecek, fakat yine
gayrikafi olan, «bes hastaya bir kisi» formiilii
hasta bakicn ve agmsindan  kapisisina  kadar
personeli de ieine alirsa, buna biitiin -
diinya sagar. Ve bize, «hastalariniza bakmaya ni-
vetiniz yok» derler. Sozlerimin basinda, bu ko-
nularda Ingiltere’de, Avusturya’da, lsviere’de
kismen Almanya’da, bilhassa biliylik nezaket ve
alikalarim ibraz ettikleri icin miitesekkir bulun-
dugumuz Fransa’da yaptigimiz tetkikler; hasta-
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nelerin oralarin teknik imkanlarina, hizmetle-
rin cogunun makina ile bir diigmeye basmakla ha-
rekete gecen vasitalarla yapilmakta olmasina
ragmen «Bir hastaya bir personel» ve nihayet
«Uec hastaya iki personels esasiyle idare edilebil-
digini, giinde iic nébete ayrilan bu personellerin,
bizdeki gibi agir poliklinik yiikii bulunamadigi-
n1 arzetmek isterim.

Mali imkanlam, diger saydigim memlecket-
lerden belki daha az olan Fransa’da, meseld es-
ki Saint- Louis Hastanesinde lizum halinde
kullanilacak ihtiyat olarak 700 kadar yatak di-
sinda kullamlan yatak, ve hasta sayis1 1100
kadardi. 1423 aded personeli vardi. Bunun 345
tanesi hemsiredir. 223 i mektepli geri kalam
kurslu ve imtihanli hemsireydi. 600 hemsireye
ihtiyacimiz var diyorlar, ve bulamadiklam icin
iiziiliiyorlardi. Broussais ve La Pitié hastanele-
rindeki hastalar da 1000 er kisi kadardi. 963-1100
personelieri vardi. Diger hastanelerde de hemen
hemen aym nispetler.

Bir bagka nokta daha vardr : Mezun veya has-
ta olan personclin yerine digerlerine is yiik-
lemek mevzuubahis degildir. Bunlar icin, ayri-
ca, beher hastanede vevmiyeli 200 erden fazla
insan muvakkat olarak vazifelendiriliyordu.
‘Bizim, hem vasitalarimiz, hem teknik personelleri-
miz kifi olmadigina gore, en az bu nispette per-
sonelle hizmetleri biraz olsun yiiriitebiliriz. Aksi
halde aksakliga tahammiil edecegiz. Aneak hak-
kimiz olmadigr halde, personellerimizden daha
fazla fedakérhk istiyelim, iki vardiyaya ta-
hammiil etsinler diyelim; rakamlar, vine, az bir
fark gosterecektir. Nihayet, bunlardan bagka
fedakdrhklar da istiverek bu nispeti, - simdi ar-
tik Bakanligin da teklife basladig: sekilde - iki-
ve bir nispeti dahilinde olsun temin etmemiz
lazimdir. Bu hususlar: iki yil dnee ileri siirmiis
ve fakat, bir Bakanmm vanlis bir notu dolay:-
siyle teklifimizin yapacag: hizmetten memleket
mahrum edilmisti. Bugiin, hizmetin yoluna gir-
mesi icin = ricalarimiza mutabik bir istikamette
gelen teklifleri, yine kifayetsiz olmasina rag-
men, memnunlukla karsiliyoruz. Hizmetlerin
daha iyl goriilmesi icin biitlin kadrolarin tiimii-
niin yeniden ele alinmasini rica ederken iic yila
vakin zamandir beklenen Teskildt Kanununun
tesriini rica ederiz.

Biz de, teklif edince, astronomik rakamlar-
la ifade edilebiliyor sanilan yvatak ihtiyacimi te-
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cahgmalarimizi  hie birakmiyacagiz.
Gaye en ideale gitmektir. Ihtiyact azaltacak
olan antibiotik iliclara, ve yeni iimitlerimiz
olan tip cahismalar1 mahsullerine bel baglamak-
ta da hakhyiz. Bunlarmm pahali goriilen simdi-
ki fiyatlar bile, hasta yatag1 ihtiyacimi azaltti-
gi, ve bircok hastalarin kisa zamanda iglerine
o6denmelerini sagladigi icin, emin olunuz eski
ilaiclartmizin bir kismindan daha ekonomiktirler.
Bircok miicadelelerde ve tedavi konularinda ca-
Iisanlar1 bunlarla daha genig miktarda techiz et-
mek c¢ok yerinde olacaktir.

Hekimleri ve saglik memurlarini ve sair per-
sonelleri, imkanlarn elverdigi nispette daha ve-
rimli gekilde caligtirmak lizimdir. Bunlarm ilk
vazifelerinden sonra, daha huzurla calisacaklar
yerlere verilmesine itina etmek ve bunu. garanti
etmek suretiyle randimanlar daha artacaktr.
Ancak, hayat sartlar1 ve belki de verimleri baki-
mindan, cazip goriilen hizmet yerleri igin, miita-
addit talip karsisinda, igi pek nadiren sahsa b-
rakmak, ve liyakatin hakkini verecek tedbirler
almak lazimdir. Saghk Bakanligimin elinde ve
bircok talibi bulunan yerlere yapilacak tdyinler-
de, veva buralardan bir kimseyi kaldirmak icin
verilen kararlarda muayyen kistaslara bag vur-
maya mutlaka zaruret vardir. Bu kistaslar bulun-
madikea, en az politik tesirlere tibi olduguna
inanmak istedigimiz Saghk Bakanligi hakkinda
bile, harici tesirlere tabi oldugu hitkmii verilebi-
livor. Liyakati az olanlarm, Bakanhigm arzusiy-
le livakata bakilmaksizin tercihler yapildigt sdy-
lenebiliyor. Bunun ne kadar iiziintii mevzuu ol-
dugunu bildigimiz icin, bagka bakanliklar igin de
ayni meselenin mevzuubahis olabilecegini nazara
alarak, carelerini diigiinmiigtitk. Enciimen karar
olmadan hicbir tayin hareketinin yapilamamasi,
bunun bir tedbiri idi. Fakat bu tedbirin de pek
kifayetsiz oldugunu anlamak icin derin tetkiklere
hacet yoktur. Sézlerimin baginda, giiclimiiziin yet-
tigi tedbirleri sdylemeye de calisgacagimizi arzetti-
gimizi hatirhyorsunuz. Bu hususta teklif ettigi-
miz carenin projeleri, iktidarimz zamaminda, ba-
kanin, ve ilgili genel miidiirliiklerin takdir. sala-
hiyetlerini cok tahdit ediyordu. Buna.ragmen,
tasar1 Bakanlik makamina verilmiy bulunmakta
idi. Prensibimniz su idi: Her vazifenin ayr: kali-
teler istiyen durumu vardir. Muayyen vazifede
vararhi olan, veya makbul olan bir vasif, diger
bir vazife i¢cin yeter olmiyabilir. O halde ayri ay-

min igin,
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r1 her vazife icin bir emsal tesbit etmek gerekli-
dir. Tecriibelerden alinan ve sgiliphesiz ki bizim
tekliflerimizde islahat yapilmasi miimkiin olan
bu emsaller, taliplerin sicillerine ve ibraz edecek-
leri vesikalara gore yekin edildigi zaman, tiyin
edilecek insan kendiliginden tesbit edilmig olu-
yordu. Kanun haline gelmemig olmasina ragmen,
bu cetvellerden son zamanlarda enciimen 'istifa-
de etmig; ve oviinebilecegimiz neticeler de aln-
magti.

Bityiik tenkidlere, hattd isnatlara mevzu olan
tayin meselelerinin, bugiin de behemahal bir kis-
tasa baglanabilmesi icin, meseleyi halledecek hii-
kiimlerin bir an onece Meclise getirilmesini Hii-
kiimetten rica ederiz.

Memleket saghk davalarim hal icin muhtelif
tedbirler arasinda sigortalar da diigiiniilmiigtiir.
Caliganlarla caligtiranlar arasindaki miinasebet-
leri tanzim ederken, gimdilik sadece isci ve ig ve-
renler nazara alinmg ve isci sigortalan biiyiik
hizmetler ifas1 i¢in vazifeye baglamigtir. Memur-
lar, hizmetliler ve halk icin de bu yoldan careler
diigiiniilmesi iizerinde genis tetkikler yapilmigtir.
Komisyonda, Saymn Bakana bu mevzuda calhigmi-
yorsunuz diyen arkadaglara Sayin Bakan genig
cevaplar verdiler. « Biz eldeki imkénlarla, bu-
glin hemen sigorta kuracak, bu hususta bir ted-
bir alacak hale gelmedik. Incelemelerimizi va-
piyoruz. Ieinizden bize yardmn edecek, bu hu-
susta fikir ileri siirecek kimseler varsa bize ya-
ziniz, dedim. Yiizlerce mebus, profesér, miies-
seseden sadece bir aded cevap geldi. Binaena-
leyvh bu mevzuda yapabildigimizden
mebus arkadaglar bizden, istiyemez.. Bir fikirleri
varsa bize yardim etmeli idiler » dediler. Cok
haklh s6ylediler; fakat bu sistem: bizim hak et-

medigimizi hemen séylemeliyim. Diger arka-
daglarm bagkaca bir miidafaalar olmadigma

gore bu siteme miistahak olduklarr belki kabul
edilebilir. Cumhuriyet Halk Partisi olarak bu
mevzuda diistiniilen careler, birkac yil  evvel
Meclise kadar getirilmigti. Meelis komisyontar:
Meclis adma yeni direktifler vererek -tasariyr
geri gondermisti. O tasarilar ve ona gbre yapi-
lan son caligmalar ve kararlar bakanlikta bulun-

duguna gbre, partimizin fikirlerini hi¢ olmama -

gimdilik orada tesbit edilmig olarak bulacaklar-
dir. Saymn Bakanm, ayni1 mitaldalar tekrar et-
memizi istememig olduguna siiphe yoktur.

Biraz once, hekimlerin ve personellerin tiyin
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iglerinin bir usule baglanmasindan bahsetmig-
tim. Hastane, sanatoryum, saghk merkezi, do-
gum evleri mevzuounda da bu fikre muvaz fi-
kirlerimiz vardir. Tegkilat kanuniyle mi olur,
bagka mevzuatla m1 olur bunun behemehal halli
lazim gelecegine kaani bulunmaktayrz. Sevimli
ve zengin bir ileemiz olan Burhaniye’de acilmak
istendigi gibi, her ilcemizde, bir de dogum evi
acilmasin biz de isteriz. Fakat birgok vilayet-
lerimizin civarmda degil, yiizlerce kilometre
etrafinda bile bir nisaiye ve cocuk miitehassis

. bulunamadigmi hesaba katinea iizerinde durmak

lazimgeldigine kaani oluyoruz. Bu sevimli ka-
zamzin baglr oldugu il merkezinde miikemmel
tavsiyelerimizden Balikesir dogumevi bulundu-
gunu hesaba katinca meselenin iizerinde dur-
mak gerektigine kaani oluyoruz. Bu sevimli
kazamizin bagh oldugu il merkezinde en mii-
kemmel mitesseselerimizden hiri olan Balikesir
dogumevi  bulundugunu  bildigimize gore,
Burhaniye’nin politik bir tercthe tabi tutuldugu
zannmindan bizi siymacak bir izah tarzi bulami-
voruz. Burhaniye’nin gerekirse hastanesini ge-
nigletelim, bir miiessese daha yapalin, buna
zaruret varsa birgey diyemeyiz. Fakat bir do-
gum ve cocuk bakimevini hem de Marag’tan
buraya getirme kararim bir zithul addederek he-
men tashih edelim.

Konularmizin gerektirdigi odeneklerin, bag-
ta da arzettigimiz iizere % de nispeti dairesin-
de yeteri miktara cikarimas: zaruridir. Bunu
Hiikiimet getirmedigine gore Meclisimizden iste-
mekteyiz.

Arziz arkadaslarim

Bize de mukabeleten teveih edilmesi muh-
teme! bircok suali mukadderin cevaplar soz-
lerimiz arasinda serpili olarak bulunmaktadir.
Buna ragmen, yine ufak bir amklama yapmak-
ta fayda goriyoruz: Konugmamizda ileri siir-
diiglimiiz bir - kisim meselelerin  hal carelerini
tatbik sahasina  koymaya bagladigimz hatir-
liyacaksiniz. Bugiin dé basar ile devam eden
o mesai disinda, yeni kanun mevzuu olan me-
seleler de vardi. Biz bunlarin hallerine kismen
olsun merhem olabileeek tedbirleri hemen almis,
tedbir bulamadiklammizin etiidlerini de yapa-
rak neticelendirmeyi yeni tetkiklere birakmistik.
Bu hususta, hulunmug carelere ait o zamanki
tasamlarin ve taslaklarin bakanhkta bulundugu-

— 628 —



B:49

nu saymn bakan, ¢siz; siz» demek istiyenlere bel-
ki gimdi bildirecektirler.

Farz:muhal, makam masalarinda bulunan bu
kararlar ve tasarilardan malimat sahibi olama-
miglarsa, giinahim1 kendileri yiiklenmeseler bile
tabii ki bize de yiiklemiyeeceklerdir; buna emi-
nim,

- Hudut ve Sshiller Saghik Umum Miidiirlii-
giiniin, gecen yillarda temenni edilmis oldugu
vechile, kara hududlarinda da vazifesini yapa-
cagina dair biitcede her hangi bir igaret goremi-
yoruz. Bir gelir membar da olan bu Umum Mii-
diirliik iglerinin, hele son Milletlerarasm1 Saghk
Nizamnamesine intibak i¢in, yeterli 6denegi bu-
lunduguna dair bir kayit gormedik; Yiiksek Mee-
lisin bu noksam da teldfi edecegini fimit edi-
yorua. )

Diger meseleler hakkinda, gerekirse madde-
ler sirasinda konugmalarimiz olacaktir. Hepinizi
sayg ile seldmlarim,

REIS — Refet Aksoy, usul hakkinda.

REF5ST AKSOY (Ordu) — Arkadaglar,
Cumhuriyet Halk Partisi Grupu namina Saghk
biitcesi lizerinde miitalda beyan eden arkadagimi
dikkatle dinledim. Usul hakkinda bir tezada diig-
tiikleri i¢in bu hususu igaret etmek mecburiye-
tini duydugumdan dolayr huzurunuzu iggal
ettim. ' .

Bu kiirsiide konugmanmm iki usulii vardir.
Parlamento teamiiliidiir, bir kaidedir. Ya gahsi
konugur, yahut partisi nammna. Bir milletvekili
her hangi bir mevzu iizerinde gahsi kanaat ve
miildhazalarim istedigi gibi gayet serbest olarak
beyan edebilir. Fakat mensup oldugu parti gu-
rupu admna konugan her hangi bir milletvekili,
gahsi kanaatlerini bu konugma arasinda zikrede-
rez. Arkadagsim1 dikkatle dinledim, kendi parti-
sinin; iktidar partisinin saghk politikas: iizerin-

deki goriiglerini izah etmesi ldzimgelirken maal- .

esef sahsi kanaatlerini, miigahedelerini adeta bir
gilsilei tenkid halinde oniimiize getirdi. Bu usul,
dogru degildir. Arkaddgimin kendi parti grupla-
r namina goriismesini, usule riayet etmesini ri-
ca ederim. . -
R51IS — Arif Njhat Asya. : C
ARIF NIHAT ASYA (Seyhan) — Henien

hemen aym sgeyleri soyliyecektim, Refet Aksoy"
arkadagim,  takaddiim ettiler. Muhakkak ki Ma- |

hit Tiimerkan arkadasmmiz ¢ok istifadeli sgeyler
sdylediler. Ama su dar zamanda iki saatimizi de
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aldilar. Aym sgeyleri, zannederim ki yarim saate
sigdirabilirlerdi. Biz umumiyetle konugmalarin
tahdidini kabul ettik, on dakikaya indirdik.
Gruplar namina -yapilan konugmalarin yarim
saate indirilmesini teklif etmek iizere bir takrir
sunuyorum. Kabul veya ademikabul sizlere ait-
tir. (Olmaz, olmaz sesleri).

REIS — Nizamname miisait olmadi igin,
Meclis Parti Gruplan adma konugan sdzciilerin
goriigmelerini tahdit imk&nsizdir. Arkadagimiz-
dan 6ziir dilerim.

Ali Riza Saglar.

ALl RIZA SAGLAR (Coruh) — Yiiksek Hu-
zurunuzda muhterem vekilimizden bédz: temen-
nilerde bulunacagim ve bz tenevviir etmek ih-
tiyacinda bulundugum hususlar1 da arzedecegim.

Bunlan soylece siraliyorum

1. Miistakbel saghk politikamizin dayana-
cag esaglarin en miithjmlerinden biri olan Sag-
hk Sigortas1 Kanunu; gerek Saghk Komisyo-
nundaki diisiince ve isteklerimiz olarak, gerek-
se iki senedir Biitce Komisyonunda ve muhterem
komisyon dzalar1 tarafindan da israrla belirtil-
digi ve beklendigi halde heniiz bir tiirlii Yiksek
Meclise sevkedilememigtir. Bu mithim kanunun
ehemmiyetle ele alhmip bu biitce yii icinde ka-
nunlagmasma imkén vermelerini ¢ok rica ve te-
menni ederim,

2. Saghk Vekiletinden bekledigimiz yeni
tegkilat kanunu, cok gecikmesine ragmen heniiz
bir tiirli- Yiiksek Meclise gelemedi, bunun bu yil
ve Yaz tatilinden once Yiiksek Meclise sevkedil-
mig olmasinm bilhassa rica ve temenni ediyorum.

3. Devlet dairelerindeki randimam artir-
mak igin siki murakabenin liizumu sarttir.
Bu itibarla. vatandas saghginin tam méinasiy-
le korunabhilmesinin de: sgimdiye kadar kurul
mug, bir taraftan da hicbir fedakirhktan ce-
kinmiyerek seve seve miitemadiyen yenilerini
kurmakta oldugumuz cesitli saghk miiesseseleri-
mizde yatan on binlerce hastalarimizin teshis,
tedavi ve ameliyatlarmin aneak kuracagimiz
muntazam ve sistemli fenni teftig ekiplerimizin
siklagtirilmasiyle tibben bagarlabilecegine inan-
mig bulunuyoruz. ' ' S

* Bu itibarla; 9 . VI . 1936 tarihli ve 3017 sa-
yili Sihhat ve I¢timai Muavenet Vekaleti Tegki-
1at ve Memurin Kanununun teftig heyetinin sala-
hiyet ve vazifelerine ait 7 nei maddesinin (A)
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fikrasi geregince: Devletin yegane teftis ve kon-
trol saldhiyetini tagiyan miiessesemiz icra ogani-
miz; hi¢ sliphesiz Saghk Vekaletimizdir.

Fikranin metni gsudur arkadaslar:

(Milli Miidafaa teskilatina ait olanlar miis-
tesna olmak {izere; resmi olan ve olmiyan biitiin
tegkilat ve miiesseselerin, sihhatla alidkadar isle-
rini - ve iskdn muamelelerini - teftiy eder. Bu
teftis saldhiyeti, Sihhat ve Ictimai Muavenet
Vekilligi il hususi idare ve belediyelere ait Sth-

hat ve Tetimai tegkilat ve miiesseselerinin para ig-

lerine de sdmildir.) Binaenaleyh; yiiksek huzu-
runuzda ¢ok muhterem Vekilimizden su husus-
larm cevaplarimi istirham ediyorum :

A) Diger vekiletlerle meveut Iktisadi Dev-
let Tegekkiillerimizin 63 vildyetimizde meveut
biitlin s1hhi teskildt ve miiesseselerinin, yani has-
tane klinikleriyle saglik merkezlerimizde ve do-
gumevlerinde, ayrica sanatoryum ve prevan-
toryumlarda yatan bilhassa veremlilerle dahiliye,
cerrahi, kadm hastaliklari ve yapilan her gesit do-
gum miidahaleleri gibi miithim tip ihtsas sube-
lerimizde teghis, tedavi ve ameliyatlarla, bunlarla
ilgili laboratuvar ve réntgen arastirmalarinm
simdiye kadar her yihn senesi icinde kac defa
tibbi ve fenni teftige tabi tutulduklarmi;

B) Hastanelerin sthhi heyetlerince gerek

hastandeki tedavileri sonunda ve gerekse, kendi

miiracaatlar iizerine veya Devlet tarafindan
ayaktan muameleli evraklariyle rapor almak mak-
sadiyle, bu heyetlerin muayenesine sevkedilmig
bilhassa Devlet ve tktisadi Devlet Tegekkiilleri
memur ve miistahdemlerine ait tanzim edilen
istirahat, kisa veya uzun miiddetli tebdilhava,
malfiliyet veya emekliligi icabettirecek raporlarn
uzerinde, vekﬁlefin; fenni tegkildt olarak bu-
giin, kurup muntazaman iglettigi hir tetkik ve
teftiy mekanizmasi meveut mudur?

Bendeniz bugiine kadar bu capta bir organi-
zasyonun. heniiz kurulmadigmi zannediyoram.
Ciinkii (22) bin canh dosyas1 bulunan Saglik Ve-
kaletimizin 20 yi gecmiyen miifettis saysiyle hem
ilmi hem idari ve sosyal bir teftis wapabllecegme
kaani olmya asla imkan yoktur! Istirhamim; bu
teftis mekanizmasinin bir an evvel, yeniden kuru-
lureasina artirlmasidir. Bu personel; asla israf
degildir. Teftisin artirilmas: muhakkak bol randi-
man vorecektir,

Bugiin hastane saymmiz 158 olduguna gore
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miifettigler ancak bir sikyet vukuunda harekete
Hic degilse sistematik ola-
rak senede iki defa ilmi ve idari cephelerden tef-
tig yapilabilmelidir.

4, — Suras1 muhakkaktir ki, kurdugumuz
saghk merkezleri kendilerine verilecek fonksyona
heniiz tam intibak edememis olmalarma ragmen,
istisnasiz; biitiin vatandaglar tarafimdan seving
ve ingirahla kargilanmakta ve benimsenmektedir-
ler. Hele uzun yillar boyunca; doktordan ve has-
taneden mahrum edilegelmis Dogu illerimizde bu
miiesseseler halaskdr sayilmaktadir!.. Bu vakia
oniinde; biraz durmak faydal olacaktir. Bugiine
kadar kurulan 91 saghk merkezimizin kurusla-
rinda, buralara doktorlarn, bilhassa miitehassis’
olanlarm dagdig ve tiyinlerinde su hususlar go-
ze garpmaktadn'! Bakanlar Kurulu karariyle
(Cografi, iktisadi, ictimai ve idari sebeplerle...)
hususiyeti kabul edilen yerlerin sayis1 63 vila-
yetimizin 58 zinde 168 ilce, 56 bucaktir. 63 vi-
layetimiz icinde 91 saghk merkezi kurulmus ol-
duguna gore; goniil cok isterdi ki hic degilse vi-
layet bagina vasati bir saglik merkezi diigsiin!

Fakat elimizdeki liste bunu sdylemiyor: Gergi
iktisadi vaziyeti ve refah seviyesi iistiin vildyet-
lerimiz icinde, binalarim1 kendileri yapanlarin
bulundugunu biliyoruz. Ne olursa olsun idexli-
miz, evvelceden mahrum birakilmig yerlere en
evvel kosmak olduguna gére; bugiin dahi bu husu-
siyeti tagiyan Siird Vildyetinin tam 10 aded mah-
rum yeri bulundugu halde bu vilayet bir tek vile
saglik merkezinden nasibini alamamig goriinii-

or... 6 aded mahrumiyet yeri bulunan Elaz:g’la
birlikte daha 10 kadar vildyetimizde de hi¢ saghk
merkezi kurulmamigtir. Bu 91 saghk merkezimiz
muhterem arkadaglarim; ancak ve heniiz 46 vila-
yet icine dagitilmigtir.

I¢inde bulundugumuz 1953 Mali yilinda bu-
nun hakiki ve ¢ok muhtae illerimizde yapilmasi-
m bilhassa rica ederken saghk merkezlerine ta-
yin edilen miitehassis doktorlarmm (meseld da-
hiliye miitehassis1, operatdr, nisaiye miitehas-
sist ve ebe olarak) bu 46 vildyet icindeki dagihg
nispetlerinde de muvazene ve bir adalet 8lgiisii
: Bu 48 vilayetteki saghk
merkezlerinden elde meveut ve tiyinleri yapilan
49 miitehassis (bunlarin 22 si dahiliye miite-
hassisy, 18 i operator, 9 u nisaiyecidir) sadece
21 vildyete verilmiglerdir. Bunlarin iclerinden
yalmz bir tek Kars Vilayeti Sark ve hususiyeti
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olanidir. Bunlarin 11 tanesine cift miitehassis
onuna tek miitehassis verilmisgtir! Cift ve tek
miitehassis verilenler sunlardir : ’

Saglik merkezlerine :

Cift miitehassis veri- Tek miitehassis verilen-

lenler ler
Izmir Ankara
Balikesir Amasya
Aydmn Denizli
Manisa isparta
Bolu Marag
Mugla Sinob
Seyhan Bursa
Kiitahya Sivas
Canakkale Tokad
Kocaeli Samseun
Kars L

11 vilayettir; 10 vilayettir.

Sadece prratisiyen tabip alanlar -

Afyon ey
Agn -
Ankara - Kaleeik

Bilecik - G6lpazar: - Bozoyiik
Bingél

Bitlis

Bolu - Akeakoea - Mudurnu
Bursa - Orhaneli

Cankim - Sabanozii

Coruh

Corum - Iskilip - Osmancik
Diyarbakir - Silvan - Egil - Kulp
Erzurum - Oltu

Anteb - Nizip

Giimiigane - Kelkit

Hakkari

Ardahan

Kastamonu - Cide

Kocaeli - Karasu

Konya - Seydigehir

Kiitahya - Gediz - Emet

Malatya

Mardin

Musg

Nigde

Seyhan - Saimbeyli

Sinob - Ayanecik

iy
-
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Sivas - Imranli - Sugehri

Tunceli

Urfa - Akcakale

Van - Ozalp

Yozgad - Akdagmadeni

Zonguldak - Devrek

Izmir. [Miitehassislardan ayri olarak] geri-
ye kalan, hakiki ménasiyle evvelceden mahrum
birakilagelmis olan su vildyetler : (Agri, Bin-
gol, Bitlis, Hakkéri, Van, Mardin, Mug, Tunceli)
basta olmak iizere diger illerimizde kurulan saghk
merkezlerimize hi¢ miitehassis verilemerais, sa-
dece piratisiyen doktorlar verilmistir. Bu
piratisiyen  doktorlar ise Mecburi Hizmet
Kanunumuz; Devletten ilk olarak resmi vazife
istiyenlere siimulii bakimindan buralara, hiiziin- -
le ifade etmek lazamdir ki, 5 - 10 seneler mesle-
kinde bilgi ve teeriibesi artmig doktorlar yerine
heniiz fakiilteden yeni cikip ilk vazifeye atilan-
lar gonderilebilmigtir. Bunlari; temin ederim ki,

miicerret bir tenkid diye ortaya atmis degilim.
Muhterem Vekilimizin bir taraftan yetigmekte
olan doktor, dis tabibi, hemgire ve ebe azligina
kars: ciddi ve siiratli tedbirler alinmasim rica
ederken bulunacak cesitli tedbir ve careler ara-
sinda ve basinda, serbest doktorlarin da bura-
lara tiyinlerini tegvik edecek maddi ve ménevi
imkanlarm arayip bularak Yiiksek Meclise sun-
malarmi bilhassa istirham ederim.

Bu azalma iizerinde gu kisa izahatimi sun-
makta fayda goriiyorum. Verecegim rakamlar
temenni ediyorum ki, mektepten ¢ikanlar degil,
sadec? Saghk Vekaletinden vazife istiyenler ola-
caktir. Son iki senelik olan bu mukayese sudur:

Miitehassis tabip 1951 e nazaran 1952 de 29
fazladir ve fakat piratisiyen doktor 1951 den
39 noksan, dig tabiplerinde bu noksanhk 41,
hemgire sayisinda 1951 den 67 daha noksan,
saglik memurlarinda ise tam 329 noksanhk goze
carpmaktadir.

Ebelere gelince : Acaba kapanan Balkesir
ve Konya ebe mekteplerinin mezun vermemesin-
den midir?. Bilmiyorum, bu menfi fark 1951 e
nazaran 346 gibi ¢ok yiiksek -bir rakam kaydet-
mektedir. Bunlarin telafisi tedbirlerinin’ alth-
masin1 da ayrica ve hiirmetle rica ederim.

TALAT ORAN (Bilecik) — Muhterem ar-
memleketimizde halk saghg

ve tedavi edici tababet, Hiikiimet, belediyeler,
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ozel idareler, lIktisadi Devlet Tegekkiilleri, si-
gorta tegekkiilleri, iiniversiteler, evkaf ve hususi
sahislar tarafindan deruhte edilmigtir. Bunla-
rin hepsinin ayr: ayr1 hasta maliyet baremleri
ve cegit, cesit hastane ve miiessese idare edilen
tarzlarm vardir. Bir viliyet merkezinde bes al-
t1 Bakanhigin veya miiesseselerin hastaneleri
meveuttur. Bunlarin hepsinin ayrm personel, ay-
11 bina masrafi, ayr tenvir, teshin ve sair mas-
raflar1 vardir. Eger bu miiesseseler bir cati al-
tinda birlestirilecek olursa, wmiihim tasarruf-
lar temin edilecektir. Muhterem arkadaslar ma-
Himdur ki, Saghk Bakanhgmm birinei vazifesi,
koruyucu hekimligi bizzat iizerine almak, teda-
vi edici hekimligi de yavas, yavag ileride kuru-
lacak olan saghk sigortalarmma devretmektir.

Zira Bakanlhgin isminden de anlasilacagn gi-
bi, bu Bakanhk Saghk Bakanlhigrdir, hastane-
ier bakanligr degildir. Yani saglam vatandags
hasta yapmamak gayesiyle calismas1 lazimdir.
Fakat bugiin maalesef memleketin ihtiyaclan
karsisinda Bakanlhik, her iki vazifeyi de iizerine
almak zorunda kalmigtir. Bu ¢ok miigkiil vazife-
yi de bagarmaktadir. Fakat er veya gec tedavi
edici tababeti Saghk Bakanhgmin elinden al-
maya mechuruz.

Arkadaglar, diinyanin highir yerinde artik
parasiz tedavi sistemi kalmamigtir. Alnmin teri
ile kazandigy paranmn pek clizi bir kismm her
kes seveseve saghg icin verir. Yalmz bu tes-
kilat1 kurmak lazimdir. Hastane yapmak ko-
laydir. Fakat asil mesele onun idamesidir.

Garp medeniyeti seviyesine gore bin niifu-
sa asgari 7 yatak hesap edecek olursak Tiirki-
ye'de 140 bin yataga ihtiyacimiz olacaktir. Ha-
len ise, biitiin hastanelerdeki yatak meveudu-
muz (Asker, sivil, ozel idare, belediye, Iktisadi
Devlet Tegekkiilleri, evkaf, sigortalar) 30 bin
civarindadir. A

Su halde daha asgari 120 bin yataga ihti-
vacimiz vardir. Bu yataklar1 topliyacak hasta-
nelerin ingsas icin de 2 milyar liralik bir tesis
masrafi 1Azimdir. ‘

Farzedelim ki, bir defaya mahsus olmak iize-
re 2 milyar lira verdik. Ve bu hastaneleri kur-
duk... Mesele bununla bitmiyor arkadaslar. Her

vataktaki hastaya rahatca bakabilmek i¢in giin-

de 8 lira masraf kabul etsek (ki, bu Garp sevi-

yesiite gore asgari rakamdir.) biitiin hastanele-
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re giinde bir milyon iki yliz bin lira, bir sene-
de ise 400 kiisur milyon lira yalniz hastane gider-
leri icin lazim olacaktir. Goriliiyor ki, umumi
veya hususi her hangi bir biiteeden bu masrafi
karsilamak kabil degildir. O halde hangi yolda
giderek meveut hastalara yatak temin edece-
giz. Yukarda da arzettigim gibi, bu hususta tek
care tedavi edici hekimligi bizzat milletin de-
ruhte eylemesidir. Almnin teri ile kazandigh
paradir. Her kes seve seve saghg icin bir kis-
mim verecektir. Iktisadi Devlet Tegekkiilleri ve
sigortalar esasen aldiklart primlerle personelle-
rinin saghklarini teminat altina almislardir.
Diinyanin bireok yerlerinde ha'k saghgim sehir
hastaneleri karsilar. Sigortal sigortasiz her si-
mf vatandag bu hastanelere girer. Sigortah
vatandasin tedavi masrafini sigortalar, sigorta-
s1z vatandasinkini de parasi varsa kendisi, yok-
sa Ozel idareler, belediyeler ve hayir miiessesele-
ri dder.

Diinyanin her tarafinda tek tip hastane var-
dir. Tiirkiye’de oldugu gibi 14 muhtelif cins en-
muzee yoktur, Zira ceza evlerinde bir hasta giin-
de 108 kurusa mal olur, Tiirkiye Seker Fabri-
kalar: hastanelerinde bir hasta giinde 30 liraya
mal olur. Tktisadi Devlet Tesekkiilleri hastane-
lerinde ise, bir hastanmin giinliikk maliyeti 26 lira
civarindadir. Saghk Bakanhi hastanelerinde
ise, giinliikk maliyet 230 kurugtur.

Goriiliiyor ki arkadaglar, ayn: memleket
hudutlar icerisinde bir hastanenin giinliigii
108 kurusa, diger bir hastanenin ise giinliigi
36 liraya hastaya bakilmaktadir. Diinyann
highir .yerinde béyle sthhi adalet pek yoktur.
Hepsi maagi, geliri haiz vatandaglardir ve
memleket evlitlamdir. Arkadaglar, her memle-
kette umumi Dbiitee fakirdir. Sonra Devletin
daha cok miihim igleri yaninda diinyanin her
tarafinda saghk miiesseselerine fazla para ay-
Daima iktisadi bir tegekkiil olan
hastaneler kendi déner sermayeleriyle, kendi
inkigaflarim1 hazirlamiglardir. Esasen hastane-
lerde para almak wusulii bizde de dért seneden
heri hédiselerin cebri ile kabul edilmistir. Is-
tanbul Universitesi klinikleri déner sermaye
sistemini kurdular ve pekala da muvaffak ol-
dular. Ankara Universitesi de bunu yapmak
iizeredir. = Diger biitiin Devlet hastanelerine de
bunu tesmil edecek olursak, fiilen zaten mev-
cut olan bir hali daha genis mikyasta tatbik

rilmamigtir.
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‘etmig olacagiz. Bu hususta tutacagimiz en dog-
ru yol da iktisat kaidelerine uygun, ecanh ve
miistakil tegekkiilli tevhit edilmig tek tip
hastaneler kurmak olmalidir ve parasiz tedavi
sistemini de artik yavag yavag terkederek ih-
tiyari olarak baglamak sartiyle hastalik sigor-
talar1 kurmaya tesebbiis etmig olmaliyiz. Zira
50 sene sonra icin dahi olsa bugiinden basla-
mahyiz. Daha vakti gelmedi, fikir olgunlas-
mad: diye 10 sene beklersek 60 sene sonras
icin baglamis oluruz. Er veya gee hastalik si-
gortalarina milletge gitmeye mecburuz arka-
daglar. Yukarda arzettigim gibi senede 400
milyonluk yalmz hastane giderleri masrafin:
ancak 15 milyarhik biitcemiz oldugu zaman
kargihyabiliriz. Bu da bugiin icin imkanlarin

haricindedir.
' Muhterem arkadaslar, biitiin hastanelerin
Saglik Bakanhg tarafindan idare edilmesinin
zarurt oldugunu birka¢ kiiciik misalle arvzet-
mek istiyorum. Bu da diger bakanhklarin sag-
lik mevzularimi nasil ele aldiklarim kisaca
goz atmakla miimkiin olacaktir. Milll Egitim
Bakanlhg iki milyona yakin biitiin talebesi
iein ceman 500 kiisur yatakli bir prevantoryum
ve sanatoryuma maliktir. Tlkokuldan iini-
versiteye kadar 100 bini gecen talebe adedi bu-
lunan Istanbul talebelerinin bir tek sihhi sieil
dosyalar1 yoktur. Eskigehir 200 bin niifusiu
bir sehirdir. Eskigehir’de biitiin ilkokullara
hir tek hekim bakar. 2 bin talebesi olan lise-
de, ilkokullarda, ticaret lisesinde, Iktisadi Dev-
let Tesekkiilleri hastanelerinde hastane ade-
di 12, yatak adedi 311, miitehassis adedi 63 tiir.
Bes yataga bir miitehassis diigmektedir. Bir-
cok hastanelerde bir yataga bir miitehassis
diismektedir. Tafsildtini arzetmiyecegim.
REIS — Bir dakikaniz kalmigtir.

TALAT ORAN (Devamla) — tktisadi Dev-

let Tesekkiillerinin bu kadar liizumsuz miite-
hassis israfina ragmen Anadolu’nun birgok
viladyet ve hastanelerinde bir tek miitehassis da-
hi yoktur. Istanbul’dan kisaca bahsedecektim.
Vakit kalmadigindan isci sigortalar mevznu-
nu da birakiyorum. -

Arkadaglar; ikinei miihim
milli’ saglik planmin artik  zaruret oldugudur.
Bu milli saghk plémim bilhassa hastalik sigor-
talarim one almakla ige baglamalidir. Muhte-
rem saghk Bakanmdan Hastahk sigortalrr ka-
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0:1
nununu bir an evvel getirmelenini istirham edi-
yoruz. Bu sigorta kanununa da kademeli ola-
rak baglamaliyiz. Evwveld ihtiyari sigorta ka-
nunu tatbik etmeliyiz. Zira bir ands- mecburi
sigortay: tatbik edecek olursak 150 hin yataga
thtiyacimiz olacaktir. Bu yataklarr bir anda
toplasak dahi onlara lazimgelecek personeli en
agagl 20 seneden evvel yetigtiremeyiz. -Bu yiiz-
den evveld hastahk sigortalarma ihtiyari ola-
rak baglamamiz lazimdiwr. 5 - 10 sene zarfinda
bu sigortayr mechburi yapabiliriz. O vakte ka-
dar da yataklarmmiz cogahr ve her sigortaliy
serbestce yatirabiliriz. Sigortah  vatandas
hastanelerdeki bos yataga tercihan yatirinea
diger taraftan hastanelere yatmakta miigkiilat
ceken halk da mechuren sigortaya girecektir.
Cok fakir halkin tedavi masraflarini da Dev-
let kargihyacaktwr.. Biylece halkumizin  gerek
fizik ve gerekse ruhi biinyelerinin tam bir sih-
hat icerisinde geligmesini saglamis olacagz.

Muhterem arkadaglar; memleketimizin en
miihim ihtiyaclardan biri de koy ebeleri ve koy sag-
Itk memurlaridir. Dort koye bir ebe hesap edecek
olursak- 10 000 ebeye ihtiyacrmiz vardir. Zan-
nediyorum ki, ebe adedi bugiin 1000 in dunun-
dadir. Su halde daha asgari dokuz bin ebeye
ihtiyacimiz vardrr. :

Koy saghk memurlarimiz da bugiin ¢ok az-
dir. Orduda sihhiye cavusu veya eri olarak
calisanlarim  muayyen bir saghk kursundan
gectikten sonra koy saglik memuru olarak ca-
histirilmas: faydal olur. ‘kanaatindeyim.

Saghk merkezlerine

gelince; arkadaslar;

saghk merkezleri bugiin memleketimizin biin-

yesine uyarak 'hem koruyucu, hem de tedavi
edici tababeti de ilizerine almigtir. Bu, zaruri-
dir. llerde hastanede yataklarmiz cogaldik-
ca ve koruyucu tababet de- muvaffak oldukea
hasta adedleri azalacak ve saghik merkezlerinin
tedavi fonksiyonlar1 yavas - yavag nihayet bu-
lacaktir.” Diinyanin her tarafinda bu merkez-.
ler, bu-intikal safhasini- gecirmiglerdir. -

Muhterem arkadaglar, saghk merkezlerinin
adedini . daha cok - artrrmalryiz. - Zira Saghk -

Vekiletinin isminden de- - anlagilacag: vechile
saglamlar hasta vapmamaya caligacaktir.

Verem miicadelesi mevzuuna gelinee; saya- .

m gikrandir ki, Saghk Bakanlign bu mevzuu
cok ciddi olarak ele alimig... Yalmz hastanelere

._..633...'.-



B:49
ilave edilen yataklara mukabil personel yetig-
tirilmemektedir. Bu sene acacaguniz 1000 yata-
ga mukabil 10 asistan kadrogu konmugtur. V-
rem Weémsgireleri cok az yetismektedir.

Sonra her boélgede kurulacak 1000 er yatak-
11 verem sanatoryum veya hastane personelle-
rini Bakanhk gimdiden yetistirmeye baglamali-
drr.. &1

Bakanlik getirecek tegkilat kanununda verem
iglerini de sitma, tirahom, frengi gibi Hifzssih-
ha Isleri Umum Miidiirliigiine baglamaktadur.
Halbuki, bu kadar genis tahribat yapan bir has-
talik icin binlerce yatak tesis edildigi ve memle-
ket dokuz biiyiik hélgeye ayrildiga halde bir sube
miidiirligi ile nasil idare edilebilecegini anhya-
miyoruz;

Muhterem arkadaglar, sozlerime son verirken
Saglhk Bakanhiginin Eskigehir Vildyetinde tatbik
ettigi ve ilk defa olarak istatistiki malimata da-
yanan neticeleri bize cok iyi bir mesai tarzi miij-
deliven kuvvetlerin tevhidinden de bir nebze
bahsetmek istiyorum. Gecen sene Eskigehir Vila-
vetinde sitma savasi baskanhgmmn kontrolii al-
tinda kuvvetlerin tevhidi tecriibe edilmis biitiin
koyler saghk ekipleri tarafindan taranmis 15
giinde bir defa saghk memuru ve ebe ayda bir
defa da doktor her kdye ugramistir,

Sari hastaliklar, sitma, frengi ve sair biitiin
cihetler bizzat koye kadar gidilerek inceden in-
ceye tetkik olunmustur. Bu tevhidin bu sene bir
kac vilayete tesmilini istirham ediyorum:

Maruzatim bundan ibarettir; hepinizi hiir-
metle selamlarim.

ESAT OKTAY (Kars) — Saym arkadasla-
rium;

Insan saghgi, varhklarm en degerlisidir. In-
san saghk materyelinin milli gelirde, milli eko-
nomide ve memleket varliginda ana ve temel tag
oldugunu daima goz oéniinde bulundurmali. Bir
ciimle ile bir milletin istikbali 6 devletih saghk
durumu ile yakinen ilgilidir; saglhk, yalmz has-
tahgn ve maliiliyetin yoklugu ile ifade edilemez.
Saghk, beden, fikir ve sosyal bakimdan tam bir
iyilik halidir. Onun i¢in tam saglikhikl: bir mille-
tirt“hayat seviyesi ve ekonomik durumunun yiik-
sek olmas1 1azimdir.

Ancak bu takdirdedir ki millet, saghgm ko-
rumak icin elzem olan sihhi mesken, elverisli bes-
lenme, temiz su, giyeeek, yakacak, yol, tagit gibi
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liizumlu ihtiyaclar temin eder, ve hastaliklardan-
korunmus olur.

Simdi, saglik tegkilatimizi gdzden gegirelim;

Doktor : Memleketimizde asker, sivil 7353
doktorun mevecut oldugunu memnunlukla miiga-
hede ediyoruz. Bunlardan 3723 ii miitehassistir.
3630 u da pratisiyen tabiptir.

Bu miktar umum (21) milyon niifusumuza
gore az olmakla beraber bugiin bunlardan hile
layik: vechile istifade edemiyoruz.

Meveut 7353 doktordan :

Devlet hizmetinde 3158
Asker » 543
Serbest caligan 3652

Bu rakamlar bize gosteriyor Ki bugiinkii sart-
larda meveut doktorlarin yarisindan fazlasi, ser-
best ve sihhi tegkildtin kesif oldugu mahallerde
caligiyorlar. Bunlardan memleket &zami istifade
temin edemiyor.

Bu durumu diizeltmek icin daha uygun bir
gekil aramak ve vaz’etmek icabederken Mec-
buri Hizmet Kanunu crkt:, bu da ihtiyac1 kar-
silamak esaslarindan cok uzak oldugu gibi tat-
bikatr da bir¢ok miigkiilit gostermektedir.

Esas itibariyle doktorun ve umumiyetle her
memurun gidecegi yerlerde medeni insanm
yasamas1 i¢in asgari sartlarin meveut olmas
gerektir, aksi takdirde evli ve ¢oeuklu memu-
ru ve bu meyanda doktoru bu sefalete diisiir-
meye zorlamaya hakkimiz yoktur.

‘Hemsire meselesi :

Bugiin memleketimizde 957 hemsire var-
dir. Ne kadar az oldugu asikirdir. Standart
olarak her doktora 22 hemsire hesap edildigine
gore 7.353 doktora mukabil 16.000 hemgireye
ihtiyac vardir. Hemsire azhiginin seheplerini
iki noktada aramak lazimdir. Biri hemsire mek-
teplerinin, ikineisi de bu mesleke raghetin az-
hg

Hemsgire okullar: :
Kadro Meveut

Ankara Niimune hastanesi 90 - 59
Haydarpasa hastanesi 90 73
Sisli hastanesi 90 72

204

iGecen 1952 yilinda bu ii¢ okuldan ancak \
70 hemgire mezun olmustur. 1952 - 1953 ders
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yili baginda da Saghk ve Sosyal Yardim Ba-
kanhigmin program: mucibinee 1zmir, Diyarba-
kir, Erzurum ve Trabzon’da olmak iizere 90 ar
kadrolu 4 hemgire - ebe okulu acildi ve birinei
smif iein 30 ar 6grenci almmacag: iladn edilmis
ise de fzmir 38, Diyarbakir 2, Erzurum 7, Trab-
zon 8 kigi talip cikt1 ve alinda.

Bunlardan baska - Istanbul (Kizilay) 150,
Verem Savag1 (Erenkéy) 50, Amiral Bristol 35,
kadrolu olmak iizere 3 hemsire okulu daha
vardir. Bu cetvellere bakinca hemgire okul-
1armin az olduklar1 gibi bu mesleke ragbet azhi
bariz olarak goriilmektedir.

Memleketimizde hemsgirelik mefhumu iyi
anlagilamamis ve anlatilamamigtir. Hemgirelik
tahsilini biiyitk bir kism = bu meslekten ayrl-

mak yollarim1 aramakta ve aleyhte propaganda.

yapmaktadirlar.

Sikéyetlerinin baghcalar: :

Uzun mesai saati, maag azhg, pansiyon va-
ziyeti, devaml olarak hastanede kalmak,

Bunlar arasinda bilhassa caligma statiisii mi-
himdir; Cari hastane talimatnamelerine gore
hemgire hastanede 6 giin kapal kalmakta ve
haftada evine bir giin gidebilmektedir; Hemsire
bu vaziyette evlenemez, anne olamaz, ev yu-
va kuramaz, bu gayritabii durumdur. Bu durum
kargisinda hemgire daima bu meslekten ayrilma
yollarim arar ve ilk firsatta bu meslekten ay-
rlir. Meger ki, bu kiz tariki diinya veyahut he-
yaz saclh hayatint munhasiran bu mesleke vak-
fetmis bir kiz olsun, hemsire hizmet digi hayatin-
da bhile yine nezaret altindadir. Goriiliiyor ki,
esasli tedbirler alinmadikca hemsire ihtiyacin
ancak 50 - 100 senede temin edebiliriz; onun igin
esasli ¢arelere bas vurmak lazimdir.

Ebe: meveudu 324 i serbest olmak tizere
1723 tiir. Bunlarin durumlar: da agag: yukar
hemgireler gibidir; daha ¢ok mektep acmak ve
ragbeti artiracak careler aramak lazimdir.

Saghk memuru: 2169 dur. Saghk memurlarn
okullar: Istanbul’da ve Ankara’da olmak iizere
2 tanedir; Ankara’daki okulun kadrosu 300 mev-
cudu 151 dir. Istanbul’daki okulun ise kadro-
su 150 ve bugiinkii meveudu 135 tir.

Hastaneler:

Bugiin 15 bini Devlete ait olmak iizere 30 bin
hasta yatagi vardir; 10 bin niifusa 15 yatak isa-
bet etmektedir. Ileri ve zengin memleketleri bir
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tarafa birakirsak komgu Yunanistan, Yugoslavys
ve Bulgaristan’dan iki defa noksandir. ’
4.300.000 bin niifuslu Danimarka’dg.44 -hin
hasta yatag:,
41.000.000 bin niifuslu Bati Alm.ax}ya 'da
500 000 hasta yatag,
4.800.000 bin niifuslu Isvicre’de 67 519 hasta
yatag, .
50 milyon, Ingiltere’de 512.000 hasta yatag:.
Bu kistaslara gore bizim 220 - 250 bin yataga
malik olmamz icabeder. ‘

“Diger bir hesaba nazaran:

10.000 niifusa Ingiltere’de 154 yatak

: Isvigre’de 142 »
Danimarka’da 139 »
Isveq’te 113,9
Almanya’da 95,3

(Verem harig) _
B: Amerika’da 91,5 »
Filistin’de 53,3

» vardir.
tigriiliiyor ki, her careye bas vurmak ve lii-
zumlu tedbirleri alarak yatak sayisim simdilik
hi¢ olmazsa iki misline gikarmak zaruridir; Biz-
de meveut hastane yatak sayisimin  memleketi-
mizde egit olmiyarak tevzi edildigine bakacak
olursak durumun daha acikhi oldugu anlagihir;

Saghk merkezleri : Bilhassa koruyucu taba-
bet hizmetlerini halkimizin ayagma kadar go-
tiirmek bakimlarindan biinyemize en uygun ve
cok faydal tesislerdir. Bugiin Saghk ve Sosyal
Yardun Vekileti 91 saghk merkezi actigim ve
faaliyette bulundugunu ve 1953 yillarinda da
30 saghk merkezi daha acabilmek i¢in tasarida
tahsisat kondugu goriilmektedir. Bu gsayam giik-
randir. Saglik merkezlerinin faaliyetlerinin ve-
rimli olmas: igin bir an evvel noksan kadrolarim
ve techizatin1 tamamlamak ve motorlii tagit va-
sitalariyle de. techiz etmek ladzimdir. Bu saghk
merkezleri bahsinde bir hususu daha tebariiz
etmek isterim o da saglik merkezlerine tayin
edilecek doktorlarin behemehal pratisiyen hekim
o'malarn icabettigi cihetidir; miitahassis , tayini-
ne lizum yoktur. Teknisiyen tabip yetigtirmek
icin de doktorlarin 6 ayhik - 1 senelik bir kurs-
tan ge¢irmek maksadl temin eder ve bunlar ¢ok
faydal olurlar.

BASKAN — Vaktiniz bitmigtir.
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ESAT OKTAY (Devamla) — Vaktin bittigi-
ni Saymn Bagkanin bildirmesi iizerine miitebaki
goriglerimi bdliimlerde arzetmek iizere gimdi
secim bolgem icin bhir iki ricada bulunacagim.

Ardahan’da bir saghik merkezi acildi, bunun
icin Saymn Saghik Bakanina tesekkiir eder ve
ancak bu hayirli miiessesenin noksanlarmm ik-
mali ve motérlii vasita ile techizi icin rica edi-
vorum.

Bizde Kizilay miisfik elini uzatmis ve Cil-
dir, Posof ve Gole’de birer saglik merkezi binasi
yapilmasm iizerine almistir. Saghk Bakanhgn
da bunlarin idame masraflarm {izerine almg-
tir. Sayam tegekkiirdiir; ancak binalar yapihn-

ciya kadar bu illelerde muvakkaten bina kiralsw
varak acilmasim tacil etmesini rica ederim.

Halk bu ihtiyac: gérmiis ve duymusgtur, ya-
pilabilirse, temin edilebilirse cok memnun kala-
cakfir, ‘

Diger maruzatimi artik wmaddelerde arzede-
rim.

REIS — Mehmet Ozbey.

MEHMET OZBEY (Burdur) — Muhterem
arkadaslar; diger biitcelerde bu kiirsiiye tenkid
icin qikarken, Saghk Bakanhig Biitcesi konugu-
lurken yapacagim viedani vazife, sadece tak-
dir ve tegekkiir olacaktir.

Sayin arkadaglar; nasil tesekkiir etmiyeyim;
iktidarimizdan evvel bir giinde 128 veremliyi
kara topraga verirken bu miktar bugiin cok asa-
gilara - -digiriilmistiir. Sabik iktidardan dev-
raldigimiz bin verem yatagi 8 bine ¢ikarilmas,
nahiyelerimize varmeaya kadar doktorlar goén-
derilmis, koylere varincaya kadar muayene ve
tirahom evleri acilmistir. Verem dispanserleri,
sayilan yiizlere yaklasan, yurdun her kosesinde
saghk merkezleri hemen her ay bir zaruretle
acilmigtir. Ve memleketimizin yiiziinii gtildiir-
miigtiir.

Saymn muhalefet sozeiisii  biitiin bu mesut
ve biiylikk inkisafi tamamen reddeder mahiyette
konustu. Bence bu aka kara demek kadar bir
inkdr ve bir insafsizlik olur. Giiliinetiir.

Diin, sabk iktidarin ihmali yiiziinden binler-
ce:veremli ve tirahomlu kurbanlarmin aci 6liim
‘seslerini unutuyorlar, yalmz Malatya’min Adi-
yvaman Kazasimin 12 bin niifusunun 10 bini ma-
alesef kordiir. Bugiin isec oralarda diinyaya
ornek: saglik tesisleri kurulmus, vatandaslarin
saglign korunmustur. Bu bir hakikattir. Radyo-

21.2.

1953 0:1

dan igitiyoruz, Saghk Bakami Doguda su has-
taneyi torenle agmig, Batida bir anda 1000 ya-
takly verem hastanelerinin temelini atmig, Ku-
zeyde dort saghk merkezinin acilig kordelalar:-
m kesmig, Giineyde tirahom miicadele hastanele-
rini agmgtir.

Saymn arkadaslar; bu enerjik hamle hangi
devreye nasip olmustur? Tiirk milletinin saghg
ugrunda bu en dinamik; siiratli, miispet ve ras-
vonel caliyma ancak dostlarn sevindirir, hasim-
lan ise kiskandirir. Bizim vazifemizde her vi-
layette ve memleketin her giin, surasinda, bura-
sinda ytikselen saghk 4abideleri karsisinda te-
gekkiirden bagka nemiz olabilir?.

Hulésa olarak; Saghk Bakanligi, hemen sag-
Itk mevzularmin ekserisinde verimli cahigma-

.lar gostermis, bilhassa yurdumuzu kemiren bii-

vitk Afet ; Firengi, verem, tirahom miicadele-
sinde en miispet caligmalart yapmistir, basar-
migtir ve yapilmaktadir. Saghk Bakanhgma lé-
vik olan derin giikranlarmm bu kiirsiiden arze-
derken su temennilerimin de nazara almmmasim
rica edecegim :

1. Memlekette ilac fivatlarmin miimkiin ol-
dugu kadar ucuzlatilmas,

2. Adedleri hergiin artan hastanelerimizde
doktor, disei, eeczaci, hastabakici, hemsire, ebe
kadrolarmi tatmin icin simdiden gerekli tedbir-
lerin alinmasa,

3. Memleketimizin ¢ok muhtac oldugu bol
mittehassislar  yetistirmek icin  Bakanhgimizin
siiratli tedbirlere bag vurmasi, bu suretle her
giin kurulan ve hepimizi sevindiren saghk te-
sislerimizde ozledikleri kiymetli miitehassisla-
rma, doktorlarma, saghk elemanlarmma tezee ka-
vusturulmasi.

Diin, hayal gibi, yapilamiyacak sanilan
saghk dbilelerini bugiin memlekete fiilen ka-
vagturan kiymetli Bakanimizm ¢ok temiz ve
idealist calismalar sayesinde insaallah ¢ok ki-
sa zamanda bunlar da tez zamanda yapacagi-
na inaniyorum.

Hulésa; Saghik Bakanhg memlekette umumi
sagligr  ve vasati Omilr seviyesini artirmigtir.

Vasati 6miir; Tngiltere’de 57, Fransa’'da 56,
Amerika’da 54, Yunanistan’da . 38, Bulgaris-
ta’da 37, Romanya’da 31, Misir'da 27, bizde ise
29 idi. Bugiin bu rakam 30 un {stiine ¢ikmig
ve umumi saghk seviyesi yiitkselmistir.
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Hulésa : Hakka ve fazilete teslim olarak c¢ok

glizel ve miispet cahigmalarm karsisinda Hiikii-
metimiz ve Saghk Bakanhgmzin daha iistiin

ve gercek caligmalarimi  basarmasimi  yiirekten
dilerim, (Alkiglar)
NIHAD RESAD BELGER (Istanbul) —

Muhterem atrkadaglar, Sagltk Bakam Muh-
terem Ekrem Hayri Ustiindag arkadasimizin
bu agir mesuliyetli vazifeyi iizerine aldig za-
zamanki durumu 'biraz hatirlatmakta fayda
vardir. Arkadagimiz bu vazifeyi iizerine aldi-
# zaman, simdi soylendigi gibi, memlekette bir
verem afeti meselesi eikmig, matbuat: tamamiy-
le iggal etmig ve efkdrt umumiyede biiyitk bir
heyecan dogurmugtu. Bununla ugragmak
lazmmgelirdi . Fakat bu  ugragma  her
geyden evvel mali imkanlarin olmasina baghy-
d1. Bakanlhigin kasalam tam takir, icinde bir
gey yoktu. Burada, lsparta’da surada burada
gahsi teberrularla, Kmilaym yardmm ile yapil-
m1g bézf hastanelerin ikmali icin Balkanhktan
para isteniyordu. 30 bin lira verin surada 30
yatakli bir hastane acacagiz, 60 bin lira verin,
guradaki 50 yatakli hastaneyi ikmal edecegiz,
deniyordu. Bu mali imkansizlik kargisinda ka-
lan Bakanltk ne yapt1? Geceli giindiizlii ¢ahgty,
asla cesaret ve metanetini kaybetmedi ve daima
ileri *adlmla'rl'a:bu miicadeleyi basarmaya calig-
t1. Fakat yalnrz iy maddi imkansizhktan iba-
ret degildi. Teknik imkéansizhk da vardi Mii-
tahassis yoktu, mesela gogiis cerrahisini bilen-
Ter azd.

miitahassis1 isterler; gazetelere ilin venrilir,
fazla fiecret verilecegini ildn edersiniz, kimse
gelmez.

Boyle mali miigkiilat, teknik miigkiilat, her
tiirlii faaliyeti- engelliyecek maniler varken iki
buguk senede istihsal ettigi neticeye ulagmalk ;
dogrusu hak ve insaf armyanlarin mazarmda
mutlaka giikranla ifade edilmesi lazimgelen bir
husustur. Bu itibarla sevimli wve mazik sahsi-
vetiyle kendisini her kese sevdiremn vekili teb-
rik etmek ile miiftehir ve mesudum. (Alkglar).

Buradan diin muhalefet grupunun sdzeiisii-
nii dinledik. Vakit dardr. yiiz kirk - yiiz elli
sayfalk bir risale okudun. Dikkatle dinlemek
istedim. Gayet siiratle ortaya atilan bu ifade-

ler hatiramda ancak sathi izler bmraktr. Bu bir-

saghk dévasidir. Alt1 giin icinde iki milyarhk
- bir biitce tetkik edilecegi sirada, Meclis icin-
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de adedi 60 1 gecen meslektaglarimz tarafm-
dan iizerinde nasil durulur, miinakaga yaprhr?
Tabii buna imkén yoktur. Bunu arkadagmrz
bu kiirsiiye miisait bir zaman da getirsin, arka-
daglarrnmzin da fikirleri inzimam etsin, reyle-
rini versinler. Belki bundan bir milli saghk
plam da meydana ¢ikabilir. Arkadagimiz Fran-
sa’dan, Amerika’dan ve sigortalar gibi ‘cazip
geylerden bahsettiler. Bunlar iizerinde mutla-
ka hekim arkadaglarm da fikirlerini almak is-
teriz. lera mevkiinin saldhiyetine tecaviiz et-
memekle beraber arkadagimizi bendeniz, ‘hu
davayr bu kiirsiiden kafi bir zaman alarak beg-
rih etmesini ve bizlerle bu mevzu iizerinde mii-
nakagaya girigsmesini cok arzu ederim, miisait
bir zamanda.
Bundan sonra sadede geliyorum. Saym Ba-
kandan baz ricalarda bulunacagim, -
Bunlardan birinecisi; hastane hekimlerinin
istikbal ve tayint davasidir. Memleketteki
miitehassis adedine gore, hastane yoktur. Her
miitehassis hastanede yer istiyor. Peki, her
hangi acilan yere talip olan 50 - 60 namzetten
hangisini sececeksiniz? A
Hangi kistasa gore, acilan servise o arkadas;
vereceksiniz? Kanaatimee igi ciddi tutarak ve
yalmz ehliyet ve likayata kiymet vererek, ehil ol-
miyanlar oralara gecirmemek ldzimdir. Haksiz-
lik edilmemis olur, bu suretle memleketin tip se-
viyesi de yiikselmig olur ve esasen hastanelerin,
asistanlar oldugu icin hoca mevkiindeki arkadas-
lar muavinlerini miisabaka ile aldiklarn halde
miitehassislarin baglangicta kolay bir imtihana
tabi tutulmalam miigkiil goriilmemelidir. Bu ne-
sele her halde halledilmelidir. Bu igte keyfi in-
tihaba asla yanagmamal. Muhterem Bakanimi-
zin kulaklar: ve gozleri hatira ve goniile kapah-
dir.” Pakat yarmn bir diger vekil gelir ve belki
hatira, goniile bakar. Bir usul ittihaz edilmezse
iltimas1 kuvvetli insanlar bu yerleri alilar. Ni-
tekim bunlarm misallerini gordiik. Béaz hasta-
"nelerde bir miitehassisin 60 yatag, bazismm 40
vatagi, bazisimin da 15 yatag var. Sordum niein
15 yatak? Bakanin emriyle 30 yataf ikiye boldii-
ler 15 yatag bir hemike, 15 yatag hagks: bir-he.
kime verdiler, denildi. Bu hal tekerriir edebilir.
Bunlari énlemek lazimdir. Bundan maada aded
meselesi de nazan itibara almmali, baz hekimin
60, baz1 hekimin 30, béz1 hekimin de 15 yatagh
var. Bu miisavataizlik da ortadan kaldimimalidir.
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* Ikinei ricam; Ankara’da bir 1jiyen Enstitiisii
var bunun bir an evvel faaliyete gecirilmesi 13-
zmdir. Malfimu 4liniz Tip Fakiiltesinde okuyan
hekimler koruyucu tababetle yakinen aldkali ba-
z1 gubelerde tetkikat yapmaya vakit bulamazlar.
Tip Fakiiltesi tedrisatini 10 - 12 seneye cikara-
mazsmiz ki, her mevzuu layiki veghile tetkik ve
tetebbu etsinler. Kasdettigim gubeler epidemiyolo-
Jji, Amme hifzissthhasi ve bakteriyoloji..ilahiridir.
Bu Ijiyen Enstitiistiniin bir an evvel kurulmas:
lizumunu hatirlatmak isterim. Bu enstitiiden
mezun olanlarin Hilkiimet tabipligine, ve miica-
dele hekimligine tdyin- edilmeleri  miinasip ve
miimkiin olur. Ehliyeti olanlar da bu arada ter-
fih ettirilebilir. Bu s6ziimden Tip Fakiiltesinin
bu vazifeye muktedir olmadigi ménas1 cikaril-
masm., Fakiiltedeki tedris miiddeti miisait degil-
dir. Uclincii bir ricam da; Kanser Enstitiisii
hakkindadir. Kanser, erken teghisi sayesinde, te-
davisi gittikee miimkiin olan bir hastaliktir. Bu
teghis sayesinde hastaligr tedavi etmek imkan-
lam vardir. Bunun icin bir kanser enstittisii ku-
rulur ve halka da erken teghisin hayati ehemmi-
veti anlatihirsa barsak ve mide kanserlerinin bile
tedavi edilmeleri imkdn1 vardir. Onun i¢in kan-
ser enstitiisiniin bir an evvel kurulmasini rica
ederim. * Kizilay bu c¢ok miithim husus icin 450
bin liralik bir yardimda bulunmasin: taahhiit et-
mistir, '

Fakat bu yardim da sarta muallaktir. Hal-
kin teberruu ile topladigimiz paralari verirken
biz de birtakim sartlara riayet etmeliyiz. Ens-
titi icin bir arsa temin edilmeli, yapilaeak bi-
nanin plidni1 hazirlanmahi  ve Saghk Bakanlhig:
tarafindan buraya miithim ve kifi bir meblag
ayrilmah ki Kizilay da paray1 verirken bu isin
yiiriiyeceginden emin olsun. Onun icin Saghk
Bakanimizdan bu seneki biitceye yeter miktar-
da bir tahsisat koymasini rica ederim.

Sunu da ilive edeyim ki, badzan bina ve
para'bulunur, fakat icinde caligacak eleman
bulunmaz. Halbuki bizde, Amerika'da yetis-
mig ve Florida Kanser Aragtirma Enstitiisiin-
de profesér unvanim -almig, hakikaten kiy-
metli ve Amerikahlarm da takdir ettigi bir
miitehassis hanimimiz vardir. Hanim olmas: da
ayrica sayam iftihardir. Kendisi hakkinda
Amerika’daki Enstitii Miidiiriinden - aldigmm
mektupta; hanim memleketine dénmek istiyor,
tabil bu kendisinin hakkidir. Fakat burada bi-
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raktigi boglugu doldurmak bizim i¢in ¢ok giic
olacaktir, denmektedir. Demek ki bu sahada
yetismig muktedir bir miitehassisimiz da mev-
cuttur.
4 ncii mesele. Beyefendi, vakit geldi mi?
REIS — Bir dakikaniz var.

NIHAD RESAD BELGER (Devamla) —
Ama efendim, bari iki dakika olsun.

Diger mesele efendim, kaphealar igidir. Ben
Tiimerkan arkadagimiz gibi a¢ gozlii degilim.
Her seyin imkéinla mukayyet oldugunu bilirim.
Sayin bakandan riea ederim, liitfetsinler bir
kaplica biirosu ithdas buyursunlar. Buraya bii
hekim ve bir de miithendis tdyin etsinler. Su
vardir, hasta vardmr, fakat bu hastalara neza-
ret edecek hekim yoktur. Buralara bir hekim
gondermek her halde lazimdir. Maden sula-
rimn gifai hassalara malik oldugu maltimunuz-
dur. Fakat simik, fizik tahlil raporlar1 bunla-
rin hassalarimm izah edemiyor. Yalniz icinde bi-
karbonat do sud veya sulfate de soude veya
manyezi ihtiva eden sularmn tesirini terkiple-
riyle izah miimkiindiir. Fakat asil mesele, derin-
lerden gelen sicak sularin tesirini tesbit etmek-
tir. Tahlil ve radyoaktivite bu cins sularin tesiri
hakkinda kesin bir fikir veremiyor. Tahlilin ya-
nminda seriri teeriibe ve miisahede de sarttir. Oy-
le ki tahlil neticesinde aymi terkipte oldugu go-
riilen iki sudan birisi kabizdir, digeri miileyyin-
dir. Derinlerden ve sicak olarak gelen sular biz-
de mebzulen vardir. Lakin bu sularin hangi has-
taliklarda miiessir, hangilerinde muzir oldugunu
bilmiyoruz. Iste bilhassa bu gibi kaplicalar tibbi
nezarete tibi tutarak memleketimizdeki kaplica-
larm tesirlerini dogrudan dogruya kaynaklarinda
aragtirmak icabeder. Bunlarmm fildn hastaliga te-
siri belki vardir, belki yoktur. Bunu kim bilir?
Bu, oraya gidecek hekimlerin fenni, tibbi miisa-
hedeleri neticesi tesbit edilir. Hoylat kaplicalari-
na gittim. Bana demisglerdi ki burada kanser te-
davi ediliyor, sonra mide karhasma da cok iyi
geliyor. Gayet berbat bir yolu var, ayagimin bile
kirtlmas: miimkiin bir yol; kalktik gittik. Mide
karhasinin iyi oldugunu ifade ediyordunuz, var-
m1 bu hastaliktan iyi olan, dedim. Birisini getir-
diler, baktim, muayene ettim. 18 yaginda bir genc.
Dedim ki sende mide karhasi yok. Dedi ki, saf-
ra kesesinde iltihap var diye beni gonderdiler.
Anladim, bu iyi olur, fakat bunu hekim kontrol
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etmediginden dolayr mide karhasmin su tedavi-
si ile iyi oldugunu séyliiyorlar. Cocuk felei de |
iyi oluyor dediler? Getirin bakaymm cocugu de-

dim, cocugun bacaginda ankilos vardi. Gocuk ro-
matizmaya tutulmug, imobilize adeleler dumura
ugramislar. Bilindigi gibi romatizma’ sicak sudan
istifade eder. Binaenaleyh bu gibi yerlere bir dok-
tor gidip, hastalar1 gormeli, suyu tatbik etmeli
ve suyun hangi hastaliklara iyi geldigi hakkinda
bir fikir vermelidir. Bu miihim mesele bagka tiir-
li halledilmez. Onun i¢in bu hususta tekrar ri-
cam; Vekalette bir biiro tesis buyurun, b1r he-
kim, bir miihendis tiyini-ldzim.

_ REIS — Efendim, vaktiniz tamamdir, biraz
da gecmigtir.

NIHAD RESAD BELGER
Peki efendim. (Alkiglar)

REIS — Sabri Erduman.

- SABRI ERDUMAN (Erzurum) — Muhte-
rem arkadaslar, doktor olmadigim halde bu
mevzuda 86z alip huzurunuza cikmam belki de
yersiz goriiliir. Fakat bolgelerimizi gezerken
halkimizla yakmdan yapmig oldugumuz bazi
temaslarm neticelerini arzetmeyi faydal bul-
dum. ) ;
-3imdiye kadar her dévada oldugu gibi hal-
kimizin ayagna yetigememis olan saghk da-
vamiz ve bilhassa yeni ilcelerde tesis edilen
saghk evleri, halkimizin en &eil dertlerine bak-
mig bir teskilat olarak kargimiza cikimis bulun-
maktadir. Bu saglik evleri hakikaten cok isa-
betli ve gayet verimli olarak yeniden tesis edil-
mis olan bu tegkilit memleketin, yurdun, va-
tandagin dertlerini yakindan ve en c¢abuk bir
gekilde tedavi eden bir tegkilattir, Tayin edi-
len ‘doktorlar, gerci 'miitehassis degildirler.
Fakat ne de olsa, kiyliimiiziin miipteld oldugu
hastaliklar ilk defa burada teshis ve tedavi
edilmektedir. Ondan sonra teghise gére biiyiik
hastanelere gonderiliyorlar. Halkimiz bundan
biiyiik faydalar gérmektedir. Bunu da memnu-
niyetle kargihiyoruz. :

Kbyliimiiziin ikinei  bir dévas: da, simdiye
kadar hakikaten toprak icinde yavrularimi do-
guran koyli annelerimizin durumudur. Na-
hiye ve bolgelere tiyin edilen ebeler ¢ocukla-
rimizin dogumu halinde bulunmaktd ve koy-
lillere dogum iginde bliyiik hizmetler yapmak-
tadirlar. Bu da biiyitk bir memnuniyet ver-
mektedir. A T

(Devamla) —

21.2.1953

-goklar 6liimle kargi karsiya bulunuyor.
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Arkadaglarim, ilee ve bueaklarin bu gekil-
de tegkildtlanmas ve bilhassa bucaklarda yapi-
lan yeni adli tegkilat dolayisiyle tam tegkila-
ta gidilmesi iglerimizi kolaylagtirmaktadir.
Orada bulunan doktorlar hastalarimizin imda-
dma kogymakta ve tedavi etmektedirler, bu da
memnuniyete gayandir. Yalniz bucaklardaki
doktorlarin ellerinde heniiz miktar1 kafi alat
ve edevat yoktur, Saghk Bakanhg ingallah

- bunu da bir an evvel temin edecektir.

Sttma ve frengi gibi miicadeleye tabi olan
birtakim hastaliklarla yapilan miicadelenin ne-
ticeleri, hakikaten biiyilk memnuniyet uyan-
dirmagtir. Bu miicadelenin miispet neticelerini
goziimiizle gordiitk. Bu da biiyiik bir varhktir.
Fakat biliyiik hastanelerin bolge halinde tegkili
liizumludur. Hergiin bircok vildyetlerimizde has-
taliklar, yerlerinde teghis ve tedavi edilemiyor.
Meseld bircok bélgelerimizden Erzurum’dan,
Kars’tan ve memleketin daha birgok bélgelerin-
den Ankaraya gelerek tedavi edilenlerin mikta-
n pek coktur. Ankara’daki hastanelerin siki du-
rumu dolaywsiyle bunlar tmumiyetle hastaneye
alinamiyorlar ve bunlarin bir ¢oklar1 umumi-
yetle otel kogelerinde perisan oluyorlar ve bir-
Onun
icin vatandaglar1 vildyetleri ddhilindeki hastane-
lerde tedavi etmenin yolunu bulmalidir, Saghk
Bakanhgi. Bu bakimdan Sarkta Erzurum, Ka-
radenizde Trabzon hastaneleri, biiyiik -tegkilat-
lar: olan hastanelerdir. Bu kabil hastaneler
mahdut miktarda. meveut olan hastaneler olup
Cenupta Diyarbakir’da ve memleketin . diger
kogelerindedir. Bu biiyiik hastanelerde kiymetli
miitehassislarimiz vardir. Bunlara birer mua-
vin vererek ihtisas kisimlarini daha esash.ge-
kilde genigletmek ve orada yetigen miitehassis-
lar1 da ilcelerdeki hastanelere géndermek daha
muvafik olacaktir. )

Ciizam ve kanser hastaliklarm, Saymm Hoca-
m1z Resad Beyefendinin de temas ettikleri gi-
bi, kanser memlekette gittikce geniglemektedir.
Bununla ve ciizam hastaligiyle esash bir mii-
cadele lizimdir. Ciizam hastaligina yakalanmig
olan, halk arasmdan tefrik edilemediginden,
digerlerine de sirayeti, hepinizce maltimdur.
Bunun iizerinde bilhassa esasl bir tetkik yapip
diger hasta olmiyanlardan ayirt etmek mecbu-

- riyetindeyiz. Hastaha musap olanlarin da der-
" hal tedavileri i¢in hastanelere sevkedilmelerinin
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temin edilmesi ldzimdir. Simdiye kadar bu ele
alinmigtir, meggul olunmugtur. Fakat kafi de-
gildir. Memleket iginde ciizama tutulan birgok
vatandaglarimizi biz gdzlerimizle gordiik. Bunu,
Saghik Bakanmmin dikkat nazarlarina arzediyo-
rum. Ciizam ve kanser ates halini almigtir.
Memleketin bircok yerlerinden, her giin bircok
vatandaglar geliyor, ya burada veya Istanbul’da
tedavi ediliyorlar. Fakat gelemiyen bircok va-
tandaglarimiz  gozlerini hayata yumuyorlar.
Onun icin Saglik Bakanindan rica ve istirha-
mim, bdlge hastanelerine kiymet vererek miim-
kiin mertebe bu miiesseseler ihya edilirse, va-
tandaglar evlerine, memleketlerine yakin yerlerde
tedavi edilmek imkamna malik olacaklarindan
daha iyi olur.

Erzurum’da 500 yatakli bir hastane kurula-
cagmi seyahatlerinde Sayin Saghk Bakani va-
detmiglerdi. Bir¢ok viliyetlerimizin merkezi
vaziyetinde bulunan Erzurum’da bu hastanenin
bir an evvel, bu sene acilmasin temenni ederim.

Bir noktaya daha isaret etmek istiyorum.
Biiyiik hastanelerimizden bir cogu, halen teftig
ve murakabeden uzaktir. Bu hastaneler daha
sik ve daha aldka ile teftis ve kontrol edilirse
hem vatandaslarimiz bundan memnunluk du-
yarlar, hem de doktorlarimiz iglerine, daha
fazla saribrlar,

Hepinizi sayg ile seldmlarim.

REIS — Baha Aksit.

BAHA AKSIT (Denizli) — Muhterem arka-
daslar; son yilarda Saghk ve Sosyal Yardim
Vekaletinn iizerine aldig1 agir yiikii basardig-
m ve muvaffakiyet yolunda oldugunu gérmek-
teyiz. Muvaffafiyetlerinden dolay: iktidar THii-
kiimetinin, feragat ve fedakirhkla calismakta
olan saghk personelini tebrik ederim.

1. Bugiine kadar, caliymalarimiz neticesinde
ozel idareler, hususi sahislar, belediyelerle, akil,
verem, tirahom, yataklar:1 dahil aneak 27242 raka-
mina ulagmig bulunuyoruz. Bu miktar yalniz
hasta olanlarimizin tedavisi icin icabeden yatak
adedinin heniiz yarsimi dahi bulmadigm goz
oniine- getirirsek, meselenin ehemmiyeti daha iyi
anlagilir.

2. 'Umumi Biitcemizin ancak % 5 - 6 sim tes-
kil eden Saghk Vekaileti Biiteesinin miktarm
bir hayli yiikseltmemiz icabetmektedir. Bu me-
yanda iki senede bir hayli hastane ve saghk
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merkezi acmaya muvaffak olan iktidarimizin,
ozel, idareler elinde bulunan hastaneleri devral-
masinmin zamani geldigine kaani bulunuyoum.

Zaten yokluk icinde bulunduklari igin Ve-
kélet tarafindan her sene bir hayli yardim ya-
pilmakta -olan bu hastanelerin devri, bir za-
ruret halini almig bulunmaktadir. Bir misal ol-
mak iizere Denizli hastanesinin bugiinkii perisan
durumunu zikredecegiz.

15 giin kadar 6nece bir konugmamiza kargilik
olarak Maliye Vekilinin heyanat: bu ige el atilaca-
gim gostermis oldugu icin duydugum memnuni-
veti arzetmek isterim.

3. @iinden giine yiikii artan Saglik Vekéle-
tinin as1l vazifelerinden olan koruyuecu tababet
ve sosyal yardim mevzuunda da biiylik hamleler
yapabilmesi icin Saghk Sigortasy mevzuunu bir
defa daha gozden gecirmesini, meseld iscile»
icin meveut olan sigortamin memurlara, belediy=
ve koylere dogru gidilmesi icin tetkiklerde bu-
lunmasm1 temenni ediyorum. )

4, Calisma sekli ve faaliyet sahasi genisle-
mig bulunan saghk miidiirlerine birer jip veril-
mesi ve acilan saglik merkezlerinin koylerle irti-
hatinm temini maksadiyle jip seklinde ambiilans-
larla techizi bir zaruret halini almistir. Bu mev-
zuda meveut olan caliymalarin siiratlendirilme-
sini temenni ediyorum.

5. Bireok illerimizde; ilee, hueak hiikiimet
tabipleriyle, frengi, sitma wiicadele tabiplert
meveuttur. Fakat aralarinda koordine bir calis-
ma olmadig1 icin gayretler dagilmaktadir. Tek
elden idare edilerek disiplinli bir calisma Eski-
gehir Vilayetinde bu sene tecriibe edilmigtir. Ne-
tice miispet ise diger illerimize tesmili diiglintil-
mekte midir? Bu mevzuda tenvir edilmemizin
faydali olacagina kaani bulunuyorum.

6. Bircok il ve ilcelerimizde frengi taramasi
vapilmasing ihtiya¢ vardir. Frengi tedavisi an-
tibiyotikler sayesinde cok kisaldigi halde 18 se-
neden beri bir tiirlii tedavisi bitirilemiyen va-
tandaglarimiz meveuttur.

7. Lepra - ciizam denilen hastah@mm yurdu-
muzun béz1 bélgelerinde taramalar yapilarak tet-
kiki ve modern tedavi usullerinin tatbik:i fay-
dali olur kanaatindeyim.

Muhterem Vekilimizin bu iki mevzu iizerine
de dikkatlerini cekmeyi bir vazife teldkki etmek-
teyim.

8. Diger subelerimiz gibi sitma miicadele tes-

— 640 —



B:49
kilit1 da miithim muvaffakiyetler saglamigtir.
Malfimunnz oldugu vechile Milli Egitim Veka-
letinin Ankara civarindaki miitevazi bir labora-
tuvarinda D. D. T, imal olunmaktadir. Halen
giinde on kilo verebilen bu laboratuvar kendi ilim
adamlarimiz tarafindan kurulmug ve igletilmek-
tedir.

D. D. T. igin bir doner sermaye thdas: diigii-
niiliirken son giinlerde memleketimizde bu mad-
denin imali i¢in fabrikasyona dogru tegebbiisler
vapildigim1 6grenmek daha fazla memnuniyet
veriei bir havadistir. Mermi ve berut imali ka-
dar mithim olan D. D. T. nin en ufak bir harb
ihtimali kargismda Amerika tarafindan verile-
medigini-diigiiniirsek meselenin ehemmiyeti daha
cok anlagilir, '

Hayati bir diva olan D. D. T. imali iginin .

bir an 6nce kuvveden fiile Qlkarllmasml candan
beklemekteyiz,

9. Son yillarda cerrahmm bir kolu olarak
siiratle inkisaf etmis bulunan gene cetrahlsl cok
ig gbren bir gube oldugu halde Saglik Vekéletinin
hichir hastanesinde bu kadro yoktur. -Biitiin yiik,
Giithane Hastanesinin 25 yatakli bir servisinin
omuzundadir. Muhterem Vekilimizin daha fazla

gecikmeden hi¢ olmazsa bu sene memleketimizin |

3 - 4 yerinde bu subeleri agmasinin biiyiik fay-
dalar temin edecegi muhakkaktir.
‘bu hususu hatirlatirim. )

10. Teessiirle ifade etmeye mecburum ki;
son cikardigimiz Mecburi Hizmet Kanunu sadre
gifa olmamigtir. Birakilan bir ak kapiy bir
misal olmak tiizere arzedeyim: Bir doktor iiniver-
siteye fahri asistan olur. Bir miiddet sonra iini-
versite aril yapacagimi, mahzur . olup olma-
digm vekiletten sorar, Bakanhk da sirada bek-
liyenlerin meveut oldugunu bildirir. Béylece
- mecburi hizmet igi de ortadan kalkar.

Asil miihim olan nokta, evvelee de miitaaddit
defalar arzettigim gibi, yiikgek huzurunuza bir
tegkilat kanunu getirmek ve ihtisas yapan dokto-
run ihtisasta gecen miiddetini evvelee gelmis ol-
dugu terfi siiresine eklemekle hallolunur, kanaa-
tindeyim.

11. Son olarak bu sene vekalet biitgesinin
sembolik rakamlardan siyrilarak, vazifelerinden

birisini tegkil eden sosyal mevzularda da ig gore-

bilecek bir para konularak huzurunuza gelmis bu-
lunmasm iktidarirmiz adina mesut bir netico te-
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memurlarinin maalesef sihhi
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lakki ettifimi arz eder hepinizi hiirmetle selim-
larmm, (Alkiglar).

REIS — Kazim Arar. (Yok sesleri).

Mecit Bumin,

MECIT BUMIN (Qomh) — Muhterem ar-
kadaglar; Saghk ve Sosyal Yardim Bakanhin
Biitcesinin bu y1l gecen yildan daha fazla mik-
tarla . gelisinden memnunluk duymaktayim, Ve
bagarlarindan otiirii Hiiklimete ve saglik men-
suplarna tesekkiirden sonra, digér arkadaglan-
miz gibi, ben de birka¢ temennide bulunacagim :

1. Bircok hastahklarin tedavisinde faydah
oldugu muhakkak olan réntgen sathi ve derin te-
davi ecihazlarmin birkae vildyette olugu vatan-
daglarimizin bu vildyetlere gidisinde fazla kiil-
fetlere katlandiklara hepimizin  malimudur.
Hattd bircok vatandaglar uzak olan bu vila-
yetlerde magdur ve perisan olmakta ve yata-
cak bir yer bulamamaktadirlar. Bu vatandag-
larmn  bu magdur ve perigan hallerine nihayet
vermek igin Erzurum, Diyarbakir, Trabzon,
Samsun, Izmir, Seyhan ve Konya gibi vilayet-
lerinde rontgen derin ve sathi tedavi cihazlan-
nn bir an evvel kurulmas,

2. Birgok hastanelerde ve saghk merkez-
lerinde rontgen teghis cihazi meveut oldugun-
dan, buralarda bir an evvel miitehassis kadro-
larmn tamamlanmasim. Rontgen asistan kad-
rosuna da ii¢c aded gibi gayet mahdut sayida
asistan konmustur. Bunun yerine fazla kadro
koymasm istirham etmekteyim.

Saglik memuru, hemgire, laborant ve hasta-
bakie: gibi elemanlar maalesef esirgenmekte ve
hattd; dar kadrolarla idare edildigi goriilmekte-
dir. Tibbi malzme ve mefrugat1 da esirgenmek-
tedir.

3. Meveut; saghk memuru, hemsire, 1aborant
ve hastabaklcllarmm kadrosunun yeni temslere
gore “ayak uydurulmasmin temini,

‘4. Kby grup  ebeleriyle, koy grup saghk
cantalar1 yoktur.
Bunlar da okuldan yeni ¢ikmig olduklarmdan
bw malzemeyi "~ kendilerinin §ahsan teminlerine
de imkan yoktur ve zaten kanunen .vatandagla-
ra tatbik edecekleri ili¢ ve malzeme meccanen
olacagindann bunlarin mutlaka cantalarmmm
temini, cantalar1 bogaldikca ihtiyaca gore, tez
tez ild¢ ve malzeme ile takviye edilmelerini,

5. 1593 sayih Kanuna gore, cok cocuklu
annelere verilen 30 lira gibi gayet ciizi- miktar-
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da olan ikramiye manlesef seneler gectikten
ve miitaaddit istidalar verildikten !sonra veril-
mektedir. Vekiletten istirhamim; bu kanun mev-
cut oldukea bu sembolik ikramiye icin vaktin-
de tedbir alinarak her sene meveut dilekgele-
rin takviyesine yetecek miktarda odenegin biit-
ceye konmasint rica ederim.

6. Diger arkadaslar tarafindan bahsedil-
mekle beraber bir defa da hendeniz arzedece-
gim. S6yle ki; nahiyelere doktor tayin edilmek-
tedir. Vekalet, Adliye Vekaleti ile temasa gece-
rek, hakimi bulunan bueaklara doktor tayin et-
mesini usul ittihaz etmelidir. Bunu temenni
ediyorum.

FERIDUN FIKR! DUSUNSEL (Bingél) —
Efendim, bendeniz iki nokta iizerinde duraca-
gim : Birisi mahrumiyet bolgelerindeki dok-
tor noktasmni, ikineisi de ebe meselesidir. Is-
tirhamim gudur : Gegen sene cikardigimiz bir
kanunun, tatbikatta pek netice veremiyecegini
zannediyorum. Ciinkii biz igi, menfi bir gekle
istinat ettirdik, miismir tarafina gitmedik. Onun
iein istirham ediyorum, Bu is, ciddi ele alin-
sm. Solhan Kakazasinda ve diger kazalarda
doktor yoktur. 3 aydir miiracaat ediyoruz, be-
reket versin kar yagdigt yoktur da fazla bir
rahatsizhik olmadi. Riea ederim, bu dava na-
zik bir davadir.

Yurtlar ve saire meselesinin de birlikte mii-
talda edilerek mevzunn esash bir sekilde incelen-
mesini tekrar rica ederim.

lkinei nokta: kéy ebeleri mevzuudur. Baz
kazalarda ebe olmayisi bircok telefati muecip
oluyor. Bu isin de daha dikkatli ele alinarak
nratik sekle baglanmasm riea ederim.

AHMET BASIBUYUK (Corum) — Mubhte-
rem arkadaglar, yurt saghgmi korumsak icin ge-
celi ve giindiizlii durmadan feragat ve faziletle
caligtiklarina gahit oldufumuz muhterem dok-
torlarimizz hiirmetle seldmlarken, miktarlar az
da olsa bir kisim doktorlarimizin bu mukaddes
vazifelerini bir ticaret mesleki halline getirmisg
olduklarmni .da teessiirle miigahede etmekte ol-
dugumuzu ifade etmeyi de zaruri bir vazife say-
maktays.,

FEHM! COBANOGLU (Erzurum) — Vergi
veriyorlat...

AHMET BASIBUYUK (Devamla) — Baz
yerlerde hastanelere yatabilinek igin hastalarn
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doktoru evvelden goérmesi, hususi muayenehane-
sine ugramas: ve mtat tarifeler iistiinde vizite
odemesi mecburi bir hale getirilmis bulunmak-
tadir. Yine bir kisim dotorlarin hastanelerde ya-
tak meveut oldugu, hastanin ameliyat yapilma-
mas1 igin hicbir sebeb olmadig: halde tiirlii ba-
hanelerle baz1 hastalarm hususi hastanelere yat-
maya ve orada ii¢ bes yiiz lira almarak ameliyat
yvapmaya icbar ettiklerini de katl olarak ifade
edebiliriz. Bu mevzulardaki hassasiyetini bildi-
miz muhterem Vekilin bu kanseri-kokiinden ku-
rutmasi igin bir savag a¢masint temenni ederim.
Yine béz1 hastane dotorlarmin ellerindeki alet
ve cihazlarn hususi menfaatleri i¢in istismar et-
mekte olduklarina da gahit olmaktayiz.

MUKERREM SAROL (Istanbul) — Nerede,
sbyleyiniz...

AHMET BASIBUYUK (Devamla) — Nerede
oldugunu Vekile soylerim.

MUKERREM SAROL (Istanbul) — Sbyle,
neredeyse soyle...

AHMET BASIBUYUK (Devamla) — Soyli-
yorum: Hiiseyin Ortakeioglu arkadasimiz bun-
dan bir miiddet evvel Istanbul’da hastanede
vatti. Hastanenin miikemmel rontgen cihaz bu-
lundugu ve bu rontgen cihazindan birgcok kim-
selerin filimleri alindign halde arkadagimizin
maalesef rontgeni alinmamig, doktor hususi ta-
mdig ve her halde menfaatinin bulundugu bir
gahsa, bir rontgen mutehassisina géndermek su-
resiyle orada filimi cektirilmigtir. Burasi, tet-
kik ve tahkik mevzuu yapilacak yer degildir. Bu
soyledigimiz geylerden biitiin doktorlar: tenzih
ederim, bu gekilde hareket eden doktorlarm mik-
tar1 az olmakla beraber memlekette vardir.
Adedleri birkag tane olsa s6ylemem.

BASKAN — Devam ediniz efendim.

AHMET BASIBUYUK (Devamla) — Fren-
gi taramasi, sitma miicadelesi gibi sebeplerle
koylerde dolagan bazi doktor ve saghk memur-
larmn asli  vazifelerine miitaallik muayeneler
icin dahi paralar aldiklar: vikidir. Bunlarm on-
lenmesini  beklemekteyiz. Bircok hastane dok-
doktorlarmin sabahleyin gec vakitlere %adar
hususi muayenehanelerinde hastalarim tama-
men muayeneden gecirinceye kadar meggul ol-
duklarmr ve saat 10 - 11 siralarinda hastanele-
re tegrif ettiklerini ve 6gleden somra da saat
ikide hastaneleri terkettiklerini. gormekteyiz.
Bunlarn da takip ve onlenmesini diliyoruz.
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Temennilerimizden birisi de, doktorlarn,
diger memurlarm tibi oldugu -caligma saat ve
gartlarma intibak ettirilmesidir.

Bir¢ok yerlerde munzam vazife alan doktor-
larm bir kisminin vazifesine layik: ile sarmlma-
diklarina igaret etmek de yerinde olur.

Refik Saydam Hifzissihha miiessesesinin
tahlilhane kismi i¢in biz1 dedikodular isitmek-
teyiz. - Birbirine miibayin raporlar verildigi
soylenmektedir. Bir hidiseye de ben gahsan
muttali bulunuyz)rum. Dogrusu icimde bir
siphe uyanmg bulunuyor. Bu miiessese . iize-
rinde durulmasinm rica ederim.

Koylerde elini kolunu sallaya sallaya dola-

san  birgcok saghk memurlarina rasgeldik,
ne yaptiklarmm, ila¢ dagrtiyp  dagitmadik-
larm  sorduk. Sadece muayyen zaman-

larda koylere ugrayip keyfiyeti muhtara tas-
dik ettirip ayrmldiklarini  soylediler. Bunlar
iizerinde  de durulmasmr temenni ederim.

Saglik merkezlerine verilen arabalarm agir
vakalar ihbar edilmesine ragmen mahallerine
gonderilmediklerini igitmekteyiz.

Can kurtaran arabalarma, imkin meveut
olmasma ragmen doktorlarin binmemesi yii-
ziinden biz1 agir dogum ve yaralama -hadisele-
rinde hastalarm yolda kan kaybetmesi ve diger
sebeplerle oldiikleri de vakidir. Vekéletin bu
met tarafindan frengi, sitma savas doktorlar-
nin hic degilse sira ile bu vazifeyi yapmalar:-
nin teminine ¢ahgrimasini temenni ederim.

“Milli Savunma ve ulagtirma hastaneleri
meveut olmasina ragmen buralardan vatandas-
lar bihakkin istifade edememektedirler. Bu
tegkilatlarla Sagmik Bakanlhiginin tegkilat: bir-
legtirilerek hem klinik muayenesi, hem de has-
ta kabulii bakimindan bir organize yapimasr-
nr gayani temenni gérmekteyim.

Bir yerin askerl ve sivil hastanelerde bir-
¢ok miitehassislar ve meseld rontgen miitehas-
sislart meveuttur. Bunlarin réntgen miitehas-
s1s1 bulunmiyan yerlere tiyinleri ve paylasti-
rilmas1 yapilabilir. Boylece
layik: vechile goriilebilir. ‘

Sozlime son verirken hassasiyet gosteren
arkadaslara sunu da arzetmek isterim : Sozii-
miin bidayetinde biitiin doktorlarimizi kétii ni-
yetlerden tenzih ettigimi s6ylemigtim. Yalmz
su veya bu noktalar {izerinde durulmasim ve-
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kilden temenni etmekteyiz. Ben gdziimiiziin
oniinde, bizzat sahit oldugumuz vwkalgrdan
bahsediyorum. Ug giinden beri bir hastayr has-
taneye yatiramadik. Doktorlar birbirlerine pas
cekiyorlar. Hususi hastaneye, suraya buraya
diyorlar. Hasta kangrendir, ameliyat olmas:
lazzmdir, milletvekili arkadaglarimizdan da
tavsiye almak suretiyle ancak bir yere zar zor
gonderebildik. Yer yoktur, kaloriferler yan-
miyor, falan filin gibi mazeretler uyduruluyor,
bu arada vatandag istirap cekiyor. Benim bun-
lar1 anlatmaktan maksadim, Hiikiimeti tenvir-
dir. Bunlar tegkildtin 1slal bakimindan sa-
vag acilmas: igin soyliiyorum. Doktorlarimizi
kotiilemek asla hatirmiza gelmez. Segim bdl-
gemdeki saghk tegkildt1 bliylik bir intizam ve
dogrulukla ¢ahgmaktadir. Biitiin 1stirap Anka-
ra, Izmir ve Istanbul gibi biiyiik gehirlerimiz-
dedir. Buralardaki miitehassislara ‘umumiyetle
muayene ve ameliyat yaptirmak miimkiin ol-
muyor, gosterdikleri yol hususi hastane yolu-
Biitiin bunlarin Gnlenmesini istiyorum.
REIS — Ali Siikrii Savlr. ,
ALl SUKRU SAVLI (Sinob) — Saymn arka-
daglarim; Saglik ve Sosyal Yardim Vekaletinin
1952 senesi Biitgesi miizakereleri esnasinda bil-
hassa gocuk vefiyat: hakkinda dikkat nazarlan-
mz cekmis idim. Bu sene 1953 Biitcesinde verem
miicadelesi, tirahom miicadelesi, sitma miicade!esi,
bulagk hastaliklar miicadelesi ve ilah. igin ila-
veler yvapildi. Tegekkiirle kargilarim. Fakat bun-
lar kadar hattd daha mithim olan ¢ocuk vefiyat-
na dair miicadele i¢in pek az bir gey konmustur.
Her sene 400 bin cocuk topraga gomiiyoruz. Bun-
lar arasinda ne yiiksek zekalar, vatana cok kiy-
metli faydas: olacak ¢ok kiymetli elemanlarm

- lunabilecegini de diigiinmemiz lazimdir.

Bugiin veremden senede 30-40 bin kisi 6liiyor,
diye biiyiik tegkilatlar, dispanserler, hastaneler
yapiliyor, bu ugurda milyonlar sarfolunuyor. Be-
ri taraftan senede dort yiiz bin ¢ocuk 8liiyor. Bu-
na dair tegkildt ciizi, sarfolunan para, ciizidir,
yani 1953 senesinde bu yiiksek cocuk vefiyatina
kargt ciddi bir tegebbiise girilememistir.

Biitiin devletler varhklarmi muhafaza igin
yalniz teknik iistiinliikle degil, ayn1 zamanda nii-
fuslarinin cokluguna da giiveniyorlar. Vatanper-
ver Tiirk anneleri bu hususta vazifelerini yapi-
yorlar. Herbiri 6-12 cocuk doguruyorlar. Fakat
gimdiye kadar bizler onlara hicbir yardimda bu-
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lunamiyoruz. Onlata cocugu dogurduktan sonra
yasatmak carelerini 6gretemedik. Lazimgelen sihhi
tegkilaty yapamadik. Bundan dolay1 biiyiik bir
vebal altindayiz. :

Memleketimizde hasta yatag adedi 27.242 dir.
Buna mukabil umum ¢oeuk hasta yatagi bini bi-
le bulamamigtir. Bu, bizler i¢in ¢ok acadr.

Hastanelerimize gelince: Yalmiz hastane ac-
makla mesele halledilmis olmuyor, hastanelerde
caligan elemanlarmn bilgili olmas1 sarttir. Hemgi-
reler noksandir, hasta bakieilar: bilgisizdir, veri-
len maaglar az oldugundan, gelen hastabakicilar
bu ige dort elle samlamyorlar. Bir miiddet cahg-
tiktan sonra vazifeleri birakip gidiyorlar. Bu se-
bepten hastanelerde halk bakimdan sikiyetcidir.

Eleman yetistirme tegkilati ¢ok noksandir. Hal-

buki Milletler Cemiyetinin Tiirkiye de saghk isi-
ni iki sene evvel tetkik ettigi zaman verdigi ra-
porda bu ihtiyae1 belirtmis ige hastane agmazdan
evvel eleman yetistirmeye baglamak ldzimdir, de-
. migtir. Bu tegkilit cok geridir, bir hastaya diisen
masraf bedeli 300 - 500 kurug arasmmdadir. Bu
fiyatlar belediye hastanelerinde, 6zel idarelerde,
isei hastanelerinde, Ulagtirma hastanelerinde,
Saglik Vekaleti hastanelerinde baska bagkadir.
Galiba hastaliklar da bagka olacak? Her ne
olursa olsun tenvir, teshin, iage, ibate, tek’in,
ilac da dahildir. Ve bugiinkii ilde pahalihinn-
da bu kadareik bir para ile bir hastay: tedavi et-
mek imkansizdir. Bircok hastaneler miithim ilde-
Jar1 hastalara aldiriyor. Alamiyanlar da talih-
lerine kaliyor. Hastanelerin pek cogunda ka-
rantina kogusu, intaniye kogusu yoktur. Bu se-
bepten hastaneye yeni giren hastalar digerlerine
yeniden éskiden.ginnis olanlara hastalik bulastir-
mak tehlikesi vardir.

Biraz da verem hastanesinden b2hsetmek iste-
rim. Bin yatakll verem hastanesi acilmak iste-
niyor. Bunun bzt mahzurlarmi diisiinerek ek
isabetli olamiyacad: kanaatindeyim. Mesela:

1. ‘Bin yatakli ‘verem hastanesinin inzibat:
gligtiir. Verem hastalari, hastahklar icabi, cok
hiremn olurlar; ikide bir huzursuzluklar yaratir-
2. lasesi zorddir: Hangi memlekette ise iage
fiyatlar artar. Bzen hastanelerin siitii, yag,
peyniri ve yumurtas: bulunmakta giicliikler
olur.

3. Bian idari giicliikler meydana gelir.
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4. Yalniz verem miitehassis1 degil, verem-
den maada tekmil gubelerin miitehassislariin bu-
lunmas1 lazimdir. Halbuki bu miitehassislar icin
her zaman hastanede kifi derecede hastahik ol-
maz. Boyle arasira zuhur edecek bir hastalik icin
miitehassislarin bulunmas:1 ¢ok biiyitk masraflar
mucip olur.

5. Bin yatagn hastasina ayni zamanda cep-
sine birden sicak yemek yetistirmek cok miig-
kiildiir. Bunun icin biiyiik masraflar 1izimdrr.
Bu mahzurlar: énlemek icin verem Lastahig fazla
olan viliyetlerde meveut olan hastanenin yakim-
na 150 yatakl bir verem hastanesi yapmal, bu

‘hastanede veremliler tedavi edilmeii ve veremli

hastaya ameliyat ldzmm oldugu zaman da, vila-
vetin  hastanesinde ameliyat1 yapilmali. Bir
hafta yattiktan sonra yine bu hastaneye nallo-
lunmasi1 bu hastanede fonomotoraksa liizum go-
riillen hastalara ilk tedavileri yapildiktan soara
tedavilerine devam olunmali ve gayrikabili te-
davi olan veremlilerle tedavisi uzun siirecek ve-
remliler tipki Norvecte oldugu gibi sehrin hari-
cinde baraka tarzinda yaptirilmig tiéberkiiloz ev-
lerine gonderilmelidir. Bu evlere her giin dok-
torun gitmesi gart degildir. Haftada iki giin
bir doktor gidip gézden gecirir. Liizum gérdik-
lerini tekrar sehir verem hastanesine nakleder.
Sair giinler hemsireler nezaretinde mesailerine de-
vam edilir.

Bir barakada 50 - 100 hasta yatag bulundu-
rulur. Bu sekil verem tedavisi, bin yatakl bir
verem hastanesine nazaran hem daha basit ve az
masrafli, hem de daha elverigli olur. '

Ayni zamanda da bu sayede vildyet hasta-
nesinde biitlin subelerin miitehassislar: bulun-
durulur ve bulunan biitiin subelerin miitehas-
sislarindan ve operatdriiniin ameliyatindan ve-
rem hastanesi istifade edecektir. Bu suretle
yalmz doktorlarin iicretinden senede 150 bin
lira tasarruf edilecektir. Diger tasarruflarn da
hesaba katarsak istifade ¢ok biiyiik olacaktir.
Iste bu faydalar: goz oniine alarak bin yatakh
hastane yaptirilmasindan biiylik fayda beklemi-

~ yorum.

Bir diger istirhamim da gudur : Gecen sene
de belirttigim gibi, yekfinu yiizleri gecen gay-
rikabili gifa hastalar vardir. Bunlar hangi
hastaneye gitse doktor almamazhk yapamaz.
Bir defa hastaneye yatirildi mi, aylarea, hattd
senelerce yatar ve yataklar: iggal ederler. Ne-
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ticede bu yataklara yatip da sifa bulacak has-
talar bog yatak olmadigindan yatamazlar ve
boyle tedavisizlik yliziinden 6lmesi de
dahilindedir. Bu gibi gayrikabili gifa hastalar
fein ayr1 bir yurt agilip bir doktorun nezare-
tine verilirse bu hastalar buralarda yatirilir.
Hem hastane kapilarinda ©lmezler ve hem de
“asil tedavisi miimki{in olan hastalar da hasta-
nelerde bog yatak bularak yatip tedavi olurlar.
Bu suretle zaten gayrikifi olan hasta yatag:
adedi iggal edilmemig olur. 1953 Biit¢esinde bu
miihim ige yer verilmemistir. Gegen seneki biit-
ce miizakerelerinde bakanligin hasta yatag: az-
11 sikintisina  yardime:r olur diye hususi has-
tanelere teshilat gosterilmesi hususunda dikkat
nazarm: ¢ekmigtim. Bunun i¢in de highir te-
sebbiise gecilmedi, yalmz bunu takdir eden
kiymetli meslektagim Talat Vasfi Oz’iin bu hu-
susa dair bir kanun teklifinde bulundugunu
gordiim, komisyonumuzda miizakere olunmak-
tadir. Saglhk Bakanh@mimn bu hususta yardim-
larmt bekleriz. Ciinkii bu sayede acilacak hu-
susi hastaneler sayesinde bircok yatak kazani-
lacak ve iicretini verebilecek hastaler badema
Devlet hastanelerinde yatak isgal etmiyecekler-
dir. Bu suretle fukaraya bog yatak adedi ¢ogal-
mrg olacaktrr.

Koy ebelerine gelince; koy ebeleri adedi
1.140 tir. Bunun iicte birinde bile ebe techizat
cantast yoktur. Halbuki biz koy ebelerinden,
koydeki cahil ebelerin zavalli Tiirk annelerini
oldiirmesin diye fayda beklerken techizatsiz
bir ebenin faydadan ziyade zarar1 dokunur.
Ciinkii husule gelecek fenni bir hata aksi te-
sir yaparak aleyhlerine reklim olur. Cahil
ebeler bunlar1 kotiilemek icin bin bir tezvirler
yaratmaktadirlar. Bu cantalarin bir an evvel
temini 14zimdar. .

 Saym arkadaglarmm, Saghk Bakanligr bagar-
mak istedigi bu azim yiik altinda ugrasgip dururken
kendi yiikii kdfi gelmiyormusg gibi bir taraftan
Adliye, diger taraftan Milli Egitim bakanlikla-
r1, kendi bakanligma ait biitlin saglik iglerini
Saghk ve Sosyal Yardm Vekiletine yiiklemis-
lerdir. Hitkiimet Umum Biitgesinin ancak yiiz-
de begini Saghk Bakanh@ina vermigtir. Halbu-
ki bagka dewletler arasinda en az vereni, umum
biitgesinin yiizde on besgini vermektedir. Bu se-
bepten saglik vekileti en miihim ihtiyaclarin:
bile kargiliyamryacak durumdadir. Hal boy-

ihtimal T

_Egitim hem de vekaletlerinin
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iken, Adliye ve Milli Egitim Vekaletlerinin her
birisinin iki yiiz milyondan fazla olmasma rag-
men kendi saghk iglerini de hentiz 90 milyon
lira biitceye malik olan Saghk ve Sosyal Yardim
Vekiletine yliklemeleri yiiziinden biiyiik bir yiik
altinda kalmaktadir. Halbuki adli tabiplik isi
ayri bir ihtisas igidir. Adliye Bakanligmmn
kendi adli tabiplerini kendisi yetistirmesi 18-
zzmdir. Hattd acacagy kurslar ile vildyetlerde-
ki tabibi adlilelere miiessesenin biitiin bilgilerini
gostermeli, keza Egitim Vekéletinin saglik isle-
ri de ayrica bir ihtisas igidir. Buradaki dok-
torlarin da koruyucu tababet,  bulagik hastalrk-

“lar, terbiye sistemleri, pedagoji bilmeleri lazim-

dir. Bunlar her vekilyetin kendisine mahsus
hugusiyetleridir. Kendi vasitalan ile yetigtiri-
leceklerdir. Aksi takdirde ait oldugu makamlar
aldkalanmazsa Saghk Bakanlig1 ayrica adliye
ve milli egitim saglk miidiirliikleri mi ihdas et-
sin? Sonra bu igin icinden masil etkilir? Ciinkii
gimdiye kadar Saghk Vekaletinin, hem Milli
saglik iglerini
tedvir i¢in ayrr miidiirlikleri bulunmas: lizm °
idi Boyle bir tegkildt da yoktur. Bu sebepten
igler hakkiyle goriilemiyor. Igte bu hususlam
dikkati nazarniza arzediyorum. Karar Yiiksek
Heyetinizindir,

REIS — Agdh Erozan (Yok sesleri). Zeki

- Erataman (Yok sesleri). Enver Karan.

ENVER KARAN (Erzurum) .-— Arkadaslar;
kiirsiiye gelen arkadasglarin temas etmedikleri bir
husus hakkinda kisaca méruzatta bulunmak isti-

_yorum.

Maltimunuz oldugu iizere vildyetlerde halen
15 - 20 kadar adll tabip istihdam clunmakiadir.
Miitebaki illerde ise adli tabip vazifesini Hiikii-
met tabipleri yapmaktadir. Hiikiimet tabipieri,
bilhassa mektepten yeni ¢ikmig ve tecriibeleri az
adli tipta icabeden malfimat- ve miimareseyi
haiz olmadiklarindan adli mesaile ait raporlarin-
da hircok yanligliklara ve binnetice de adaletin
tecellisinde aksakliklara sebep olmaktadirlar.
Bir ay evvel agactan diigen, on heg giin evvel
ise dayak yiyen veya bildhara de dlen sahsin es-
bab1 vefatimi saver sordugu zaman tecriibesiz
hattd belki bir otopsi bile yapmiyan gene¢ Hii-
kitmet tabibi, sasirip kaliyor ve verecegi rapo-
run ne sckilde olacagini diigiinmek bile insana
dehget veriyor. Nihayet tam fenni kanaati haiz
olmadan verilen bir rapor, belki her hangi bir
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snhsi, daragacina bile gotiirebilecektir. Bu hususu
burada bulunan hakimlikten gelmis arkadaslar
pek iyi bilirler.

Arkadaglar; bu sene bir vildyet merkezinde
bulunuyordum. Miiddeiumumi sabahleyin uiele
geldi.. Gece sarhog bir adam varmis, bunun kal-
bi de varmis. Karakolda dogiildiigii rivayeti de
dolagmaya bagladi. Hasta olmus, 6lmiis. Hiikii-
met doktoru beraberce otopsi yapmamizi rica etti.
Pn Slavide belki mesuliyeti muecip labilirdi. Ben
on~ n hana yardim etmek suretiyle otopsiyi yap-
tk. Alman raporlar ¢ok tereddiitlii oluyor bdy-
le vakalarda.

Binaenaleyh Sayin Vekil Beyefendiden ri-
cam: Hiikiimet tabibi olacak her hckimin evvel-
emirde, muvazzaf olarak iic veya alt1 ay Istanbul
veya Ankara adli tip enstitiilerinde veya acilarak
bir kursta bilfiil calistimlarak alacaklar tasdik-
nameden sonra memuriyetlerine génderilmeleri.
Maruzatim bundan ibarettir.

HASAN ALl VURAL (Corum) — Multe-
.rem’ arkadaglar; ben birka¢c noktaya temas et-
mekle iktifa edecegim.

Hastanelerde calisgan doktorlarimizin mesaisi
hakikaten gayam takdirdir. Ancak hastaneler-
deki yataklara yatirlan hastalarm ¢ift olarak
veyahut ii¢ tanesinin bir arada yatirilmas: husus-
lar, sakat bir keyfiyettir. Bilhassa Saym Ba-
kandan bu isi bir intizama koymasim rica edece-
gim.

Ikinci cihet : Bircok arkadaglarmiz da te-
mas ettiler, Baz kdy ebeleri ve ksy sthhat me-
murlar, kadrosuzluk yiiziinden tiyin edilemi-
vorlar. Bunlara cok rastladik.  Hakikaten 1s-
tirap c¢ekmektedirler. Bunun da #nlenmesi 14-
zimdir,

Bir de rintgen miitehassisi derdi vardir.
Memleketimizde bircok yerlerde 1am tegkilath
hastanelerimiz meveut oldugu halde rontgen mii-
tehassisinin veya réntgenin bulunmayis1  yiiziin-
den bir kisim hastalar bagka mahallere kadar
gidip gelmek kiilfetine katlanmak zorundsa kal-
maktadirlar. Bunun da &nlenmesi icabeder. Di.
ger bir cihet; eger verilen rakamlar yanlis de-
gil~e, Tiirkiye’de 7 bin kiisur doktorun meveut
ve bunun bes bin kiisurunun yalniz ve munhasi-
ran Istanbul’da bulunduklari rivayetini igittim.
Bunun ne kadar sihhatli oldugunu bilmiyorum.
Ancak bu 8yle bir meseledir ki, 7 hin kiisur dok-
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tordan 5 bin kiisurunun Istanbul’da bulunmast
diger kismmin ise Istanbul’dan gayri gehirlerde
olmas: gibi bir durum kargisinda ben sahsan iir-
permekteyim.

Arkadaglar; bu doktor mevzuu memleket nii-
fusunun 22 milyonunu ilgilendiren bir konu ol-
dugu icin bu doktorlarmmizin biiyiik kisminmn 1s-
tanbul icinde toplanmasi, iizerinde durulacak
miithim bir mevzu haline gelmig bulunmaktadir.

Sihhat Bakanligt bu mevzu lizerinde ne sekil-
de diigiiniiyor, bilmiyorum. Ancak diger meslek-
lerde oldugu gibi mecburi hizmeti, vatan mu-
habbet ve askini, milll hissiyatimizi korumania

- muhakkak ki, bu arkadaslarda dahi ¢ok kifayet-

li olduguna kaaniim, biraz daha harekete geti-
rilerek, doktorlarimizin memleketin her tarafina
dagilmalar ve vazife almalar1 icabetmektedir.
Bugiin sthhat divas: karsisinda bir miicadeleye
atilmig bulunuyoruz, sitma miicadelesi, frengi
miicadelesi, su ve bu miicadele.. Fakat bu miica-
deleler kifayet etmiyecektir. Hastalig1 daha on-
ceden onlemek mecburiyeti kargisinda bulunu-
yoruz. Bu da ancak doktorlarimizin yapacagt
islerdir. Boyle bir yerde doktorlarin teksif edil-
mesi ve disariya cikmamalar: gibi bir vaziyetten
memleket capinda ancak tiziintli duyacagimiz,
hadise ve vakialardan birisidir. Benden evvel
konusan muhterem arkadasim Enver Karan iga-
ret ettiler. Bizim de bransimizi aldkadar etmesi
dolayisile, bilhassa adli tabipler meselesi memle-
ketimizde muazzam bir davadir.

Arkadaglar, tatbikatta ¢ok rasladik. Hakika-
ten bir doktorun verdigi rapor bazan bir suclu-
yu sehpaya kadar gotiirmektedir ve bizan da
pek c¢ok karigikhiklara sebep olmakadir. Bina-
enaleyh adli tip ve otopsi iizerinde de bir ihti-
sas kabul ederek ona gore tedbir almak lazim-
dir. Bilhassa cinai otopsiler, otopsi yapan dok-
torlarin ihtisasit dahiline girmemesinden peri-
san haller olmaktadir. Binaenaleyh bunlarin
ihtisas sahipleri olmasi icabetmektedir ve bu
hadiselerde bircok adaletsizlik bu suretle 6nlen-
misg olur.

Bendenizin méruzatim bu kadardir, hepinizi
hiirmetle selamlarim.

REIS — Aziz Uras.

AZ1Z URAS (Mardin) — Arkadaglar, ge-
cen sene kabul ettigimiz 5979 sayili bir kanun
var. Onu biraz vatanperverlikle, biraz hamasi
hislerimizle ve kiiglik menfaatlerle garnitiip
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yaparak ortaya koymustuk ve bu sgekilde ka-
bul edilmigti. Saghk ~ Komisyonunda, boyle
mecburi hizmet gérecek olan doktorlara, bir-
takim kiiciik menfaatler temin edilmigti. Bu,
Biitce Komisyonunda tamamen kaldirildig: i¢in
garnitiirden tamamen tecerriit etmig ve bugiin
zannederim ki vekaleti dahi miigkiil mevkie
sokacak bir ‘hale gelmigtir. Her giin muhtelif
gikdyetler gelmektedir. Bu kanunun yeniden
tadil edilmesi imkdninr arayip aramadigim sa-
yn vekilden sormaktaymim. O kadar ki, mahru-
miyet bolgesini istiyen bir arkadas vardir. Bu
arkadas, ben filin yere gidecegim, diyor, ol-
maz diyorlar, sen evveld kur’a cekeceksin. Ya-
ni bu, tatbikatta aeayip ihtilatlar tevlit et-
mektedir, vekilet de bundan miigtekidir, muz-
tariptir.

Ikinei, figiineti ricalarima arkadaglarim te-
mas ettiler, onlara dokunmiyacagim.

- Yalniz suna temas edeyim, sithhat merkez-
lerinin ve Devlet kadrosuna alinan hastanele-
rin doktorsuzluk ve organizasyon eksikligi do-
layisiyle bugiin de 1iyi bir halde olduklarim
iddia edemeyiz. Bunun da kabahatini Saghk
Bakanhgina yiikletmiyoruz. Bunun hi¢ olmaz-
sa, planlt bir gekilde muayyen mintakalara bil-
hassa en ¢ok muhtag olan, sihhi tesisata en cok
ihtiyaci olan vildyetlere, biraz daha mesainin
teksif edilmesi suretiyle ~hic olmazsa médelete
muvafik bir i§ gormiiy oluruz. Daha fazla,
anlayisy1 olan saym vekilime mevki ve mahal
gosetermek guretiyle her hangi bir istirhamda
bulunmiyacagim.

Asil mesele iliclar meselesidis.

Haclar hakl olarak ithal rejimimizin baz
tahditlere ugramas: dolayisiyle bilhassa anti biyo-
tiklerin en cok ldzm oldugu bir zamanda soyle
bir vaziyet tahaddiis etmigtir.
nebere bir pastil penisilin isfjyoruz, yoktur di-
yorlar. Sebep? Ithal edilmiyor, miisaade veril-
miyor falan filan deniyor. Vekiletin bu iste Ti-
caret Vekiletiyle koordine bir halde caligmadig
veya caligamadig: zan ve zehabr hasil olmakta-
dir. FEkserisi doktor olan Sihhat Vekaleti men-
suplarmnm bu iste ufak bir ihmal gésterebilecek-
lerini asld zannetmem. Bu igin Ticaret Veka-
leti tarafindan yapildigmi zannediyorum Sa-
yin Saghk Bakani Vekiller Heyetinde agir ba-
s1ip vekili tazylk eder ve zorla elinden alirsa
hayirh olur, Ciinkii bu maddeler litkiis de-

Gidiyoruz ecza--

gildir, bir ihtiyagtrr, biiylik bir ihtiyagtir.

Bunlar bir ihtiyae¢ ve biiyilkk bir ihtiyactir.
Binaenaleyh, alelide lastik veya top gibi firigi-
deir demiyecegim, zira firigideir de nihayet
sthhi bir tesistir. Naylon ve saireye benzemez.
Bunu diger alelide egya teldkki etmemek icabe-
der. Bu ilaclar iizerinde ¢ok hassas bulunma-
larini hassaten Sayin Vekilimizden istirham ede-
rim.

Bu bir,

Ikincisi; baz1 ilaglar ¢ok miihimdir, kara
borsada satilmaktadir. Isimlerini kendilerine
ayrica soylerim Bu iliglar, M1 veya Suriye’-
den ¢ok biiyiik paralar verilmek suretiyle geti-
rilmekte ve karaborsada satilmaktadir. Buna
da sebep doviz verilmedigi i¢indir. Bu miihim
ilaclar daha ziyade mide ve sinir hastaliklari-
na aittir. Simdi rekldm yapmamak icin isim-
lerini vermiyorum, bildhara Saym Vekilimize
arzedecegim.

En son ricam da Amerika’dan ve Ingilte-
re’den ithal edilmig ildclarm prospektiizleri
hicbir zaman tiirkce degildir. Bu ildglar, yalnmz
ingilizee bilenler icin iyidir. Halbuki bunu
okuyacak tabip belki Ingilizee bilmiyebilir.
Bunun Tiirkee olarak mecbur edilmesini rica
ediyorum.

Binaenaleyh, benim saym vekilimizden ri-
ealarm bunlardan ibarettir.

REIS — Remzi Bucak.

REMZ!I BUCAK (Diyarbakir) - Efendim;

_bendeniz yukarda komisyonda bulunuyordum.

Eger benden evvel konugan arkadaglar, bah-
setmiglerse tekerriiriinden sarfi nazar ederim.

Eczacilar meselesinden bahsetmek istiyo-
rum. FEezaci fikdan1 kargisinda bugiin acaba
neden Amnkara’da bir eczaer okulu acilmiyor.
Buna imkan var midrr, yok mudur? Bunu 6%-
renmek istiyorum.

Her yil memleketimizin birgok yerlerinde
saghk merkezleri acilmaktadir. Buralara ecza-
c1 Veri].emiyOr; Ben bu vaziyeti, saglik iglerimizin
lazimi gayrimiifariks addediyorum.

Istanbul Universitesi Eezact Mektebi, 6g-
rendigime gore, yilda ancak 40 talebe alabil-
mekteymis. Mektebin verdigi ‘mezunlar teka-
tide sevkedilen veya miiesseselere alinan ecza-
cillar1 ancak kargilamaktadir. Bunun disinda
serbest caligabilecek veya hususi surette ka-
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zalarda eczane agabilecek eczaci kalmamakta-

dir veya giin gectik¢e azalmaktadir.

Bunu bertaraf edebilmek icin Ankara Uni-
versitesinde Hiikiimetimizin imkan buldugu
takdirde bir eczaci mektebi agmasim riea ede-
cegim.

HIKMET FIRAT (Malatya) — Efendim,
kiymetli vakitlerinizi ziyaa ugratmiyacaktim.
Fakat bir arkadagimiz, Mehmet Ozbey arkada-
gz kendi se¢im bolgemden bir misal ver-
diler. Isi istatistife ve mahalle istinat ettirir-
ken c¢ok dikkatli olmamiz ldzim. Her halde
bu arkadagimiz bir ziithul yaptilar. Bu teblig-
lerini diizeltmek i¢in geldim.

(Gerek kendi memleketim olmak dolayisiyle
gerekse hayati memuriyetimin ¢ogunu orada
gecirmek ve bir &miri sihhi olmak dolaysiyle
sthhi miiessesenin tetkik ve kontrolii ile mes-
gul oldugundan biliyorum, arzediyorum ki,
bundan ¢ok evvel, 18 sene evvel tirahom tegki-
latmin ilk teskilinde Adiyaman’da, Besni ve
Malatya’da sihhi miiesseseler kurulmugtur. Bu
arkadagimiz ziithul ediyor, yeni kuruldugun-
dan bahsediyorlar. Bir tarih hatasi vardir.

Bir de diyor ki, Adiyaman’da merkez ka-
zada 12 bin kor vardir., Yanlstir. Ciinkii mer-
kez niifusunun hepsi bile bu rakami agsmiyacak

miktardadir. Bu fikirlerini diizeltmeleri igin
“arzediyorum, intibalarmni diizeltmelerini rica
ediyorum.

Simdi maksada girelim. Saglik tegkiléti,
kuruldugu giinden bugiine kadar elinden gel-
digi kadar memlekete hizmette kusur etme-
migtir.. Ama béz1 zamanlar olmustur ki; ala-
bildigine yiiriimiigtiir, béz1 zamanlar olmusgtur
ki; hafif yiirlimligtiic. Ama durmamigtir arka-
daglar. Gonliim raz1 ve icimden mutmainim,
bugiinkii durumdaki gidig iyi bir gidigtir. Bu-
giin bu igin baginda bulunan insan her bakim-
dan bu ige yetkili, ilim takati miisait, ve en
miimtaz vasfi kendini bu igse vakfetmis bir in-
san olmasidir. Binaeanleyh bu isi konugurken
bu vecheyi de ele alarak konugmak lazimdir.
Hal boyle olunca ben her tarafi giil giilistan
m1 gosterecegim? Hayir, baz1 isteklerim ola-
caktir. Bu isteklerim rica mahiyetindedir. Ama
bunu yalnizea Saghk Bakanligindan istemiyo-
rum. Ciinkii bunlar1 yapmak highir Saglik Ba-
kanhiginin mali takati dihilinde degildir.

Saghk Bakanhiginin muvaffak olabilmesi
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i¢in biitiin bakanhiklara ve dolayisiyle millete de
diisen vazife vardir. Bunlar ayarlanir hepsi go-
niil birligi ile baglanmirsa bu Bakanlhik muvaf-
fak olur. Yoksa biitcemiz 1950 yilinda su kadar
milyondu, bilmem kac¢ yilinda su kadara cikar-
dik demek bu meseleyi halledemez. [g parada_
degildir. Paramiz var diyebiliriz. Ama isler bu
istikametlerden bambagka hir istikamettedir.
Bir sahada muhtelif kaynaklar var, birisi gidi-
yor muhitini giil giilistan yapiyor, diger batak-
hk yapiyor. Asagidaki sihhat degirmenini
dondiirmek ldzimdir. Bir miihendis bir drenaj
yapar, bunlari toplar ve meseleyi toptan olarak
halleder. Bu sihhat degirmeni iyi iglerse 21 mil-
yon Tirkiin ekmegini ihzara yarar. Buna emi-
nim, miisterihim ki, bu isin baginda bulunan
adamlar benden daha iyi bilerek bu igi kavra-
mislardir. Menderes Hiikiimetinden ricam; Sag-
hk Bakanligim1 idare eden sahsiyetin ilmi taka-
tine inansin gostermis oldugu gayret ve kiy-
metin de yerini mutlaka versin. Verdigi takdir-
de, millet de beraber olarak bu iy verimli duru-
ma sokulabilir. Bugiin takdir buyurursunuz ki,
her sene vefiyat olarak kaybimiz askeril ta-
birle 40 tiimendir. Yani 400 bin kisi kaybediyo-
ruz. Bu rakam coktur. Diinya istatistiklerine ba-
karsak ibret alinacak derecede coktur. O halde ek-
siliyor muyuz? Hayir artiyoruz. Nigin artiyoruz?
Sihhi tegkilat ve tesisatimizin mitkemmeliyetin-
den degil arkadaslar. Tiirk analarimin bu felike-
ti gorerek iistiin gayretiyle ‘dogumlara yard:

mindandir. Ama Tiirk analar: icinde Istanbul
analarindan sikdyetciyim. Ankara’da ona uydu-
gu icin bu yiizden kwsirlagiyorlar. Bu iki mem-
leket analarimin ellerinden dperim, degursun-
lar. Memleketimizin ihtiyacini bunun gayrisin-
daki analar temin ediyorlar, bunlardan ricam,
diinyanin hicbir
verindeki ana bizisn analarmizla boy dleiige-
mez. Onlara bu gayretinden dolay: siikkranlar-
mi1, minnetlerimi, hattd sizlerin de slikran ve
minnet duygularmizi arzetmeyi hissediyorum.
(Alkislar) Bu serveti, bu analarnmzin verdigi
kaynag heder etmiyelim, istatistikler bunu gos-
tefiyor. misaller verip de bunlar uzun uzadiya
anlatmamiza imkan yoktur. [Istatistiklere gore
oliimiiz vasatinin iistiinde, kéylerdeki oliim ki-
vas kabul etmiyecek kadar iistiindedir. Kasaba-
lardaki 6liimler, yine vesatinin fistiindedir. Se-
hirlerde shhi tesisat ve tegkildtimiz, her seyi-
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miz vardir. Fakat diger memleketlerdekilerle
kiyaslarsak yine bizdeki 6liim nispetlerinin faz-
la oldugu goriitiir. Bu fazlahk diinya istatistik-
lerine gére mnazara alinirsa yaribe yam fazlahk
vardir. Yani 400 bin kigilik 6liimiin 200 bini
gecmesini kabul etmiyorum. Nicin kabul etmi-
yorsun? Eger diinyadaki ilim ve fennin diin-
kil gidisi bugiinde meveut olsaydi ben bu hu-
susta bir gey soyliyemiyecektim. Ama bugiin bir-
cok timitler vardir. Diinya terakkiyat: o kadar

Aiimitler vermektedir ki, iyi cahgirsak, sistemli

yola gidersek bu arzettigim gibi milletle birlik-
te calisir-ve Hiikiimet de bunu desteklerse Sag-
ik Vekileti bu igin, bu yiikiin altindan kalkar.
Gerek tegkilat ve gerekse bu isin basinda bulu-
nan elemanlar bu meseleyi halleder. Bu suret-
le senede vatandas olarak yirmi tiimen kazam-

rnz. Fazla vefiyattan aded olarak senede yirmi

timen kaybediyoruz arkadaslar. Sebeplerini
ararsak carelerini de buluruz. Kayplarimzin
baginda cocuklar geliyor arkadaglar. Cocuklar-

miz1 §liimden vikaye carelerini bulmahyiz. Ikin-.

ci sirada ciger hastaliklar, zatiirrie, zatiileemp
gibi hastaliklar. Uciincii sirada, miihim ola-
rak verem geliyor; Diger oliim vakalar: agag:
yukar, diinya istatistiklerine gore, normalin
biraz iistiindedir.

O halde miicadeleyi buraya teksif etmek 1a-
zimdir. Bu miicadelenin sistemleri vardir. Tek-

- nik iglerdir. Bu igi elinde tutan mekanizma bunu

¢ok iyi bilir. Saymn Menderes, burada olsayd:
yalvaracaktim, buna l4zim olan yardim yapsim.
Verecegi tahsisat, heder olmiyacaktir. Aynen
kasaya konmug para gibidir. Envestisman, iste
budur. O halde bugiin kendi memleketimizde
muhtelif sahalat?da' gerek miizmin hastaliklar
icin tedavi miiesseseleri, gerekse sari hizmetler
icin miicadelemiz vardir. Yerindedir, usuliinde-
dir. Ama mutlak kotiiliiyelim dersek kotiilene-
cek geyler bulunabilir. Ama igin normali budur
ki giiliinii seven dikenine katlanir. Hi¢ kusuru
yoktur yuzde yiiz, tam manas1yle 1y1d1r dersek
bu da dogru degildir. Ama normal gekilde gi-
dlsm, -verimli vasfinth biraz. tistinde dersek
en iyi tarifini yapmig oluruz. Binaenaleyh biz
bu miicadeleyi, bu arzetmis oldugum 6liim nis-
petini azaltabilme iizerinde hi¢ vakit gegirmeden
siddetle miicadele yaparsak vefiyat % 50 azalt-
mig oluruz. Kéylerdeki sihhi kaideleri ve so-
guklardan giyimsizlikten husule gelen rahat-
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sizhiklar: onliyecek tedbirleri yerine getirirsek
vereme de miisait zemin hazirlamamiy oluruz.

REIS — Vaktiniz bitmigtir.

HIKMET FIRAT (Devamla) — Efendim
sozlerime 1954 yii Subat ayinda devam etmek
iizere huzurunuzdan ayrihyorum. (Giiliigmeler)

MAZHAR 0ZSOY (Marag) — Muhterem ar-
kadaglar, kendisine ¢ok hiirmet ettigim Saghk
Sosyal Vekilinin iizerine almig oldugu agr va-
zifeyi takdir edenlerdenim. Objektif olarak sag-
lik iglerinde ilerlemeler kaydedildigini ve biitiin

- dertlere hassasiyetle derman aranmakta oldu-

gunu biliyorum.

Konugulan mevzular icinde igin incelikleri
iizerinde durmiyacagim. Ancak bilhassa kendi
secim gevreme ait olan, ve Halk Partisi adina
konugan Halk Partili arkadasim Muhit Tiimer-
kan’dan igittigim bir s6z neticesi iiziintii ile bu-
raya ¢ikmig bulunuyorum.

Arkad-glar, Halk Partisi zamanminda tesis
edilmis dogum evinin lagvedilecegine dair haber
hepimizi fiziinti iginde birakmigtir. Bir kere
Halk Partisi zamaninda teessiis etmis olan bu
dogumevi Marag’ta, gimdiye kadar ¢aligmig,
miispet neticeler vermig ve 300 bin niifusiu Ma-
rag ve muhitinin ihtiyacina cevap vermek iizere
iken bu miiessesenin ligvedilmesi bugiinkii ik-
tidar Hiikiimetine.....

SAGLIK VE SOSYAL YARDIM VEKIL1
EKREM HAYRI USTUNDAG (lzmir) — Boy-
le bir gey yoktur. Biz kapatmiyoruz, bllakls daha
aciyoruz.

MAZHAR 0ZSOY (Devamla) — Bendeni-
zin konusmam esnasinda Sayin Bakan béyle bir
seyin olmadigimi, bunun béyle olmadigim ifade
buyuruyorlar, - mesele kalmamigtir. Benim de
bagka sGyliyecek bir geyim yoktur. (Alkiglar)
Kendilerine tegekkiir ederek kiirsiiden ayrihiyo-
rum.

M. DAIM SUALP (Siird) — Muhterem ar-
kadaglarim; bendeniz tamamen su kanaatteyim-
ki; Saghk ve Sosyal Yardim Vekaletine ne kadar
para verilse bunlar masraf degildir; ok hayirh
ve faydal yatirmdir. Ali Riza arkadagimiz ko-
nusmas: sirasinda bir nebze secim bolgeme temas
buyurdular. Bu sebeple kendisine tegekkiir ede-
rim. Hakikaten memlekette 91 saglik merkezi
acildign ve se¢im bolgemizde dokuz kazamiz ol-
dugu halde bunlardan hichir tanesi bize isabet
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etmedi. Bundan bagka doktorlarin nakil ve ta-
¥yin iglerinde de muayyen bir kistas olmadigina
kaaniim. Ciinki biz, miitehassis ve operatérden
mahrum olmakla beraber birgok ilcelerimiz de
pratisyen doktorlardan mahrumdur. Tayin ya-
prldig: siralarda, zamaninda doktorlar tayin ma-
hallerine gitmekte ve yahut da nakilleri yapilmas
lazaimgelen doktorlar, zamaninda alinmamaktadir.
Bu itibarla tdyinde muayyen bir usul ve esasin
meveut olmadigm goriiyoruz.

Sayin Bakan hakkinda ben de, biitiin arkadag-
larima tamamen ve kalben istirak etmekteyim,
cok iyi caligan ve memleket dertlerini yakindan
takibeden miispet bir neticeye baglamaya gayret
eden Bakanmimiza giikranlarimi arzederim. lstir-
hamim sudur: Bir an evvel miinhal doktorlarimi-
zin da tdyini yapilsin ve miimkiinse yeni tegek-
kiil edecek saghk merkezlerinden bizi de miistefit
kilsinlar. Ciinki buna ¢ok muhtaciz.

Ikinei nokta da sudur: Muhtelif bélgelerden
ve segmenlerimden aldigim mektuplardir. Biliyor-
sunuz aziz arkadalarim, stinnet meselesine hicbir
arkadas temas etmedi. Bu dini bir vecibedir. 40
bin kéytimiizdeki cocuklarin siinnetini temin ede-
cek saglik memurlarimiz yeter derecede degildir.
ki bin kiisiir sagllk memurumuz vardir ki bun-
lar her kéye, her ilceye elbette yetigemezler, gi-
demezler. Halbuki pratik yetigen ve bunu meslek
ve sanat ittihaz eden bz siinnetciler vardir ba-
na yapian miiracaat tizerine ben kanunlar tet-
kik ettim. 1219 sayili Tababet ve Suabat1 Sanat-
larinin Tarzi ferasina dair Kanunun 58 ve 59
neu maddeleri kanaatimee yanhg tatbik edilmek-
tedir. Bu maddelere gére siinneteiler 'igin géyle
bir hiikiim mevecuttur. Ancak, ladakal 10 seneden
beri bu igle igtigal edenlere imtihanla miisaade
edilir ve ruhsatname verilir diyor. '

Bakanlikla temas ettim, Bakanhk bunu goyle
anhyor; kanunun meriyetinden evvelkiler icin bu
on sene kaydi konulmustur. Yani kanun meriye-
te girdigi zaman on seneden beri bu isle igtigal
edenlere bu hak tanimyor. Asag: yukar: kanu-
nun meriyete giris tarihi bundan 25 - 26 sene ev-
veldir. 10 seneyi de ildve edersek 36 sene. Bu
ise baglama tarihini 18 - 20 yag kabul ediyorlar.
Demek. oluyor ki, 54 - 55 yagmi geemis olan.
lara bu hak taninmaktadir. Halbuki yas: 25 den
yukari olanlar icinde bu isi meslek edinmiy ve
hattd ocak seklinde bu isle mesgul olan koylii-
lerimiz vardir. Bunlar  bizim memleketimizde
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serbest olarak icrai sanat edemedikleri i¢in Su-
riye, Irak gibi yabane1 memleketlere gitmekte ve
oradan ruhsat almaktadirlar, Bakanlhktan sunu
rica ediyorum; kanunun bu maddeleri yanhg tat-
bik ediliyor, kanaatindeyim dedim, sebebi gu-
dur; ciinkii aym1 kanunun diggilere miitaallik
olan 32 nci maddesinde de aym hiikiim meveut-
tur. PFakat orada kanun tasrih etmigtir. «kanu-
nun nesrinden itibaren» ibaresini koymusgtur.
Burada kanunun nesrinden itibaren ibaresi bu-
lunmadigina gore Bugiin dahi on seneden beri
bu isle igtigal etmig olanlara bu hakk: tanimak
lazimgelir. Bu kanun bakimindan lézim oldugu
kadar, sosyal bakimdan ve dini bakimdan da hir
zarurettiv. Ciinkii siinnet dini bir vecibedir. Bu
digeilik gibi degildir. Bir iki sene evvel digciler
icin teklif edilen kanunu Yiiksek Heyetiniz red-
detmisti. Lakin siinnet igi discilerin durumana
benzemez. Nihayet digi agriyan bir hasta veya-
hut da diglerinin tedavisi icabeden bir kimse
diseiye veya dig tabibine gidecektir. Siinnet hic-
bir zaman b6ylé degildir. 20 milyon vatandasin
ekseriyeti azimesi Miisliiman olduguna gbre, hele
koylerimizde bu dini vecibeyi icra etmek, bu mii-
him ihtiyae1 karsilamak zaruridir,

Sayin Bakandan bunu temin buyurmalarmi
istirham ediyorum. »

REIS — Regat Giiclii.

RESAT GUCLU (Seyhan) — Muhterem ar-
kadaglarim; 15 sene kadar evvel bu Meclisten
c¢ikan bir kanunla sitma, frengi tedavisinde kul-
lanilan ilaglarin Tiirkiye’de satisi, Kizilay’in mo-
nopoliine verildi. Bu kanunun gerekeesini tet-
kik ettim. Agag1 yukari 3 noktada huldsa etmek
kabildir. Birineisi; memlekette bir ilae stoku
bulundurmak, lkineisi; bu nevi ilaglarm vatan-
daglara miimkiin oldugu kadar ucuz satilmasim
temin etmek, {iciinciisii; bundan hisi olacak para
ile memlekette bir ilic endiistrisi temelini atmak.
Halbuki arkadaglar; 15 seneden fazla bir zaman
gectigi halde vaziyet, bu gerekcedeki maksada
asla uymiyacak sekilde bir inkigaf gostermigtir.

Muhterem arkadaglar, pesinen surasini ar-
zedeyim ki, Kizilaym bu dgi yapmasi dolayisiy-
le elde ettigi ve binnetice bu memlekete sar-
fettigi kazancin asla aleyhinde degilim. Aley-
hinde bulundugum nokta, «monopols diir. Bu
monopoliin biz ae1 ac1 zararlarini, cezasinr cek-
tik ve bu salahiyet zaman zaman o kadar kotii
kullamld: ki, gimdi huzurunuzda verecegim
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rakamlar bunun en bariz birer delili olacaktir.
Bu harb igerisinde Kizilayin lIstanbul’daki
Nartan Eskinazi Firmasindan kilosunu 27 lira-
yva aldifr atebrinin kilosu miistehlike 700 lira
* ya aksetmigtir. Isim veriyorum, rakam veriyo-
rum.

Yine, ild¢ stoku bulundurmakla miikellef
olan Kizilay, lazimgelen tedbirleri vaktinde
almadigmdan memlekette kinin bulunamamg-
tir. Ig, o derece ileri gitmistir ki, Saghik Ba-
kanhig1 tamim yapmak ve doktorlar1 recetele-
re kinin yazmayn, memlekette kinin yoktur,
demek mecburiyetinde kalmigtir. Halbuki Sag-
ik Bakanh@ bu tamimi yaptig:i zaman, mem-
lekette istediginiz kadar kilogu 400 liraya ki-
nin meveuttu ve yine on beg sene ge¢mis ol-
masma ragmen hald Kizilay tarafindan kuru-
lan bir ila¢ endiistrisine sahit olamamaktayiz.
Ustelik Kizilaya taninan bu hak, bir parga
daha tesmil edilmig ve kot bir ¢igira ve mee-
rays dokiilmiigtiir. Hakikaten sitma ve frengi
tedavisinde kullanilan ildclarin yaminda, as-
linda sitma ve frengi ildci olmiyan ve fakat
tedavi sirasinda ldzimgelen birtakim kimyevi
maddeler de monopole ithal edilmigtir. Mese-
14 iyodiir d6 potasyom. Arkadaglar bu, bir
frengi tedavisi ildci degildir. Bu konuda o
kadar ileri gidilmigtir ki, mutfak tuzunun da
kazara bu ilaclarla bir aldkasi gériilseydi, bunu
da aym kanuna dayanarak Kizilay, monopo-
liine ithal edecekti. Ben iddia ediyorum, lfyo-
diir d6 potasyom, bir frengi ilder degildir. Fo-
tograf ilacidir. Benim de dedigim dogrudur,
onlarin da dedigi dogrudur.

Sonra Baha Akgit arkadagim, bir geye temas
etti, tevahhug ettim. Yeni antibiyotikler de fi-
rengi {edavisinde fevkalide miiessir oluyormus.
Su halde stroptomisin ve penisilin gibi ilaclar
da firengi tedavisinde kullamhiyor diye yarm
Kizilay monopoliine alinirsa gagmamak 1azimdar.

Saghk Bakanh@indan rica ediyorum, bu nevi
seyler, onlensin. Zarar yok, bu ilaclarin iizerine
" yine Kizilayin bendrolii. yapwgtirilsin, oradan
gelir temin etsin ama, her istiyen vatandag da
bunu, memlekete ithal edebilsin. 27 liraya ah-

mp 750 liraya satig gibi biiyiik farklar da or-

tadan kalksin ve memlekette bir daha da béyle
yokluk mevzuubahis olmasmm. Sayin Bakanin

verecekleri cevaplar igerisinde bunlarm da ceva-
b1 merakla bekledifimi arzederim.
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Sonra arkadaglar, yine prensipler iizerinde
konugdugumu peginen hatirlattiktan sonra bir
noktaya daha temas edecegim. Bugiin eldeki
meveut kanunlara gore eczaneler tahdide tébidir.
Bu tahdid, beher gu kadar niifus bagmna eczane
acilabilir, falan geklinde kanunda gosterilmek-
tedir. Ancak bu madde yanhg tatbik edilmekte-
dir. Buna ait hiikiimler tetkik edildigi zaman
goriiliir ki niifusu 10 binden agag1 yerlerde bir
eczane acilir. Eger vilayet idare heyeti lizum
goriirse, ikinei bir eczane de acabilir. Vazn ka-
nunun kasdi gudur: Bir yerde niifus az diye tek
bir eczane yiiksek fiyatla. satarsa ikinei bir ee-
zane actlarak ihtikdrin 6nlenmesini kasdetmek-
tedir. Halbuki 28 eczane olan bir yerde vildyet
idare meclisi 29, 30 ncuyu da acmaya karar
vermigtir. Bu kanunun sarih hiikiimlerine de
ruhuna da aykindir. Saghk Bakanh@min nazarn
dikkatini celbederim. Yine eczanelerin tahdidi
mevzuu iizerinde bir noktaya temas edecegim.
Aga@ yukar1 bu mevzu iizerinde iki fikir car-.
pymaktadir: Tahdit ve serbest fikri. Ben gah-
san ne eczaciyim, ne doktorum, ne tahdit lehin-
de ne de tahdit aleyhinde bulunacagim. Yalmz
Saymn Bakanliga bir noktay: isaret edecegim:
Eczaeilign serbest birakacaksak, yani.ticaret gek-
lini kabul edeceksek ticaretin her-tiirlii avantaj-
larin1 da ona tanmimakhigimiz ldzimdir. Serbest
biraktigimz takdirde eczacihik, &mme hizmeti olma
vaziyetinden cikar, bir eczane sahibi eczanesini ca-
nm istedigizaman acar, canmi istemedigi zaman ac-
maz, canmn istedigi ildca bulundurur, isteme-
digi ilder bulundurmaz. lgaret etmek - istedigim
nokta gudur ki, bugiin eczaneleri tahdide- tébi
tutmakla onlara birtakim miikellefiyetler de tah-
mil etmekteyiz. Bu tahdit kanununun degigti-
rilecegine dair rivayetler dolagmaktadir. Sayet
boyle bir gey bahis mevzuu ise, bu kanunu tddil
ederken yapilacak olan degigiklikte bu esaslarn
da goz oOniine alinmasi, miinasip olur kanaatin-
deyim. o

REIS — Abdiirrahman Fahri Agaoglu!

ABDURRAHMAN FAHRI AGAOGLU (Kon-
ya) — Muhterem arkadaglar, Hiikiimetimizin
saglik siyasetini sureti umumiyede muvaffak
olmug bir siyaset olarak kabul etmek ve giikran
la karsilamak icabeder. Hiikiimet birkag sene-
den beri saglik merkezleri agmaktadir. Her halde
bu merkezlerin a¢ilmasmda kabul edilmig bir
oleit olmas: - lazimdir. Ben kisaca kanaatimi
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soyliyecegim. Bu meselede bence birinei dleii,
niifustur. Niifusla beraber kazalarin vildyet mer-
kezine uzakhgi, yol vaziyeti de elbette nazara
alinmalidir. Filan kaza daghktir diye, meseld
beg bin niifuslu yere saghk merkezi a¢mak, elli
bin niifuslu bir kazay: ihmal etmek dogru de-
gildir. Bence niifus bagta gelen dl¢iidiir. Muh-
terem arkadaglar; ben evvelki sene Ankara Nii-
mune Hastanesinde yattim. Bu sene de oglum
Konya Hastanesinde yatti. Her iki hastane hak-
kinda miisahedelerim ve tetkiklerim oldu. Gegen
sene de Konya Milletvekili arkadaglarimla be-
raber Konya’da doktorlarla bir toplant: yaptik.
ihtiyaclarin: tesbit ettik. Ben bunlardan gimdiye
kadar temas edilmemis olanlarim arzedecegim.

Fakat esasa gecmeden evvel viedani bir boreumn

da ifa etmek isterim.

Ankara Niimune hastanesinde her giin gafak
vakti baghekimin vazife basinda oldugunu gor-
diim. Sonra her giin saat sekizde dahiliye servi-
sinde servis gefi Ahmet Ihsan Aksan’in mutlaka
vazifeye ¢iktigim gordlim. Pazar giinii, tatil gii-
nii dahi bu boyledir. Tahkik ettim, acaba, hasta-
nede ben bulundugum i¢in veya baska niifuzla
bir sahsiyet var da onun icin mi boyle ihtimam
gosteriliyor. Ogrendim ki, bu, her zaman bdy-
le imig. Doktorlar bu sekilde hareket ettikleri

gibi, gerek hastabakicilar, gerek hademeler de-

aym sekilde vazifelerine baghdirlar.

Aym intizamin, bu derece olmamakla beraber,

Konya Memleket Hastanesinde de meveut oldu-
gunu gordiim. Gerek hariciye, gerek dahiliye
servisleri cok muntazamdi. Burada hepsine te-
gekkiir etmeyi vicdani bir vazife teldkki ederim.

Tesbit ettigimiz ihtiyaclardan ve miigahedele-
rimden arkadaglarm temas etmediklerini bu-
rada arzetmek istiyorum. Birineisi; bizim muh-
telif savag teskildtimiz vardir; sitma savag:, fran-
gi savayl, tirahom savasi ve verem savagi gibi
tegkilatlar vardir. Bunlarin bir teskilat olarak
birlegtirilmesi faydali olmaz mi? Ben bir fikir
olarak soyliyorum. ‘

tkincisi : Biitiin hastanelerimizi, belediye,
vilayet, ulagtirma, ordu ve saghk bakanliklam
ellerindeki hastaneleri birlestirmek faydali de-
gil midir? Sahsi kanaatime gore faydahdir. Ciin-
kii Saghk Bakanlign hastanelerin de, 4cil vaka-
larda, bir yatakta iki, {iic hasta yatmldigina
hizzat sahit oldum. Dahiliyede béyle, hariciyede
béyle. Halbuki ordu ve ulagtirma hokanhiklarina
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bagh hastanelerde bog yer c¢oktur. Bu itibarla
bunlarm birlegtirilmeleri her halde faydali olur.
Yine bu toplantida ileri siiriilen bir tez vardir.
Hastane liekimlerinin bir tazminat mukabili, ma-
aglarindan ayr: olarak verileeek iyi bir tazminat
mukabili, . muayenehane ag¢mamalar:, serbest
doktorluk yapmamalar ileri siiriilmektedir. Baz
doktor arkadaglar boyle olursa, bilmiyorum ne
kadar dogru, bircok dedikodularin- 6nii alinmis
olur, diyorlar. :

Hukuk Fakiiltesinde dogentler, profesorier,
ordinaryiis profesorler tazminat almalar halinde
avukathk yapamamakta veya tazminattan vaz-
gecerek avukatlik yapmakta serbest kalmaktadir-
lar. Doktorlar_icinde ayni gey kabul edilirse
miitehassis hastane doktoru ya tazminat alir ha-
ricte muayenchane agmaz ve serbest dokorluktan
vazgecer veya tarminat almaktan vazgecer. Yalniz
maagiyle kalir, serbest tababet yapar.

Arkadaslar, miihim bir mesele de, hastabaki-
cilardir. Konya’da ve Ankara’da gérdiim, hasta-
bakieilar, hemsire vazifesini gormektedirler.
Doktor, kendisine ait olan igleri yapiyor, ondan
sonra hasta ile megegul olan hastabakicilardir,
bunlar hastanelerde hemsirelerin vazifesini gor-
mektedirler. Biiteeyi tetkik ettim, (D) cetveli-
nin 22 nei sayfasmda hastaneler saghk ve sosyal
kisminda hastabakier yok-
tar. Bunlarin yerinde hademe vardir. Diger ki-
sinlarda ise hasta ve cocuk bakieilar vardir. 25
tane 125 lira, 918 tane 100 lira, 396 tane de 75
lira ticretli hastabakier ve iicreti 59 liradan 150
liraya kadar hademe var ki? Bu hademeler de has-
tabakicihk vapmaktadiriar.

Sitma savag koruyucularnin iicreti de 125 Hi-
radir. Tirahom savaginda bulunan hastabakiei-
larmin tieretleri ise 75 liradan 150 lira kadardmr.
Hulésa olarak arzedeyim bunlar icin verilen 125
lira tieret, dogru degildir. Sitma savag memur-
larmm diger sihhat memurlarm gibi maaga geei-
rilmesi lazimdir. Hastabakieillarmm almig ol-
duklar iieret 50 - 150 liraya kadardir, bunla-
rin da almig olduklar iicretler gdrdiikleri hiz-
metlerle mﬁten‘zi.sip degildir. Bunlardan layiki
vechile istifade edebilmek icin hastabskieilarin da
maasly kad_rolararal‘mrﬁam lazimdir. Temennim
hundan ibarettir. ' '

REIS — Ferid Melen... Yok. Ondan sonra
80z Atif Topalpglu’vnundur.’ Fakat konusma
miiddeti 10 dakika oldugundan vakit de gelmis
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bulundugundan arkadagimizin konugmasina im.
kdn yoktur...

" ATIF TOPALOBLU (Ordu) — Efendim,

bendenizin méiruzatim iki dakika siirecektir, za-
ten.
REIS — Buyurun.
ATIF TOPALOGLU (Ordu) — Efendim,
bendenizin méaruzatim, tatbikatta kircok yanhs-
hiklar olmus, bireok ihtilaflara sebebiyet vermig
olan bdz1 aksaklhi@m diizeltilmesinden ibaret ola-
caktir. ;

Belediye doktor ve ebeleri vardir ki, bunlarn
sicillerini kaymakam, vali ve sithhat miidiirii ile
beraber tetkik ederler. Terfi ve temeyyiizleri bu
suretle kabil olur. Fakat bunlarim mesai gekil-
lerinin tanzim ve kontrolii belediye meeclisleri ve
helediye bagkanlar tarafndan yapihir. Mura-
kabeyi bunlar yapar. Belediye doktoru, belediye
komisyonuna igtirak eder, tabil iyesidir. doktor
veya ebenin her hangi bir vere izinli olarak gi-
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decegi zaman veyahut vekéletten kendisine dog-
rudan dogruya izin verildigi zaman, belediye tes-
kilat:, muhtar bir tegkilét olmasina ragmen, be-
lediye reisleri asla maliimattar edilmez. Bu, be-
lediye reisleriyle valiler ve kaymakamlar arasm-
da, salahiyet senindir, benimdir diye birgok an-
lasmazhiklara-yol agmaktadir. Binaenaleyh yan-
lig tatbik edilen bu igin Bakanlik tarafindan dii-
zeltilmesini rica ediyorum. Doktor ve ebe vazife
gordiigii daireye karsi sorumlu olmahidir.

Bir de dairei intihabiyeme ait oldugu igin kii-
ciik bir ricada bulunacagm.

Ordu hastanesi her bakimdan fena bir durum-
dadir. Saym Bakanimiza bu maruzatin: makam-
larinda da arzetmigtim, buraya da gefkatli ‘ve
himmetli elini uzatirlarsa minnettarhigimiz1 tek-
rar bu kiirsiiden arzederiz.

REIS — Bugiin saat 15 te toplanilmak iizere
Oturuma son veriyorum.

Kapanma, saati : 13

IXINCI OTURUM
Acilma saati : 15,16
REIS — Reisvekili Celdl Yardime:
KATIPLER : Omer Mart (Qanakkale), Ihsan Giilez (Bolu).

e B

REIS — Yoklama yapacag.

(Yoklama yapildi).

RE1S — Oturumu aciyorum.

Saghk ve Sosyal Yardim Vekéleti biitcesi
ile Hudut ve Sahiller Saghk Genel Miidiirliigii
Biitgesinin tiimii {izerindeki miizakerelere de-
vam ediyoruz. S6z Arif Nihat Asyanmn’drr.

ARIF NIITAT ASYA (Seyhan) — Duydu-
guma gore Avrupa’nin ve Yeni Diinyamn biz
memleketierinde bir Adet mi, diyeyim, teamiil
mii diyeyim, mevzuat mi1 diyeyima béyle hir gey
varmig: Bir salihivetli doktor kendini ya dev-
letin ya bir miiéssesenin hastanesine vakfettigi
zaman ona parasindan, maagindan, iecretinden
maada bir de hususi hastalarimi, yani dicretli
hastalarm1 yatirmak i¢in bir yatak kontenjani
aywrirlarmig. Boylece bu miitehassisin  kendini
hakikaten igine vakfetmesine, onun diginda

bagka imkanlar aramamasma kafi bir vesiyle
‘hazarlamig olurlarmas.

Arkadagim Fahri Agaoglu’nun ileri siirdii-
gii tazminat fikrinin yanrbaginda béyle bir fik-
rin dikkate alinmast ikisinin, béz1 mahzurlara
care olmak bakrmindan beraber diigiiniilmesi
bakimindan bir fikir ortaya atiyorum. Sala-
hiyetlilerin verecegi miispet veya menfi karar-
lara inandigmn, siiphe gdtiirmez. Yani bir ih-
tisas igi oldugu i¢in cizmeden yukam cikmak
istemedim. Ancak bilinen bir gey varsa, biz1
iistatlary, meslekinin gerefli mensubu insanlars,
Ahmet Bagibiiylik arkadagmmizin soyledigi gibi,
yerli veya yersiz dedikodulara mevzu olmak-
tan kurtarmak lazimdir. Ben de bunu ikinei
hir care olmak iizere arzettim, mesmuatima is-
tinaden.

Vaktiyle ya bilmemezlik veyahut kendi var-
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d, adi yoktu. Cocuk felei diye bir hastaltk kar-
gisindayiz. Doktor arkadaglarrmiz daha iyi
bilirler. Benim de maksadim sadece tenevviir
arzusudur.

Yine mesmuatrma gore bu hastalifm bizde
cogalmasy, yeni diinya ile temaslarim cogZalma-
siyle baglamigtir, boyle bir rivayet vardrr.
Bu hususta ben tenevviire muhtacim, belki te-
nevviire muhtag birka¢ arkadasim daha cika-
caktir. Mesele izah edilirse benimle birlikte
onlar da tenevviir etmig olurlar ve bu husus-
ta alinan tedbirler varsa ogrenilmig olur.

Soylenmis meseleleri tekrar etmek &detim
degildir. Fakat ehemmiyetine binaen kisaca tek-
rir edeyim. Muhterem Feridun Fikri Diisilin-
gel’in endigesine ben de dgtirak ediyorum; dok-
torlara bir nevi mechuri hizmet tahmil eden
kanun ne netice vermistir, derde ¢are oluyor
mu? Qiinkii olmadigmg dair bézt rivayetler,
sozler, hadiselerin meveudiyeti seziliyor.

Baz1 hastanelerin rontgen gubelerinde, ront-
gen miitehassislar: hasta velilerinden, hastala-
rin kendilerinden ille filin marka filimi geti-
receksin, geklinde israrlarda bulunuyorlar. Bu
marka da ekseriya piyasada bulunmuyor. Ya-
hut az bulunan marka oluyor. Bir arkadagin
bagina gelmigtir. Istenilen markada filimi bir,
iki, iig, dort, bes, sekizinei eczanede bulamads,
dokuzuncuda bulabildi. Bu doktor arkadaglar
her halde mesleklerinin icabettirdigi aktiialite
ile de aldkalidir. Piyasada hangi filim mevecut,
hangi filim nameveut oldugunu das bilmelidir-
ler, bu da bir tamime ve ikaza deger mahiyet-
tedir. Sayin bakandan rica ederim.

Hastanelerimizde hastalarin hiisnii tedavi-

sine ¢aligihiyor. Istisnalar: olabilir; ufak tefek |

fakat esas itibariyle caligiltyor. Yalniz oliile-
rin de hiisnii muhafazasina caligilmasim ieabet-
tirir bazi hidiseler vardir. Ankara hastanele-
ri hakkinda bir gey soyliyecek degilim. Fa-
kat vildyet hastanelerinin bir¢ogu maltimunuz-
dur. Harap binalardrwr, tamiri seneler siirecek-
tir. Bilhassa alt katlari, bodrum katlari fare,
kostebek yuvasi mahiyetindedir. O itibarla 6li-
lerin hiisnii muhafazasindan ne kastettifim an-
lagihir. Miinferit misallere istinat etmis olsay-
dim bunu burada ac¢maya bile liizum goérmez-
dim. Bunun da tamime ve tegkilati ikaza de-
ger bir mahiyet tagidigim saym bakana arzet-
mek isterim,
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REIS — Sevki Yazman.

SEVK! YAZMAN (Eling) — Mesleke yeni
girecek geng doktorlara tathik ettigimiz mee-
buri hizmetin fena netice verdigini biz, mahru-
miyet mintikasinin milletvekilleri, gayet giizel
biliyoruz. Oralarda derhal tesirini gosterdi. Ev-
velce kazalarda doktor varken son zamanlarda
bunu da hemen hemen bulamadik. Benim tav-
siyem sudur : Bir defa kanun cikmistir, gelmi-
yor artik. Bu miigkiil vaziyet kargisinda gene dok-
tor Hiikkiimet kapisina gelmiyor. Bu kadar hos yer-
de kur’a cekip muayyen vere gitmesi imkam
da kalmiyor. Benim istirhamim; mahrumiyet
mintikasi oldugu maliim olan yerlere kur’aya
bakmadan bircok defa oramin c¢ocuklarr arzu
ile gidebilirler. Bu gihi yerlere tilip olan varsa
bu gahislarin  génderilmesi ve bu mntikalarn
doktorsuzlukatn kurtarilmasi.

Ikinei istirham edecegim nokta da sudur :
1,5 sene evvel Meclisin huzuruna getirdik. Bizim
vildyetimizdeki eiizamhlarin gehir olmiyan, ma-
halle olmyan bir yerde cilizam hastanesinin ku-
rulmasim ve naklini istemistik. Bize vait bu-
yvurdular, iimitle doluyuz. Halen iimidimiz ki-
rilmamigtir. Daha sihhi, daha giizel, daha iyi
bir yere nakli hususunda imkénlar ariyacaklar-
d1 Evet imkénlarin daha mithim yerlere sarfe-
dilmis oldugunu biliyoruz. Fakat bu hemserile-
rimizi korkutan sthhi mahzurlar az da olsa mev-
cut mahzurlarin  kaldirilmasini dstirham ede-
rim.

REIS — Zihni Ural buyurun.

ZIHN1 URAL (Coruh) — Efendim, siraya
girmig s6z almig degildim. Yalniz eskiden beri
bu saghik mevzuu iizerinde echemmiyetli rolii
olan koylerde mesken davasi, benim hafizamda
iz etmis bir mevzu oldugundan c¢ok bekledim
ki, arkadaslarimiz, bilhassa icimizden 60 - 70
arkadas - Allah meveutlarimi daha artirsin - bu
mevzua temas etsinler ve hilhassa koylerimizde
ele alacagimz bu saglik mevzuu olarak en mii-
him déavanin bu mesken isi oldugunu tahlil et-
sinler. Ve ele almanin icaplarim diisiinsiinler,
icaplar ne ise bhize gostersinler. Iste henden
evvel konusmus olan arkadaglarmiz bu mevzua
temas etmedikleri i¢in ismimi kaydettirdim. Hu-
zurunuzda buna kisaca temas edecegim.

Koylerdeki bilhassa Orta ve Dogu Anado-
lu’daki miigkiil sartlar igerisinde yapilmig ve
yapilmakta olan meskenlerin saghk tegkilatima-
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zin vamfelenm goriirken tegkildita ne derece
engel tegkil ettlklerml hepimiz, asgari benim
kadar, bilirsiniz. Bir soru dolaysiyle

zettigim gibi bunun liizumuna biitiin arkadas-
lar asgari benim kadar kani ve meseleye vikif-
tirlar ve 1israr etmektedirler.

Sayin Cumhurbagkanimizin:. ve
nmizin - ve - Hilkiimetimizin gayam

Basgbaka-

duklar1 diger - mevzualara muvazi olarak
kéyde mesken mevzuunu da ele alacagimi-
71 tebgir buyurmuslardi. Iste bu nutuklarin ne-

ticesi olarak acaba bu ele alinma keyfiyeti ne -

gekilde olacaktir?. Tatbikatta bunun mahiyeti ne
olacaktir? Hangi bakanhk bu ige Onayak
olacaktir. Gortiniis itibariyle bu Bayindirhik ve
Igigleri Bakanligim alékadar eden bir gekil gos-
termekte ise de Baymdirhk Bakanlhig bu mev-
zuda daha ziyade.teknik eleman olarak iy gore-
cektir kanaatindeyim. Bunun temini bakimm-
dan bence Hiikiimet Sihhat Bakanhgi yoliyle
bu igi ele almasmi ve bu nutuklarda igaret edi-
len bu mevzuun 1953 Biitce yilindan itibaren
‘tedbirlenmesini bilhassa istirham ediyorum. $u
noktay: igaret edeyim ki, gerek bakanlhk ve ge-
rekse Hiikiimet olarak biitiin kéy saghklarim
iyi bir gekilde yapmiglardir, millet huzurunda,
syiiksek huzurunuzda giikranla kargilarim. Yal-
nmz arzettigim gibi, ben doktor degilim, fakat
tatbikatinda goriiyoruz. Tiirkiye’mizde kyler-
de, bilhassa Doguda ve Orta - Anadolu’da saghk
meselelerinin baginda bu mesken mevzuunu ele
almak mechuriyetindeyiz. Kendileri, ingallah
1953 te, aldkali bakanlhklarla koordine olarak
bu mevzuu ele ahrlar ‘bunu kendllemnden bek-
liyoruz.

REIS — Zihni Betil.

ZIANT BETIL (Tokad) — Saymn arkadas-
larim; ben, bir konuya, cezalarmin infaz1 sirasin-
da vereme tutulan hiikiimliilerin durumuna te-
‘mas etmek icin s6z almg bulunuyorum.

Arkadaglar; Ceza evlerimizin pek ¢ofu sthhi
sartlardan, tamamen veya kismen, mahrumdur.
Durtimu boyle olan ceza evlerine sadece hiirriyet-
leri tahdit edilmek icin konulan hiikiimlii vatan-
daglarin bir kismi vereme tutulmaktadir. Bunlar,

o1, 2. 1953

bu tegki- |
latin bagmdaki Saymn Vekilimizi, hidise Van’-
da olacak zannediyorum, kéylerdeki bu mesken -
mevzuuna bu kiirsiiden etraflica temas etmigler- -
di. Ben fazla izahat verecek degilim. Ciinkii ar- -

iftihar .
bir sekilde koy islerinde ele almig bulun-
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memleketimizde bu maksatla kurulmug tek hasta-
ne dahi bulunmadig icin tedavi edilememektedir.
Ceza Muhakemeleri Usulii Kanununun 399 ncu
maddest ise, cezamh infazinin geriye birakilmasi-
ni, <hastaliin mahk{imun hayat: i¢in kati tehli-
ke tegkil etmesi» sartina, yani veremin son dev-
reye gelmig olmast haline baglamaktadir. Bu du-
rumda bulunan vatandaglarin’ pek ¢ogu fakirdir,
tedavilerini gahsan temin edebilmek imkanindan
mghrumdur, 6limlerini beklemeye mahkiimdur.
Bunlar, aym zamanda, sactiklar1 verem mikrop-
lan ilé basta coluk cocuklari igin, muhitlerinde
yagiyan biitiin insanlar icin, cethiyet 1(;m de b1-
rer Afet kaynag olmaktadirlar.

Goriyorsunuz ki arkadaglar; mesele, cemiye-
tin miihim meselelerindendir, Hiikiimetimizin,
iizerinde siiratle durmas: lizimgelen meselelerden-
dir. Ben, verimli caligmalarim takdirle miigahede
etmekte bulundugum Saym Ustiindag’dan, bu
derde de bir an énce el koymasm diliyorum.

~ REIS — Salahattin Hidaioglu.

SALAHATTIN HUDAIOGLU (Marag) —

Muhterem arkadaglar; iktidar1 elimize aldigimiz

glinden bugiine kadar Hiikiimetimizin takibetti-
gi sthhat politikas1 malimunuzdur, Bu politika,
muvaffak olmug bir politikadir. Sihhat biitcesi-
ne ayrilan tahsisat, gecen senelere nazaran cok
fazladir. 1950 Biitcesiyle kiyasliyacak olursak
iki misline yaklagmigtir. Sayin Sihhat Vekilimiz
Ekrem Hayri Ustiindag’mn ikinei sene biitcesini
burada tetkik ediyoruz. Bu itibarla muayyen
prensipler iizerinde durmak mecburiyetini hisse-
diyorum., !

Memleketin sihhat mevzuunda bervechipegin
muayyen prensiplere varmak ve yurdun sthhat
bakimindan teskildtlanmasi icin icabeden biz
kararlar almak lazimdir. Memleketin bugiin muh-
tag oldugu sihhi tesis ve teskilat ihtiyact haddi-
zatinda cok biiyliktiir. Fakat burada, acaba sih-

hi bakimdan, memleketin sihhi tegkilitlanmas:
bakimindan Devletei bir prensip mi takibediyo-
ruz, yoksa bunun tamamen aksi olan, hususi mii-
esseselere bilhassa sigorta sistemine dayanan bir
sthhat prensibi mi takibediyoruz? Yiiksek Meec-
lisin malému oldugu iizere buna halen taraf-
tar olan memleketler meveuttur. Mesel4 size In-
giltere’yi misal verebilirim. Tamamen devlet-
ce sthhat tegkiliti prensibini kabul v“etmis bir
memlekettir. Hattd bunda o kadar ileri gitmis-
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tir ki, bugiin Ingiltere sathi {izerinde hicbir
fert, devletin sihhi tegkildtimn yardimindan
muaf tutulmamaktadir.

Ikiqci gistemin, yani sigortalar sisteminin
dayandigr memleketler ise, sizee maliim olmak
iizere, Almanya ve Fransa zikredilebilir. Bunun
haricinde ii¢iineil bir sistem de sudur : Devlet
eliyle bakim ve hususi miiesseseler. Sigortalar
eliyle bakim sistemi de meveuttur. Oyle zannedi-
yorum ki, bugiinkii Tirkiyenin arzettigi man-
‘zara itibariyle bu iictineii katagoriye dahil ol-
mus bulunuyor. Bu iiclineii sisteme dahil bir-
cok Avrupa memleketleri vardir ve muvaffa-
kiyetle sihhi teskilatlarim yiiriitmektedir. Biz-
de bugiinkii manzara itibariyle nispeten bir ta-
raftan ‘Devletin poliklinik ve hastaneleri va-
tandasglarin sihhi yardimina kosmakta, diger ta-
raftan ise devletle hicbir suretle koordine edil-
memis Tktisadi Devlet Teselkiilleri, Isci Sigorta-
lar gibi Sihhat Bakanligimin direktifleri di-
ginda kalmig bir tegkilit mevecuttur.

Arkadaglar, bir memleketin sihhat tegkilat:
deyince, bu, bina ile, para. ile, tegkil olunamaz.
En bagta eleman meselesi gelir. Eleman
deyince de birinci faktor olarak doktorlar ge-
lir. Sihhat Bakanmmizmn bircok beyanatinda,
gerek Meclis ici, gérek Meeclis disi, beyanlarn-
dan oOgreniyoruz ki, bugiin Tiirkiye’'de 8 bin
tane doktor vardir. Bunun maalésef 2500 tane-
sini bugiin sithhat Bakanhign kendi emri altinda
tutmaktadir. Su halde mesele gayet basit. Bir
-memlekette mevent doktor yeklnunun ancak iig-
te biri Sihhat Bakanligy elinde bulunmakta ve
digerleri ise serbest sekilde veya iktisadi te-
sekkiillerde ve yahut hususi hastane ve miiesse-
selerde veyahut hichir hastane ve miiesseselere
bagly olmadan tamamen serbest olarak calismak-
tadar.

Arkadaslarim, bunun yaninda ehemmiyetle
ele alacagimiz ve iizerinde duracagmiz mesele-
lerden birisi de hastabakic: meselesidir. Bugiin
memlekette, yine verilen rakamlara gore, ra-
kamlarin sithhatini pek iyi bilmiyorum, alti yiiz,
yedi yiiz arasinda hastabakict meveuttur. Maale-
sef bircok hédise ve vakalar - oluyor, size bir ta-

-nesini misal olarak séyliyorum. Bazi, hastane-
Jerde, hasta yataklarmin altinda hastalara ya-
pllmamlg ampuller bulundugu birtakim hava-
disler arasinda zaman, zaman meydana cikmak-
tadir. O halde iizerinde eciddiyetle durulmas:
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icap eden iki mesele hakkinda Sihhat Vekaleti
bugiine kadar bir karar alms degildir.
Arkadaglar, gecen giin yiiksek Meelisten he-
pinizin malfimu olan doktorlar i¢in, Hizmeti
Mecburiye Kanunu diye bir kanun ¢ikti. Bugiin
maalesef tatbikatta bizim timit ederek el kaldir-
digimiz  bu kanunun memleket icindeki tat-
biki, bir netice vermedi. Ciinkii bu kanunla mii-
tehassis  diyerek . zikrettigimiz elemanlar, mem-
leketimizde cok olmamakla beraber genc dok-
torlarrmz bu kanundan kendilerini kurtarmak
icin miitehassishk™ grupuna kaymaktadirlar.
Arkadaglar, hepinizin malGmudur ki, mem-
lekette iki nevi, iki grup doktorluk vardir.
Bunlardan bir tanesi; koruyueu hekimliktir ki,
bilhassa &mme hizmetine, halk Kkitlesinin sihhi
durumunu ele alacak ve onlar: ihtilat = edecek
olan hastaliklardan kurtaracak olan koruyucu
hekimlik, ikincisi de ihtisas mevzudur.
Arkadaglar, size Ingiltere 'den misal vere-
cegim. Ingiltere’de, rahatsiz bulundugum zaman
bilhassa bu mevzu iizerinde durdum. Ingiltere’-
de mahalle tegkildt1 itibariyle her mahallede 1-2
hekim vardir. Miitehassis yoktur. Hekim her has-
taliga, her hastayd el koyan, bilhassa d&mmenin,
halkin, kiitlenin musap oldugu hastaliklar ki,
onlar da maliim ve muayyen hastaliklar, {izeinde
hakikaten iyi teshis koyan ve onu tedavi eden
doktorlar, bir de bunlarin haricinde, gayet nadir
clan miitehassis doktorlar var. Mesela Ingiltere’-
de bir mijtehassis doktora gitmek i¢in bizim
paramizle 48 lira vizite iicreti vermek lazimdy,
(Resmi rayice gore). Bunlar ¢ok degil, az. Bura-
da gordiigiimiiz gibi bhiiyiik sehirlerde, bilhassa
her kose baginda asilan levhalar lizerinde bil-
mem ne miitehassisy, ne miitehassisy goriirsiiniiz.
Binaenaleyh bugiin prensip olarak Tiirkiye’d«
meveut 8 bin doktordan, Saghk Bakammin be-
yanlarina istinaden s6ylityorum, 4 bin tanesi is-
tanbu, Ankara, Izmir ve Bursa’da toplanmakta-

ir. Su halde 20 milyonun mukadderat: bu 2 bir:

doktorun elindedir. Prensip olarak burada ka-
rar vermemiz lazimgelen ve bilhassa, ikinei biit-
cesini tetkik ettigimiz Sithhat Bakam arkadas:
mizdan sunu rica ediyorum ki, burada evveli
memleketin doktor ihtiyae: ve doktorun en yakiu
yarduneist olan hastabakier ihtiyacin ele alin-
mali ve bir prensibe baglanmahdir. Bu gekilde
kaldikca, burada kabul ettigimiz biitcenin vazi-
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yeti ne olursa olsun, vatandaglara hakiki bir
sthhi tedbir getirmemize imkéan yoktur.

REIS — Salahattin Bey vaktiniz dolmustur.

SALAHATTIN HUDAIOGLU (Devamla) —
Bugiin bizim popiiler edebiyatimiza girmis olan
hastane kapilarinda bekliyen hastalar mevzuu,
en basta gelen ve {izerinde ehemmiyetle durma-
miz laizimgelen bir mevzudur. Tsekkiir ederim
arkadaslar.

REIS — Poyrazoglu.

NATIK POYRAZOGLU (Mugla) — Muh-
terem arkadaglarm, Iktidarmmizin en giizel ca-
ligan bakanliklarindan Dbirisi olan Saghk Ba-
kanhg Biitcesi miinasebetiyle ben de hem sag-
Iigr, hem askerligi alikadar eden bir husus
hakkinda muhterem vekilimizin dikkatlerini
cekecegim. Bilhassa kendileri daha iyi bilirler,
biitiin arkadaglar da bilirler ki, veremin bizde
bu kadar feci sekilde alip yiiriimiis olmasimn
sebeplerinden birisi; ikinei diinya harbinde bir-
cok sebeplerle vereme tutulan askerlerimizin
hava degigimiyle memleketlerine gonderilme-
sidir. Bu askerlerimiz tedavi edilmeden mem-
leketlerine gonderilmis olduklar:1 igin portorii
olduklarn mikrobu biitiin muhite sacmak sure-
tiyle veremin memlekette tahripkir bir sekil
almasina adeta sebep olmuglardir. Bugiin ig
boyle degildir. Yalniz yine birecok hava degi-
gimi erlerinin gdzden kacmasi ihtimali vardir.
Onun iecin memlekete her hava degisimi ic¢in
gelen eri gubeler, hir defa da Hiikiimet tabipleri
veya meveut sithhi heyetlerinin elinden geeirip,
oyle gondermeli, koylerine. Zaman zaman bun-
lar1 tetkik ettirmelidirler. Bu suretle tahmin
ediyorum ki, arttk hasta bir asker kdye gidip
barmamiyacak ve tekrar iade -edilmek sure-
tiyle, askeri hastanelerde tam tedavi gorecek-
lerdir. Bundan bagkia memleketin bircok yer-
lerinde eskiden kigla olarak, askeri hastane
olarak kullamlmis ve simdi metrfik bir halde
bulunan binalar vardr.

Yine biitcede Saglik Bakanlhigina ait, ingaat
faslinda bircok para vardir. Bir fikir olarak
arzediyorum, iki bakanhk bu igi miistereken
tetkik etseler ve metrik binalarin ige yariyan-
larindan istifade etmek caresini bulsalar, dyle
zannediyorum- ki, bu ingaat fashndan tasarruf
edilecek paralarm, diger dertlere sarfedilmek
suretiyle biitce daha verimli bir hale gelebilir,

Bir de Muhterem Bakanmmdan ftki {i¢ giin
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evvel kulagima calinan ve bir rivayet olmasini te-
menni ettigim bir haber vardir, Onun hakkin-
da bir ricada bulunacagm. Mugla’nin Kdéyce-
giz Kazasinda askerlige giden bdzi insanlarda
clizam tesbit edilmig. Bunu kati olarak sdylemi-
yorum. Bir haber, bir rivayet olarak sbyliiyo-
rum. Buras: goyle bir elden gecse, tahmin ede-
rim ki, faydal olacaktrr.
REIS — Sudi Miheioglu. (Yok sesleri).
Kéazim Arar.

KAZIM ARAR (Cankin) — Muhterem arka-
daslar, benden evvel konugan kiymetli arkadag-
larim ve bilhassa Natik Poyrazoglu arkadasim
veni iktidar Hitkiimetinin en giizel calisan ba-
kanhklarindan birisi olarak tavsif ettigi Saghk
Bakanhgmm faaliyetine bir goz atmamz laz:m-
gelir. Bu Bakanlik yeni iktidarin diger bakan-
hklarindan daha fazla bir mesai, daha fazla par-
lak bir mesai géstermis midir, gGstermemis
midir? Bu bakanhgn faaliyetini hakikaten ta-
rafsiz bir goz ile tetkik edecek olursak ve haki-
katen realiteleri ortaya serecek olursak diger
bakanliklarimizdan biraz daha geri faaliyet gos-
terdigini ispat edecek delillerim vardir.

Fakat bu bakanlikta hakikaten bu genig ve
muazzam davayr bu.kiirsiiden tahlilini yapabil-
mek on dakikahik bir zamena sigmaz. Onun icin
parca parca, k'sa kisa arzedecegim.

Son zamanlarda acilan sagltk merkezlerinin
bizilarinda doktor bizilarinda ebe bulunmuyor.
Bunu bir prensibe bag'asinlar. Bir hastane aci-
Iir ve doktorsuz kalirsa bu hactaneyi bakanhk
acmig olmaz.,

Her y11 bu kiirsiiden tekrar ettigim gibi, 1950

- den heri Cankir Vildyeti hald iki doktorlu bir

hastane halinde kalmaktadir. Ricalarimizi kabul
buyuran Say:n Ekrem Hayri Ustiindag gecen
gene bir nisaiye miitehassis1 latfettiler. Bunu da
son bir teftis neticesinde Erzincan’a tahvil et-
migler, goriilen liizuma binaen. Daha bunun yeri
doldurnldu mu, do'durulmad: m1 bilmiyerum.
Ama endigemizi tevlid eden bir hususu acikla-
mak isterim, o da kadrosunun da alindifr mer-
kezindedir. Biz her yil bu jhtiyaclan tekrarla-
maktan usandik. Bakanlifin elini uzatmamg
oldugu saghk tegkilitinin icinde, Ankara’nin
bir mahallesi sayilabilecek olan Cank:ri’ya he-
niiz saglik tegkilatt gelmemigtir, Bir réntgeni-
miz meveuttur, mutahassissizdir. Senelerden beri
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metruk bir halde kalmaktadir. Ben soruyorum
Saghk Bakani, 14 Mayis’tan bu yana Cankiri’ya
saghk igi olarak ne yapmiglardir? Bunu bana
latfederlerse memlekette yapilan saglik iglerinin
1/63 6rnegini saymig olacaklardir.

llgaz ilcemize bir saglik merkezi yapilmasi
hakkinda bir miiracaatta bulunulmustur. Bunun
hakkinda bakanhk ne diiglinmektedir. Bunu da
istirham ediyorum. Bu miinasbetle Cankim Vi-
layetinin hangi kazalarinda bu sene saghk mer-
kezi acilacaktir?. Bu mesele bir programa bag-
lanmig midir?. Saghk Bakanlhg Cankirr Vili-
vetine gimdiye kadar yapmamig olduklarmi top-
Tu bir halde mi yoksa az veya ¢ok bir gey ayira-
rak m1 yapacaktir?.

Arkadaglar bir sitma savag tegkiliti vardir.
Usul, nizam, prensip diye bir gey gormediginiz
bu sitma savag tegkilitmdan gayet feci ve ac1
hidiseler zikredecegim. Sitma saghk memuru
koylerde dolagiyor, tebligat yapiyor, sitma sag-
hk memuru muayeneye gelmigtir, diyor. Bir
sagllk memuru muayene edebilir mi? Isim ve-
riyorum, daha birgok isimler de verebilirim.
Cankirr’'mn Tuzlu Kéyii halkim bir saghk me-
muru -yaninda doktor olmadan muayeneye ge-
lHyor. Ve teker teker muayene ediyor. Bilhassa
kadinlart yalniz bagina muayene ediyor. Saghk
memurunun hekimsiz muayene saldhiyeti olma-
-d1g1 gibi, hekimler dahi yanlarinda kimse ol-
madan kadinlar: muayene edemezler. Umumi
ahkam icabatindan iken arzettigim sekilde bu-
nu yapmglardir. Koyleri dolagan saghk me-
muru bakiniz ne yapiyor; binlerce vatandasi
niifus kaydina gére almig siit ¢ocugundan tutu-
nuz ceza ehliyetini haiz olsun olmasin hepsini
-suclu olarak mahkemeye tevdi ediyor. Fotogra-
fim1 cektirdim, Sayin Bakana takdim edecegim.
Bir giin baktim ki, Cankin Adliye koridoru
mahgerl bir halde. Ne oluyor, dedim. Sitma Sa-
vag Bagkanlhig hepimizi mahkemeye verdiler de-
di. Su mini minileri de mi?. Hattd su kucakta-
ki bebegi bile diye cevap verdiler. Derhal bir fo-
tografciyr cagirdim vaziyeti tesbit ettirdim. Ar-
kadaslar biz highir bakanligin miispet faaliyeti-
ni kavamsar bir g6zle bakmay1 diisiinmeyiz. Fa-
kat Saghk Bakanliginin bu derece geri faali-
yetini cok ileri gosterirsek gayretleri kirmhr.
Binaenaleyh hicbir bakanligm fevkinda oldugu-
nu kabul etmiyorum. Bunun mukayesesini ya-
pabiliriz. Saghk Bakam arkadasimiz, biitcede
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yapilan temennileri satir satir okuyarak her se-
ne bu kiirsiiden vilayet vildyet yapilan temenni-
leri yerine getirip getirmediginin hesabini ver-
dikteni sonra ancak Natik Poyrazoglu arkadag-
min fikirlerine hiirmetle istirak ederim. Méru-
zatim bu kadardir.

REIS — Izzet Akeal (Yok sesleri)
Miicteba Igtm.

MUCTEBA ISTIN (Balikesir) — Efendim,
bendeniz yiiksek huzurunuzu iki sebeple iggal
etmis bulunmaktayim. Gerek biraz evvel konu-
gsan Kazim Arar arkadasimin ve gerekse Halk
Partisi Meclis Gurupu adina konusan Mubhit
Timerkan arkadasimin fikirlerine ve miitalaa-
larina sureti katiyede igtirak etmiyorum. Haki-
katen meveut imkanlarin istiinde, fevkinda bii-
yiik bir muvaffakiyet saghyan ve pek kisa bir
zaman sonra bize mesut neticeler vddeden bu
vekéletin baginda bulunan Bakan arkadasimla
birlikte biitiin teskildt kademelerinde vazife al-
mis olan arakadaglam tebrik etmek bize diigen
bir viedan borecudur. (Alkislar) Belki arkadas-
larim ideal olarak kisa zamanda biiylik muvaf-
fakiyet arzu ve temennisini izhar etmektedirler.
Cok kisa bir zaman icinde ancak uzun zamana
muhtac islerin neticelerini almak herhalde miim-
kiin degildir. .

fkinei sebep; hicbir arkadagimizin temas et-
medigi bir mevzua, temenni mahiyetinde, temas
etmek istiyorum.

Mevzuatimiz,  memurlarin ek gorev almala-
rinn sureti katiyede menetmektedir. Yalniz 3656
gavihi Kanunun 18 nei maddesinin bilhassa son
Tikralart  tabiplerin, veterinerlertn, miihendis
ve muallimlerin ek gérev almalarimi kabul etmig
bulanmaktadir. Mevzuumuz Saghk Bakanhg
Biitecsinin miizakeresi olduguna gore, diger mes-
lek subelerini birakarak, yalniz tabiplerin ek go-
reviert iizerinde miitaldada bulunmak daha fay-
dal olur.

3656 sayil: Kanunun 18 nei maddesinin son
fikrasinda; tabipler, bir idari vazifeleri varsa bir
de mesleki vazife kabul edebilirler. Eger iize-
rinde idari vazife yoksa, sadece iki mesleki vazife
kahul edebilirler. Bundan gayr, serbest tabip bu-
Jlunmivan viliyet ve kazalarda tabiplerin zaruret
halinde ancak iic vazife kabul etmelerini kanun
kabul etmistir. Belki bu kanunun ve bu fikra-
nin tedvini sirasinda bézr mechurivet ve zaruret-
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ler vardir. Fakat bugiin igin kanunun bu fikras,
maalesef ménen rencide edilmekte oldugu bir
vakiadir. 'Biz, Vekiletin kendi camiasi i¢inde ek
gorevleri bir prensip karariyle kaldirmasing mem-
nunlukla kargiladik ve haz duyduk. Bunu da, di-
ger tegkilatta caliymakta olan yani Vekalet camia-
s1 diginda caligmakta olan diger tabip arkadaglara
tegmil edeceklerini zannettik. Bircok seneyi mii-
tecaviz bir zamandan beri viki intizarimiza rag-
men ek gorev davasi halledilememigtir. Nitekim
bircok hastaneler, bagtabiplikler, hattd Hiikii-
met tabiplikleri vazifeli tabip arkadaglarimizin
aldiklan ek gorevler hakkinda Vekaletin vik sua-
lini cevaplandirmigtir. Bir sene evvel Vekalete
listeler halinde takdim edilmig bulunmaktadr.

Arkadaglar, bugiin bu kanunun méinen renci-
de edilmekte oldugunu arzediyorum. Ciinkii yer
ver asli vazifelere halel vermektedir. Misal olarak
Ankara, Istanbul ve tzmir’i alacak olursak bhura-
lardaki hastanelerde vazifeli bulunan tabip ar-
kadaslarimiz, kanunun tdyin ettigi iki ek gorev
degil maalesef 4 - 5 ek gorev kabul edenleri is-
men tesbit etmis bulunuyorum. Burada isimden
hahsetmek siiphesiz dogru olmiyacagina gbre,
Saym Bakan arzu ederlerse kendilerine takdime

hazirim. Binaenaleyh nasil vekilet camiasi icinde

vazifeli arkadasglar ek gorev alamiyorlarsa,
bu camia disinda kalan tabiplerin de kanunen
tayin ve tesbit ettigi iki ek gdorevden fazla gorev
almamalari hususunu da bilhassa tetkik edip
menedilmesi hususuna tevessiil etmelerini Sayin
- Bakandan bendeniz temenni mahiyetinde vica
ediyorum. Maruzatim budur.

NAZIM AGACIKOGLU (Sivas) — Muhte-
rem arkadaglarm, Saghk Biitcesi dolayisiyle
arzetmek istedigim hususlardan bircoguna sa-
ym .arkadaglarrm temas buyurdular. Bir iki
noktayr da bendeniz sdéylemekten kendimi ala-
madim.

Saghk merkezleri ve bu merkezlerin ¢alg-
ma. ve tevzi gekilleri {izerinde duracagim. Sag-
ik merkezleri, eski iktidar zamantnda bhélge-
'l'ei'in thtiyaclar: nazara alinmadan, hatir ve go-
niil esas tuntularak, kurulmugtur. (Bravo ses-
leri). Bilhassa kendi secim bélgem olan Sivas’-
ta saglik merkezleri merkeze yakin bslgelerde
tesis edilmis, kigin miinakalatm kesildigi, gi-
dilip gelinmesi sekteye ugriyan yerlerde ku-
rulmasy hi¢c diigiiniilmemistir. Bunun yalmz
bizim mmtakaya inhisar etmeyip. diger vila-
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yetlerde de aym: oldugunu ihtiyaclar nazarr iti-
bara alinmadan kuruldugunu 6&reniyoruz.

Bir de misal olarak Sivas’in Giiriin kazasini
ele alacagim. Buraya bir saghk merkezinin
kurulmasm: Sayin Bakanimizdan defeatla rica
ettigimiz halde buraya bir saghk merkezi kur-
mak liizamu bugiine kadar dahi duyulmamgtir.
Meveut saglrk merkezleri, hekim, hemsgire, has-
tabakiel ve sair eleman ve diger malzeme ve ¢a«
lisma bakimmmdan da ayrica iizerinde durulma-
yva deger.

Ikinei ricam, benden evvel bir arkadagim
temas etmig; bulunamadim, bundan on beg
sena evvel Krzilayin monopoliine bir kanunu
mahsusla alinan baz ilde¢lar vardir. Bu iliclar
halen aklimda kaldigina gore Kizlaya ii¢ mil-
yon lira kadar bir gelir temin etmektedir. Bu
miktar istisgar edilecek bir para degildir. Fa-
kat Kizilayin monopoliinde bulunan bu iliclar, -
bilhassa Ikinei Cihan Harbi esnasinda layikiy-
le temin edilemedigi, zamaninda gereken ted-
birler almmadigr i¢in memleket hu monopolize
ildglardan ¢ok sikinti cekmigtir. Halen ser-
bestiye gidildigi bir zamanda, bu monopoliin
daha ne kadar devam ettirilecegini Ogrenmek
yerindedir. Temenni ederiz ki, buna bir nihayet
verilsin ve her hangi stkintili bir zamanda ¢ok ih-
tiyat liizumu hissettiren bu ildclar hakkinda serbest
ellere gecmek suretiyle daha faydal yol tutulsun.
Vakaa Kizilaya monopol iligclar bir hayli gelir
temin etmekle beraber bunlarin, aym iliclara
baz tedbirler diigiintilerek yine Kizilaya bu mik-
tar gelirin temininin miimkiin olabilecegi, mesela
bandirol usuliiniin sirf bu monopol ildglara tat-
biki akla gelebilir.

Saghk Bakanlhifinca gerek ecza ve gerekse
yerli tibbi miistahzarlara ithaldteiya, imaliteiya,
toptanc: ve perakendeciye ait kir nispetleri tes-
bit edebilmekte ve boylece halkin miimkiin oldu-
gu kadar ucuz ild¢ almasm saglamaktadir. Za-
man zaman ithalat ve fiyat tanzimi hususundan
tamamen sarfinazar edilerek ildein da aleldde bir
meta teldkki edilerek tam bir serbestiye gidilece-
i sayialariyle karglagmaktayiz. Bizce bu gekil
halkin aleyhine goriildiiglinden Saymn Bakanmin
bu mevzu hakkmdaki diigiineelerini riea ‘ederim.

Ayrica bir mevzua daha temas edecegim ar-
kadaglar. _ : :

‘Halen 3-4 vilayet ve 250-260 ileemizin ecza-
nesiz oldugu Bakanlikca malimdur, Eczact mek-
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tebinin 23 seneden beri vasati mezun adedi 34
olup bunun 8-10 nu askeri eczae:, iicte biri de
bayandir. Bu randimanla bu kasabalarimiz 15-20
sene de bile dolamiyacaktir. Kezalik niifusumu-
zun miktar1 yirmi milyon olduguna gore on bin
niifusa bir eczane hesaplansa iki bin eeczaneye
ihtiyae vardir. Halen 620 eczanemiz oldugu na-
zari dikkate alinirsa daha 1400 eczaneye ihtiya-
cimiz bulundugu meydana cikar.

Yine aym tempo ile bu acik yetmis senede
dolacaktir. Saym Bakanimzdan bu milli ve ha-
yati meselenin halli yolundakl diisiincelerini te-
menni ederim.

‘Maruzatim bundan ibarettir.

REIS — lzzet Akeal.

- 1ZZET AKCAL (Rize) — Aziz arkadaslarm,
biiteenin tetkiky sirasinda bélgeme ait bir dert
ve davayr eanlandirmak i¢in séz almig bulunmak-
tayim. .

Iki biitce y1li devresinde saghk tesisleri ko-
nusunda da bu, intihap dairem olan Rize'de ya-
pilan tesisleri siikranla kargilamaktayin. Ancak,
bu vesile ile mahallin bir derdini tebaruz, ettir-
mek 1stirarini duymaktayim.

Birinei Cihan Harbinin isgal devresinde
Moskof ordularinin memleketimize girdigi «ne-
gato» kancalikurt sahasi gittikce geniglemektedir.
Moskof ordularim kisa bir zamanda memleketten
sokiip attik. Fakat; kancahkurt denen yipraties,
oldiiriicli mahliku, 30 seneden fazla bir zaman
gectigi halde imha etmek imkinim bulamadik.
Bilikis bu mahlik isgal sahasimi genigletti. Mu-
saplarimin nispeti pek yiiksektir, muhitin eanh,
dinamik ve miicadeleci hakkim kansizhifa ve
hareketsizlige ve sonunda siiriinerek o6lime
sevkeden bu hastaliga kars: cok ciddi, acil ve
getin bir miicadelenin acilmas: liizumuna kaani
bulunmaktayim.

Rize, Coruh ve kismen Trabzon ve Giresun
mintakalarinda, sitma miicadelesi, tirahom gi-
bi bir miicadele derhal vakit gecirmeden acila-
bilir. Bir taraftan musaplarm tedavisi igin koy
ve nahiyelerde mahalli tegkildtla harekete gec-
mek ve nahiye merkezleriyle kazalarda onar
yataklr miicadele tesisleri viicuda getirmek ve
bir taraftan da Onleyiei tedbirlere tevessiil et-
mek imlidnint temin etmelerini saym Ekrem
Hayri Ustiindag’dan rica ederim.

Mahalli tegkildtin miiteharrik bir hale ge-
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tirilmesi ve organize edilmesi sayesinde bu mi-
cadeleye derhal baglanabilir, bir emirle bir
hafta zarfinda bu miicadeleyi a¢mak imkanim
bulabilirler. Bu, bir baslangic olur, hayirlr bag-
langrclar olacaklar diger tedbirlerle tamamla-
nabilir.

Maruzatim bundan ibarettir. Baglangica in-
tizar edecegim.

REIS — Sudi Mlh@loglu

SUDI MIHCIOGLU (Manisa) — Muhterem
arkadaglar, gonil isterdi ki Saghk Biitcesinin
konusuldugu su anda rakamlarin bugiinkii ra-
kamlardan iki misli fazla olugu hepimizin Hii-
kiimete karst minnet ve giikranminin bir ifadesi
olsun. Memleketin ¢ok uzun seneler devam et-
tirilen mali takatsizligi maalesef bugiin bize
bu memleketin saghk davasimi tahakkuk etti-
recek bhir saghik biitgesini getirmis bulunmuyor.
Kisa bir gelecekte saghk biitcesinde memle-
ket saghigim ve daha siimullii ménasiyle mem-
leketin atisini saghiyacak tedbirlere medar mad-
di imkéanlar getirilmis bulunsun.

Arkadaslar, saghk davamizda feragatle
memleket hizmetinde bulunan hekim, dig he-
kimi, eczaci, hemsire, hastabakier ve miimasil

meslek adamlarinim bugiin memleketin hayat
sartlar icerisinde tatmin ediei bir mali taka-
ifade etmek benim icin
bir viedan boreudur. Bireok hekim arkadagla-
mesleklerinin  ifasinda koylere kadar
gitmek, koyli vatandaglarm dertlerine der-
man olmak icin elinden geldigi kadar gayretler
sarfetmektedir. Bu arkadaglara hild mesaisi
haricinde bir iicret verilmemekte, -ciirmiimes-
hutlara kadar gotiiriilen Hitkiimet tabibi ar-
kadaslarimiz da ¢ok eiizi bir harciraha malik
olabilmekte ve bu harerrahlarini da anecak 8-9
ay icinde alabilmek imkinina mazhar olmakta-
dirlar; ki bu cidden acikli bir durumdur.
Arkadaglarim, bu gibi hallerin aksiilimelleri
memlekette istirap veriei olmaktadir. Fazileti
temsil eden bir meslekin salikleri arasinda hayat
kaygusu bakimmdan gekememezlikler istiraplar
husule getirmektedir. Bunun istirabini da mem-
leket cocuklari, hastalar cekmektedirler. Mes-
leki haysiyetini muhafaza etmek kaygusu ile ca-
caligan hekim arkadaslarin maalesef maddi sikin-
tilar igerisinde bulundugunu hepimiz biliriz. Bir
fistm hekim arkadaglar da faziletkdr arkadagla-
rim kotiileyiei gekilde hareketlere ‘tevessiil et-

rimiz,
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mektedirler. Bu bakimdan Saym Saghk Baka-
mnin dikkatlerini bu nokta iizerinde bulundur-
masimm istemeyi vazife sayiyorum.

Hastanede olsun, ev tedavisinde olsun heki-
min hastabakicisiz, hemsiresiz ig goremiyecegini
kabul etmek ldzimdir. - Fakat hastabakicilarin
hald tatmin ediei bir maag alamadiklar maltnu-
nuzdur. Ankara Niimune Hastanesinde geceli
giindiizlii mesai sarfeden hastabakicilarin Saghk
Bakanhg Biitecsinde pek az yer buldugunu gor-
mekle miiteessirim.

Arkadaglar; bir de siinneteiler divas: vardir.
Her baba gibi cocuklarm: siinnet ettirmek yo-
lunda bulunan bizler maalesef ehliyeti, kabileyeti
hastaneler tarafindan teyit edilmesine ragmen
meveut kamunun miisaadesizligi yiiziinden siin-
netcilik yapmak iktidarindan mahrum kalan va-
tandaglan siinneteilik yapmak yoluna sevketme-
11,\, iz. Bugiin 60 - 65 yaginda, hatta bizim mem-
leketimizde 70 yaginda bir ihtiyar, yanmnda genc,
kendinden kabiliyetli kendinden bilgili bir. va-
tandas: istismar etmek yolunu tutmusg bulunuyor.
Daim Siialp arkadagima ben de istirak ederek
Saghk Bakanhgmn bu meseleyi esash bir gekilde
etiid yapmas: yoluna gitmesini temenni ediyorum.

.- Aziz arkadaglar; saglik merkezlerine gelince,
bircok saghk merkezlerinde cok miispet faaliyet-
lere sahit oluyoruz. Fakat bunlarin faaliyet sa-
hagmin diginda hareketleri cidden memleketteki
koruyucu tababetin yerlegmemesx ve- koklegmemem
bakimindan iiziintii veriyor. Bugitin saghk mer-
kezlerindeki etibba sabahtan 6gleye kadar bir
hastane hekimi gibi hastanede bulunur. Ogleden
sonra muayenehanesindedir. Arkadaglarin mesai
saati diginda muayenehalerine gelmeleri ve hasta-

“larim kabul etmeleri asildir, ama, mesai saati da-
hilinde hastaneyi birakmasi, altinda jip bulun-
duéu halde hattd kdylere kadar gidip hasta ara-
mamast bir noksandir ve kanuna kargl bir niir-
metgizlik olsa gerektir,

Bendenizin maruzatim bu kadardir.

REIS — Efendim, tiimii iizerinde bagka stz
istiyen yoktur. Komisyon Sozeiisii' Sedat Bar
arkadagimiza s6z veriyorum.

BUTCE KOMISYONU ADINA SEDAT BARI
(Seyhan) — Cok muhterem arkadaglarim, muha-

lefet partisine mensup arkadaglardan alty, arkadagi-

miz Saghk Biitcesi iizerinde hakikaten yapic1 ve
esash tenkidleri ihtiva eden konusmalar yapti-
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lar. Bunlarm biiyiik bir zevkle dinledim. Bunu
miitaakip C. H. Partisi Grupu adma konusan
saym meslestagim Muhit Tiimerkan’in konugma-
lar bir siipriz teskil etmektedir. Kendileri gun-
larm ifade ettiler: Sabahleyin koridorda sitem
olmak iizere bir iki stz s6yledim. Boyle bir gey
ifade etmek istemediklerini, yanly anlamig ol-
dugunu ifade ettiler. Kendisinin soyledigi ctim-
leleri aynen tekrar edecegim :

«Saghk Biitcesinde yapilmis hicbir sey yok-
tur» Gecgen seneki ve daha evvelki seneki tenkid-
leri kelime ve virgiil degismeden tekrarlamak
miimkiindii. «Uziilerek soyliyeyim saghk dava-
larinin son yillarda - artik eski - itibar da kal-
mamigtir.» hiikmiinit veriyorlar («Yeni hichir
gsey yokken bir seyler, yapmak elbetteki gayam
takdirdir») Yani kendi zamanlarinda yapilms
olan igleri igaretle sdyliyorlar («Fakat ihtiyaca
gore atilmig temeli bina haline getirmedikee te-
meli atan da 6viinme paymn: keybeder mi bilmem
Fakat bagkalar 6viinmekte hakh olamaz.») Yani
bizim igin,; 6viinmeye hakli degilsiniz. diyorlar.
(«Bir defa namiitenahi ihtiyacimiza karshk s-
firdan farkh bir hareket artarsa oOviinmekli-
gimiz i¢in ne ifade eder? Yol yiiriimekle biter
maliim fakat biraz daha biiyiik adimlarla, biraz
daha hizh-gitmek ldzim»), arkadaglar bu iddia-
larda hakikat pay: olup olmadigim takdirinize arz-
ederim. Bunhdan daha hizli gitmenin imkinmim
nasil tasavvur ediyorlar? 1950 senesinden beri
saghk 1$lermde atilan adimlar diger Bakanhk-
larm hichirinde goriilmiyen gekilde biiyiik ham.
leler kaydetmistir. Biliyitk rakamlara vésil olmusg
bulunmaktadir. 1950 Biitcesine nazaran 1951 de

‘% 11, 1951 Biitcesine nazaran 1952 de % 45,
1952 Biitcesine nazaran 1953 te ‘%19 ve 1950 il
Biitcesine nazaran da bu yilki biitcedeki arts
% 99 dur. 1950 y1lindaki elli milyona nazaran bu
sene yiiz milyona ¢ikmagtir.

Rakamlarin boliimlerdeki ifadesine gelince;
1950 y:hna nazaran daire hizmetlerindeki artig
diger hizmetlerindeki azalmasina mukabxl % 86
gibi bir artig kaydediyor.

Yine arkadaglarim; 1950 senesinde 7.325 has-
ta yatag varken 1953 te bu rakam 9.200 e qik--
migtir. Verem yatag 2,107 den 1952 de 9.350 ye
yiikselmigtir. 30 olarak devraldihmiz saghk
merkezleri say1s1 1952 yih sonunda 91 den iba-
retti. Bu y11 30 tane daha agilacagina gore sag-






