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healthy future bir plan geligtirmeye
basliyoruz.

Saglk sistemimizi iyilestirmek icin tiim ¢6ziimlere sahip
olmadigimizin farkindayiz - ve hangi alanlara odaklanmamiz
gerektigini anlamak icin yardiminiza ve katkilariniza ihtiyacimiz var.
Bu goriismenin bir parcasi olarak, hizmet sunma seklimizin temel bir
parcasi olan degerlerimizi ve davranislarimizi kesfetmek istiyoruz.

Latfen su anda karsi karsiya oldugumuz zorluklari, Gwent'teki
insanlarin sagligini etkileyen faktorleri ve hizmetlerimizi gelecekte
nasil iyilestirmeyi umdugumuzu aciklayan asagidaki bilgileri
okuyun...

Nifusumuz

Gwent genelinde ntfus degismeye devam

hizla yaglandigini ve artik 65 yasin

Uzerinde %20 daha fazla insan
oldugunu gériyoruz.

insanlarin mimkin oldugunca uzun sire saglikli bir sekilde yasamasini
istiyoruz, ancak ne yazik ki bu istegin tim Gwent icin gecerli

olmadigini biliyoruz. Ornegin, Monmouthshire’da
yasayan kadinlarin ortalama saglikli yasam siiresi
69,3 yil iken, Blaenau Gwent’te bu siire sadece

55,3 yil. Bu durum esitsizlik olarak bilinir ki pandeminin
etkileri nGfusumuz icin bunu daha da kotulestirdi — bu
durumu ancak birlikte degistirebiliriz.
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Hep birlikte ve simdi harekete ge¢memiz gerekiyor. Eger mevcut
durumda bir seyler degismezse, kaynaklarimiz Saglik Kurulu
hizmetlerine ihtiyac duyacak insanlara
sunabilecegimiz hizmetler icin yeterli
olmayabilir ve NHS tamamen ¢6kme
noktasina gelebilir. Ancak yine de umut
var — ¢cinki Gwent'teki insanlarin yasadigi
cok sayida rahatsizlik ve hastalik aslinda
Onlenebilir nitelikte. Birka¢ 6rnege g6z
atalim:

Kanser: Tum kanserlerin %38'i 6nlenebilir - bu oran akciger,
cilt ve rahim agzi kanseri gibi kanserlerde %70’e ¢ctkmaktadir.
Karaciger Hastaligi: Su anda Birlesik Krallik’ta 35-49 yas aras!
kisilerde en yaygin 61im nedenidir (karaciger hastaligindan élimler
son 20 yilda iki katina ¢itkmistir). Asiri alkol tiketimi ve obezite,
karaciger hastaliginin yaygin nedenleri olmaya devam
etmektedir.

Kalp Hastaligi: Su anda Gwent'te yaklasik 63.000 Kisiyi
etkilemektedir ve obezite temel risk faktoraduar.

2021/22 déneminde Gwent'te calisma ¢agindaki
yetiskinlerin yalnizca %29.3'Gnun saghikl bir kiloya
sahip oldugu bildirilmistir.

Peki bunlari nasil dnleyebiliriz?

Yasam tarzimizda yapacagimiz kiiciik degisiklikler bize yardimai olabilir
ve insanlari iyi yasamalari icin desteklemek hastaliklarin 6nlenmesinde
bliyik bir fark yaratabilir. Saglik hizmetlerinin, insanlarin saghgina
katkida bulunan faktorlerin yalnizca %20'sini etkileyebildigini
biliyoruz; bu nedenle odak noktamizi 6nleme ve toplumlarimizin
mUmkUn oldugunca uzun sire iyi yasamalarina yardimci olma olarak
degistirmemiz gerekiyor.

Bu, saglik hizmetlerinden daha fazlasidir - istihdam, iyi gidaya erisim,
parklar ve oyun alanlari gibi yesil alanlar, uygun fiyatli konutlar ve
arkadaslarimiz ve ailemizle sosyallesmekle ilgilidir. Tium bu faktoérler iyi
ve uzun yasama becerimize katkida bulunur.
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Is glicimuiz @

Yukarida aciklandigi Gizere, Gwent’te yasayan 65 yas listii insan sayisi
her zamankinden daha fazla — ve genc¢ insan sayisi da daha azdir! Ulusal
istatistik Ofisi, 2035 yilina kadar 18 yasindakilerin is giicline
katilminin %18 oraninda azalacagi tahmini ile bu durumun
gelecekte de devam edecegini 6ngdérmektedir.

Saghk Kurulunda calisan kisilerin
¢ogunlugu da Gwent bdlgesinde
yasamaktadir, bu nedenle 2035 yilina
kadar 18 yasindaki genclerin daha
azinin ise baslamasiyla, kariyerine saglhk
sektorinde baslayan genc sayisi daha az
olacaktir.

Su anda personelimizin
sadece %15'i 21 ila 30 yaslari
arasindayken, %36's1 50

yas Uzerindedir. saglk Kurulu
halihazirda personel sikintisi cekmekte
ve bakim sekt6éri personeli is ilanlari da
yayginlasmaktadir. Gelecekte, su anda
yaptigimiz sekilde hizmet sunmaya
devam etmek icin yeterli sayida
calisanimiz olmayacak. Su an itibariyle
tip mezunlarinin %50'si yurt disindan
geliyor ve gelecek icin daha istikrarli bir
pozisyona ihtiyacimiz var.

Yeni teknoloji, tip alanindaki gelismeler

ve calisma seklimizin eskisinden farkl
olmasiyla birlikte bakim alaninda calisma
kosullari da degisiyor. Dolayisiyla bir isveren

vvvvv

olmamiz gerekiyor.
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Performansimiz M

Hastalarimizin cogunun miikemmel bir bakim aldigini bilmekle
birlikte, hizmetlerimizi iyilestirmek icin daha ¢ok sey yapmamiz
gerektiginin de bilincindeyiz. 2024 yili basinda, 35.000'den fazla kisi
planlanmis randevu ve tedaviler icin 36 haftadan daha uzun sire
beklemekteydi.

.‘;;:_—__,;_;:/A::i ._ e Acil bakim sistemimizde iyilestirmeler

yapilmis olsa da ambulans bekleme
strelerinin ¢cok uzun oldugunu ve acil
hastalarin 4 saat icinde gorilmesi,
tedavi edilmesi ve taburcu edilmesi
hedefine ulasamadigimizi biliyoruz.
Aslinda, bu hedefe sadece %75
oraninda ulasiyoruz.

insanlarin hastanelerimizde cok uzun siire
kaldiklarini da biliyoruz. Dizenli olarak
tedavi gérmus ve evlerine dénmeye hazir
olan ancak evde ihtiya¢ duyduklari destek
mevcut olmadigi icin bunu yapamayan
yaklasik 200 hastamiz var. Bir diger ifade ile
insanlar hastanede kalmalari gerekenden 3
hafta daha uzun sire kalabiliyor ve bu durum
saglk ve esenlikleri icin iyi degil. Ornegin, 80
yasin Uzerindeki bir kisinin kaslari hastanede
gecirdigi her 10 gunlik yatak istirahati icin 10 yil yaslanacaktir.

~

insanlarin Aile Hekimi (GP) randevulari

ve toplum icinde destek almakta

karsilastiklan zorluklarla ilgili hikayeleri

sik sik duyuyoruz ve bu durumu

iyilestirmek icin cok sey yapilmis olsa da

hala yapilacak ¢ok sey oldugunu biliyoruz.
J
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Teknoloji ve Bilim =]

Yeni teknoloji sayesinde yasam seklimiz degisiyor.
Artik cogu insan cep telefonu ve iPad gibi akilli
cihazlara sahip ve bunlari her giin kullaniyor.

Uzaktan izleme, yardimci teknoloji ve
yapay zeka (Al) gibi teknolojiler bir
zamanlar gelecegin fikirleri olarak

gorultyordu, ancak bunlar artik hayatimizin bir

parcasi oldu. Yapay zeka réntgenleri okuyor, uzaktan monitorler
bakicilara huzur veriyor ve kalp pilleri uzaktan ayarlanabiliyor. Genetik
alanindaki ilerlemeler hastaliklarin iyilestiriimesini mimkudn kilmakta
ve hicre tedavileri gibi yeni tedaviler sayesinde bir zamanlar tedavi
edilemez oldugu dustnilen kanser tedavi edilebilmektedir.

iklim degisiyor ve saglik hizmetleri cok fazla
gaz ve elektrik tuketirken ayni zamanda édnemli
miktarda atik Uretiyor.

Saglik hizmetleri daha temiz enerji kaynaklari
kullanmaya baslamali, daha az kirlilik Gretmeli
ve atiklan azaltmanin yollarini bulmalidir.
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Saglik sistemi, kamu biitcemiz ve insan kaynaklarimizi kullanma orani
giderek artmaktadir. Saglik Kurulunun mevcut biitcesi 1,7 milyar
sterlin olup, bu rakam Galler Hilkumetinin toplam biitcesinin %7,5'ini
olusturmaktadir.

Niifusumuzdaki degisimler dikkate
alindiginda, sistemimizde degisiklik
yapmadigimiz siirece mevcut
sistemimizin surdiiriilebilir olmayacag:
gorulmektedir. Hizmetlerin kendi
butceleri dahilinde yénetilmesi ve paranin
insanlara en ¢cok yardimci olabilecek yerlere
harcanmasi cok 6nemlidir. Su anda saghk
hizmetlerine ayrilan kaynaklarin buytk bir
kismi hastanelere ve acil bakim hizmetlerine
harcanmaktadir, ancak arastirmalar bu
kaynaklarin hastaliklarin dnlenmesine ve Aile
Hekimleri, Eczaneler, Disciler ve Gézltkculer
gibi Birinci Basamak saglik hizmetlerine
harcanmasinin daha iyi olacagini
gostermektedir. Ayrica uzmanlik hizmetlerini
tek bir yerde birlestirerek daha strdirulebilir
hizmetlere sahip olabilecegimizi, tasarruf
edebilecegimizi ve alan hizmetlerinde daha
fazla personel calistirabilecegimizi biliyoruz.

Bizi saglhikh tutan seylerin sadece %20’sinin aile hekimine
veya hastaneye gitmekle ilgili oldugunu biliyoruz. Bu
nedenle, saglik sorunlarini dnlemeye ve toplumlarin daha saghkli

. " yasamalarina yardimci olmaya daha fazla
odaklanmak édnemlidir. Saglik hizmetlerine daha
az, cevreyi temizlemek, egitimi iyilestirmek ve
toplumlari desteklemek gibi seylere daha fazla
para harcarsak, herkes daha saglikli olabilir.
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Halen yaptiklarimiz neler?

Saglik Kurulu olarak, daha iyi hizmet sunma konusunda gereken
iyilestirmeleri yapmaya baslamak i¢in yeni bir strateji beklemiyoruz.

Bir 6nceki planimiz olan - Klinik Gelecekler Stratejisi ile zaten ¢ok
ilerleme kaydetmistik:

» Grange Universite Hastanesi’ni planlanandan dért ay énce
ve planlanan biitce dahilinde actik. Bu erken acilis, Covid — 19
pandemisi sirasinda enfeksiyon énleme tedbirlerini daha iyi
uygulamamiza yardimci oldu.

* Tredegar'da yeni toplum tesisleri ve Ystrad Mynach’ta yeni bir
Gogus Merkezi actik.

e Ayni Giin Acil Bakim gibi yeni acil bakim hizmetleri olusturarak
hastalarin acil randevulara daha hizli erismelerini sagladik.

® Ortak hizmetler olusturarak saglk ve sosyal bakim arasindaki
baglantiyi gelistirmek icin yerel makamlarla birlikte calisiyoruz.

* Pandemi sirasinda hizh bir sekilde toplu asilama, test ve takip
hizmetleri olusturarak herkesin bu hizmetlere erisimini sagladik.

e Saglik hizmetlerimizi daha yesil, verimli hale getirmek, kaynaklari
korumak ve atiklari azaltmak icin ¢alismalara énculik edecek bir
dekarbonizasyon programimiz var.

Sistemimizi iyilestirmek igin tim ¢6zimlere sahip
olmadigimizin farkindayiz. Hangi alanlara odaklanmamiz
gerektigini anlamak icin yardiminiza ve katkilariniza
ihtiyacimiz var. Gelecedi birlikte tasarlamaliyiz ve dolayisiyla:

»Kendinizi Saglikli hissetmek icin size gore énemli olan nedir?”

Bu kitapgik Aneurin Bevan Universitesi Saghk Kurulu tarafindan hazirlanmstir.
Bu bilgileri farkl bir dilde ya da formatta edinmek istiyorsaniz lutfen bizimle iletisime gegin.

Daha ayrintili bilgi icin [Gtfen https://abuhb.nhs.wales/ web sitemizi ziyaret edin.



