 (Ek 5. fıkra: 4618 - 11.1.2001) Kadar fazlasıyla tespit edilebilir. Bu şekilde yapılacak ek ödemelerin oran, esas ve usulleri Sağlık Bakanlığınca belirlenir. ÜNİVERSİTE VE SAĞLIK PERSONELİNİN TAM GÜN ÇALIŞMASINA İLİŞKİN 
2009 NİSAN TASLAĞI İLE 2009 MAYIS TASARISI ARASINDAKİ FARKLAR
1-  Nisan taslağında döner sermayeden ek ödemelerin yapılmasında kesinlik içeren “yapılır” sözcüğü kullanılmışken, tasarıda yürürlükteki düzenleme ile aynı olan “yapılabilir”  şeklinde takdir yetkisi içeren sözcük ise kullanılmıştır.
2-  Nisan taslağında ek ödemenin üst sınırı yönünden şef ve şef yardımcılarına farklı oranlar belirlenmişken, tasarıda yürürlükteki düzenlemede olduğu gibi aynı oran belirlenmiştir. 
3- Nisan taslağında hekimler dışındaki ek ödeme yapılacak personel yönünden ek ödeme tavan oranları yüzde 50 oranında artırılmışken, tasarıda bu artışlar geri alınmış ve yürürlükteki düzenleme ile aynı oran belirlenmiştir.
4- Nisan taslağında döner sermaye tavan oranları akademik unvana göre dört ayrı oranda belirlenmişken, tasarıda öğretim üyeleri ve öğretim elamanları bir grup, araştırma görevlileri bir grup olmak üzere iki farklı tavan oranı belirlenmiştir.
5- Nisan taslağında “Profesör, doçent, klinik şefi ve şef muavini ile başasistanların özel kanunlarla belirlenen görevler, TÜBİTAK ve benzeri kurum ve kuruluşların desteklediği araştırma-geliştirme projeleri, telif hakları, seminer, konferans gibi faaliyetlerinin karşılığı ödenecek ücretler doğrudan ilgililerine ödenir ve bu ücretler ek ödeme tavan hesabında dikkate alınmaz” ibaresine yer verilmişken, tasarıda her türlü telif ücretinin döner sermayeye gelir kaydedileceği düzenlenmiştir.
6- Nisan taslağında öğretim üyeleri yönünden “Kamu kurumu niteliğindeki meslek kuruluşları ile dernek ve vakıfların yönetim ve denetim organlarında görev yapanlar bakımından ayrıca bir görevlendirme kararı aranmaz” düzenlemesi yeterli görülmüşken, tasarıda bu cümleden sonra 12 Eylül Anayasası’nın bile yanında özgürlükçü kaldığı bir ruhu ortaya koyan “Ancak bu görevler, öğretim elemanının bu Kanundan kaynaklanan mesaisini aksatmayacak şekilde yürütülür” ibaresi eklenmiştir.
7-  Nisan taslağında üniversite personeli dışında ücreti döner sermaye işletmesinden ödenmek üzere geçici süre ile personeli istihdamı yapılacağı belirtilirken, tasarıda geçici değil sürekli nitelikte hizmet alımları yapılabileceği düzenlenmiştir.

8- Nisan taslağında 375 Sayılı Kanun hükmünde kararname uyarınca sağlık personelinin sabit maaşlarına yansıyacak bir tazminat ödenmesi düşünülürken, tasarıda bu hüküm çıkarılmış ve herhangi bir ücret iyileştirmesi vb. durum söz konusu edilmemiştir.

9- Nisan taslağında özel sağlık kuruluşlarında çalışma Sosyal Güvenlik Kurumu ile sözleşmesi olanlar ve olmayanlar yönünden ayrıma tabi tutulmuşken, tasarıda Sosyal Güvenlik Kurumu’nun yanı sıra ve kamu kurumları ile sözleşmeli olup olmama yönünden de ayrım yapılmıştır. Ayrıca tasarıda özel sağlık kuruluşlarının yanı sıra vakıf üniversiteleri yönünden de özel sağlık kuruluşları ile paralel sözleşme sınırlaması getirilmiştir. 
10-  Nisan taslağında nöbet ücretinin ödenmesi için kesintisiz 4 saat nöbet tutulması, herhangi bir sağlık kuruluşunda nöbet tutulması yeterli görülmüşken, tasarıda kesintisiz nöbet tutulması gereken en az süre 6 saate çıkarılmış ve yataklı tedavi kurumları, ağız diş sağlığı merkezleri ile 112 acil hizmetlerinde tutulan nöbetlerin ödeneceği düzenlenmiştir. 
11- Nisan taslağında nöbet ücretlerinin hesaplanmasında kullanılan gösterge rakamlarında yürürlükteki rakamları ortalama üç katı oranında artırılırken, tasarıda bu artış oranlar yüzde 200 oranında aşağıya çekilmiş bir kat veya daha az oranlarda artış öngörülmüştür.  Aynı şekilde icap nöbet ücretlerinin nisan taslağında nöbet ücretlerinin yüzde 50’si oranında ödenmesi düzenlenmişken tasarıda yüzde 40 oranına indirilmiştir.
12- Nisan taslağında Türk Silahlı Kuvvetleri personeli olan veya askeri sağlık kuruluşlarında çalışan hekimlerle ilgili bir düzenleme bulunmazken, tasarıda bu personele de tam gün çalışma zorunluluğu getirilmesine ve bu personeli sağlık hizmeti tazminatı adı altında ek bir ödeme yapılmasına ilişkin hükümler bulunmaktadır.
13- Nisan taslağında hekimlerin yaptıracağı zorunlu mesleki sorumluluk sigortası ile diğer sağlık personelinin verdiği zararların karşılanacağı düzenlenirken, tasarıda bu hükümler yer almamaktadır.
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