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; . SAGLIK HiZMETLERi VE KALKlNMA 

- ' 
{ ' Arif Nuri TUC • 

Kalkınma. -toplum birimlerinin yaşam koşullarında sürekli bir ·iyileşme, 
toplum ve birimlerinin yaşam düzeyinde yükselme olarak ifade edilebilir. 
Kalkınma toplumların ioinde bu1onduğu bir süreçtir; heınen tüm toplum­
larda sürer ve hiç _bir toplum' kalkınma sürecini tamamladığını söyleye-
mez. Her ülke icin surekli ulaşılması gereken· daha iyiler bulunmaktadır. -.: 

Toplum yaşamınd<ı ekonomik_ ve sosyal gelişmeyi birbirinden ayırmak 
mümkün deği'ld i r. Ekonomfk kalkınma. sosyal amaçlara ulaşmak icin nas.ıl 
gerıekliyse, sosyal gelişmede ekonomik arnaçiarın 'anlamını koruması icin 
Öylesine gerekli olmaktadır. Sosy<ıl gelişme, eRonomik gelişmenin itici gü­
cünu -oluşturmak,' ekGnomik ·-gelişmenin sonucu olan satınalma g(icün­
de~i artış. salt bu artışın getireceği tatmin için değil. bu artışın sağlayo­
cağı sosyal yaşamdaki gelişmeler icin istE~.nmektedir. ıArtao satınalma gü­
cü rnsa.rıla(a ve ailelerine sadece tüketim malları değil, ·daha Iyi eğitim, 
kültür ve sağlık hizmeti alma olanaklan sağladığı icin de arzulanma ktadır .. 

' insanlar anoak sağlıkları yerinde olduğu sürece yaşamın kıendilerine sağ­
ladığı çeşit'li olanaklardan en iyi şekilde yararlanabilirler. Ekonomik kal­
kınmanın toplu_mlara sağladığı olanaklar toplumun, doloyısıyla fertlerin; 
sağlığı yerinde olduğu sürece toplumu oluşturan insanlar tarafından tü-
müyle değerlendirilebilir. - · 

Kalkınma içinde sağfığın yeri ve kalkı_nmaya etkisi. üzerinde forklı 
görüşlerin iferi sürüldüğü bir konu olarak ortaya çıkmıştı r. 

Sağlık hizmetlerinin. kalkınmaya ne ölçüde katkıda bulunacağı ve 
sağirk programlarının çeşitli kalkınma programları arasındaki -öJJceliğl 
tartışmaf.ı bir konu olarak görülmektedir. -

Sağlık hizmetlerinin ekonomik kalkınmaya ne ölçüde olumlu katkıla­
rı olacağı konusundaki endişeler sağlık hizmetlerini yaygınlaştırmaya ve 
geliştirmeye yönelik progremtarın kabul görmesini gücleştirme~tıedjr. 
Sağlık hizmetlerinin ekonomik ve sosyal ka l kınmavı geliştirici etkilerinin 
diğer yatırım ·alanlarında olduğu gibi açık seçik görünür. cinsten olmaması 
sağlık hizmetlerinin desteklenmesindeki en önemli güclük olarak ortaya 
çıkmaktadır. · , 

_ Sağlık programları ile nüfus ıartış hızı arasındaki ilişkinin eksik yo­
rumlanması; 'artan sağlık hizmetlerinin nufus artış hızın ı daha da yük­
selfeceği, böylece kalkınmada karşılaşılan · en önem~i sorunlardan birinin 
büyümesin!D · ~şvik e~_ileceği endişesini _getirmektedir. Bu nedenle de 
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sağ1ık hizmetlerine ayrılan fon!ar oldukca sınırlı tutulmaktadır. 
1 • ..... 

. Gerektiğinde il')san hayatı acısından en önemli nokta olarak kabul 
·edi'lecek yaşam ile ölüm arasındaki yeri belirleyen bir hizmetin durumu 

" l le ilgifi kararların salt maliyet-fayda hesaplarına dayandırılamayacağı 
açıktır. Çocuğunun yaşaması için yapılacak tıl6bi müdahal~den "önce, 
yaşadığı takdirde çocuğun sağlayacağı getiriyi hesaplayan baba, ekono· 
mik faydası olmadığı iÇin çok yaşlı anne veya babasmı tedavi ettirmek· 
terı kaçınan · evlatlar nasıl olağ{]n karşılanmaısa, salt ekonomik gerekçe­
lerle sağlık hizmetleri-nin sınırlançfırılması toplumca öyle doğal karşılan­
maz. J<işilerin varlığıı söz konusu olduğunda, ekonomik gerekçeler yetersiz 
kalmaktadır. Genel olarak toplum da sağlık hizmet'lerinin geliştirilmesini 
hiizmetin maliyetini dikkate almadan beklemektedir. Hizmetin maliyeti ge­
reksinimin ortaya cıkmasında önemli bir rol oynamamakta önemli olan 
hizmete duyu'lan gereksinim · ve bu gereksinimin karşılanması olmakta­
dır. Bu r:ı·edenle de sağlık hizmetleri ile ilgili kararları verjmli durumunda 
kalan organlar ki, bunlar genellikle politik karar organ larıdır, kararlarında 
ekonomik gerekçeler yanında toplumun isteklerine de bağlanmak zorunda 

· kalmaktadırlar. Bu tip kararlıarın o'luşturulmasında politik endişeler de ön 
plana oıkmakta, karar1ar kısa dönemde toplumu etkileyici biçimde veril-
mektedir. Bu konudaki tüm kararların ekonomik hesaplamalar ötesinde 
toplumsal değerlere veya pol itik endişelere dayalı olarak verildiği söyle­
nemez. Özellikle eldeki kaynaklar hizmet için gerekli harcamaların altın­
dıa kaldığı süreoe ekonomik değerlendirmelerin kararlarda etkili olacak­
tır. Gelişmekte olan ülkıelerin gelir ve üretimi hızla arttırarak ekonomiK 

. durgunluğu yenmek zorunda kalmaları, kısa zamanda önemli yapısal de­
ğişmeleri sağ•lamalarını gereKtirmektedir. Sınırlı kaynakl(;mnı kullqnarak 
sanayi~eşmek ve tarımda üretimi arttırmak zorunda kalan ülkeler, bunu 
ancak mevcut kaynaklarını ~n akılcı biçimde değerlendirerek başarabi· 
leceklerinden bu çabalarını belirli bir plan-program içinde yönlendirmek· 
tedirler. • 

Bu programın l<apsamı ve uygulamaları yönlendirici gücü ülketerin 
polıitik ve ekonomik tercihlerine göre önemli farklılıklar göstermektedir. 
Ancak son yıllarda uzun dönemli sonucları ve sosya l etkileri alacak tüm 
ekonomik kararların alınmasında planlama önemiii bir araç olarak kulla­
nılmaktadır. Ülkelerin siyasal tercihlerine göre benimsediği kalkınma stra­
tejilerinde ki eğilimin, salt ekonomik kalkınmadan sosyo-ekonomik kal­
kınmaya doğru kaydığı kalkınma programlarında ekonomik geliŞmenin 
amac olmaktan öte sosyal gelişme için bir araç olmaya doğru gittiği gö­
rülmektedir. 

Bu değişmeyi sağlayan sosyal gelişmeyi dikkate almadan; ekonomik 
gelişmeyi sosyal gelişme il'e dengelemeden ekonomik- gelişmeye ağı rlı k 
verildiğinde ekonomik- gelişmenin topluma yüksek . maliyetler getirdiğinin 
anlaşılmasıdır. Tek yönlü ekonomik gelişmenin toplumda sosyal huzur­
suzluklar, yaygınlaşan sosyal hastalıklar ve bitmeyen kişisel özveriler 
pahasına sağlanabileceği gerçeğini kimse reddetmemektedir Benimsenen 
kalkınma modelinin özelliklerini yansıtan kalkınma planlarında kişi başına 
sosyal hizmet tüketiminin arttırılması, gelıir dağ,ılımının iyileştirilmesi, böl-
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· geler arası farkitlıkiarın gide,rrlmesi istihda~ olçmakları~ın arttırılması gibi , 
sosyal ağırlığın da bulun_an amaclar yer alsa da ağırlık kocınılmaz ota­
rak fiziki büyümenin sağlanması yönünde olmaktadır. . . ~ 

Bu sonuc büyük .. ölçüde kul'lanı.lan . modelden kaynaklanmaktadr. Ge~ -. 
lişmiş ülkeler_ için ortaya atılan tıelli başlı dinamik analiz modellerinin 
Harrod-Domar modeli dışında gelişen ekonomitera uygulama imkanıa­
rının mevcut o!maması veya cok kısıtlı 'olması nedeniyle Harrod-Domar 

. modeli gelişmekte , olan ülkele'Tde en yaygın kull'anılan modeıl olmuŞ.tur1 _ 

Harrod-Domar modelinde büyüme, tas.arruf sermayejhaşıla oranına dayçılı 
olarak beli.rlenmektedir. ·Bu yaklöşftnda fiziki sermaye yatırımiarına birinci 
derecede önem veri·lmekte, büyümenin -motorunu sermaye teşkil etmek­
tedir. Ekonomik ormayon faktörler olarak kabul edilenler ise ihmal ·edil-
mektedir. · · · 

Post ·Keynesyen . büyüme modeli olarak kabul ·edHen Harrod-Domar 
modeli veya' Neo-Klasik model temelde, gelişm iş ekonomilerdeki f iziki ser­
maye teşekkülü ve büyüme · arosındaki ilişkiye dayanmaktadır. Ancak 

- Harroct-Domar modeli veya ~ıeo-Kiasik model ge.llşmiş ülkelerdeki geliş ­
menin tümünü açıklamakta yetersiz 'kalmaktadır. Bu modelleri lstatis!ikl 
aı~rak doğrulamek icin yapılan calışmalar tarihi gelişmenin önemli bir 
parcasının acıkianomadığını göstermektedir.2 Kabul edilen girdiler:. ile 
açıklanabilecek büyük.lüğün üstündeki büyümey-i açıklamakta diğer fok-. 
törler · kullanılmaktadır. Bunların icin de teknoloj ik geli:;;menin · yanında . . 

• sermaye yatırıml'arıına verilen ağıriık sonucu ihmaL edlleı:ı sosyal yatırım­
Imda bulunmaktad ı r. Myrdal'a göre kalkınmavı fiziki büyürneyi sağl_pya- ~ 
cak yol. baraj, fabrika gibi yatırımlara fazlaca bağlayan ka.lkınma felse-

~- · Jesi .kalkınma çabalarında sağlık ve eğitim gibi sosya~ yatırımlara _yete-
. rince ağırirk vermeme!<tedlr.3 . • 

Insan kalkınma çabasını iki yönde~. ilgilendirmektectir. Kalkınma ca­
basının amacı olarak, kalkınma oobasının aracı olarak, daha önce de 
beJir:tildiği gibi kalkınma-! ekonomik ve sosyal gelişmeyi bir arada ele al­
dığı, ekonomik büyümenin yanında toplumun mutluluğunu arttml'ıaya bir 
başka ifade ile sosyal geLişmeye de önem verdiQi sürece bir anlam taşı­
maktadır. Bu ducum insanın kalkırlma cabasının amaci olmasından kay- -
naklanmaktadır. Tüm çabalar topfumun dolayısıyla toplumu oluşturan · 
fertleri n ekonomik ve sosyal yaşamlarını daha iyiye götürmek yönündedir .• 
Bu yönü ile insan kalkırima çabasınırı amacı olnıaktadır. · 

öte yandan ekono.mik büyüme ele alındığında Ülke nüfusuna veya 
calışan nüfusa sermaye gibi bir üretim faktörü gözü ile bakılıp sermaye · 
nasıl sadeoe pa(asal bir değer olarak alınıyorsa nüfus da sait ~ir · sayı 
olarak değerlendirilebilir. Bu tür bir yakla'şımda insan sad~ce miktarı lle 
ifade edilen, üretim fonksiyonunun bir girdisidir. Yaş, cinsiyet dağılımı 
gibi belirli özellikleri dışında diğer özellikleri üzerinde duruimaz. lşgücü-

-·nün kalitesi ekqnomik değerlendirmenin dışında tutulur. Ekonomik g_eiiş-

1 , M. HİÇ, B üyüme T eorileri ve Gelişen Ek:onon:ı.uar, s. 193, ·istanbuı, 1976. 
· A . İLKİN, K.al.kınma ve Sanayi Ekonomisi, . s. 65, :h;ta.n.bul, 1974. 
2 l{lndleberger, Economic . Developmeııt. s . 53-54, 59. . · 
3 Myrdal , . Aslan Dra.ina.: An Inquiry Intro the Poverty of Nations New York: Pantheon 

1968, s . 1546. . • 



me ile ilgili araştırmaların sonucu insanı sadece sayı ile ölçüfen bir girdi 
olarak kabul eden fiziki sermayeyi kalkınmanın tıek aracı kabul edilen 
görüş terkedilmektedir. 

-ikinci Dünya Savıaşından sorıra da gözlendiği gibi, yetişmiş insan 
gücÔne' sahip ülkelerfn tüm ekonomik gücleri tahrip .:._olduktan sonra bile 
kısa zamanda yeniden güçlenmelerine karşın, doğal kaynakları sayesinde 
süratle zenginleşen ülkelerin ekonomilerini güçlendirmemeleri beşeri ser- , 
mayenin önemini ortaya koymaktıadır. Kolkınmoda v.etlşmiş insan gücünün 
yeri v-e önemi anlaşıldıktan sonra, konu i:le ilgili calışmalar yoğunlaşmış, 
eğitim ve sağlık hizmetlerinin gelfştirilmeşine verilen önem artmıştır. Artık 
yetişmiş insangücü de salt belirli konularda eğitilmiş insangücü olarak 

·. anılmamaktadır. Yetişmiş iris,angücü beşeri sermayenin eir parcas1dır. 
Sadece beli~li 'teknik becerileri n geliştirilmesi yetişmiŞ insangücüne sahip 
olmak icin yeterli olruamaktadır. Toplumunun bütünü ekonominin gerek­
lerine görıe eğitJimiş, her türlü gelişme ve yenifiğe açık, bunu algılayacak 

· ve uygulayacak sağlık düzeyine u'laşmış olmalıdır. Bu acıdan beşeri 
sermaye icin · yapılan tüm harcamaları da yatırım harcamaları olarak de­
ğerlendirmek gerekir. Eğitim ve sağ·lık harcamaları bu tür birer yatırım 
harcamasıdır. Eğ itim ve sağlık hizmetlerinin birbirini tamamlayan özellik­
lerine ilefide değini·lerektir. Ancak yatırım harcaması olarak benzer özel• 
likler göSterdiğini burada vurgutamak gerekir. -

SAGLIK HiZMETLERiNiN EKONOMiYE KATKlSI : -

Sağlık hizmetlerinin ekonomik büyümeye kotkısının ölçülmesinde sağ­
' lık hizmetleri sayesinefe artan işgücü verimliliği kullanılmaktadır.-

Tam sağtıkli olma halinin bozulması işgücünde kay.ıplara yol aç­
maktadır. Bu kayıpların ekonomik değeri bize bunların önlenmesi için 
gerekl.i sağlık hizmetlerinin sağlayacağı ekonomik değeri verecektir. 

Tam sağlıklı olma · halinin bozulmasının üretim. yapan işgücüne et-
kisi üc şekilde görülür: 

a- Ölüm, 
b - Hastatık ve Sakatlık, 
c - Güçsüzlük, 
Ölüm, çalışanın tümüyle işgücünden cekilm~sine yo~ açması nede­

niyle, bir kişinin 'emekli oluncaya kadar çalışocağı ortalama işgücünün 
toplamı k,adar işgücü kaybına neden olur. denitebilir. Hastalık ise, be­
lirfli bir süre icin işgücü kaybına neden olur. Sakatlık, ölüm gibi tam iş­
görmemezlik haline , neden olabileceği gibi, g~cici bir süre _için - işgücü 
kayıplarına da neden olabilir. Güçsüzlük ise, calışma gücünde o'rtaya 

. oıkan azalma bir başka deyişle tam verimli olarnama hali olarak değer­
lendirilebilir. Etkin bir sağl ı k hizmeti erken ölüm, has'ta lık güçsüzlük 
gibi durumları en aza 1ndirerek, işgücünün niteliğini ve niceliğini etki­
leyeoektir. Sağlık hizmeti ile ·erken ölüm oranları düştüğünde calışan 
işgücü sayısı artmakta, hastalık ve güçsüzlüğün ozaltılması ile işgücü 
kaybı önlenmekte verim yükseltilmektedir. · 

Bu acıdan sağlık hizmetleri alanındaki 1 yatırımların ekonomiye kat­
kısını ; . 
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' · q. Erken ölür'nierin Ö!J!Ienmesinin sonucu elde edilecek kazançlar, 
b. Hasro!ık, sakatlık ve güçsüzlüğün .Ônlenmesi sonucu elde edi­

le~ek kazançlar, olarak iki grupta inceleyebili~z. , 

· .f\yrıca erken ölümterin önlenmesi ·de; yetişkinlerJn erken · ölümleı­
rinin ve _çocukların ·-aktif nüfusa dahil olacak yaşa gelmemiş. ' erken · 
ölürrtlıeri ri~n önlenmesi olarak iki ayrı grupta etıe o.Jınabi)ir: 

Y'eni tedavi metodlarının bulunması, bazı bulaşıcı hastalıkların ôn­
lenmesi, sağlık hizmetlerinin yayg ınlaştt-rılması gibi gelişmeler 'öl'üm 

· · oranl'arının düşmesine neden olmaktadır. Bunun sonucu faal nüfus için­
deki calışan sayısı artmakta, artan işgücü milli gelirde bir artış meyda·­
na getirmektedir. Ölüm oranlarında .. meydana gelen düşme'ler s~yesin­
de yaşamaya ve üretmeye devam edebilen kişilerin üretimlerinin, bu­
günkü değWi · yardımıyla ölüm oranlarmdak·i düşmenin ekonomiye kat-
kısı ölçülebilir. -

• + • ' , 1 

, Lees günümüzün ge~işmiş . ülkelerinde onsekiz ve ondokuzuncu 
_ yüzyıllarda ölum oranlarının düşmesinin ekonomiyi arz ve tal~p yönün­

den ıetkilediği t<alep yönünden artan nüfus ile. pazarın genişlediği , yat ı­
!ımların teşvik edildiQi. arz yönünden· ise işqücü artışı ·nedeniyle üre· 
·tim artı,şının saqlanabildiqi. qörü$ündedir.4 Ancak, gelişmiş ülkelerin 
g:eçtiğimiz -yüzyıl'da karşılaştığı bu durumun günümüz koşul'larına uy­
madığı ile!i sür.ülmektedir. · · 

. Bugün· gel işmiş ülkelerin ulaştıkları saqlık düzeyi nedeniyle ölüm 
-oranlıarı ancak yaşlıla,r arasında önemli ö!Çijde düşebilir denilmektedir. 
Ortalama yaşam süresinin emeklilik yaşını geçtiği bu ülkelerde yaşlı-
1ar arasındaki ölüm ' oranlarının azcıltıılmasımn,_ işgücü yönünden ··bu ül­
kelere önem'li bir katkıda bulunamayacağı, yaşayan yaşlıların sayısınm 
artmasının bu kişilerin daha yoğun sağl·ık hizmeti gereksinimi duvulması 
nedeniyle ancak saqlık hizmetlerine olan talebi arttıracağı betirtilmekte­
Bu görüşe göre, ölüm oranla rıında ortaya çıkacak düşmeler' gelişmiş 
ekonomilere katkıda bulunamaz. 

- ~ 

Bugün gelişmiş ülkeler, refah ekonomiler, etkili ve yaygın sağlık 
hizmetleri ile vatandaşlarının sağlık düzeyini yükseltmiş, bulaşıcı has­
talıklar tehlikesini büyük ölçüde ortadan kaldırmış duruh;ıda bu!unuyor- · 
!arsa da, bu ülkelerin erken ö!ümlere yol açan tüm faktörleri ortadan 
-kaldırabildiği söylenemez. Kalp hastalıklari, sanayileşmiŞ ülkelerde 
başlıca ölüm sebebi qlmaya devam etmektedir. Avrupa'da öl.ümlerin 

· yarısına yakını bu nedenle olmaktadır. Kolp hastalığıı1da·n ölümler her 
yaştan 'insanlar özellikle erkekler arasında gö'rülmekte, kalp, hastalığın­
dan ölümlerde. artış gözlenmektedir .. Avrupa istatistiklerine göre 'kanser 
ölüm nedenleri arasında ikinci sırayı alımakta, pek çok ülkede 25 ile 65 
yaşları arası;ndoki · kadınlardan ölümlerin üçte biri kanser nedeniyle ol­
maktadır.5 Ekonomik açıdan verimli yaşlarındaki insanların ölümlerine · 
neden olan kalp, kan'ser gibi hastalıkkıra ' karşı yeterli başarı elde · edil­
meden erken ölümler·in, sadece yaşlıları etkileyeceği söylenemez. Aynı 

' . 
4 J ohn G. Cullls, Peter A., West, The Economlcs of Health, s. 30, London 1979. . 

. 5 . WHO Regional Office~of Eulrope Health ~ces ln Europe, ·s. 30, "141, Kopenhagen 1978. 
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_şekilde erken ölüm oranları~ın düşürülmesini~ geli~miş eko~.o~!lerde 
önemli ekonomi~ kazançlar~ neden olmayacagını soylemek guçtuL 

Gelişmekte olan ·ülkelerde · ise,- erken ölüm oranı gelişmiş ' ülkelerin 
çok üstünde bulunmaktadır. Bu ülkelerde beslenme ve sağ'lık hizrtıetieri­
nin geliştirilmesi icin yapılıacak yatırımlarla erken qlüm oranlarında sü­
ratli bir düzelme sağlanabilir. Ancak gelişmekte olan Ü'lkeler bu geliş­
meyi sağlayacak yeterli -ekonomik güçten yoksun 'oldukları tcin erken 
ölümler' hastalık ve sakatl ıkl tırio birlikte ·bu ülkelerin gelişme yolunda _ 
karşılaştıkları en önemli sorunlardan biri olmaya.- devam etmektedir. 
Bununla beraber ,g~lişmekte . olan ülkelerin esas sorunu yetersiz ya~ı-

rımdan _çok büyük ölçüde verimsiz yatırımlar olarak görülmektedir. 
Yeni bir neslin yetiştirilmesi için yap ılan tüm yatırımlar yilksek erken ölüm 
ve sakatlık oranları nedeniyle boşa gitmektedir. Bu· ül'ke ekonomilerinde 
bolunan işs izlik de sorunu ağırlaştırmaktadır. __ yaygın· işsizlik nedeniyle 
erken ölümlerin yol. açtığı işgücü k<Oybının ekonomik degeri çok düşük 
gibi görülebilir bu 'ülkelerde işgücü fazlasına karşın kalifiye işgücü acığ ı­
nın bulunduğu da .dikkate alınma'lıd ı r. Erken · ölümterin . kalifiye işgücünde 
yol açtığı azalma . ise ülke ·ekonomisi ni plumsuz . yönde etkileyecektir. Bu 
ülkelerde kalifiye işgücünün e konomik bakımdan daha iyi 'durumd<O olma­
sı nedeniyle daha iyi beslenebileceği daha elverişli koşullarda yaşayabi-

' . 
le~ği ve ·daha kolay sağlık hizmeti elde edebileceği varsayıjdığında 
bunlar orasındaki erken ölüm· nisbetinin daha düŞlik olması beklenirse 
de, bu görüşü destekleyecek ·ye~ ri i kanıt yoktur. Yüksek çocuk ölümle-
:ri günümüzde gelişmekte olan ülKelerin ,karşılaştığı en önemli sorunların. 
başında g·elmektedlr. Cocuk ileride Içendisinden getiri beklenilen bir yatı-
rım. olarak değerlendi rilebilir. Cocuğun yetiŞtlrilmesinin maliyeti yatırımın 
maliyeti; cocuk bir yetişkin haliı:ıe gelip ekonomide üretken olunca ekono- , 
miye katkısı yatırımın getirisi olmaktadır. Cqcuğun yetişkin hale gelme­
den ölmesi bu yatırım icin yapılan t üm harcamaların boşa gitmesi de­
mektir. Bu dyrum cocuk öJ.ümlerinin yüksek ya-tırım ayrıfabilen !$aynak­
ların sınırlı olduğu gelişmekte olan ükellerde önemli sorun olmaktad1r. 
Gelişmekte olan ülkelerde, bir ölçüde de yüksek cocuk ölüm'leri ile teşvik 
edilen yüksek doğ_um oranları sonucu beslenmesi ve büyütülmesi gerek-
li cocuk sayısı ve buna paralel olarak harcamalar süratle artmakta, an­
cak cocuk başına yapılması g~reken harcama yeterli düzeye ulaşamadı­
ğından önlenmeyen vüksek oranda cocuk ölümleri -bu harcamaların bir 
kısmını verimsiz yatırımlar haline getirmektedir. Öte yandan verimli ya­
tırımlar olarak düşünülen yeni nesiller yetişip. iş gücüne katıldığında üt­
t<edeki yaygın işsizlik nedeniyle ekonomiye katkıs·ı alt düzeyde kalacağı 
gibi, üretken olabilenlerde yüksek erken ölüm, hast{]lık ve sakatlık oran~ 
ları nedeniyle yeterince verimli olamamaktadır. · 

Bu acıdan gelişmekte olan ülkel'eri yeterli yatırım yapmayan ülkeler 
olan:ık değil, aşırı ölçüde verimsiz yatırımlar yapan ülkeler olarak değer-
lendirebiliriz. · --. 

1 

Etkin bir sağlık hizmeti işgücünün niteliğini ve niceliğini etkifeyecekı­
tir. Er~en ölüm oranlarını-n düşmesi lle •işgücü artmakta, hastal·ıl< ve sa-
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katlığınm. gücsüzlüğün azaltılması ile işgücü kaybı önlerimekte · verim 
yükseltilmektedir. Bazı özellikleri ile sağlık yatırımları insan gücüne ya­
pı lan diğer bir önemli yatırım olan eğitim yatır-ımlarından farklıdır. Eğitim 

· yatırımları işgÜcünün sadeoe niteliğini belirlerken, sağlık yatırımları ni­
teliğini ve niceliğini belirlemektedir. Sağlık yatı rımları ile eğitim yatırım 
lanı bir bakıma· birbirlerinin ta-mamlayıcısı durumundadırlar. Daha önce 
de belirtildiği _gibi sağlık hizmetlerinin gelişmesi sonucu ekonomide ça­
lışma saati -kayıpları. azalmakta, değerlendiril~m işgücü artmaktadır. Öte 
yandan ekonomide işgücüne katılocakların ve katılanların daha iyi eği­
tilmesi sonucu emek verimliliği artacak, daha çok üretim elde edilecekti r. 
Bu da eğitim yatırımlarının bir sonucudur. Ancak eğitim · ile verimliilgi 
artan bir .işçinin ekonomik büyümeye kptkısının sürekl i olması büyük öl ­
çüde sağ•ığının yerinde olmaS<ına bağlıdır. Bu işeinin sağlık koşu'lianın 
yetersizliği nedeniyle ölmesi, işini sürekli ol'arak sürdüremernesi veya tüm 
gücüyle ·calışamaması· halinde ·bu kişi için yapılan yatırımlar verimsiz ola 
caktır. Sağlık hizmetleri rte insanların «tam. sağlıklı» olma haJ.inde bu­
lunmalarınm' sağlanması insancıl değerler bir yana insanlara yapıtan ya-· 
tırımiann verimliliği nede.niyte de · kaçınılmazdı-r. 
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