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Плачевное состояние здравоохранения в Турции
вынужден был признать и президент Турецкой рес
публики Джемаль Гюрсель. На XIV Национальном
медицинском конгрессе он заявил: «Эти данные
(заболеваемости. — Г. Г.) не отражают действитель
ного положения в стране, так как мы не знаем,
что происходит в 40 тысячах деревень, где живет
18 миллионов крестьян. По существу деревенские
жители лишены квалифицированной медицинской
помощи. Есть много деревень, жители которых в
глаза не видели доктора:).

Одной из наиболее распространенных болезней
в Турции является туберкулез. По данным мини-
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населения, зарегистрировано два миллиона
ных язвой желудка, 250 тысяч — диабетом, 2160
сяч — трахомой, более 100 тысяч — сифилисом.
30 тысяч больных проказой только три тысячи на
ходятся под наблюдением врачей. Эта болезнь по
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зарегистрированотолько в 1962 году было
случая заболевания брюшным тифом. В марте
года в Стамбуле отмечена большая
леваний брюшным тифом.

Особое беспокойство вызывают
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40 процентов
лет. В сельской ме-

165 умирают, не

вспышка

болезни и вы-
из об-

со-
щего числа умерших в стране
ставляли дети младше четырех
стности из тысячи новорожденных

Л. СКОМОРОХОВ

достигнув года. Ежегодно до 500 детей в провинци-
говорится в пред-ях заболевают полиомиелитом,ПЕЧАЛЬНЫЕ ЦИФРЫ

ставленном смешанной бюджетной комиссии докла
де министра здравоохранения Турции.

Специальная врачебная комиссия, обследовав
^  12 тысяч уча-шая в Анкаре состояние здоровья

школ, установила,щихся начальных и средних
что

5400 из них нуждаются в лечении, у 30 процентов
туберкулез.

В чем же причина столь бедственного положе
ния? Ответ может быть только один. Правительст
во Баяра — Мендереса, втянувшее страну в военные
блоки НАТО и СЕНТО, не обращало внимания на
оазвитие здравоохранения. Оно сокрушалось лишь,
что 35 процентов призывников по состоянию здо
ровья непригодны к строевой службе.

Не произошло каких-либо
мен и после свержения
Мендереса и прихода к власти
ного единства в мае 1960 года.

Правда, новое правительство
здравоохранен

значительных пере-
Баяраправительства

Комитета националь-

признало ненор-
1ИЯ и создаломальным состояние

ТУРЦИИ много говорят о состоянии здраво
охранения и медицинского обслуживания.
И не случайно. По сообщениям турецких
газет, в стране насчитывается около 12 ты
сяч врачей, подавляющая часть которых
сосредоточена в Стамбуле и других круп

ных городах. Три тысячи врачей работают не по
специальности. Если в соседней с Турцией .стране —
Болгарской Народной Республике — один врач при
ходится на 740 жителей, то в Турции один врач при-

4000 человек. Более того, в Турции естьходится на
районы, где один врач приходится на 30—35 тысяч
человек. Заработная плата медицинского персонала
исключительно низкая, поэтому многие врачи поки
дают страну в поисках более выгодной работы за
границей.

Чтобы попасть в больницу, люди ожидают оче
реди по три-четыре года. Газета «Джумхуриет» с
горечью отмечала: «Найти место в больнице, куда
можно было бы сразу положить больного, считает
ся здесь чудом». Еще большие трудности с боль
ничными койками наблюдаются в небольших горо-

койкадах. В целом по стране одна больничная

здравоохранения, ко-комиссию при министерстве
торая разрабатывает десятилетнюю программу по
улучшению медицинского обслуживания в стране.
Но для осуществления этой программы потребуют-

они пока чтоестественнося , большие средства, а.
военные цели, на содержапо-прежнему идут на

ние 500-тысячной армии, на гонку вооружений.

приходится на 460 человек. Г. ГРОМОЗДОВ
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