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tp tarihinin insanlik tarihi ka-
T dar eskioldugu bilinmekle bir-

likte, yazinin bulunmasina ve
yerlesik diizene gecilmesine kadar
gecen ve “tarih 6ncesi” (prehistoria)
denen binlerce senelik uzun dénem
icerisindeki pek ¢ok sey gibi tipta
kullanilan aletlerle ilgili bilgiler de si-
nirlidir. Bununla birlikte magaralarda
bulunan ¢akmak tasindan yaptmis
bicak bigimindeki cerrahi aletler ve
trepane (tedavi veya biiyi amaciyla
canlibir insanin kafatasinda keskin-
lestirilmis bir aletle delik agma, kafa-
tasindan bir kemik pargast ¢tkartma
islemi) edilmis kafataslary, bize bazt
ilkel tibbi midahalelerin yapumis
olabilecegini diisiindirmektedir.

Cevremize
baktigimizda
Turkiye’nin
elinin tersi
ile ittigi bu
potansiyel
ekonomi olarak
ciddi anlamda
itici giic olabilir
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ilkel kiiltirlerde tendondan iplikler
ve kemikten igneler kullanarak ke-
sikler dikilirken, yara dudaklart ara-
sina dren olarak ince agag kabuklar
yerlestirilirdi. Kirik tedavisinde tah-
tadan askilar ve hayvan derisinden
algtuygulanmaktaydt.

Eski Misir'da bulunan M.0. 7. yiizyila
ait cerrahiile ilgili Edwin Smith Papi-
risi'nde cerrahi aletlerin kullanildi-
giny, kirtklarin atellerle tedavi edildi-
ginigbsteren deliller vardir. Ozellikle
sivri uglu aletlerin kizdirlmak sure-
tiyle koter olarak kullanidigt bilgisi
mevcuttur. Cerrahlikta oldukga ileri
diizeyde olan Eski Hindistan'da,
Susruta Samhita forsepsler, speku-
lumlar, makaslar, bisttriler, igneler,
koterler, siringalar, testereler ve
kateterler gibi 100'den fazla cerrahi
alet tarif edilmistir.

TIBBI iLK KEZ iBN-i SINA
ELE ALMISTIR

Batidaise ortagag karanligiboyunca
dnemlibiruygulama goriilmemekte-
dir. islam diinyasinda ise 11. Yiizyilda
Ibn-i Sina ilk kez tip ve cerrahiyi ayrt
ayriele almis ve hatta ameliyatlarda
kullantmak tzere bir takim cerrahi
el aletleri 6nermistir. Zehravi ve Sa-
buncuoglu Serefeddin gibi meshur
cerrahlar bircok cerrahi resimlerle
anlatmslardt. Biittin bu bilinenlerin
aksine ne yazik ki Turkiye'nin medi-
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kal ge¢misinin esaslt bir kaydt yok-
tur. Ciinkd Glkemizde tip teknolojisi
sektord yeterli Giretim ve arastirma
diizeyine ulasmamustir. Sinirlt sayt-
da Uretim yaptmaktadir. Yasalarin
yetersizligi, standardizasyonun ol-
may1sl, hammadde temininde disa
bagimllik gibi nedenlere ekonomik
yetersizlik ve diizensizliklerin de ek-
lenmesiyle, treticiler yatirim, ilerle-
me ve gelismede zorlanmaktadirlar.

KARMASIK VE OZEL
CABAISTER

Tibbi cihaz sektori siringadan, to-
mograficihazina, biyoenformatik ya
da mihendislik Grtind hiicrelerden
olusan cihazlara kadar ok cesitli
uringruplarintve teknolojileriiceren
bir sektordiir ve kapsamu ilkeden
tlkeye degisiklik gbsterebilmekte-
dir. Bu tanim farklart nedeniyle tibbi
cihazlara dair istatistiki veriler elde
etmek ve bunlari diger lkeler ile ki-
yaslamak yalnizca Tirkiye'de degil,
tiim diinyada karmaslik ve 6zel ¢caba
isteyen bir istir.

Bitiin bunlara ragmen Saglik Ba-
kanligi'nin yaptig calismalar neti-
cesinde kapsamlt bir Tibbi Cihaz
Yonetmeligi cikarimis ve Tibbi Ci-
haz tanimu igerisine giren her tirld
cihaz ve sarf malzemeleriUlusal Bil-
gi Bankasi cercevesinde birer kimlik
numarastvererek piyasagézetimive



takibini saglamislardir. Bu konudaki
yonetmelikler ise; 9 Ocak 2007de
yirirlige giren Viicut Disinda Kul-
lanilan (In Vitro) Tibbi Tant Cihazlart
Yonetmeligi, 7 Haziran 2011'de yi-
rirlige giren Tibbi Cihaz Yénetme-
ligi ve Viicuda Yerlestirilebilir Aktif
TibbiCihazlar Yénetmeligi, 23 Subat
2012'deyiiriirliige giren CE Uygunluk
Isaretinin Uriine llistirilmesine ve
Kullaniimasina Dair Yonetmelik'tir.

Turkiye'de tibbi cihazlar sektord,
Tirkiye Saglik Endiistrisi isveren-
leri Sendikast (SEIS), Tirkiye'nin
degisik bélgelerinde kurulmus yerel
dernekler ve bu derneklerin olustur-
dugu Tum Tibbi Cihaz Uretici ve Te-
darikgileri Dernekleri Federasyonu
(TUMDEF), Tibbi Cihaz Ureticileri
Dernegi (TUDER), Saglik Gerecleri
Ureticileri ve Temsilcileri Dernegi
(SADER) yapist altinda orgiitlen-
mislerdir. Sektor TOBB biinyesinde
Tirkiye Medikal Sektor Meclisi ile
temsil edilmekte ve faaliyetlerini
surdirmektedir. Bilim, Sanayi ve
Teknoloji Bakanlig|, Sanayi Genel
Midurligi'ne baglt Eylil 2011 tari-
hinde ilag ve Tibbi Cihaz Sanayi Su-
besi kurulmustur.

SAGLIK HARCAMALARINDA
SONUNCUYUZ

OECD “Health Data 2011" verilerine
gore Tirkiye GSYH'da pay ve kisi
basina saglik harcamast itibariyla
34 OECD iilkesinin sonuncusu konu-
mundadr. Doktor sayisintartirmaya
yonelik calismalararagmen 2009 yilt

icin Turkiye OECD iilkeleri arasinda
kisi basina diisen doktor sayist acl-
sindan bin kisiye 1,6 doktor ile ikinci
en duistik tlke durumundadir (OECD
ortalamast binde 3,1dir). OECD'ye
tye llkelerde ortalamabinkisiye 8,4
hemsire diiserken, Tirkiye'de bu ra-
kambinkisiye1,5hemsiredir. Turkiye
dzel sektdr ve kamu toplam saglik
harcamalart GSYH'nin yiizde 6,1t ile
OECD sonuncusu konumunda iken
OECD ortalamast yiizde 9,5'tir. GS-
YH'sinin yiizde 17,4'tint sagliga har-
cayan ABD'yi bu alanda yiizde 12'lik
harcamayla Hollanda, ylizde 11,8 ile
Fransa ve yiizde 11,6 ile Almanya iz-
lemektedir.

Turkiye'nin 2009 yilt itibart ile Tibbi
Malzeme ihracatt 185 Milyon Dolar
olmasina karsin ithalatt 340 Milyon
dolar olmustur.

GERi GDEME SISTEMI KISITLI

Geri 6deme sistemindeki kisitla-
malar ve hastane doner sermaye
kaynaklarinin yetersiz kalist sektor-
deki gelismeyi 6nleyen en biiyik et-
kenlerden biridir. Medikal tedarikgi
firmalar kamu ile ortalama bir yila
yakin ve Uiniversitelerde bundan ok
dahauzunvadelerle calismak zorun-
da kalmaktadir. Bu sektori baltala-
yan en 6nemliunsurlardan biridir.

Yeterli iiretim
ve arastirma
yaptimwyor

Ucuz tibbi
malzeme
kullanma
politikalart
Turkiye'yi
nerede ise bir
tibbi malzeme
copliigi haline
getirmis

Geri 6deme sisteminin bu kadar ki-
sitlanmis olmast yatirim ve Gretim-
de geri kalma sonucunu dogurmus,
saglik isletmelerindekibilgi yetmez-
ligi ve planlama yetersizligi, kaynak
kisitlamalart nedent ile “ucuz” tibbi
malzeme kullanma politikalart Tarki-
ye'yinerede ise hem bir tibbi malze-
me ¢Opligl haline getirmis, hem de
yatirimcilart irkitmistir. "Kéta yap
ucuzsat”anlayistkirllamamis ve tire-
tim yapmak isteyen firmalar kendi-
lerini gelistirecek, diinyaya entegre
olacak imkantbulamamislardur.

Oysa ¢evremize baktigimizda Tirki-
ye'nin elinin tersi ile ittigi bu potan-
siyel ekonomi olarak ciddi anlamda
iticiglic olabilir. Turkiye'nin buimkant
vardir ancak buis alaninin gercek bir
sektor olarak goriilmesi, yatirimdan
caydiracak ve ithalatt 6zendirecek
bir anlayistan vazgecilmesi gerek-
mektedir.
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