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Devr(ed)ilen SSK

Ir

asp hikavesi

“...Yaklasik 4.5 katrilyon lira (4.5 milyar YTL) ek ila¢ maliyeti bekliyoruz.”

Mart 2005- SSK Baskani Sait Ersoy

“...SSK saghk kuruluslarinin Saglhik Bakanligi’na devrinden sonra ilag ve
tedavi hizmet giderlerinde 4.2 milyar YTL artis oldu.”

SK saghk kurumlarinin Saglik

S Bakanligi’'na  devredilmesi,

AKP Hiikiimeti’nin “Saghkta
Doniisiim Programi”nin en 6nemli ayak-
larmdan birini olusturuyordu. Bu aslinda,
IMF ve Diinya Bankasi tarafindan tiim son
donem hiikiimetlerine verilmis bir 6devdi.
AKP Hiikiimeti, son donem hiikiimetleri
arasinda, bu odevi yerine getirme konu-
sunda en isteklisi, en simir ve ilke tanimazi
oldu. 40 milyondan fazla kisiye saglik ve
sosyal giivenlik hizmeti sunan bir kuruma
hiikiimet tarafindan bir gecede el kondu ve
19 Subat 2005 giinii, devletin tek kurus
katkisinin olmadigy, aslen isgilere ait olan
SSK saglik kurumlarmim gaspi olarak tari-
he gecti.

Hiikiimet SSK saglik kurumlarma el
koyarken, saglik hizmetlerinin tek elden
koordine edilecegini, herkese esit saglik
hizmeti sunulacagini, saglik hizmetlerinin
maliyetlerinin bu sayede disiiriilecegini

SSK'NIN ACIGI REKORA KOSUYOR

SSK’nin acik dengesi son uygulamalaﬂa birlikte degisti. Hazine’den ilk 7 ayda 4.9 milyar YTL alan SSK'nin
bu yilin sonunda 8.5 milyar YTL agtk vermesi bekleniyor. SSK gecen yil ise 5.5 mllyar YTL acik venn1§t1...

ASTALARA biiyiik kolaylik saglayan

eczanelerden ilag alma ve 6zel hasta-
nelere sevklerin agilmasi, SSK'min agik
dengesini de degistirdi. Ilk 7 ayda Hazi-
ne'nin 4 milyar 992 milyon 500 YTL aktar-
dig1 SSK'min bu yil 8 milyar 593 milyon
798 bin YTL aqik vermesi bekleniyor.
SSK’ya 2005 Agustos’una kadar Hazi-

Erdogan cok klZdl”"“”

Kasim 2005-Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakani Murat Basesgioglu

iddia etti. Ve sosyal taraflarin hig¢bir gorii-
siine ve Onerisine bagvurmadan, demokra-
tik tepkileri hige sayarak tiim topluma bir
oldu bitti siireci yasattl. Daha iyide degil
asgari kosullarda bir esitligi hedefledigi a-
cikca goriilen hiikiimetin iddialarinin aksi-
ne, bugiin saglikta esitsizlik her diizeyde
stirmektedir.

Yine hiikiimetin iddiasinin aksine, 6-
zel sektor yagmasina agilan SSK’nin sag-
lik ve ilag harcamalar1 ve kisi bast saglik
maliyetleri olaganiistii bir bigimde artti.
Zaten soylenenlerin 6tesinde hedeflenen,
en onemli sosyal gilivenlik kurumu olan
SSK’nin kaynaklarmin sermayeye transfer
edilmesiydi. Nitekim bugiin SSK yoneti-
minin, 6zel sektore tek kurus borcu bulun-
muyor...

Bu dosya, biitiin bu siirede, yani SSK
saglik kurumlarma el konulmasmin tize-
rinden gegen bir yili agkin zamanda, ger-
¢ekte neler yasandigini, SSK’nin kaynak-

SSK’ya, 788.5 mily
nel Miidiirliigii’'ne ¢

B MAASA PA 6 kuyrukta

2005 sonunda
milyar 430 milyo
nin ise 31 milya; a
A
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- AKP grubunda eczanelere olan ilag borcu ile ilgili tartisma

Erdogan’i kizdirdi: Koalisyon

‘Fatura partiye cikacak’

AKP grubunda bazi milletvekilleri, SSK ve Bag-
Kur’lularn ilag borglarinin eczanelere 6den-
medigini belirterek, “Bunun faturasi partiye -
kacak” dedi. Baz1 vekiller de “Hastanelerin ala-
caklanna iliskin diizenleme sikinti yaratt. Has-
tanelerde ¢ok kotii durumdaylz diye konustu

—

bakani gibisiniz. Bu ihanettir

‘Hepiniz guvalladimz’

Maliye Bakam Unakitan “Diiziinleme yapild
benim borcum yok” diye yamit verince vekiller
tepki gosterdi. Kiirsiiye cikan Erdogan ise ok
sertti: “Koalisyon bakani gibi topu birbirinize
atmayin. Hepiniz cuvalladiniz. Bu ihanettir.”

NAZIF IFLAZOGLU'NUN HABERI 7. SAYFADA

larmin nerelere aktarildigini, bu hastane-
lerde yillardir 6zveri ile hizmet {ireten sag-
lik ¢alisanlarimin ¢alisma kosullarinin nasil
geriletildigini, hastanelerin adeta sosyal
giivenlik kurumlarinin kaynaklarini em-
meye kilitlenmis isletmelere nasil doniis-
tiiglini, kisaca iilke gelecegine biiyiik hiz-
met etmis bir kurumun ve sistemin nasil
yok edildigini bir 6l¢lide de olsa ortaya
koymak amaciyla hazirlandi.

Dosyada; SSK’ye el konulmasi siire-
cinin yillar igerisinde nasil oriildiigi, el
koymanin gergek gerekgesi, bir yilin so-
nunda maliyetlerin nasil arttig1, sendikala-
rin bu siiregteki yetersiz tutumlari, SSK
saglik ¢alisanlarinin igine distiikleri olum-
suz calisma kosullari, 6zliik haklarindaki
kayiplar, el koyma siirecinde yasanan hu-
kuki aykiriliklar gibi konular ele alindi. Bu
dosya ile gasp siirecine yonelik taniklikla-
rimiz1 ortaklastirarak, yasananlari toplum-
sal hafizamiza kaydetmeyi umuyoruz. m
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Devr(ed)ilen SSK 'nin
faturasi: 13 katrilyon

SSK saghk kurumlarina
nicin el konuldu?

Bir gasp hikayesi
Sendikalarin giinahi

Halkimiz saghk
hakkinin elden gitmesi-
ne neden duyarsiz?

SSK ’de stirtimden
kazanmak

SSK devrinin calisma
ortamlarinda yarattigi
degisiklik, calisanlar
tizerindeki etkileri

Hukuka uygun gasp
olur mu?

SSK Ila¢ fabrikasinin
son durumu

SSK Bagkani’ndan 1. ay
itirafi...

Hafiza-i beser



Dr. Tufan Kaan - 16 Temmuz 1945
tarihli 4792 sayili yasayla “isci Sigortala-
r1 Kurumu” adi altinda kurulan “Sosyal
Sigortalar Kurumu”nun (SSK), bu ad1 al-
mas1 1 Mart 1965°te kabul edilen 506 say1-
l1 yasa ile gerceklesti. 1972 yilinda ise sag-
lik isleri, SSK’nin diger islerinden ayrildi.
Bu tarihten sonra SSK, 506 sayili yasada
zaman zaman yapilan degisikliklerle ya da
Ozel yasalar ¢ikartilarak kapsamini genis-
lettigi biinyesindeki sigortalilar i¢in, saglik
hizmetlerinin hem {iretilmesi hem de su-
nulmasi isini {istlendi. 1980’de SSK Tlag
Fabrikasi kuruldu. Ilag fabrikastyla birlikte
ordudan sonra kendi ilacin1 da iiretmeye
baglayan tek sivil kamu kurumu olan
SSK’nin zaman i¢inde saglik hizmeti sun-
dugu niifus 41 milyona, yani iilke niifusu-
nun yarisindan fazlasia ulasti.

Adim adim 6zellestirme

Bugiin, kamusal saglik hizmetinin {ire-
timi ve sunumu agisindan diinyada 6rnek
bir model olabilecek ve miilkiyeti esasen
iscilere ait olan bu yapi, AKP Hiikiime-
ti’nin IMF ve Diinyas1 Bankasi’nin direk-
tifleri dogrultusunda hazirladigi “Saghkta
Doniisiim Programm” geregi 19 Subat
2005 tarihinde yiiriirliige giren 5283 sayist
yasayla gasp edildi. Gaspa gerekge olarak;

1- Saglik hizmetlerinin planlanmasinin
ve koordinasyonunun tek elden yiiriitiile-
cegi,

2- Vatandaglarin saglik hizmetlerine
kolay ulasmasmin saglanacagi ve daha ka-
liteli bir hizmeti esit kosullarda alacagi,

3- Saglik hizmetlerinin maliyetlerinin
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Devr(ed)ilen SSK’nin
faturasi: 13 katrilyon

“SSK saglik birimlerinin devrilmesinin iizerinden bir y1l gecti, gegen
bir yilin ozeti: hiikiimetin ilag tekelleri ve 6zel saglk sermayesine
6 katrilyon lirayr adeta hediye etmesidir. SSK 'nin devri ile birlikte
41 milyon insanin saglhg piyasaya agilmistir. GSS ile son asamasi
tamamlanmaya ¢alisilan sagligin mal haline gelmesi siireci, hem ulusal
hem de uluslararasi sermayenin uzun siireli ozleminin gerceklesmesidir.
Sermayenin é6zlemi: sosyal giivenlikte yagmaya devam!”

daha iyi kontrol edilmesinin saglanacagi,

4- Saglik hizmetlerinin standardizas-
yonunun saglanacagi,

5- Saglik yatirimlart ve saglik insan
giicii planlamasinin daha gergekei yapila-
bilecegi,

6- Saglik personelinin dzliik ve diger
mali haklarindaki farkliliklarin ortadan
kaldirilacag, gosterildi.

SSK’nin gergek sahibi olan isgilerin,
sendikalarm, meslek orgiitlerinin ve pek
¢ok kesimin karsi ¢ikiglarina, hiikkiimetin 6-
ne stirdiigli gerekgelerin gergegi yansitma-
dig1 ve samimi olmadig1 yoniindeki itiraz-
larma karsin, bu gasp gergeklestirildi. 20
Subat giinii SSK’ye ait 600°e yakin saglik
kurumunun tabelalar1 apar topar degistiril-
di.

Hiikiimetin saglik kuruluslarini tek elde
(Saglik Bakanligi’nda) toplama ve hizmeti
standardize etme iddialarmm gercegi yan-
sitmadigl, bunun SSK hastanelerini 6zel-
lestirmenin, tasfiye etmenin bir adimi1 oldu-
gu ¢ok acikti. Nitekim hem hiikiimetin acil
eylem ve saglikta doniigiim programinda,
hem de IMF ve Diinya Bankasi raporlarin-
da Saglik Bakanligi’nin saglik hizmeti sun-
mamasl, sedece denetleme ve koordinas-

Tablo 1. SSK’nin saglik hizmeti sundugu niifusun
yillara gore degisimi

Yillar Genel Nifus
Toplami(1)
1995 61.075
1996 62.003
1997 62.983
1998 63.851
1999 64.815
2000 65.784
2001 67.420
2002 68.407
2003 69.388
2004 70.363
2005 71.332

SSK’nin Saglk SSK’nin
Hizmeti Sundugu Sagliktaki
Nifus (2) Orani(2/1)
24.290 39.8
25.714 415
28.081 44.6
30.668 48.0
30.048 46.4
31.573 48.0
31.289 46.4
33.304 48.6
35.296 50.8
37.845 53.7
40.975 57.4

Kaynak : DPT - SSK

yon gorevi yiiriitmesi ongoriilityordu. Bu
dogrultuda diizenleme gergeklestiren Ka-
mu Yonetimi Temel Kanunu da bir yil 6n-
ce meclisten gegirilmis ancak Cumhurbas-
kani tarafindan veto edilerek meclise geri
gonderilmisti. SSK saglik tnitelerine el
koyma yasasmin ilk tasarist 11 maddeden
ibaretti ve gerekcesi sadece 3 satirla ifade
edilmisti. Gerekcede, “Herkes, saghkl ve
dengeli bir ¢evrede yasama hakkina sa-
hiptir. Devlet, herkesin hayatimi, beden
ve ruh saghg icinde siirdiirmesini sagla-
mak; insan ve madde giiciinde tasarruf
ve verimi artirarak, isbirligini gercek-
lestirmek amaciyla saghk kuruluslarim
tek elden planlayip hizmet vermesini
diizenler” seklinde ifadesini bulan Anaya-
sanin 56. maddesine atifta bulunulmustu.
Tasarinin ilk halinde TBMM, Cumhurbasg-
kanlig1, Yiiksek Mahkemeler, Tiirk Silahli
Kuvvetleri ve mazbut vakiflara ait saglk
tesisleri yasanin kapsami diginda tutulmus-
tu, ancak bu saglik birimlerinin neden diga-
rida tutulduklarina dair bir agiklama yoktu.
Tasari, kamu idaresi a¢isindan bu giine ka-
dar goriilmemis bir uygulamay: da igeri-
yordu, “..devir ile ilgili anlasmazhk ve
tereddiitleri gidermeye Basbakan yetki-
lidir.” deniliyordu. Aslinda bu ifade gorii-
nenin arkasindaki gercegi ortaya seren bir
yaklasim idi; adeta 41 milyon insanin sag-
lik ve sosyal giivenlik hakkinin piyasaya a-
¢ilmasi gorevi, uluslararasi sermaye gevre-
lerince Basbakana verilmisti. Bu yasadan
bir y1l 6nce ¢ikarilmis 5220 sayili “Saghk
Hizmetleri Temel Kanunu’nda Degisik-
lik Yapilmasma Dair Kanun” ile 3359
sayili “Saghk Hizmetleri Temel Kanu-
nu”na 2 no’lu bir ek madde eklendi. Hiikii-
metin ger¢ek amacini ortaya koymak agi-
sindan 6nemli oldugunu diisiinerek burada
hatirlamakta yarar var: “Saghk Bakanli-
g1’na tahsisli Hazine miilkiiyetindeki ta-
sinmazlar ile Saghk Bakanhgi kullani-
minda bulunan di-
ger tasinmazlardan

SSK Ozel/Nisan 2006

Ozel sermayeye 41 milyon
musteri

SSK hastanelerine el konulmasimin ve
tasfiye edilmesinin gerisinde yatan asil ne-
den SSK’nin toplumun yaridan fazlasina
saglik hizmeti sunuyor olasidir. Tablo
1’den de goriilecegi gibi, 2005 yil1 itibarty-
la SSK 41 milyon insana hizmet sunar hale
gelmistir. SSK saglik hizmeti sundugu
miiddet¢e 41 milyon SSK’linin piyasadan
0zel saglik hizmeti talebi son derece diisiik
olacaktir. Nitekim SSK hastanelerinin tasfi-
yesinin ardindan Sosyal Sigortalar ve Ge-
nel Saglik Sigortasi (SSGSS)’nin yasalas-
mast ile sagligin 6zellestirilmesinde son a-
samaya gelinmis olacak ve 41 milyon kisi
ozel sigorta sirketlerine ve 6zel saglik ser-
mayesine miisgteri olarak sunulmus olacak-
tir. Sosyal Giivenligin ve SSK hastaneleri-
nin tasfiyesindeki amag ifade ettigimiz gibi
caliganlarin, emekgilerinin birikmis fonlari-
nin ve sosyal giivenlik kurumlarinin kay-
naklarmin 6zele ve uluslararasi sermayeye
transfer edilmesi meselesidir. Zira SSK’nin
biitgesi Tiirkiye Cumbhuriyeti biitgesinden
sonraki en biiyiik resmi biitce olup serma-
yenin ¢ok uzun zamandir istahini kabart-
maktadir. (tablo 2)

Yillardir bir “kara delik” olarak goste-
rilmeye ¢aligilan ve kamuoyu nezrinde sii-
rekli olumsuzlanan SSK saglik hizmetleri,
diger sosyal giivenlik kurumlarina gore 6-
nemli bir farklilik icermekte idi. Diger sos-
yal giivenlik kurumlarindan farkli olarak
SSK entegre bir modeli benimsemisti ve
hizmet ile finansman bir arada yiiriitityor-

Tablo 2. Yillar itibari ile
SSK Biitgesi

2001 | 8.5 Katrilyon TL
2002 | 13.5 Katrilyon TL
2003 | 18.8  Katrilyon TL
2004 | 226  Katrilyon TL
2005 | 30.3  Katrilyon TL
2006 | 35.9  Katrilyon TL
Kaynak : SSK

gerekli goriilenleri- Tablo 3. Sosyal Guvenlik Kurumlarina

ni, ~milkilyetinin biitceden yapilan transferler

hazineye bedelsiz ¢ yap

devrinden sonra, 2005 YILI NUFUS %  |KiSiBASI

Mallye Bakam sat- BUTQE TRANSFER

maya yetkilidir.” TRANSFERLERI NTL
Boylece SSK’den AL

devredilen hastanele- | ggK 6.593.000.000 | 40.975.000 | 49.92 160

rin Maliye Baka- 5

n'nea satilabilmesi- | BAG-KUR |6.926.000.000 | 15.883.249 | 22.46| 436

nin yolu da agilmis o- EMEKLI

luyordu. SANDIGI |8.889.300.000 | 10.656.669 | 15.07 834




Nisan 2006/SSK Ozel

du. Entegre modelin olumlu sonucu olarak
kisi basi saglik harcamasi diger sosyal gii-
venlik kuruluglarina gore ¢ok daha diisiik i-
di. Entegre modelin uygulandigi SSK’de
kisi bas1 saglik harcamasi1 2004 yilinda 124
USD iken hizmet satin alim1 yoluyla saglik
hizmetlerini saglayan Bag-Kur’da bu ra-
kam 208, Emekli Sandigi’nda ise 388 USD
idi. Ayrica sosyal giivenlik kurumlart icinde
biitceden en diisiik transfer SSK’ye yapil-
mistir. Her bir sigortali i¢in devletin biitce-
den acik kapama seklinde yapmis oldugu
transfer SSK’de 160 YTL iken, her bir Bag-
Kur’luya 436 YTL, Emekli Sandigi’nda ise
834 YTL kisi basi biit¢e transferi yapilmis-
tir. (tablo 3)

SSK’nin kisi bast saglik harcamalari-
nin diisiik olmasi dncelikle saglik hizmetini
disaridan satin almak yerine kendi {iretme-
si, toplu ilag alim ve esdeger ilag uygula-
mast, kamu eczaciligi uygulamasi ve kendi
ilag fabrikasinda ilag tiretimini gergeklestir-
mesi gibi nedenlere baghdir. Ancak artan
SSK’li niifus ve kasitl olarak SSK saglik
kurumlarina yatirim yapilmamasi nedeniy-
le, SSK yillar i¢inde artan bir oranda disari-
dan saglik hizmeti satin almaya zorlanmis-
tir. SSK’nin 2000 yilina kadar topladigi
saglik primleri ile saglik harcamalari kargi-
lastirlldiginda toplanan saglik primleri gi-
derlerini karsilamaktadir. Yandaki tabloda
goriildiigii gibi (tablo 4) &zellikle son yil-
larda disaridan hizmet satin alimi hizla art-
mis ve saglik harcamalar1 toplanan primle-
i agmustir.

ilagta oynanan oyun

SSK hastanelerinin devri dncesinde 14
Aralik 2004 tarihinde Maliye Bakanligi,
Calhisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi, I-
lag Isverenleri Sendikas: ve Tiirk Eczacilar
Birligi(TEB) arasinda Kamu Ilag Alm
Protokolii imzalanmistir. Ozel sektériin ve
ilag tekellerinin uzun yillardir SSK’nin ilag
politikalar1 konusunda iki temel hedefi ol-
mustur: 1) SSK’nin toplu ilag aliminin son-
landirilmasi ve SSK eczanelerinin kapati-
larak ilaglarin piyasadan/6zel eczanelerden
satin alinmast, 2) SSK ilag fabrikasinin ka-
patilmasi. Bu dogrultuda piyasa giicleri ve
sermaye temsilcileri her tiir siyasi baski ve
yonlendirmeyi SSK yonetimlerine ve hii-
kiimetlere uygulamislar ve nihayetinde ta-
seronlugunu TEB’in gergeklestirdigi bu
protokolle birlikte nihai hedeflerine ulag-
muglardir. Hatirlayacak olursak; SSK ilag-
larin1 dogrudan tiretici firmalardan agik ek-

@Tip Diinyasi

Tablo 4. Disaridan satin alinan saglik hizmetleri (YTL)

Yillar | Digaridan Satin (%) Kurum (%) Toplam (%)

Alinan Saghk Saglik

Hizmeti (1) Tesisleri (2)
1995 | 10.007.683 21.2 34,746.8 78.8 | 44,754.5 100.0
1996 | 21.907.673 234 66,029.5 | 76.6 | 87,937.2 100.0
1997 | 52.716.648 249 146,513.7 | 75.1 | 199,230.3 100.0
1998 111.167.174 25.9 295,013.3 | 74.1 | 406,180.5 100.0
1999 223.073.327 28.4 525,626.2 | 71.6 | 748,699.5 100.0
2000 | 407.232.562 | 30.2 872,956.2 | 69.8 | 1,280,188.8 | 100.0
2001 730.294.800 32,3 1,527,662.8 | 67.7 | 2,257,957.6 | 100.0
2002 | 1,062,279.000| 29.6 2,5632,071.1 | 70.4 | 3,594,350.1 | 100.0
2003 | 1,495,563.200| 30.0 3,485,630.5 | 70.0 | 4,981,193.7 | 100.0
2004 | 2,611,461.900| 39.4 4,024,229.1 | 60.6 | 6,635,691.0 | 100.0
2005 | 6,101,899.000| 79.4 1,575,206.0 | 20.6 | 7,677,105.0 | 100.0
2006(*)| 10,810,130.000 | 95.0 573,580.0 | 5.0 | 11,383,710.0| 100.0

Kaynak : SSK (*) 2006 yili tahmini

siltme yontemi ile yilizde 20 ile yiizde 80 o-
raninda indirimlerle satin aliyordu. Piyasa-
da 100 YTL’ye satilan bir ilag SSK’ye 20
YTL’ye verilebiliyordu ve ilag iireticileri
en biiylik miisterileri olan SSK’den bu in-
dirimlerle bile para kazanabiliyorlardi. Bu
indirim oranlart ilagtaki kar marjmin ne ka-
dar yiiksek oldugu ve yapilan vurgunun ne
denli bityiik oldugunun agik bir gdstergesi
idi. Ilag iireticileri piyasadaki diger tiiketi-
cilerin tepkisini ¢gekmemek i¢in ayni ilact
SSK’ye o6zel farkli isimlerde iireterek
SSK’ye satiyorlardi.

Bir siire sonra ilag tekelleri kendi ara-
larindaki rekabetin karlarmi diistirdiigiinii
gorerek, SSK’nin dogrudan iireticiden ilag
alimini yasaklayan bir diizenlemeyi hiikii-
mete yaptirdilar. Bu diizenleme ile SSK
toplu ilag alimmi dogrudan iiretici firma-
lardan yapamayacak, sadece ila¢ dagitim
depolarindan yapabilecekti. Ayni ilag fir-
malart bu diizenlemenin hemen ertesinde
kendi ilag dagitim depolarimi kurarak
SSK’ye bu depolar iistiinden ilag satmaya

basladilar. Boylece yiizde 70-80’lere varan
iskonto oranlar1 Tiirkiye’de oligopol haline
gelmis ilag firmalarmin kendi aralarmnda
uzlastiklar1 oranlara gerileyerek, en ¢ok
yiizde 20 orani ile smirlandi. Bu durumda
bile SSK, toplu ilag alimi nedeniyle diger
kurumlara gore daha avantajli bir bicimde
ilaclarni alabiliyordu. Kamu flag Alim
Protokolii bu yiizde 20’lik avantaji da orta-
dan kaldiran bir diizenleme idi. Protokol i-
laglarin piyasa fiyatlar1 {izerinden yiizde
14.5°1ik bir indirimi 6ngdrmekte idi. SSK
100 YTL’lik ilact 80 YTL’ye alabilirken,
protokolle birlikte yilizde 14.5 oraninda 1s-
konto saglamasina ragmen, depocu kari,
eczaci kar1 ve KDV eklendiginde bu ilacin
SSK’ye maliyeti 125 YTL’yi bulmaktadir.
Yani SSK’nin 6zel eczanelerden ilag alimi-
nin maliyeti SKK’nin toplam ila¢ harcama-
larinda dogrudan yiizde 50°lik artig anlami-
na gelmektedir.

SSK ila¢ fabrikasinda ilag tekellerinin
baskist ile yillar iginde 6nce serum iiretimi
durduruldu, daha sonra firetilen ilag ¢esidi

azaltilarak fabrika kapatilmadan once 20
kalem ilaca diisiiriildii. Uretilen bu 20 ka-
lem ilacin fiyatlari, esdegerleri olan yerli
ve yabanci 6zel ilag iireticilerinin ilaglarina
gore ortalama fiyatlart yiizde 159 daha u-
cuzdu. SSK’nin trettigi kimi ilaglardaki fi-
yat avantaji ylizde 650’lere ulagmaktaydi.
SSK’nin kendi trettigi ilaglarin toplam ilag
tiiketimindeki fiyat pay1 ylizde 0.4 olmasi-
na ragmen (¢iinkii piyasaya gore fiyatlart
son derece diisiiktii, ancak kutu ve adet ba-
zinda ki karsilig1 yiiksektir) SSK’ye gercek
dlciilebilir katkisi yiizde 10 civarmdadr. I-
lag fabrikasinin kapatilmasi ile birlikte
SSK’nin bu ilaglar1 piyasadan almasi top-
lam ila¢ harcamalarinda yilizde 15°lik bir
artisa tekabiil etmektedir. Son olarak ilagla-
rin 0zel eczanelerden alinmasi ilagtaki sui-
istimal ve yolsuzluklari artirmis ayrica ge-
reksiz ilag tiiketimini koriikleyerek kutu
bazinda ila¢ kullanimini yiizde 50°ye yakin
bir oranda artirmustir. 2004 yili SSK’nin
toplam ila¢ harcamasi 2.687.750 YTL’dir.
Yukaridaki verilere gore; ilaglarin serbest
eczanelerden alinmasi SSK’ye 1.343.500
YTL ek bir maliyet getirecek ve ilag harca-
mast 4.030.500 YTL ye cikacaktir. Bu ra-
kama ila¢ fabrikasinin kapatilmasi ile
yiizde 15°lik ek bir maliyeti de eklersek ra-
kam 4.635.075 YTL’ye ulagmaktadir. Son
bir yil iginde ila¢ kullaniminda ciddi artig-
lar olmustur, tiim {ilke de kutu bazinda ilag
kullanimindaki yilizde 50’ye varan bir artis
$06z konusudur. SSK’de de bu oranda ilag
tiiketiminde artig beklemek gerekir, bu du-
rumda SSK’nin toplam ila¢ harcamasi
6.952.612 YTL olacaktir. Bu yil ilag fiyat-
lart ortalama yiizde 27 oraninda diismiistiir,
(ylizde 10 KDV indirimi, yiizde 12 déviz
kurunun giincellenmemesi, ylizde 3-5 de
Tiirkiye’de daha pahali satilan 400 kalem
ilacin Avrupa Birligi fiyatlarina gekilmesi
ile toplam yiizde 25-27 oraninda bir disiis
olmustur). Tlag fiyatlarindaki ortalama yiiz-
de 27’1k diisiisii de bu rakamdan diisersek,
SSK’nin toplam ilag harcamasi 5.214.459
YTL olarak hesaplanabilir. Bu da sadece i-
la¢ harcamalarinda yaklasik 2.5 katrilyon-
luk (2.500.000.000 YTL) bir artig anlamina
gelmektedir. SSK’li niifusta ytizde 1.5 ora-
ninda artis olmustur, ancak SSK’nin ilag
harcamasi en az ikiye katlanmistir. Bu gii-
ne kadar SSK’nin devrinin ve serbest ecza-
nelerden ila¢ aliminin ne kadarlik bir ek
maliyet getirdigi SSK yonetimi ve bakan-
lik tarafindan bugiine kadar resmen agik-
lanmis degildir. (tablo 5)
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ilag dis1 saglik harcamalarinda
3 kat artis

Gelelim ilag dis1 saglik harcamalarinda-
ki artisa: SSK saglik tinitelerinde {iretilen
saglik hizmetlerinin yillara gore dagilimi a-
sagidaki tabloda goriilmektedir. (tablo 6)
SSK bu hizmetlerin ¢ogunu kendi saglik bi-
rimlerinde iiretmekte idi. Ancak devirle bir-
likte her tiirlii saglik hizmetini SSK 6zel ya
da kamu saglik “isletmelerinden” satin al-
maya baglamistir. Boylece SSK daha 6nce
kendi iirettigi piyasadan 4-5 kat daha pahali-
ya satin almaktadir. Heniiz hastalardan bu
hizmetler i¢in ek bir katki pay1 alinmamakta,
sosyal giivenlik kuruluslari kisiler adina hiz-
met alinan kurulusa 6deme yapmakta-
dir.(tablo 7) Ancak GSS’nin hayata ge¢me-
sinden sonra hizmetten yararlananlar ek kat-
ki1 paylar1 6demek durumunda kalacaklardir.
SSK hastanelerine el konulmas ile birlikte
¢ok basit bir ilag enjeksiyonu i¢in bile kurum
6nce muayene iicreti, konsiiltasyon iicreti ve
enjeksiyon iicreti 6demektedir. Performans
iicretlendirmesi nedeniyle saglik hizmetle-
rinde onemli Ol¢iide niceliksel artiglar s6z
konusudur, tiim bunlar tedavi maliyetlerinde
¢ok ciddi artiglara yol agmakta, sosyal gii-
venlik kurumlarmimn fonlart hizla eritilmekte-
dir. Nitekim sermaye medyasi basta olmak ii-
zere, artik sosyal giivenlik kurumlarindan
“geri 6deme kurumlar1” olarak bahsedilir
olmustur.

Tablo 4’de de goriildiigi gibi SSK’nin
disaridan hizmet alimi 2004 yilina oranla bu
yil yiizde 415 artarak yaklagik 11 katrilyonu
bulmaktadir. SSK’nin, Saglik Bakanligi, U-
niversite Hastaneleri ve Sozlesmeli Ozel
Saglik Kuruluslarina saglik hizmeti alimi
karsiligt 2004 yili 6demesi 1.208.692.592
YTL iken, 2005 y1l1 6demesi 3.088.002.005
YTLye yiikselmistir. Yani saglik harcamala-
r1 neredeyse 3 kat armistir. Nitekim bu rakam
2005 yilinin kesinlesmis rakami degildir,
2005 yilina iliskin veri girisleri halen devam
etmektedir. Ayrica 2005 yili harcamalarinin
ilk 2 ay1 devir dncesi doneme aittir, dolayi-
styla bu rakamlar 10 aylik siirede olusmus
artislardir. Su anda SSK’nin 895 adet Ozel
Saglik Kurulusu ile sdzlesmesi mevcut olup,
ozel saglik kuruluglarma SSK’nin borcu bu-
lunmamaktadir. Ancak ftniversite, devlet
hastanelerinin 6demeleri heniiz tamamlan-
mamustir. Eczanelere halen 6demesi yapil-
mamus fatura ve ilag bedelleri, SSK ilag fab-
rikasindan bedelsiz devredilen ilaglar,
SSK’nin devri esnasinda mevcut olan stoklar
hesaba katilacak olursa 3 katrilyondan ¢ok
daha fazla oldugu goriiliir. Biz bunu degil
SSK’nin kendi verdigi rakamlar: esas alarak
hesaplamamizi yapalim; bu durumda bile
SSK’nin saghik harcamalar1 1.208.692.592
YTL’den 3.088.002.005 YTL’ye c¢ikarak
yilizde 155.48 oraninda artmustir. Ayrica dev-
let hastanelerinin silinen 3.500.000.000 YTL
alacaklarinin yarisinin SSK’li hastalara ait 6-
demeler oldugu dikkate almacak olursa,
SSK’nin ilag-dis1 saglik harcamalari
4.838.002.005 YTL olacaktir. SSK’nin ilag
harcamalar1 harig, devirden kaynakl saglik
harcamalarinin 3.600.000.000 YTL (3,6 kat-
rilyon) artacag goriilmektedir. Bir bagka he-
saplamaya gore; SSK’nin kisi bas1 saglik har-
camasinin da saglik harcamalarindaki artis o-
raninda artacag1 ongoriisiinden hareketle he-
saplanacak olursa, SSK’nin kisi bas1 saglk
harcamasi 124 USD’den 316 USD yiiksele-

cek ve toplam saglik  harcamasi
16.842.800.000 YTL’ye (16.8 katrilyona)
yiikselecektir.

Yukaridaki rakamlar1 toparlarsak SSK
hastanelerinin devri ile birlikte SSK’nin ilag
harcamas: yaklasik 2.5 katrilyon, saglik har-
camalari ise 3.6 katrilyon artmustir ve devrin

Tlp Dijnyas1 SSK Ozel/Nisan 2006
Tablo 5. SSK ilag Harcamalar (YTL)
ILAGC GIDERLERI
YILLAR TOPLAM ILAG ILAG SAGLIK KURUM | ANLASMALI
SAGLIK HARCAMASI | HARCAMASI HARCAMALARI | ECZANELERI | ECZANELER
HARCAMASI(*) ARTIS ICINDEKI
ORANI (%) ORANI(%)
1995 44,7545 17,141.8 - 38.3
1996 87,937.2 32,033.6 86.9 36.4 27,439.3 4,594.3
1997 199,230.4 71,224 .4 122.3 35.7 60,064.7 11,159.7
1998 406,180.4 165,584.5 132.5 40.8 138,100.0 27,484.5
1999 748.699,5 304,016.7 83.6 40.6 247,198.1 56,818.6
2000 1,280,188.8 572,409.3 88.3 44.7 445,379.1 127,030.2
2001 2,257,957.6 992,615.6 73.4 44.0 770,999.4 221,616.2
2002 3,594,350.1 1,878,558.2 89.3 52.3 1,553,767 .4 324,790.8
2003 4,981,193.7 2,101,495.7 11.9 42.2 1,662,127.6 439,368.1
2004 6,635,691.0 2,687,750.1 27.9 40.5 2,159,597.5 528,152.6
2005 7,677,105.0 3,552,939.0 32.2 46.3 881,953.0 2,670,986.0
2006
(Tahmini) 11,383,710.0 4,439,477.0 25.0 39.0 0.0 4,439,477.0
(Milag giderleri dahildir. Kaynak: SSK
Tablo 6. SSK Tedavi Faaliyetleri
2000 2001 2002 2003 2004 2005
POLIKLINIK SAYISI 51,114,155 58,874,712 65,983,747 68,493,705 60,500,743 69,511,063
YATAN HASTA SAYISI | 1,222,366 1,373,097 1,444,189 1,499,940 1,367,977 1,506,933
YATAK- GUN SAYISI | 6,863,798 7,918,170 8,103,826 8,133,344 7,790,522 8,382,519
AMELIYAT SAYIS| 409,174 521,433 567,082 599,036 518,375 611,822
DOGUM SAYISI 213,727 232,176 209,622 211,813 168,835 174,191
REGCETE SAYISI 34,479,848 40,784,832 45,752,762 47,258,455 51,050,571 55,749,814
ILAG KUTU SAYISI(*) | 150,524,728 170,834,104 192,667,574 189,403,285 | 200,419,349 | 216,277,335
TABELA SAYISI 4,820,519 5,463,568 6,046,453 6,200,403 5,797,877 6,473,229
ILAC GESIDI SAYISI(**)| 31,261,137 42,896,256 51,498,202 48,650,310 47,170,815 55,567,367

Kaynak: SSK

(*) Ayakta tedavi edilen hastalara verilen ilag sayisini gostermektedir.
(**) Yatarak tedavi edilen hastalara verilen ilag sayisini gdstermektedir.

SSK’ye ek maliyet getirmis oldugu maliyet
6.1 katrilyon civarindadir ve SSK’nin toplam
saglik harcamalari 12,5-13 katrilyonu bulaca-
&1 goriilmektedir. SSK’nin toplam saglik har-
camasi iki kat artarken SSK’lilerin saglik
gostergeleri iilkenin saglik gostergelerine ko-
sut gerilemektedir. Ciinkii saglikta ticaret 6-
lim demektir!

SSK saglik birimlerinin devrilmesinin -
zerinden bir y1l gegti, gecen bir yilin 6zeti:
hiikiimetin ilag tekelleri ve 6zel saglik serma-
yesine 6 katrilyon liray1 adeta hediye etmesi-
dir. SSK’nin devri ile birlikte 41 milyon insa-
nin saglig piyasaya agilmistir. GSS ile son a-
samasi tamamlanmaya ¢alisilan sagligim mal
haline gelmesi siireci, hem ulusal hem de u-
luslararast sermayenin uzun siireli 6zleminin
gergeklesmesidir. Sermayenin 6zlemi: sosyal
giivenlikte yagmaya devam!m

Tablo 7. SSK’nin Kurumlara Yapmisg Oldugu Odemeler

KURUMLAR TOPLAM ODEME TUTARI (YTL)
2004 2005 Artis Orani (%)

UNIVERSITE 324.450.651,59 | 473.000.000,00 | 4578
OZEL SAGLIK
KURULUSLARI 321.369.755,35 | 655.000.000,00 | 103,82
SAGLIK BAKANLIGI | 562.870.180,77 |  1.960.000.000,00 | 248,22
TOPLAM 1.208.692.592 3.088.002.005 155,48
Kaynak: SSK
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Biiyiik cogunlugu 1960’11, 1970°li yillar-  lii 6zel emeklilik sistemleri ile 6zel sek-
da yapilan SSK saglik kurumlari zaman-  tor katihmina kapiyr agmaktadir.
la giderek gelisti.

1980’lerde ise isler tersine dondi.
SSK’li niifus hizla artarken SSK’nin
saglik kurumlar1 artan ihtiyaca cevap
vermekte zorlanmaya bagsladi. Hizmet
talebine uygun yeni yatirimlar yapilma-
yinca sonunda ortaya bilyiik bir yetmez-
lik tablosu ¢ikt1.

2000’11 yillara gelindiginde, SSK,
Tiirkiye’deki toplam hastane yataklari-
nin % 17°si ve toplam saglik personeli-
nin %81 ile Tiirkiye niifusunun yaklagik
yarisina hizmet vermeye ¢alismaktaydi.

Sosyal giivenlik reformunun ka-
zandi@1 ivme, saghk sektoriinde daha
genis reformu baslatma potansiyeline
sahiptir. Bunun bir parcasi sonu¢-ka-
lite yonetimini kontrol edebilecek bir
Saghk Bakanhg olusturulmasi, bir
yonii de rekabete dayal bir hizmet pi-
yasasindan bir temel paketi alan ve fi-
nanse eden bir sosyal giivenlik sistemi-
dir. Uciinciisii ise, ilave sigorta sunan
ve sigorta acenteleri ile yapilan anlas-
malara uygun sekilde hizmetleri sata-
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mesinde, gerexse flzmet sunumunca Diinya Bankasi’nin daha 2000’de =20 V1 devretmek Isteyen Basbakan’a t. ki
hala ¢ok 6nemli yer tutuyordu. RS . - . St 1 l€PKI1 var
tespit ettigi stirecteki asil biiyiik adim i-

El kqnulmadan onee 14,8 1 Hastane, se 2005 Subat’inda 5283 sayili Bazi
212’si Dispanser, 202’si Saglik Istasyo- .

i A Dis Saghiz1 Merkezi. 6° Kamu Kurum ve Kuruluglarma Ait
o, o8 gl{iy oL ?gslg{I Veer[:Zli( St Saglik Birimlerinin Saglik Bakanligi-
D1s'pa1?ser/ &1z ve Dig aghigl VICTKCZL ) Devredilmesine Dair Kanun’la atil-
2’si Dispanser ve Hemodiyaliz Merkezi i

olmak tizere toplam 573 saglik kurumu- Kamuoyunun yapilan diizenleme

na sahipti. konusunda ikna edilebilmesi i¢in her
B?. kummlarda : 6.313"0 uzman, tiirlii propaganda yolu kullanild.

3.675’1 asistan ve pratisyen toplam 9.988 2003 yilinda SSK saglik kurumla-

hekim, 620 dig hekimi, 1.235 eczact, 1,4, 65.401.599 muayene, 1.499.940
12.420 hemsire, 4',148 saglik MEMUIL,  hasta yatist, 77.916.113 laboratuvar
1.974 e.be,.21.101 diger saglk personeh, tetkiki, 47.258.455 ayaktan recete,
2.193 is¢i ve 255 s§zlesmeh toplam 599 (36 ameliyat, 211.813 dogum
53.985 saglik personeli (;'ahsmakt.aydl. gerceklestirilmisken Saglik Bakant
Tirkiye’de saglik hizmetleri sunu- v jjardq;r SSK-lilerm sirtina stetoskop
munun yaklagik tigte biri SSK saglik ku-  josmedigini, nabizlarnin sayilmadi-
rumlarinda dretiliyordu. gni, tansiyonlarinm 6lgiilmedigini id-
SSK’nin saglk hizmeti sunumunun  gis etti. Bu iddia, en hafif deyimle, y1l-
diger sosyal giivenlik kurumlarindan 6-  |4qir SSK saglik kurumlarinda 6zve-
nemli bir farki vardi. Emekli Sandig1 ve riyle saghk calisanlarma yonelik bii-
Bag-Kur bu hizmetleri disaridan satin a- yiik bir haksizhiktr.
lirken SSK kendisi iiretiyordu. Bir yan- Basbakan da 2 Kasim 2004 giinii
dan prim topluyor, bir yandan da saglik yaptigi konusmada SSK saghk ku-
hizmeti {iretiyordu. Yani saglik hizmeti-  ymlarina el konulmasina kars1 ¢ikan-
nin finansman ve sunumu tek elden yili-  [ara hitaben “Su ana kadar bu hasta-
riitiiliiyordu. nelerin ayakta kalmasi icin Hazi-
SSK, iste bu yapisi nedeniyle saglik  pe’nin odedigi paradan haberiniz
hizmetlerindeki 6zellestirme politikalari-  yar mi? Onu kimse konusmuyor. Bu
nin dniinde biiyik bir engel olusturuyor-  yiI goriinen rakam 22.5 katrilyon TL.”
du ve yok edilmesi gerekiyordu. dedi. Oysa 2004 yili SSK saglik harca-
Bu dogrultudaki ilk onemli adim  malari 6.4 katrilyon TL’ydi ve Basba-
1999°daki sosyal giivenlik “refor-  kan’m verdiklerini iddia ettigi rakamimn
mu”yla atildi. Emeklilik yagmni yiikselt-  dortte birini ancak buluyordu. O yil Tiir-
tigi, prim 6deme giin sayisini ve prim ta-  kiye’deki toplam saglik harcamasi bile
vamnt arttirdigi igin “Mezarda Emekli-  22.5 katrilyon TL’ye ulagmiyordu.
lik” olarak tanimlanan 4447 sayili Ya- Sonunda, SSK hastanelerine el
sa’yla SSK saglik hizmetlerinde de yeni  konulmasinin gergek gerekgesini agik-
bir diizenlemeye gidildi. SSK’nin emek-  layan Bagbakan Tayyip Erdogan oldu.
lilik ve saglik sigortalar1 yapisal ve fi- 30 Ekim 2004 giinii konuyla ilgili ola-
nansal olarak birbirinden ayrildi. Daha rak yaptigi konusmada sunlari soyledi:
onceleri Genel Miidiirliik olarak yapila- “Bundan sonra bizim devlet
nan SSK’da Bagkanlik modeline gecildi. mantigimizda kiiciilme var. Biz dev-
SSK  Bagkanligina bagli olarak da SSK lette obezite istemiyoruz. O devri ka-
Sigorta Isleri ve SSK Saglik Isleri Genel patiyoruz. Biz Kiigiiliiyoruz, kiiciile-
Midiirliikleri olusturuldu. cegiz ve hizmet alim yapacagiz. Nicin
Idari yapilanmadaki bu degisiklikler ~yaturm biz yapalim? Ozel sektér ya-
ilk bakista sadece teknik bir diizenleme piyor zaten. Biz onlardan kaliteyi, hiz-
gibi goriiniiyordu. Gergekteyse sosyal met satin almak suretiyle alahm.”
giivenlik sisteminin tamamini degistir- SSK saglik kurumlarma el konulma-
meyi hedefleyen daha biiyiik bir planin  sinin ger¢ek amact ne saglik kurumlarmi
altyapisini olusturuyordu. tek elde toplamak, ne de SSK’lilerin da-
Diinya Bankas1’nin Agustos 2000 ta-  ha iyi hizmet almasin1 saglamakt.
rihli “Tiirkiye: Siirdiiriilebilir Biiyii- Hedef, senaryosunu Diinya Banka-
me icin Yapisal Reformlar” bashkh ra- sr’nin yaZdlgl Saghkta Neoliberal Donii-
porunda su tespitler yer aliyordu: sim Programi’nin 6niindeki en biiyiik
“ Sosyal giivenlik reformu, goniil- engelin ortadan kaldiriimastydi.m

Gozcii, 22,11 .04
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Cumhuriyet, 14.10.05 - -
Anlagmali 6zel hastanelerde her doktor SSK’lilere bakmuyor veya hastadan iicret talep ediliyor

SSK lilere ‘Ozel” eziyet

» SSK'liler, 5zel

SULEKOKTURK seviesh

L - - hastanelerden
Jerden sevksiz yararlanacaklan ] ‘"""“ acakd
mujdesine karyin hild saghk hiz- . i -

metinden yoksun kaliyor. Ozel

hastanclerden sevksiz yararla: i

20ile 60 YTL
arasinda degigen
oranlarda ek dcret
Gdemek zorunda
kaliyor. Istanbul
Tabip Odast
Yonetim Kurulu

nda degisen oranlarda ek :
e i i
SSK'IImh\ c:ll;:ikb:!:k bil- . iy e
miyor. |stanbul daki ‘ iigteri olarak
G hastancde yaplgimz sy | hastanelerin
turma sonuglan, SSK lilerin yi- pazarina agildgin
zinin Gimedigini ortaya
Foyda. Orel nastanclerde ik sdyledi
nlan fa:unlllnm‘:"u:hh:r
doktor SSK'l i ~ )
. Olim tehlikesi olmasy du- N ve lerce ufragnyoni, muzyene kin ame!uuytu?r.GIlw_Kb
Tumenda sl servive gitiiza.  bir 82l “'d’;“" b 3 yapurdiar. B sk, Ama 188 VTR by, SSK Tlrin de Fnlert ola-
bitin dzcl hastanelennber  ctmbyor Istedier, ben buny hastanclerin pazanna
s o o Adun vermek istemeyen bir  SSK'Haln St Kiavmedcn. - “u:.mnn.o yizdeny+  agildifing belirterek genel sag-

hastaya Geretsiz olarak bakma-
nmhwl.mkh:m:lﬂ. ge- hasta y,lum diger :::n:;:: Mmdmh&: ':l:h- ol ngonnlmm ny;l\:, d£
. - 3 n
Gl gen go- oldugunu ve yaklagk 2 mityar dnmd:w-mm wmm.;:l;x ::;hmu?u;‘ hnuk
rblayor. ilhasta-  lira Sdeyerek hastaneden ayn- siny saflamak’ fyen higbir katks oanmm m‘mm
k) iklcr idsgand anl . Bagka bir dzel hastanede ise | labscap, sk
Mm it gorev! muz- le konus muayene icin 20 YTL ek deret A grubu dzcl hastancler, yani yﬂmyenr* molmlv’ zotlana-
. 'Imw- mlgllhm:y}:‘lﬂkhw slinirken bir hasta, “Eger tahlil-  biyak hastancler ise Geretlen utlm{’ L iy
mimfizde SSK u g Jstanbul Mq)
mayor” derken bir diger gorevi, ameliyatin SSK'N hastaya 3 ‘;‘ﬂ- ln;h:l ywu:nmmn b;: yykukssmnﬂmwh ny\uwolﬁ&n Ochmxm‘. -ammxmduumw
s bimber - b L a bil =
cetikderini® belirtiyor. Ancak, ke ¢a diigik kaliyor, bilmeden gi-  deabie: e
ot Bangoe prorshpasiat e T yor HisnyinGilney  denlerse fiyatlan oprendikten  maktan kagumacak ve lykce
e B byt b i miaor 6 e o, dpv b o SRS
hastalan mm' W tahlillerimizi yaptir-  bdbre! kiyorum. it anlayip an
hﬂmuug. :‘-L“" rvo el a8 =y stanbul Tabip Odasi Yone-  ¥a cagacak™ dedi.
yoruz, ama




Nisan 2006/SSK Ozel

“SSK hastanelerinin oOzerk
saglik isletmelerine doniistiiriilme-
si” onerisine yasal zemin yaratil-
mast amaciyla SSK Genel Miidiir-
liigii “Saghk Igletmeleri Yonetme-
lik Taslagi” hazirladi. Bu taslak
1995 yulvin ikinci yarisinda once
SSK Ulus Hastanesi’nde, daha
sonra Ankara Egitim Hastane-
si’'nde tartismaya sunuldu.

Bu siire¢ bazi yasal dayanak-
larla -ki bunlar 1987-1994 yillar:
arasinda c¢ikarilan ve hazirlanan
bir dizi yasa ve yonetmelikle agik-
landi- hizlandwrilds.

Dr. Ercan Yavuz - SSK saglik tinite-
lerinin devri ile ilgili kisa tarih ¢alismast
gerektiginde “doniisiim” kararinin esas
olarak hangi donemde, hangi kararla, na-
sil bir etki altinda alindig1 6nemlidir. Bu
kapsam 10 yilla sinirh tutulacak ve bu
dilimi i¢inde adim adim SSK hastanele-
rinin devrinin nasil gerceklestigi ve bas-
ka boliimlerde “eski” SSK hastaneleri-
nin bundan sonra akibetinin ne olacagi
tartisilacaktir.

SSK’nin Temmuz 1995°de kitap ha-
line getirdigi “Sosyal Sigortalar Kuru-
mu Saghk Hizmetleri Mevcut Duru-
mu ve Coziim Onerileri”nden bazi sap-
tamalar:

SSK, 506 sayili Kanun’un 6ngordii-
gi saghk yardimlarmi temelde kendi
saglik initelerinden saglamaktadir bu
donemde. Ancak kendine ait saglik tesisi
bulunmayan yerlerde ya da saglik yardi-
minin kurumeca saglanamadigi durumlar-
da bu hizmeti kamu ve 6zel kesime ait
saglik kuruluslarindan satin almaktadir.
SSK’nin saglik hizmetlerinin yasadigi
sorunlara kurum 3 temel ¢dziim Onerisi
getirmektedir.

1- SSK’nin yasada belirtildigi gibi 6-
zerk bir yapiya kavusturulmasi

2- Saglik alanindaki harcamalarda
kisitlamanin kaldirilmasi

3- Kurumun saglik tesislerinde ye-
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Son Oneriye, yani
“SSK hastanelerinin 6-
zerk saghk isletmelerine

ki maddesi ancekl
..T“&;:.T::n sert iﬂn\$ma|§r\n dare
%1‘::d:n kabul edildi. Tkinci mf]iggr
¢ hastanelerinin yamsird ]
o h:::: um ve Kuruluglar m‘n.s?g
kamu i € anre Pet

itirmekte kararh
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bun, AKP'nif hﬂ;"'_‘, oprmaily  Go0Y a tedavide : :

du.

S rporunts
Bu siire¢ bazi yasal daya- o

naklarla -ki bunlar 1987-1994 *=="" HaS ¢ SS
illar1 arasinda ¢ikarilan ve ha- an K h ’
yllan arasmda gikanlan ve ha- g S1€ler o astaneler;j
zirlanan bir dizi yasa ve yonetmelikle a- o da to y can .
¢iklandi- hizlandirildi: > "“n"f?‘f’m”f-f:‘“%,._p an.lyo tar | h O ’
. . . %-rmﬁ&ﬁ";’;ﬂw ,,'f.“'“‘fke,m‘ r Or
1- Saglik Hizmetleri Temel Kanu- %“a%%fmﬁ %ﬁhﬂmw SSIK hastaneleri bagta varliklars ise 10
i ; Prig olmak iizere . ~artise 10 yil iginde ray;

2- Kamu Kurum ve Kuruluslari- d;f‘:n}";rgnxqf Saglik Bakanligrna  ile biﬂiﬁi\eflsan{arl da kadrolar;

na Ait Saglik Isletmelerinin Kurulus m”‘:;?;f:ff:ﬁgﬁg:f“kcbnpmn Gecmek is:enf:;zg,f;ﬁ:?cek'
n kabul Tin,

Kanunu ve Hastane Saglik Isletme-
leri Temel Kanunu kisaca saglikta 6-
zellestirme olarak adlandirabilecegimiz
kimi etkinlikler bu donemde gergeklesti.

SSK Genel Miidiirliigii’niin “Saghk
Isletmeleri Yonetmelik Taslag1” da yu-
karidaki iki kanuna dayaniyordu. Ozerk
saglik igletmelerine gecilmesi, daha son-
raki donemlerde kamu hastanelerinin 6-
zellestirilmesinin saglanmasi yoniinde
ilk adimi1 olusturdu.

Yine bu ¢er¢evede kurum tiim hasta-
neleri sirkiile ettigi “Cagdas Hastane
Isletmeleri Yonetmeligi Taslagi”nda
sadece bashekim, bashemsire ve isletme
midiiriiniin 657 sayili devlet memuru o-
larak kalacag, saglik isletmelerinde ¢ali-
san diger saglik calisanlarinin 657 sayili
devlet memuru kanunu disinda istege

s il

ISTE SSK MIUC\ZES\

1999 YILINDA HAZINEDEN ALINAN YARDIM = 2.6 MILYAR DOLLR .
2000 YILINDA HAZINEDEN ALINAN YARDIM = 600 MILNOW DOLRR, W

YILDA SSK'NIN SAGLADIGI IYILESHME = 2 MNARDOWY,
Hedef; Kaliteli Saghik Hizmew §

1anle- Y 7
i stapn L S gar e 8
saphkalaninds?

Kuyruksuz, Cilesiz, lzdwraps\z

? 7.C. GALISMA VE SOSYAL GUVENLIK BAKANLIGY
| S0SYAL SIGORTALAR KURUMU BASKANLIGE SAGLIK ISLERL GENEL

NLIK BAKANLIGY
BASK A“\_‘u(.\

1.
SMA VE SOSYAL
SYAL SIGORTALAR KURUMU

|

encst, S [ Gvide saplanan

protez. e
e S mialibders YTt o elcrnden yuzde 30 .
) erle) 2 e
mesi” ©

yiiksek mahk ile iligkileri kesilec, ]
3 TSK, MIT semeler, Sayigtay, SSK'dan saglik
Kruny T4 Universiteler, ve devred; 1K yardim; ajan

Yenigar. mahalli darcler, magbut mugyeng p e 22Uk biimileringe §
basl ak, 07.0 1 vakiflara ajt saghk birimlerj ki 1:: NE ve tedavisi yapylap c:
agli, .05 kapsam disi olacak. Diger 1. SIler igin Sdenecek hizme; 3

. kurum ve - Dier kamu  bedellerindep, m, ; <

1475 sayil is ve kuruluslaring it i ahsup edilmek o)
? saglik birimlei, Saghk b?t;re, S8K tarafindan by 2

kanununa gore ¢a- ?akan!,g,ha o . lr:rsnl?re her ay, bakilan hasty

listirlacag:, bunu tercih — S€Vredilecek. SSK'ya ajt g aﬂin?éif’.“'ﬁ‘,’,‘,f.';’: k avans 2

etmeyen saglik ¢alisanla- S

ih lestiriliyor”
I l di. A * P Py
h.l ) KP yasay, Bedeli neyse Gdene-

edildi. Cumhurbaskanhgl,

ek” diye Savundu, W 19, sayfada

rini ise “ihtiyac olan yerlere tayininin
yapilacagr” tasarlanmigt.

1996 yilinda SSK saglik hizmetleri
verimsiz oldugu ve kaynak tiikettigi id-
dialarma ve saglik insan giiciiniin tiim
engellenmelerine ragmen, SSK saglk
hizmetlerini kendisi verdi. SSK’nin
1996 yili rakamlari ile kisi basi saglik gi-
deri 44 dolar olarak gergeklesti. Ayni do-
nemde, saglik hizmetini satin alan Bag-
Kur’un kigi bagi saglik harcamasi 55 do-
lar, Emekli Sandigi’nin kisi basi saglik
harcamasi ise 224 dolar oldu. Ayn1 do-
nemde Tiirkiye kisi bast saglik harcama-
st 114 dolar olarak gerceklesti.

Refahyol Hiikiimeti 1998 yilinda,
“SSK Genel Miidiirliigii Saghk Islet-
meleri Calisma Yonetmeligi”nin ismini
degistirmek iizere “Saghk Miiessesesi
Cahsma Yonetmeligi Taslagr” hazirla-
di. Bu calismanin 6/a maddesinin son
paragrafinda “SSK’nin gerektiginde
saghk hizmetlerini disaridan satin ala-
bilecegi” ifade edildi.

Mayis 1998’de Anasol-D Hiikiimeti
doneminde SSK hastanelerinin 6zerk
saglik isletmelerine doniistimiinii 6ngo-
ren yasa tasarist TBMM’de CHP’nin
kars1 ¢ikmastyla geri ¢ekildi.

Yine 1998’de SSK ayaktan tedavi

hiz-
metlerini 6zel semt polikliniklerinden
satin almayla ilgili ¢aligmalar yapti.

1998’in 6nemli geligmelerinden biri
de SSK Elbistan Hastanesi’nin i¢indeki
tibbi malzeme, sarf malzemesi ve tiim
demirbast ile beraber 5 yilligina ASEV’e
kiraya verilmesi oldu. Bu uygulama,
SSK’de, kendi binasimi i¢indeki malze-
meler ile birlikte kiralama yoluyla 6zel-
lestirilmesinin ilk denemesi olarak tarihe
gecti. Gozden uzak bolgede sessiz seda-
s1z yapilan bu 6zellestirme girisimi daha
sonra yapilacaklarin habercisiydi.

Hemen ardindan, 1999 yilinda SSK
“ayaktan tedavi hizmetlerini semt po-
likliniklerinden satin alma ve uygula-
ma” ile ilgili yonerge ¢ikardi. Ayni yil
Ankara ve Izmir’de iki semt poliklinigi
ile anlasma yapildi. Ankara’da 8, iz-
mir’de 14 poliklinik bagvuru yapmus, an-
cak Ankara’da Has Poliklinik, {zmir’de
DUSAS uygun bulunmustu. istanbul’da
bagvuru yoktu. Bu iki poliklinik 6rnegi,
sagligin piyasa kosullarma terk edilme-
siyle nelerin yapilabileceginin gosterge-
siydi.

Ornegin Ankara’da Has Poliklinik’in
kestigi 52 bin faturadan 32 bin tanesi
SSK tarafindan sozlesmeye aykiri buldu



ve ddenmedi. Izmir’de SSK’nin ayaktan
tedavi sozlesmesini imzalayan DUSAS,
saglikta 6zellestirme uygulamalarinin u-
lasabilecegi boyut ve sonuglari a¢isindan
SSK i¢in 6nemli bir deneyimdi.

1999 yilinda SSK Genel Miidiirligi,
Kemal Kih¢daroglu imzasiyla iki kitap-
¢ik yayimladi. “Vur Ama Dinle” ve
“SSK’de Ozerklik Nigin ve Ozerklik
Nasil?” adlarini tastyan bu iki kitapgigin
ortak ana temasi, SSK’yi Calisma ve
Sosyal Giivenlik Bakanligi’ndan kopar-
mak, kritik olarak “SSK Calisma ve
Sosyal Giivenlik Bakanhgi’na bagh
kurulustur” ifadesini “ilgili kurulus-
tur” ifadesi ile degistirmek ve SSK’nin
saglik {initelerini saglik isletmesi haline
doniistiiren kanun tasari taslagini tartis-
maktan ibaretti.

1999 yilinin 6nemli gelismelerinden
biri de “Alo SSK” hattiydi. SSK’nin
saglik iinitelerinin 6niinde duran tiim so-
runlarin sorumlusu olarak, siyasi iktidar-
lar ve genel midirligi degil de, saghk
caliganlar1 gibi gosteren bu “ihbar uy-
gulamas1” ile donemin Calisma ve Sos-
yal Giivenlik Bakan1 Yasar Okuyan,
bir¢ok hekim hakkinda sorusturma ag-
misti.

1999-2000 y1llarinda SSK hastanele-
rinde 1SO-9000 calismalar1 basladi ve
saglik calisanlar1 bu ¢ergevede yogun e-
gitim programlarma alindi. Hastanelerin
SO belgesi almast bir yana, SSK’li sag-
lik caligsanlar1 toplam kalite, kalite cem-
berleri gibi yeni donemin ideolojik soy-
lemleriyle etki altina alinmak istendi.

Bu yillarda, ¢agdas hastane igletme-
ciligi tekrar giindeme alindi. Calisma ve
Sosyal Giivenlik Bakanligi’nin Tokat’ta
yaptig1 bir toplantiya atifta bulunarak;
“SSK’nin saghk sorunlarimi asma yo-
niindeki yegane cikisin SSK saghk te-
sislerinde ¢agdas isletmecilik anlayisi-
na uygun bir sistem kurulmasiyla
miimkiin olacag1” sdylendi.

2000 yilinin hemen bagsinda, SSK
Yonetim Kurulu 05.01.2000 tarih ve I'V-
57 sayili karari ile “Goniillii Calisma”
uygulamasini yiirtirlige koydu. Burada,
SSK’li hastalarmn artan saglik taleplerini
kurum i¢inden karsilamak diisiiniildiiyse
de, ¢ikarilan faturalarin yiizde 50’sine
kadar olan kismi ve asgari licreti gegme-
mek kosuluyla SSK’lilerden istenmesi a-
maglandi. Kanun bdyle olmasina rag-
men, bunu yiizde 20’ye kadar c¢ektiler.
Genel Saglik Sigortast uygulamalarinin
bir 6n adim gibi diigiiniilen sistemde,
saglik caligsanlari daha fazla mesaiye zor-
lanarak eski gelir diizeylerini koruyacak,
saglik hizmeti alanlar ise “katki pay1”
ad1 altinda kendi hastanelerinde parali
muayene olacaklardi.

2000 yilinin en 6nemli gelismesi, 29
Haziran 2000 tarihinde kanun hitkmiinde
kararname ile kamu kurum ve teskilatla-
11 gorev ve yetkileri, kamu personeli ara-
sinda {icret dengesizligi gibi bir¢ok
maddeyi kapsayan kanun hiikkmiinde ka-
rarname aslinda SSK’nin yapisini boza-S
rak, saglik isleri ve sigorta isleri genel =
midiirliigi ve kurum baskanligi gibi K
kurumun yapisinda ciddi bir degisiklik
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letmeleri” yaymland.

1 Kasim 2000 tarihin-
de bu yonergeye daya-
narak SSK Pasabahge,
Denizli ve Mersin hasta-
neleri saglik isletmeleri
haline  donustiirildi.
Boylece SSK’nin ilk
saglik igletmeleri kurul-
mus oldu.

2002 yilmin en 6-
nemli ozelligi, Calisma
ve Sosyal Giivenlik Ba-
kanlig1 ve Saglik Bakan-
lig1 arasinda imzalanan
ortak protokol ile SSK’li
hastalar artik Saglik Ba-
kanlig1 hastanelerini, bi-
rinci basamak saglik ku-
ruluslarinda tedavi olabil-
melerinin  yolu acildi.
Saglik bakanligi burada,
muayene icretlerinde
yiizde 50, tetkik ve tedavi-
de yiizde 20 indirim yapa-
cakti. Burada SSK’li has-
talar devirden 6nce bir 6n
uygulama ile Saglik Ba-

kanlig1 biinyesinde toplan-

mis oldu.

18 Mart 2003, 59. Hiikiimet
programinda sosyal giivenlik ku-
ruluslarmim asil yapmasi gere-
ken iglerini engelleyen saglik is-
leri ile ugragmasi, bu kurulusla-
1 verimsiz hale getirmistir diye-
rek. hastanelerin SSK’nin elin-
den ¢ikacagmin igareti veril-
misti. Hiikkiimet, 1 Kasim 2004
tarthinde, SSK’nin saglik ku-
ruluslarma ve diger kamu ku-
rum ve kuruluglarina ait saglik
birimlerinin Saglik Bakanl-
§1'na devrine dair kanun tasa-

11 taslagt TBMM’ye sevk e-
dildi. 19 Subat 2005’te SSK
hastaneleri Saglik Bakanli-

g’na devredildi. ®

Cumbhuriyet, 28.09.05
SAGLIK HARCAMALARI KATLANDI
SAGLIR HANA e

SSK ,‘ie deVir éev"i‘.?:;’,‘!;:ﬁw s

fivaskosu

.,.::. ‘(;‘

rdogan, tim

belirterek, “Baz1

o

kullaniyoruz adi altinda

birakildiini 6ne siirdii. iiretimi yapan istiraki SSK llag ve  inisiyatifin ilag firmalarina birakildi- Miiessesesi 2003 Yil Rnporu"ni
Turkiye, 23.02.05 1y iy
rkiye, 23.02. feilagih-
Ol R L) agk yilz-
rda iire-
X lizeyinin
’ : ioglu, “Uygulamanin ke
P rat Basesgioglu, o

Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakan!l?m:n biraz ar?layush olmas! gerekir” dedi. dugu
{inlerinde hastane personeli ve SSK'lilar 3 : — Wi
g o yedewyﬁlueknnharhrﬁknrshm—

NKARA - Caligma ve Sosy; bilecegi diigiiniilmektedir” denildi.
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Sendikalarin gunahi

Sosyal giivenlikle ilgili hak
kaywplarina yol acacak iki yasa
tasarist TBMM giindeminde bulu-
nuyor. Emek Platformu’nun da
ciddi bir tepkisi ortada goziikmii-
yor. Sendikalarin etkili bir eylemi
50z konusu degil. Emek Platfomu-
na bagl orgiitler, eylem agisindan
da samimi degil. Herkes vitrine
oynuyor, tabanmin sendika yoneti-
cilerine bir giiveni yok. Sendikaci-
lar risk almyor, sendikaciligi bir
rant kapist olarak goriiyor, eyleme
bile gelmiyor.

Dr. Atilla Ozsever -Maltepe Uni.
0. Gor.- SSK saglik tesislerinin Saglik
Bakanligi’na devrinden bu yana bir yil
askin bir siire gecti. Baslangicta, sigorta-
I1 hastalarin SSK hastanelerinde randevu
alma giicliigii, ila¢ kuyruklari, ameliyat-
larmn ¢ok ileri tarihlere atilmasi, yatarak
tedavinin zorlagsmasi, hastalara kotii mu-
amele gibi nedenler, devir isleminin alt
yapisini hazir hale getirdi. Boyle bir uy-
gulama, hem sigortalilar nezdinde, hem
de kamuoyunda pek olumsuz bir etki ya-
ratmadi. Hatta AKP Hiikiimeti'nin bu
politikasi, destek bile buldu.

Devir igsleminden sonra gecen bir yi-
lin sonunda ise, sigortalilarin bu sorunla-
11 ¢oziimlenmedigi gibi yeni sorunlar da
ortaya cikti. Biiyiik illerdeki kimi SSK
dispanserleri kapatildi, saglik hizmeti
zorlasti, hizmet satin alinmasi nedeniyle
maliyetler artti, ilaglarmn kargilanmasin-
da gecikmeler oldu. SSK’li hastalar, 6zel
hastanelerden sevksiz yararlanacaklar
miijdesiyle ek muayene ticreti 6demek
zorunda kaldilar.

Aslinda SSK hastanelerinin
Saglik

Waglar dep!

Bakanligi’na devir edilmesinin ardinda,
calisanlarin sosyal giivenlik haklarinin
giderek tasfiyesi amaclanmaktaydi.
Diinya Bankasi ve IMF’nin talimatlar
cercevesinde, yag ve prim 0deme giin
stireleri artirilarak emeklilik hakki “a-
hirete” uzatilirken, saglik hakkinin da
piyasalastirilarak “gasp” edilmesi
giindeme getirilmek isteniyordu.

Saglik hakkinin yok edilebilmesi
icin de Oncelikle SSK’nin tasfiyesi
sartt1. Ciinki SSK, ¢ok ucuza hizmet
tiretiyor, piyasayi diisiiriiyordu. Fabri-
kasinda tirettigi ilag maliyeti de, piya-
sanin onda biri kadardi. Nitelikli bir
saglik¢r kadrosuna sahipti. Biiytik 6l-
¢lide ig¢inin primleriyle olusturulmus
bina, tesis ve donanimlari vardi. Ulke
niifusunun yarisina hizmet verdigin-
den, bu anlamda 6zel sektoriin miiste-
risini engelliyordu.

Iste bu asamada, Genel Saglik Si-
gortas1 altindaki uygulamay1 hayata
gecirmek i¢in SSK hastanelerini elden
cikarmak gerekiyordu. Boylece SSK
daha ¢ok hizmet satin alan, ilag ihtiya-
c¢1 bulunan, hastalarinmn bir kismi 6zel
hastanelere giden bir kuruma doniise-
bilecek, 6zel sektér de bundan nema-
lanacakti.

Peki tiim bu gergekler ortada iken, i-
sin asil sahibi olan sendikalar ne yapt1?
Neoliberal politikalar1 benimseyen hii-
kiimetlerin boyle bir saglik politikasi uy-
gulayacagi basindan beri belliydi. O ne-
denle hiikiimetlere kizmadan Once,
SSK’nin gercek sahibi olan is¢ilerin or-
giitleri, sendikalar gerekli tepkiyi goster-
di mi diye sormak gerekir. Sendikalar,
SSK’y1 savunmak i¢in ne ¢aba harcadi,
gercekleri ortaya koyarak toplumu ay-
dinlatip kamuoyunu yanina ¢ekmeye ¢a-
listt mu, alternatifler iirete-

bildi mi?

Once Aralik 2003’te yapilan Tiirk -
Is Genel Kurulu’na kadar gidelim. Bas-
bakan Tayyip Erdogan, sert bir islupla
delegelere, bir anlamda is¢i sinifina

Milliyet, 23.02.05
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- Saywn izleyiciler, yetkililer durumun abartima-
 masi gerektigini, zaman icinde kuyruklarin
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yiik 6rgiitii olan Tiirk - I’in de tepkisini
Olgmiis oldu. Tepki, ciddiye alinmaya-
cak kadar cilizdi. Ardindan bir y1l sonra
da Subat 2005°de devir islemini baslatt1.

Emek Platformu, sendikalar, hasta-
nelerin devrinden 6nce bir ka¢ basin a-
ciklamas1 yaptilar, binlerce kisiyi topla-
yacaklar1 yerde 100 - 200 kisiyi toplaya-
bildiler. Zaten saglik hizmetleri aksadig1
icin isgiler de devir islemine pek fazla
karst ¢ikmadilar. Sendikalar, hizmetle-
rin neden aksadigini, ne yapilmasi ge-
rektigini somut diizeyde ortaya koyama-
dh. Isci orgiitleri, Tabip odalarmin bu ko-
nudaki girisimlerine de yeterince destek
veremedi.

Su agamada, sosyal giivenlikle ilgili
hak kayiplarma yol agacak iki yasa tasa-
ris1 TBMM giindenminde bulunuyor. E-
mek Platformu’nun da ciddi bir tepkisi
ortada goziikmiiyor. Sendikalarin etkili
bir eylemi s6z konusu degil. Emek Plat-
fomuna bagl orgiitler, eylem acisindan

da samimi degil. Herkes vitrine oynu-
yor, tabanin sendika yoneticilerine bir
giiveni yok. Sendikacilar risk almryor,
sendikaciligi bir rant kapis1 olarak gorii-
yor, eyleme bile gelmiyor.

meydan okudu. Basbakan Erdogan, “Siz
Tiirkiye’nin tamam degilsiniz. Tiirki-
ye 70 milyon. Ben sizin kiirsiiniizden
70 milyona sesleniyorum” dedi. Ciddi
bir tepki gormedi. Arkasindan SSK has-
tanelerinin Saglik Bakanligi’na devredi-
lecegini belirterek, hizmet satin alinmasi
yoluyla sagligin da zaman iginde 6zel-
lestirilecegini ima etti. Hig¢ bir ciddi, et-
kili ses ¢ikmadi.

Bagbakan, boylece SSK hastaneleri-
nin devrinde is¢i sinifinin en bii-

Aralik 2005°te Belgika’da hiikiimet
emeklilik yasini 58’den 60’a ¢ikarmak
istedi. 12 milyonluk Belgika’da 2.5 mil-
yon iiyesi bulunan sendikalar, 24 saatlik
genel grev yapti, hiikiimet tasarty1 geri
¢ekmek zorunda kaldi.

Tiirkiye’de de etkili bir sendikal ha-
reket i¢cin Emek Platformu’nun tabandan
orgiitlenerek mevcut sendika biirokrasi-
sinin degistirilip yeniden yapilanmasi
gerekiyor. Oldukca zor ama bagka ¢are
de yok...H
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SSK Ozel/Nisan 2006

HalKIMIZ saiik hakkinin elden
gitmesine NN€Aden duyarsiz?

Vaaz vermede usta, imam ko-
kenli Basbakanimiz, ballandira
ballandira ozel hastahanelerde,
eczanelerde sigortali hastalari-
mizin nasil bir cileden kurtula-
caklarint anlatinca, saglik¢ilarin
orgiitlerinin uyariarina kulak a-
san ¢ikmryor. Belki de bize gore
Sayin Erdogan’in ofkesini yene-
memesi olarak algilanan doktor-
lara, saghk¢ilara yonelik haksiz
suclamalarinin bile bir islevi
vardur.

Siikran Soner-Devrin
1.y1ldéniimiinde SSK’nin gi-
digine iligkin saptamalar, ya
da parali saglik hizmetine gi-
dilen yolda Erdogan Hiikiime-
ti’nin attig1, atmak istedigi a-
dimlar1 TTB’nin yaymn orga-
ninda anlatmaya caligmak “te-
reciye tere satmak” olabilir.

TTB’nin mubhalefet, solda
gecinen partiler, sendikalar ve
ilgili sivil toplum orgiitlerinden
cok daha duyarli olarak halk
saglig1 sorunlarinda, belki de

S

ediyor.

i ibi gésterilerek haksiz kazang elde e
"3°§25 oejl:!zrggy%l, 6guyd1r diuzenlenen tom receteleri incele

Jj omir UNVER / ANKARA
SK Saglik Isleri Genel
Midarli, ban lerde
sahte ilag kupiirii bastirip
ilag satibimus gibi gosterilerek,
haksiz kazang elde edildiginin
belirlenmesi {izerine geriye donitk

saglik hakkina iligkin bukadar ¢ok yonlii
hakkin birden elden alinmasina bukadar
sesiz kalindiginin 6rnegi yok.

Diinyada sendikal orgiitlenmelerin
¢ok kan kaybettikleri bilinmeyen degil.
Yine de toplu pazarlik diizeninden ¢ok,
sosyal devlet, saglik hakkina iliskin ikti-
dar sapmalarinda, geriye gidiste ¢cok du-
yarli, etkin karsi ¢ikiglar yasaniyor. De-
mokrasilerde is¢i sendikalari, saglik har-
camalarmdaki kisitlamalara, sosyal gii-
venlik reformlari(!) ad1 altinda kazamil-
mis haklardan sapmalara siddetli direnis
eylemleri koyuyor, grevler, biiyiik goste-

SAHTE ILAC KUPURLERI YAKALANDI, INCELEME BASLADI

SSK 60 milyon regc_eteyi
tek tek kontrol ediyor

edildigini belirleyen SSK,

ve faturast Gdeniyor

Jer, ozel fer ve tip
merkezlerindeki saghk
harcamalaniruna iliskin faturalar:
ademekle gorevli Saghk Isleri
Genel Mirdiirlagii, bunun
kontroliinti de yapiyor. Son
aylarda usulsiiz & feri
artmasi fizerine baslatilan
lemel dda, gorevli

YER SORUNU OLUSTU
Bu arada, guvallar icerisinde
incelenmeyi bekleyen milyonlarca

regete ile ilgili bolge
adiirliklerinde de yer sorunu
olustuggu ofrenildi. Cuvallar
igerisindeki receteler, bolge

6 ay boyunca dii
receteleri incelemeye aldr. Genel
Miidirlige bagl 332 eczact, &0
milyon regeteyi tek tek kontrol

$SK'h hastalarin kuruma bagh

! bitin

denetlenmesinin ardindan, regete ne kadar zaman alacagm

eczacilar, tek teli( regeteleri kontrol midirlitklerinde cahsma

ediyor. Regeteyi 'y ) k da oy z_)r,!azg
doktorun o ilac yazmaya yetkili ilging gorintiler gkt Yetkiliter,
olup olmadiprun da ‘milyon reqetenin incelenmesinin

durdurulamadi. SSK’nin hastahaneleri-
ne, kurumlarina el konulmasi, AKP’nin
haklar1 geriye gotiiren, tedavi ve ilag hiz-
metlerini 6zel kuruluslara devreden, gi-
derek daha parali ve saglig1 tehdit eden
boyutlara doniistiiren icraatlarma kars
durusta ise is¢i sendikalar1 hareketi keli-
menin tam anlamu ile sinifta kald.

Basli basina dev bir sorunun konusu
oldugu i¢in is¢i sendikalarimizin siyasi
iktidarlara tam teslim, moral, orgiitliiliik,
degerlerindeki erozyondan bu yazida
s0z etmenin olanag1 yok. Yine TTB on-

ciiliigiinde, DISK ve

KESK’in desteginde
giindemde olan,
AKP iktidarinin
SSK, Genel Saglik
Sigortas1 referan-

dum kampanyasi,

protesto ¢ikiglari-

nin i¢inde, Emek

Vatan, 05.12.05

me talimah verdi

bilemediklerini de ifade etti.
Tarkiye genelindeki 16
bolgeden ayda ortalama 10 milyon
regetenin kuruma gonderildigini
belirten SSK Saghk Isteri Gene! .
Midiriga yetkiller, sa.hledhgm
yasandifg son 6 aya iliskin
Tegeteleri inceleme karan
aldiklanm soyledi. Yetkililer
"Regetelerde incelemeleri
famamlamamizin ardindan
usulsiiziiklere rastlanmast
durumunda, adli makamiara sevk
edecefiz” dedi

cogunluk {iyesinin gilinliik para-
sal ¢ikarlarina aykir diisecek
bi¢imde, olumlu smav verdi-
&1 ortada. Yoksul bir iilkede
hele, parali saglik hizmetinin
halkin ¢ikarlari sagligi ile oy-
namak anlamina geldigini an-
latmak, Hiukimetin halkin,
calisanlarin, sosyal giivenlik-
ten yararlananlarin ¢ikarlari i-
le tersine gidisini durdurmak
iizere verdigi savagim yadsi-
namaz. Atilan her adim, ya-

SSK soyguna
‘dur’ diyecek

SSK fatura soygunlarini ‘erken uyari’ sistemiyle Gnleyecek bir kontrol sisfemir)i hayata geciriyot
Elektronik ortamda yapitacak kontrollerle, gereksiz MR, tomografi gibi tetkiklerin yapilmasi engel
lenecek. Sigortasizlara da gecit vermeyecek yeni kontrol sistem
WASLIHAN ALTAY KARAIAS / ANKARA i

SK, kagaklan ve siirilmis fawuralarla kurumun
soyulmasini Snleyecek bir prwi_zyon sistemini

e SSK'l

basliyor, P

iile 2 katrilyon tasarruf yapilacak

e ..ull’-‘d!HHH‘HHHﬁ

SSK, Saglk B

i ddedi.

porcunun ise yans! e orak kullanima ag

Bakanhg'na bagh deviethas- mann k;‘lﬂg ;g sxg
4, SSKi hastalann yaklagik vam:k Ve

hia pagvururken,  gind tespiteden
6.5 milyonda  nil Bdememe kﬁmﬂ_
poreunun 511 trilyon

erini tereih et v
t'\“;\ milyonu devle\d ::;md:;ﬁ
g T rin
B e ‘(‘-:nﬂ Midirligi ndenali-
3 5 77m
ﬁ%ﬁyﬁ%ﬁ%ﬁ'\e Saghk Bakanligi'na bagh 510 wilyon

Yenisafak, 20.01.05

kesti

i i 416

Jma-  gonderilen IU‘rmlyon or

Kanm 1anel 4, Faturalan inceleyen 418 mil-
e ‘bir yilik strede yaklasik 2 denk gelen 101 wrilyon 418 i

hestane faturalamun SO
ﬂrflﬁlmmmn 101 rilyonluk {m‘mmu
alds, Devlet hastanelerin

nilyar lira borcd kaldy

kurbagay1 atarken, atesi kistigindan s6z
edebiliriz. Sicak suya atilan kurbaganin
sicramast refleksi gecerli olmuyor. Ki-
milerini olumlu, hak kazanimi bi¢iminde
pazarhyarak adim adim gidilen yolda, o-
lumsuz sonuglarin ancak yasanarak algi-
lanmasi, uyarici islevini yapmasi gere-
ken oOrgiitlerin de ayakta uyumalar ile
iste bdylesi bir sonucu getiriyor.

Vaaz vermede usta, imam kokenli
Basbakanimiz, ballandira ballandira 6zel
hastahanelerde, eczanelerde sigortali
hastalarimizin nasil bir ¢ileden kurtula-
caklarimi anlatinca, saglik¢ilarin orgiitle-
rinin uyarilarina kulak asan ¢ikmiyor.
Belki de bize gore Sayin Erdogan’in 6f-
kesini yenememesi olarak algilanan
doktorlara, saglik¢ilara yonelik haksiz
suglamalarmin bile bir islevi vardir.
Doktorlar, saglik¢ilar paragéz ve ¢ikar-
larin1 kaybetmek istemiyenler olarak
halka sunuldugunda, orta-
likta halki anlamli, etkili
uyaracak siyasi partiler,
sendikalar, sivil toplum or-
giitleri de olmayinca, kit-
leler masala, bu biiyiik ya-

lana inanmak egiliminde
oluyorlar. Ne de olsa iyi
islemeyen saglk sistemi,
sigortalardan canlar1 ¢ok
yanik. Ozel hastahane, 6-
zel eczanelerden c¢ilesiz
yararlanma diisii cok ce-

tril unu raran
OIl kici geliyor.
100 y 1. 2 ve 3basamak saghk kgulstarind ﬂ‘f:;’:l SSK borel Kat
2 ve 3basamak § rulugiariss | 4 }
M ASLIHAN ALTAY KARATAS 1 ANKARA milyon 92‘3 mv; f;‘::,‘;i‘,“;“fi‘};ﬁﬁ;‘mnm or¢larimnin Ka
i fatu- 64 trilyon 84 .
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1 karityonhuk

larak bekleyen genel
saglik sigortasi yasasi,
ilk uygulamalardan bi-
le apagik hizla parali

¢ olan
firasiru Sddeyen SSK o geriye

Zaman, 22.01.05

hastalann bitiin tetkik ve muayene bilgileri, elekuonik

SSK, 2 katri

pilmak istenenlere iligskin &y-
lesine ¢ok ¢ikis, uyari, rapor,
degerlendirme ¢aligmasi, on-
larm da 6tesinde eylemler ya-
pild1 ki.. TTB’nin yayinlarinda
yer alan bilgilendirmeleri, so-
nuglar1 yeniden ele almak, an-
latmaya c¢aligmak, uygulama-
nin i¢indeki siz saglik¢ilarinin
zamanini almak olacak.

ortamda kontrol aluna alacak. Provizyon sisteminde
SSK'ls hastalar iyleh A
rabilecek. Hastaneye gelen SSK'l hasta, SSK'nin proviz-
yon sistemi onaylarsa muayene lilebilecek. Kagaklar
nleyecek bu sis i ey k 2 katri ta-
sarmuf yapilacags tahmin ediliyor. Pilot uygy 1
bul, lzmir ve fdaki SSK lerinde baglatlan
provizyon sisteminin 2005'in haziran aymda biitiin Ttir-
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Disardan gozlemci, bir ga-
zeteci olarak sizin yayin orga-
ninizdaki bu yazida, ben olsa olsa halki-
mizin sizin kendi yasamsal ¢ikarlar iize-
rine uyarilarimiza duyarsiz kalmalari
sorgulayabilirim. Evet halkimiz, saglik
haklarinin elden gitmesi icraatlarina kar-
st neden bu kadar duyarsiz? Hele de on-
lart uyarmak sorumlulugu olan orgiitlen-
meler neden bdylesine sesiz, eylemsiz?
Rejimi demokrasi olan higbir iilkede,

Yenisafak, 21.01.05
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Bizde TTB her zaman iginde, saglik
sendikalar1 orgiitlenmelerinin Onciilii-
giinde diizenlenen sendikal karsi durus-
lar, Emek Platformu ¢atis1 altindaki dire-
nisler zaman zaman anlamli giindeme
gelse de, iktidar icraatlari i¢in hig¢ caydi-
rict olamadilar. Haklarin geriye gidisi

Platformunun,
Tiirk-Is ve Hak-Is’i ile olmamas1 yete-
rince ayipl bir durum .

Genel olarak oOrgiitlenmeler basta,
halkimizin duyarsizligi, hak kayiplarina
tepki vermemelerine gelince bir boyutu
ile AKP iktidarinin atesin tistiindeki suya

saglik hizmetine gidi-
se gecis kitleleri uyandirmaya, ayak-
landirmaya yetmiyor. Ancak bire bire
canlar1 uygulamanin i¢inde ¢ok ya-
nanlar biraz bagirnyorlar. Onlarin da
tek tek ¢ikan sesleri, bu bilyiik karma-
sanin iginde duyulamiyor.
Halkin saglik hakkinin elden alin-
digini, tiimden ugup gittigini gérmesi,
aklini bagina almasi, isyan etme nokta-
sina gelmesini beklemek bu iilke igin
cok biiylik kayip. AKP iktidarindan he-
sap sorabilmek i¢in ise ¢ok ge¢ olabilir.
Bu nedenle birkez daha, “muhalefet,
sol partiler, isci sendikalari, halkimi-
zin saghk hakk ile ilgili sivil toplum
orgiitleri uyayorlar mi: Neden susu-
yorlar? Saghk emekcilerinden, orgiit-
lerinden gelen cagrilara, ¢iglik sesleri-
ne neden bdylesine kulak tikiyor-
lar?”diye sormak gerek.l
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iizerinden yapildigini, bu nedenle bir za-
rara ugramadiklarini; hatta karh bile ¢ik-
tiklarin1 savunuyorlar.

Aslinda SSK eskiden de 6zel hasta-
nelerden hizmet satin aliyordu. Hele son
yillarda SSK kaynaklarinin yaklasik ticte
biri bu yolla 6zel hastanelere akitiltyor-
du.

Ancak eski ve yeni uygulama arasin-
da iki 6nemli fark var. SSK’li hastalar,
geemiste ancak SSK saglik kurumlarin-
dan sevk alarak 6zel hastanelere gidebili-
yorlardi. $imdi ise dogrudan miiracaat e-
debiliyorlar.

Ikinci olarak, eskiden 6zel hastanele-
rin SSK’lilerdan herhangi bir sekilde pa-
ra almalar1 kesinlikle yasakti. Sevk
kagitlarinda “tedavinizi yaptirdigimiz
hastaneye herhangi bir 6deme yapma-
ymniz” ibaresi yer aliyordu. Yeni dénem-
de iste bu yasak kaldirildi. Boylece 6zel
hastanelerin SSK’lilerdan fark {icreti al-
masinin onii agildi.

Aslinda mevcut uygulama birgok ka-
risiklig barindiriyor.

Bir kez, SSK’lilera ni¢in sadece dzel
hastanelerin yolu agildigi bilinmiyor. E-
ger SSK saglik hizmetlerini 6zel sektor-
den satin alacaksa hukuki olarak 6zel po-
likliniklerin de SSK ile sdzlesme yapma
hakki olmasi gerekiyor. Nitekim, Emek-
li Sandigi’nda isler boyle yiiriiyor. SSK
yoneticilerinin ise tercihlerini 6zel saglik
sektoriindeki biiyiikk sermayeden yana
yaptig1 goriilityor.

SSK’lilerdan her ne ad altinda olursa
olsun ek bir iicret talep etmenin yasal da-
yanaginin ¢ok tartigmali oldugu goriilii-
yor. Ciinkii; SSK’lilerin hangi saglik yar-
dimlarindan, nasil yararlanacaklart 506
sayili Sosyal Sigortalar Kanunu’nda ay-
rintil1 olarak tanimlanmistir. Bu yardim-
lardan yararlanirken ddeyecekleri mua-
yene iicreti, ilag, ortez ve protezler i¢in
katilim paylarn da yiizdeleriyle birlikte
Kanun’da diizenlenmistir.

Bunlarin disinda bir katihim pay1 6-
demeleri i¢in alinacak ticretlerin cins ve
miktarinin 506 sayili Kanun’un hiikiim-
leri arasinda ag¢ik olarak tanimlanmasi
gerekiyor. Simdiki uygulama ise Ka-
nun’da hicbir degisiklik yapmadan sade-
ce sozlesmelerde yer alan bir hitkme go-
re yapiliyor. Yani, Kanun’da var olmayan
bir diizenleme sdzlesmeye dayanarak yii-
ritiiliiyor. Hukuki olarak usul agisindan
bile gerekli sartin yerine getirilmedigi

hastane kendisine miiracaat e- s 30y

den SSK’li hastadan ek {icret e \““as‘-a“ g:‘

talep edecekse bunu bastan
sOylemesi ve onayini almasi
gerekiyor.

Peki hastalar bu paray1 ver-

mezlerse ne olacak? Mevzuata M\

gore hicbir sey olmayacak. Ozel
hastane hastayi zorunlu olarak kabul
edecek ve tedavisini yapacak.

Yani SSK’li bir hasta, 6zel hastane-
ye bagvurdugunda kendisinden istenen
paray1 ddese de, 6demese de en iyi baki-
m1 almak hakkina sahip.

SSK’liler ne zaman kendilerinden
para alindigindan yakinsalar Hiikiimet
yetkilileri bu diizenlemeyi hatirlatiyorlar
ve o hastaneyi sikayet etmelerini istiyor-
lar.

Bu durumda biitiin rasyonel insanla-
rin yapacagi gibi SSK’lilerin da fark {ic-
retini 6demeden en iyi saglik hizmetini
almayi tercih etmeleri gerekiyor.

Peki Gyleyse 6zel hastanelerin {icret
talep etmeleri niye serbest birakildi?

Hikiimete gore SSK’liler higbir {ic-
ret 6demeden alabilecekleri hizmet igin
de para 6demeyi tercih ediyorlar ve sade-
ce bu nedenle 6zel hastanelerde para 6-
diiyorlar.

Ortada tam bir “Deli Dumrul” hesa-
b1 var.

Aslinda durum gayet agik. Mevzuat-
taki hastanin onayina bagl “goniillii” i-
lave 6demelerin higbir pratik degeri yok.
SSK’li hasta eger bu paray1 6demezse 6-
zel hastaneden saglik hizmeti alamaya-
cagim biliyor ve bu nedenle “zorunlu”
olarak 6demeyi yapiyor.

Kisacasi; SSK hastanelerine el ko-
nulmasi ve bu pazarin 6zel hastanelere a-
¢ilmasiyla birlikte SSK’lilermn iicretsiz
saglik hizmeti hakki gasp edilmis oldu.

iicreti” uygulamasi-

nin bir diger ¢iktis1 ise “bicak para-
s1”’nin bizzat Hiikiimet tarafindan mesru-
lastirilmast oldu. Hastalar gecmis yillar-
da, sigorta primlerini diizenli olarak 6de-
dikleri halde, saglik hizmeti alabilmek i-
¢in kamuda calisan hekimlere ayrica pa-
ra O0dediklerinden sikayet ederlerdi. Bu
sikayetler biiyiik dlciide abartili olsa da,
eskilerin “siiyuu vukuundan beter”
dedikleri cinsten devam edip giderdi.

Saglik Bakani Recep Akdag da, ko-
nusmalarinda sik sik hekimleri bu neden-
le suglar ve kurduklar1 “Ale 185 ihbar
hattryla sorunu ¢dzmeyi vaat ederdi. So-
nunda yapti1 ise tam tersi oldu. Ozel
hastaneler devlete hem vergilerini veren,
hem de SSK primlerini 6deyen hastalar-
dan acik olarak ek ficret talep ediyorlar.
Ustelik , artik, muayenehanede polis ta-
rafindan basilip numaralar1 daha once-
den Savcilik tarafindan tespit edilmis pa-
ralarla yakalanmak ve gazetelerde afise
edilmek korkusu da yok. Boylece mua-
yenehanede alinacak olursa yasa dis1 o-
lan “fark iicreti” 6zel hastanede alindi-
ginda yasal bir hakka doniistii.

SSK’lilerin 6zel hastanelerden dog-
rudan yararlanmas1 uygulamasi ilk bagla-
diginda bu hastanelerin bazilar1 hi¢ {icret
almadilar, bazilar1 da diisiik miktarlarda
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Hastalarin ayagi alistiktan sonra ise
fark tcretleri hizla yayginlagip yiiksel-
meye baglad.

Is o hale geldi ki bizzat Basbakan
gectigimiz Agustos ayinda 6zel hastane-
leri uyardu.

Bagbakan’a gore eskiden saglik sek-
toriinde devletin, 6zel sektoriin ve Vakif-
larin rekabeti varmus. Iktidarlar1 zama-
ninda kaldirmuslar. Vatandas artik her is-
tedigi hastaneden yararlanabiliyormus.
Ama maalesef 0zel sektorde Oyle bir
mantik varmis ki bazi tedavilerde akil al-
maz rakamlarla vatandasa yiikleniyorlar-
mis.

Bagbakan iste bu mantiga karsi ¢ikti
ve; “Anadolu’da ‘siiriimden kazan-
mak ¢ diye bir deyim vardir. Bos dura-
cagina gel devletinle dogru diiriist bir
anlasma yap, sen de orada bu
imkanlardan istifade et. Ozel sektoriin
‘kazlar: bulduk tiiyleri yolalm’ hava-
sina girmemesi gerekir” dedi.

2004 yili rakamlartyla 6.4 katrilyon
TL’yi bulan SSK pazarini 6zel hastanele-
re kimin a¢tigini ve yillardir kendi saglik
kurumlarindan saglik hizmeti alan
SSK’li hastalar1 kimin kaza dondiirdiigii-
ni ise agiklamadi.®

Radikal, 24703205
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Devrin yarattigi olumsuzluk-
lardan etkilenen hastalar, bu o-
lumsuzluklarin acisim yine saglik
personelinden ¢ikariyorlar. Has-
tanede bulunmayan bir malzeme-
nin hastadan istenmesi, hastanin
biitiin tepkisini hekime ya da sag-
lik personeline gostermesine ne-
den oluyor. Hasta bu durumda sis-
temi sorgulamak yerine, saglik
personelinden sikayet¢i olma yo-
lunu tercih ediyor.

Biitiin bu olumsuzluklar, gele-
cege yonelik belirsizlikler, eski
SSK  hastanelerinde gérev yapan
hekim ve saghk calisanlarint u-
mutsuzluga itiyor. Bu siirecin sag-
lik ¢calisanlart agisindan en ¢arpi-
c1 sonuglarindan biri ise istifalar.
Bir¢ok hekim ve saglik personeli
ya istifa etmeyi diistiniiyor ya da
istifa ediyor-...

SSK' saglik kuruluglarinin Saglik
Bakanligi’'na devredilmesi ile birlikte,
caligma ortam ve kosullarinda biiyiik ve
ne yazik ki “olumlu” degerlendirileme-
yecek degisiklikler meydana geldi. Bu
degisikliklerden, ozellikle “eski” SSK
hastanelerinin ¢alisanlar1 etkilendiler.
Calisanlar arasinda “ekip ¢alismasina”
zarar verecek farkliliklar dogarken, ciddi
mali kayiplar olustu. Gegici gorevlendir-
meler artt1. Yaganan sikintilar nedeniyle,
yillardir caligtigi kurumdan istifa ederek,
ozel sektore gecen hekimler ve saglk
¢alisanlari oldu.

@Tip Diinyasi

SSK devrinin calisma ortamlarinda
yarattig: degisiklik, ¢calisanlar
uzerindeki etkileri’

Bu yazi, eski SSK hastanelerinde
gorev yapan hekimler ve saglik persone-
liyle yapilan goriismelerde aktarilanlar
dogrultusunda olusturuldu.

Devrin ardindan ilk dikkat ¢eken si-
kint1 eski SSK hastanelerinin ve ¢alisan-
larinin alisageldikleri hizmet sunumun-
dan ¢ok farkli bir hizmet sunum modeli-
ne gegmeleri oldu. Eskiden SSK’li has-
talar SSK’li olduklarin1 belgeledikten
sonra hastanede tedavi ve tetkikleri i¢in
gereken biitiin hizmetler o hastane im-
kanlar ile gergeklestirilirdi, hastanin her
tiir laboratuar ve goriintiileme tetkikleri
yapilir, gerekirse ameliyata alinir ve ge-
rek hastalar gerekse yakinlar1 bu siirecte
disaridan bir sey yapmak zorunda kal-
mazlardi. Ama devirle birlikte bu hasta-
nelerde her tiir tibbi ve sarf malzemesi
regete edilerek hasta yakinlarina veril-
meye ve bunlari disaridan temin etmele-
11 istenmeye baslandi. Bu malzemeleri-
nin temininden sonra ancak gerekli teda-
vi tam olarak yerine getirilebilir hale gel-
di. Bu durum hem hekimler ve saglik ¢a-
lisanlar1 agsindan hem de SSK’li hasta-
lar agisindan alisilmadik sikintili bir du-
rumdu.

Devirle birlikte bir bagka zorluk eski
SSK hastanelerinin igine diistiikleri
“mali” sikinti ve yokluklar oldu. Acil
hastalarin tedavileri i¢in gerekli ¢cok ba-
sit malzemeler bile devirle birlikte temin
edilemedi. Saglik Bakanligi’nin para ak-
taramamasi nedeniyle kaynak sikintisi i-
¢ine giren eski SSK hastanelerinde sarf
malzemesi ve tibbi malzeme sikintisi ya-
sanmaya basladi. Onceleri SSK Genel

SSK Ozel/Nisan 2006

Midiirliigii'nce saglanan bu gereksinim-
ler, acil durumlarda bile karsilanamaz
hale geldi. Simdi, hastanenin Oncelikle
“para kazanmas1” ve kazandig1 paraya
gore gereksinimi olan malzemeleri sag-
lamasi gerekiyordu. Bu da hem sunulan
hizmete, hem de hekim-hasta iliskisine
olumsuz yansidi.

Pek ¢ok eski SSK hastanesinde ida-
re hastane gelirlerini artiric1 diizenleme-
lere yoneldi, bunun sonucu olarak hasta-
larm ceplerinden ek {icret ddeyerek kul-
lanabildikleri 6zel oda sayilari artt1. Yine
daha fazla gelir elde etmeye yonelik ola-
rak degisiklikler yapilmaya baslandi.

Saglik Bakanligi’'na devir ile birlik-
te, bashibasina sorunlu ve tartismali bir

uygulama olan performans sistemi, eski
SSK hastanelerinde de uygulanmaya
basladi. Poliklinik sayilarinin tek deger
oldugu bu uygulama, uzman hekimleri
poliklinik faaliyetlerine yoneltti. Bu du-
rum klinik hizmetlerine olumsuz yansi-
di. Kliniklerde yeterli sayida uzman bu-
lunamaz hale geldi. “Nitelik” degil, “ni-
celik” degerlendirmesi olan performans,
klinik hizmetlerini adeta degersizlestir-
di. Ekip olarak yiiriitiilmesi gereken bii-
tiin isleri olumsuz etkiledi. Multidisipli-
ner ¢aligma kosullar1 sekteye ugradi. Bu
durum, uzmanlik egitimi veren hastane-
lerde, egitim siirecinin de olumsuz etki-
lenmesine yol act1.

— R SR ,‘,J
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Devir 6ncesinde ve sonrasinda, ye-
terli derecede bilgilendirme yapilmadig:
i¢in idari islemlerde ciddi sikint1 oldu.
Sekreterya igleri hekimlere yiiklendi ve
bdylece hekimler asil gorevi olan “has-
ta bakma” isine ayirdig1 zamandan fe-
ragat etmeye basladilar. Gereksiz biirok-
ratik islemler ciddi zaman sikintis1 ya-
ratt1 ve is yikiini artird1.

Maaslardan, ek 6demelere, ndbet
iicretlerinden tazminatlara kadar biitiin
ozlik haklarinda gerileme oldu. Eski
SSK hastanelerinde genel biitgeden kar-
silanan ndbet licretleri, devirden sonra
o6denmemeye bagladi. 40 YTL olan nd-
bet iicretleri, “karsih@m izin olarak
kullanabilirsiniz” gerekgesiyle 6den-
miyor. Ancak nobet karsilig1 izin iste-
yenler de, “Giderseniz isler aksar. Isle-
rin aksamasina miisaade etmeyiz a-
ma isterseniz daha rahat yerlere tayi-
ninizi yapariz” bi¢iminde tehdit edili-
yorlar. Oysa, hafta sonu 24 saat mesai
karsiliginda hafta i¢i 3 giin, hafta i¢i 16
saat mesai karsiliginda 2 giin izin yapi-
labilmesi gerekiyor.

Maas artislarinin higbiri yansitilmi-
yor. Bu artislar, acil servis, yogun bakim
ve diyaliz boliimlerine 6denen ek tazmi-
natlar performans 6demesi iginde eritili-
yor. Performans 6demelerinin ne kadar
olacagi hig belli olmuyor. Bir sonraki ay
alman maasin ne olacag: belirsiz. Izin
donemlerinde ve hastalik durumunda
performans O6demelerin tamami kesili-
yor. Hekimler, bu durumu kendi arala-
rinda “izin kullandig icin, hasta oldu-
gu icin cezalandirilan tek meslek gru-
bu” olduklar1 bi¢ciminde degerlendiri-
yorlar. Bu belirsizlik, yarin ne olacagini,
hangi kosullarda ¢alisacagini bilememe
duygusu tiim ¢alisanlar tizerinde gerilim
yaratryor.

Saglik Bakanligi’na devir, eski SSK
hastanelerinde gegmiste s6z konusu ol-
mayan bir idari baskiy1 da glindeme ge-
tirdi.

AKP, SSK yasasini gegirmek icin tam sef

SSK hastanelerinin devrini
éngoren yasa tasarisinin
Meclis'te gorustimeye
baglanmas Uzerine eyleme
gegen Emek Platformu,
AKP Hukumeti‘ni uyard.
Hastanelerde yapilan
eylemlere katilan hasta
ve hasta yakinlan da, -
»parasiz saghk” taleplerini
dile getirdiler. Emek -
Platformu Dénem S6zcUsU
TMMOB Genel Baskant
Mehmet Soganci, tim
tilkeyi dolagarak
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Saglik Bakanlig1 hastanelerinde her za-
man s6z konusu olan siyasi bask1, simdi
eski SSK hastanelerinde ¢alisan hekim-
leri ve saglik personelini de olumsuz et-
kiliyor.

Saglik Bakanligi’nin devirden sonra
ilk yaptig1 iglerden biri klinik seflerinin
ve sef yardimcilarinin sayisi artirmak
oldu. Eski SSK hastanelerinde personel
ac181 giderilemedi ancak idari birimlere
yapilan atamalarda dikkat cekici artig
oldu. Bu durum ¢alisanlar agisindan ¢ok
basl bir yapiy1 da ortaya ¢ikardi.

Hasta sayisinda ve yapisinda degi-
siklikler oldu. Performans uygulamasiy-
la birlikte 6zellikle tagradan bu hastane-
lere yapilan sevklerde azalma oldu.
Boylece, eskiden daha agir hastalar bas-
vururken, simdi gorece daha hafif hasta-
lar bagvurmaya bagladi. Bu durum, kimi
klinikleri olumsuz etkiledi. Ozellikle
baz1 cerrahi branslar, deneyimini, biriki-
mini degerlendiremez duruma geldi.
Devrin ilk giinlerinde eski SSK hastane-
lerinden diger hastanelere dogru yasa-
nan hizli hasta kaymasi, son zamanlarda
tersine dondii. Kimi hastalar diger has-
tanelerde karsilastiklari zorluklar nede-
niyle, kimi hastalar 6zel hastanelerde
ceplerinden para 6demek zorunda kal-
diklarr i¢in, kimi hastalar da “sigortah-
y1 en iyi sigorta hekimi anlar” diyerek
geri doniiyor.

Eski SSK hastanelerinde gorev ya-
pan saglik personeli de bu sii-
recten ¢ok o-
lumsuz etki-

lendi. Saglik
personeli ozel- d m
likle nobet para- mo e
larinin  dagitil- Acibadem HastaﬂeSit‘ia
mayisindan, nd-  oign yapa_n_Ba’ég‘?n‘g{.a'
bet icretlerine has"tagt:;?‘h\:gmn, pir de
. " | A

karsilik taninan i- e], gosterell -Of:gim
zin hakkinin per- fﬂf}?g?aﬂrdz ;sst:tzrsen

. \ A g
sonel eksik- gﬁwerh merkezi yap' de

iSTANBUL a konusa

Evrensel, 07.01.05

Acibadem Kuzyah‘lg‘_

- n
Tt AT ‘
Hasw“““‘,“‘ﬂj;"“l—.lfn oenel saihlk SIEOT

erber. Emek Platformu herkesi miicadeleye cagrdi

ligi gerekce gosterilerek uygulan-
mayisindan yakiniyor. Ek mesaile-
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rin gecikmeli 6denmesi, haftada 40
saat olmasi gereken ¢alisma siiresi-
nin bunun ¢ok iizerine ¢ikmasi,
performansla birlikte ¢alisanlarin
arasmda tcret ucurumunun olus-
mast da saglik personelinin yakin-
dig1 diger konular arasinda yer ali-
yor.

Devrin yarattig1 olumsuzluk-
lardan etkilenen hastalar, bu olum-
suzluklarin acisini yine saglik per-
sonelinden ¢ikartyorlar. Hastanede
bulunmayan bir malzemenin has-
tadan istenmesi, hastanin biitiin
tepkisini hekime ya da saglik per-
soneline gostermesine neden olu-
yor. Hasta bu durumda sistemi sor-
gulamak yerine, saglik personelin-
den sikayetc¢i olma yolunu tercih e-
diyor.

Biitiin bu olumsuzluklar, gele-
cege yonelik belirsizlikler, eski
SSK' hastanelerinde gorev yapan
hekim ve saglik ¢alisanlarini umut-
suzluga itiyor. Bu siirecin saglik ¢alisan-
lar1 agisindan en c¢arpict sonuglarmdan
biri ise istifalar. Bircok hekim ve saglik
personeli ya istifa etmeyi diisiiniiyor ya
da istifa ediyor... ®

* SSK ¢alisanlariyla yapilan
goriigmeler

Radika
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| IS DEVRE PROTESTO

|, 26.01.05

A% ankara kulisi :
Saglk sigortas!!

AKP iktidannin hazirladi§i “Genel Sag-
lik Sigortas Yasa Taslagi"nin 27. mad-
desinin ikinci fikrasi: “Kurumdan sagiik
yardimi almakta olanlar, hekim veya dis -
hekimi tarafindan alinmasi istenen 6n- ¢
lem ve dnerilere uymakla yakimladar- |
ler. Hekim veya dis hekimi tarafindan
istenen 6nlem ve Gnerilere uymamasi yi- |
Ziinden tedavi siresinin uzamasina, ma- fini

ligi" grubu, bu hikim ytririge girdigi

ANLAMADIMI N
MADEM
BISEYIN YOK
NIYE HASTA
KUYRUZUNA
CIRDIN KIZ,

SIRA CELENE

KADAR NASIL

OLSA HASTA
OLURUM....

SSK’ya ait
hastaneler
artik Saghk
Bakanhgrnin

osyal guvenlik reformu kapsanminda
SSK ile baza kamu kurum ve kuruluslan-

na ait hastane ve saghk kuruluslannin
Saglik Bakanhg'na devrini 6ngoren yasa ta-
sarist CHP ve Emek Platformu’nun siddetli
muhalefetine ragmen diin geg saatlerde
Tiirkiye Biyiik Millet Meclisi'nden gegti.

Tartsmali tasariya son dakikada eklenen
bir 6nerge ile TBMM biinyesi iginde faaliyet
gosteren Meclis Poliklinigi de Saghk Bakanl-
g1'na devredilecek kuruluslar arasina girdi.
Opysa milletvekilleri bu kurulusun kendi biin-
yelerinde kalmasini istiyordu.

Yeni yasayla Cumhurbaskanhg, Yiiksek
Mahkemeler, Turk Silahl Kuvvetleri, Milli
Istihbarat Teskilati (MIT), Sayistay, tiniversite-
ler, mahalli idareler ve bazi vakiflar tarafin-
dan kurulan hastaneler disinda tiim hastane-
lerin Saghk Bakanhgi'na devri kabul edildi.

SAGLIK BAKANLIGI
156 HASTANE ALACAK

Saghk Bakanh'na devir diizenlemesi

Fipane

tim Bakanhg 1, Ulastirma Bakanhg bagh ku-

e T kﬂf; lul kalmasina veya malullik derecesinin e kapsanunda, toplam 156 hastane el degistire-
":;::;_  tir y“':f"“bi‘:er_a purastd  artmasi nedeniyle olusan ek masrafla- 3:’ cek. Dizenleme uyarinca, Saghk Ba”kanllgl bi-
radaki 1ok WG degeri o yiizde 50'i sigortalidan tahsiledilic” | T heniz yapim asamasinda olmak zere
met ve-  PAMY ayal [zmir'de olusturulan “Hekim Gacbir- ' SSK'ya ait 149 saplik tesisini devralacak.
Bumds  yedi ay sonra o ¥ a ) Calisma Bakanhgg'nin yar sira, Milli Egi-
e :
: 1

\‘ o andayurttaglann bagina gelecekleri s5y-
s leyorumluyor: “Omegin, bir muayene-
'8 den ya da tanisal bir girisimden korka- | 1
rak -ya da gok yiksek tutacak ilag be-
w  deliveyaekonomik ggsiziik nedeniy-
le kendisini yeterince besleyememek
ydzdnden- hastaliginin ilerlemesine ne-

den olan bir kisi ek masraflann yizde
50'sini 6demek zorunda kalacak, belki

Gelelim taslagin ayni maddesinin sen
fikrasina: “Kurumun yazih bildirisine rag-
men, teklif edilen tedaviyi kabul etme-
yen sigortallya bu hastaligi nedeniyle

rulusu olan TCDD'ye ait 4, PTT ye ait 1, Iis-
leri Bakanhg da Emniyet Genel Maddrla-
gu'ne ait 1 hastanesini Saghk Bakanhg'na
devredecek.

SSK'da calisanin
maasi 3'te 1 azalacak

= . SK hastanelerinin Saghk Bakanhg'na
de bu ylizden tedaviye devam edeme- S devrine sendikalar siddetle kars: qkiyor.
yecektir” 1k neden uzun vadede hastanelerin

ozellestirilecek olmas:. 58 bin SSK personeli-
nin Gicret kaybina ugrayacak olmas: ise asil
sebebi olusturuyor.

KESK (Kamu Emekgileri Sendikalan Kon-
federasyonu) Genel Sekreteri thsan Ava,

hilkiimetin gergek amacini

Emek Platformu iiyeleri, SSK hastanelerinin
halka anlatacaklarini ve 5

L% _ 5adlik Bakanlig¥'na devrini 8ng SSK Baskan-

sagiik yardimi tedaviyi kabul edinceye
kadar yapiimaz.”

“Saghk hizmetinin mevcut politikalarla yurii-
medigini ve reformun sart oldugunu yillardir

~~nel evlem &nil i — e AU
s S ligi Gniinde protesto etti ¢ : Onun da hekim diliyle agik anlatimi ) iloyjluy'm:u: ‘tiled;:;n:n so;:lrii kars: qikis ne-
. : P T il enlerini Ozetle sGyle siraladrn:
e — : “Ornegin, teda h g ;
K hasta in: SSK hastanEIerl { s Omegin, tekif edilen ydine- m Devir bu haliyle gergeklesirse hem bu
e er' n' n d [ a1y hyat.alsun ve hasra_da_bt_.um_u k.abu, e_f- hastanelerde calisanlar hem de buradan hiz-
SSK hastanelerinip g, evr' asa, tartlsmayla devred“dl mﬁfn' ngméngbmgqhu_“uml bay- met alan isgiler agisindan varolan kazarmmlal
&'nadevrinj “”so:c: 181k Bakani;. Yakinimun sagig o a§ ' i le bir durumda ‘Agnsini dindirmeyerek o ortadan kaldinr .
TBMM Genel Kuryly'n (;:: b"’m"“ M Siresinee up)‘;;l"?"" YOk Bakanly. gy 0 = } 3 ya da rahatsizlik veren baska bir bulgu- | & m SSK hastanelerindeki saglik hizmeti,
L. Akdag, 2 'de 33 miy abul ‘.-d,| mayacakir™ degi. i h&‘ Mek bosung, Bunda anlagy 55K hastanelerinin Saglik Bakanligi'na devri- yu gidermeyerek hastay! cezalandiralm 3 devlet hastanelerine gore daha nitelikli. Bu
saglk hizmegi oty yon SSK'liya adem e 10 chim 1T sey ar 2" giye Sorth . ni dngdren dazenleme, TEMM Genel Kuru- 2 gibi tart y lanak 5 devir, hizmet niteligini diisurar.
sihiginda da yaklagik | :m' bunun kar. Hasta Iy il HPli Orh; aslan, by ky, 1 lu'nda tartismalarla kabul edilerek yasalasti. Ya- mis" gibl a ffma_a@ olanak taniyor. c SSK hastanelerinde 58 bin saghk galisan
hakkuk ettiging, b, atrilyon lira g ,,‘.d‘,rmcb"fffn_ devrinde Gngoriifen ;"-lll.nnmn Kanunla sayimgsin rumun sayla, SSK hastanelerinin devir bedeli 10 yillik za- Bunlar, hekimlik etigi ile bagdasmaz ve | =. var. SSK hastanelerinde cahsanlarin maas di-
lirasinin gahgj) cu.;ﬁ,':?;",zx’ trilyon  girij;. Ak";'a‘g“‘}g? e 10yllik siire ge. (JI.I:T ':IJ Kisinin malinp s;,n::;a_'::"' man dilimi icinde 6denecek. Devir iglemi kurula- hekimler ile hastalar arasinda sorunia- ~(<D sinda aldif ek ticretler var. Mesela bir hemsi
mﬂ& SSK'h - hasta lara kisi'b.;:-j:.';./\:j- Yasa'ya aykin uh::afhk‘lm'cw"" Ana. ap -;LIZE;an.g.n. ddia e E";‘ h(ak: k;S"“: kOM[s';::nl(la gElr“c:k:re‘Sg:leceSI: ICS::: 3 ra yol agar.” L~ re 750 milyon lira maas aliyorsa, SSK’dakiler
iralik 3 i M savung M. Akdagin, Anayas » Sk urbaskanhg, yiksek mahkel 7 i : . ; f f
'-kll’::’ll(?:: fatura ikardiktany, kay- ;:ﬁhk harcamalarinyy limrn?ll:;ﬂf:r"" sinin karann J;::Sigl: Mahkeme. TSK, I\:IIT. ﬁr?ive):siteler, yerel idareler ve my;szt Haydi gel de, taslaklann uyank sim- § — buna ek olarak 350-450 milyon lira da tazmi-
rellestiimesipput o HEMetlerinin ye. g 94 900N gegiocopini wyleqr oS0 Bakan degl ge. 13 oo vakifiara ait sagiik birimleri yasa kapsami disinda sartar, acmasiz tefecilerce hazrlanmig | 01~ nat aliyor Bunu da tedavide alinan ytzde
na gelmedigin ""R‘"e-.sllm»c anlam. muu-‘-'n“;l Mahkemesinip, - o OKusa anlamayacy, G 2 Hi e birakildi. TBMM'de iki giindir 15 saat stiren ma- olabilecegjinden kugkulanma... o 201k hasta katihm pay1 fonundan saghyor
de ederck, “Highir rarr - JeVlet mal niteligin ey ka tabidit. Hukuka aykn o hukuka ratonda, CHP'liler, * SSK mallarina el koyuyorsu- = Simdi bu para yok olacak. Yani personelin a
M. . N okuyan Akdag, “Konuyy ' Mallanin ¢f k\m;y{,nd:m(:{?m.k SSK nuz ¥, “peskes ¢ekiliyor” elestirilerini siraladi. O = Lk geliri iigte bir oraminda azalacak.
l”lyet’ 0701 05 YUNIE nusty, wANKaRp Miliyet diye ko- a - »
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Hukuka uygun gasp

5283 sayih Yasa, Kurulusundan
baslayarak, bugiine dek ig¢i ve isve-
renlerin odedikleri primler ile kurul-
mus ve devletin asli gorevini tistlenmis
bir kurumun mal varligimi devrettigin-
den, Anayasa 'min miilkivet hakka ile il-
gili 35. maddesine aylarilik olustur-
maktadwr. Ote yandan, miilkiyet hakka,
valnmizca kamu yarar agisindan sinir-
lanabileceginden; kamu yararma, ka-
mu hizmeti sunan bir Kurumun mal
varligina el konulmasinda nasil bir
kamu yarart gozetildigini yasanin ge-
rekcesinden belirlemek, olanakli ol-
mamustir.

6 Ocak 2005 giinii Tiirkiye Biiyiik
Millet Meclisi’nde kabul edilen 5238 sa-
yil1 “Bazi Kamu Kurum ve Kurulusla-
rma Ait Saghk Birimlerinin Saghk Ba-
kanhgr’na Devredilmesine Dair Ka-
nun” ile Sosyal Sigortalar Kurumuna a-
it saglik kuruluslar Saglik Bakanligina
devredilmistir.

Anayasa’nin 2. maddesinde belir-
lendigi gibi, devletin temel niteliklerin-
den biri sosyal hukuk devleti ilkesidir.
Sosyal hukuk devleti, temel hak ve
ozgiirliikleri en genis ol¢lide saglayan
ve glivence altina alan, toplumsal ge-
rekleri ve toplum yararimi gozeten, ki-
si ve toplum yarar1 arasinda denge
kuran, toplumsal dayanigmay {ist dii-
zeyde gerceklestiren, gligsiizleri glig-

olur mu?" qiste 9.2
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'c an saglik hakkini ve sosyal
H — soz giivenlik hakkini i¢inde barindi-
astan . ran sosyal giivenlik sistemini bir
ha e!er n deVr ni Ongdren 3 ] bilinmezlige tasimaktadur.
yasa ya ayk 1 oldug y 5a Medls'ten AKP-‘n in 5283 sayili Yasa, Anaya-
EMEKC] sok AKTA €lirtilen Yasanin Veto e di oy !ar fy’a gec-t, sa’min 2. maddesi yaninda, 7, 8,
hastaneleip; g,; IImes; bekIEn ,- 123, 35, 46 ve 56. maddelerine de
ﬂﬂl‘lgr’na d 4glik B T . y or aykirilik olusturmaktadir. Yasama-

ekeilerin

nin Anayasa ilkelerine aykirt yetki
kullanmasi s6z konusu olamayaca-

UMUT & etlendj, g1 git?i, yiiritmenin yasalhgll ilkesi
TASARD ¢ ZER'DE geregi, }./.asa.}.fl? diizenlenecegi Ana-
oo Necé'::hurbas’kam Ah yasa’da ongoriilen bir konng yasa-
a génderilg ‘gue; in onay, L= Tﬁkrkjyel-m-n bir- ma organinin, SIIsIZ, beh.rsllz., bir
ne Emek py fonnli;n E‘Zerr- -~ égnyiﬂnde genis alani diizenleme yetkisini yii-
Urbaskan; Se,, den rum | testoye;:j,’,' e riitmeye birakmasi da kabul edilemez

mej.‘;f ,;5,;:;1: Emekgiler ¢ Tg Emek Platfor. bir durumdur.
tantyor, gy Sosyal giivenlik, toplumun tim

liler karsisinda koruyarak esitligi, sos-
yal adaleti saglayan, ¢aligma hayatinin
gelismesi i¢in Onlemler alarak ¢aligsanlari
koruyan, milli gelirin adil bir bigimde
dagitilmasimi saglayan devlettir. Anayasa
Mahkemesi de bu yorumu benimsemek-
tedir.

Sosyal devletin gergeklesme aracla-
rindan biri olan sosyal giivenlik, yoksul-
luk karsisinda ve gelecek kaygisi ile du-
yulan giivenlik gereksiniminin sonucu o-
larak ortaya ¢ikmis ve somutlagmis bir
kavramdir. Oziinde, bireyin karsilasacagi
ve yasami i¢in tehlike olusturan olaylara
kars1 bir giivence saglayan sosyal giiven-
lik; bir yoniiyle bu diisiinceyi ve sosyal
devletin temel felsefesini, diger yoniiyle
de sosyal devlete islerlik kazandiran ku-
rumsal yapiy1 tanimlamaktadir.

Ulkemizde, sosyal giivenlik sistemi,
Sosyal Sigortalar Kurumu, Bag-Kur ve
Emekli Sandigi’ndan olusan ve prime
dayali olarak finanse edilen sosyal sigor-
talar ile sosyal yardimlardan olusan ve
genel biitgeden karsilanan karma bir sis-
tem niteligindedir. Primli sisteme, benzer
modellerin gegerli oldugu bir ¢ok tilkede
oldugunun tersine devlet prim 6deyerek

uygulamaya konmak-
ta, ardindan da tiim toplumsal kars1 ¢ikis-
lara ve olasi tiim olumsuz sonuglara kar-
sin, yasa cikarilarak kurumsallastiril-
maktadir.

bireyleri igin temel bir hak, bunu ger-
¢eklestirmek ise devletin Anayasal go-
revidir. Bu nedenle, sosyal giivenlik,
kamu hukuku i¢inde yer almakta olup,

— onemli bir kamu hizmetinin yiiri-

tiilmesini diizenlediginden idare
hukukunun bir pargasidir. Ozel hu-

Hiikiimet, saglik ve sosyal giivenli- Af) 2 2 "D az kuk hiikimlerine tabi bir kamu tiizel

gi temel bir hak olmaktan ¢ikararak, Cupy 4z a&aj,a ¢y Sat &&‘s’ de kisiligi olan Sosyal Sigortalar Kuru-
u alanlar1 piyasaya agmak ve kamu ; Cly mu da, bu hukuk sistemi i¢inde yer al-
bu alanlari piyasaya agmak ve k & o Varg, -V, 1 afy, Vet da, bu hukuk sistemi iginde yer al
hizmeti tireten kurumlari da, yerel- gll? d "’é’ﬂzk : TQI‘]( T O[du 5 38113113 maktadir. Onemli bir kamu hizmetini
lestirerek Ozellestirmek amaciyla an_me d(')‘n :%ederab{pjed S(?Du, yerine getirmeyi istlenmis ve finans-
bir program uygulamaktadir. Bu iz U iz T Se,-:,h lall] BII‘]j., maninda devletin higbir katkis1 olmamus,

i 5 > (5] e aye ge[‘ ek B . . . .

programin bir yanmi Saglikta I Ven Sat del] 1. bir yerinden yonetim kurulusu olan
Doniistim Programi kapsamin- Sin jI] febbg\-. in al, kar&‘ / SSK’nin personeli ile birlikte tiim mal

da Saglik Bakanlig1 tarafindan

varligina yasayla el konulmustur.

yiiriitiilen, Saglik Bakanlig Mgy S 4958 sayili Sosyal Sigortalar Kuru-
hastanelerinin satis1, aile hekimligi 07.05™ .__.%ls?tj. 4 i {,-/ mu Kanunu’nun kurulus baghgmi tasi-
gibi girisimler, diger yanin1 da Calisma di- f yan 1. maddesi, “506 sayili ve 2925 sa-
ve Sosyal Giivenlik Bakanlig: tarafindan ~ rildiginde, si- / yih yasa kapsaminda olan sigortahla-

¢alismalan siirdiiriilen Sosyal Giivenlik
Reformu olusturmaktadir.

5238 sayili Bazi Kamu Kurum ve
Kuruluglarma Ait Saglik Birimlerinin
Saglik Bakanligi’na Devredilmesine Da-
ir Kanun ile Genel Saglik Sigortas1 Ka-
nun Tasaris1, Emeklilik Sigortast Kanunu
Tasaris1 ve Sosyal Giivenlik Kurumu Ka-
nun Tasarisi taslaklari birlikte degerlen-

yasi iktidarin, tilkenin e-
konomik, sosyal, siyasal, demogra-
fik ve hukuksal sorunlarini irdelemeden
ya da bir kenara birakarak, ileri stirdiigii-
niin tersine, sistemi altiist edecek bir giri-
sim baglattig1 goriilmektedir.

Hiikiimet, herhangi bir sosyal, hu-
kuksal ve teknik sorunu ¢ozmeye ¢alis-
maktan ¢ok, tiim yurttaslarin temel hak-

rin, sosyal giivenliklerini saglamak ve
diger kanunlarla verilen gorevleri ye-
rine getirmek iizere; kamu tiizelkisili-
gine haiz, idari ve mali 6zerklige sa-
hip, 6zel hukuk hiikiimlerine tabi Sos-
yal Sigortalar Kurumu kurulmustur.
Kurum, Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakanhgi’min bagh kurulusu olan Sos-
yal Giivenlik Kurumu’nun ilgili kuru-
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lusudur” demektedir. Bu tanimdan an-
lasilacagi lizere, Sosyal Sigortalar Kuru-
mu, devletin asli gorevi olan sosyal gii-
venlik hizmetini sunan, mali ve yonetim-
sel agidan 6zerk, Anayasa’nin 123. mad-
desinde tanmimlanan yerinden ydnetim
kurulusudur.

Uyusmazlik Mahkemesi, bir kararin-
da SSK’nin hukuki statiisiinii “... bir ka-
mu kurulusu olmakla birlikte faaliyet-
lerinde 6zel hukuk ve kamu hukukuna
tabi bir ikili goriiniim” tagidig1 bigi-
minde belirlemistir. SSK, kamusal nite-
likli hizmet yirittiiglinden, yaptigi sos-
yal sigorta islemleri Ticaret Kanunu hii-
kiimlerine tabi degildir. Kurum hakkin-
da, Ozel sigorta sirketlerine uygulanan
yasa hiikiimleri uygulanmaz; sézlesme
ve ticari iglemlerinden dolay: iflasa tabi
degildir; kurumlar vergisi ve veraset ve
intikal vergisinden bagisiktir. SSK’nin
sundugu hizmetin kamu hizmeti olmasi,
SSK’nin kurum olarak, bu koruyucu ve
ayriksi uygulamalardan yararlanmasini
saglamaktadir.

Kurumun mallan (taginir-taginmaz)
0zel hukuk hiikiimlerine tabi olup, kamu
emlakindan sayilmaz. Bu nedenle soz
konusu mallarin satilmasi, ki-
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ralanmasi, iizerinde rehin, smirh ayni
haklarin tesisi edilmesi Yonetim Kurulu
karariyla olanaklidir. Ceza Yasasi agisin-
dan Kurumun mallari, koruma amagli o-
larak devlet mali sayilmaktadir. Ancak,
SSK’nin mal varlig: ile ilgili koruma a-
macl bu diizenleme, Hiikiimet tarafin-
dan amaci disinda yorumlanarak, Kuru-
mun mallart Saglik Bakanligi’na devre-
dilmistir.

5283 sayili Yasa, Kurulusundan bas-
layarak, bugiine dek is¢i ve isverenlerin
odedikleri primler ile kurulmus ve devle-
tin asli gorevini lstlenmis bir kurumun
mal varhigin1 devrettiginden, Anaya-
sa’nin miilkiyet hakki ile ilgili 35. mad-
desine aykirilik olusturmaktadir. Ote
yandan, miilkiyet hakki, yalnizca kamu
yarar1 agisindan siirlanabileceginden;
kamu yararina, kamu hizmeti sunan bir
Kurumun mal varligina el konulmasimda
nasil bir kamu yarar gozetildigini yasa-
nin gerekcesinden belirlemek, olanakli
olmamustir.

Yasa, ayn1 zamanda Anayasa’nin 46.
maddesine de aykiridir. Ya-
pilan is bir ka-
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ivil polis Yaraland,

mulastirma islemi ise, 6zel hukuk hii-
kiimlerine tabi olan Kurumun mal varli-
g1 ile ilgili bu islemin Kamulastirma Ya-
sas1 hiitkiimlerine gore gergeklestirilmesi
gerekirdi. Oysa, Yasa’nin 4. maddesi, a-
¢ik olarak, Kurumun taginir-tasinmaz ve
tagitlarinin rayi¢ bedeli karsiliginda Sag-
lik Bakanligi’na devrinden s6z etmekte-
dir. Ancak, devir islemi ile ilgili olarak
baslangigta belirlenmis bir bedel olmadi-
&1 gibi, bu belirleme goérevi de bir komis-
yona devredilmistir.

SSK’nin malvarligmin karsiliginin
saptamasina iliskin islemlerin bir komis-
yona birakilmasi Anayasa’nin 7. madde-
sine aykiridir. Yasama organi, yetkisini
yiiriitmeye birakmigtir. Anayasa Mahke-
mesi kararlarinda ortaya ¢ikan olgiit,
“Yiiriitmenin...klasik diizenleme yet-
kisi, idarenin kanuniligi ilkesi cerce-
vesinde smirh ve tamamlayici bir yet-
ki durumundadir. Bu bakimdan... ya-
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salarda diizenlenmemis bir alanda yii-
riitmenin subjektif haklar etkileyen
bir kural koyma yetkisi bulunmamak-
tadir. Yasa ile yetkili kihlmmis olmasi
da sonuca etkili degildir... uygulama-
ya iliskin esaslarmn tespiti yoniinden
yiiriitmeye verilen yetkinin genisligi ve
belirsizligi acik¢a ortadadir. Yasada, e-
sasla alakah bir cok yonler diizenlen-
memistir. Bu durum, acik¢a bir yetki
devridir..” Anayasa Mahkemesi’nin
1985/7 sayili ve benzer kararlarinda ya-
sama yetkisinin yiiriitmeye devredilme-
yeceginin hukuk devleti ilkesinin olmaz-
sa olmaz geregi oldugu vurgulanmustir.

Aradan gegen bir yil agkin siire i¢in-
de de devredilen SSK saglik kuruluslari-
nin bedelleri SSK’ye ddenmemistir. Bii-
tiin bu hukuka aykiriliklar pekiserek var-
ligim1 korumaktadir. ®

* Emek Platformu tarafindan belir-
lenen hukuka aykiriliklar
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son durum

Depolardaki ila¢ miktarlari ve fiyatlari soyle

€Czaneler; de |

de ve ecza i
Nelerinde tijketi
aclar fabrika depolanﬁ a

il

MAMULUN ADI ETKEN MADDE Stok Stok imalatgi Fiyati Gaynisafi Satis| Aciklama

(kutu) (kutu) (YTL) (YTL)
Seskaljin tablet (10’luk) Metamizol 500 mg 2.688 1.344.000 0,27 362.880,00 Uretim bitti
Seskamol tablet (10’luk) Parasetamol 500 mg 1.928 946.000 0,14 134.000,00 Uretim bitti
Seskasid tablet (12°lik) Dusc 340 mg 540 405.000 0,18 72.900,00 Uretim bitti
Sulfprim tablet (15°lik) 80 mg Trim. 400 mg Sulf. 558 223.200 0,43 95.976,00 Uretim bitti
SKT: 06/2007
Sulfaprim fort (10’luk) 160 mg Trim. 800 mg Sulf 1.541 462.300 0,60 227.380,00 Uretim bitti
SKT: 06/2007
isaspin tablet (80 mg 10’luk) Asetil salisilik asit 80 mg 192 115.200 0,07 8.064,00 Uretim bitti
SKT: 02/2007
isaspin tablet (500 mg 10’luk) | Asetil salisilik asit 500 mg 554 227.000 0,12 33.240,00 Uretim bitti
SKT: 05/2007
Seroksen fort (500 mg 12’lik) Naproksen 500 mg 1.188 891.000 1,17 1.042.470,00 Uretim bitti
SKT: 04/2007
Seskasidin tabl. (40 mg 10’luk) | Famotidin 40 mg 896 537.600 0,41 220.416,00 Uretim bitti
SKT: 02/2007
Trimosin kapstl (500 mg 12’lik) | Amoksisilin trihidrat 987 296.100 1,25 370.125,00 Uretimbitti
SKT: 06/2007 500 mg
Seskasilin kaps. (500 mg 12’lik) | Ampisilim trihidrat 2.962 888.600 1,24 1.101.864,00 Uretimbitti
SKT: 02/2007 500 mg
Benzalkonyum Benz. klorur 776 38.800 0,60 23.280,00 Uretilebilir
klortir 100 cc yuzde 10
Benzalkonyum Benz. klorlr 462 2.772 2.32 6.431,04 Uretilebilir
klortir 1000 cc yuzde 10
TOPLAM 3.749.986,04

T - Fabrika ¢aligsanlari

Son kullanma tarihi bir yil- cak son kullanma tarihi itiba- '

dan daha fazla olan ve halen ryla yaklasik 1 yil i¢inde tiike-
depolarda bekletilen ilaglarin tilmesi gereken ilaglar SSK’ye
toplam fiyat1 3.749.986,04 hibe edildi. Bu ilaglarin mik-
YTL. tarlar1 ve son kullanma tarihle-
Yine depolarda bulunan an- i sdyle:
isaspin tablet 500 mg 10’luk 180 kutu 12/2006
Seroksen fort tablet 250 mg 12’lik 185 kutu 12/2006
Seroksen fort tablet 500 mg 12’lik 81 kutu 12/2006
Seskasidin tablet 40 mg 10’luk 410 kutu 12/2006
Seskasilin kapsul 500 mg 12’lik 789 kutu 01/2007
Trimosin kapsul 500 mg 12’lik 864 kutu 11/2006
Trimosin sUsp. 562 kutu 12/2006
Vitamin 428 kutu 02/2006
Hemodializ 34 It 920 10/2006
FG 117 kutu 03/2006

acisindan ise durum

soyle:

17 kisi fabrikada iiretim
dis1 faaliyetlerde ¢alisiyordu.
Bu 17 kisinin gidecekleri
yerler belirlenerek atamalari
yapildi. 15 Subat itibartyla a-
tandiklar1 yerlerde istihdam
edilmelerine baglandi. Fabri-
ka Calisma ve Sosyal Giiven-
lik Bakanligi’nin miilkiyetin-
de bulunuyor ve satisa cika-
rildigina dair gayriresmi du-
yumlar yayiliyor.

Depolardaki ilaglar oldu-
gu gibi duruyor. Satilmasi
bekleniyor, ancak alict bulu-
namadig1 i¢in satilamiyor.
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S5K'lt hastanin recetesine en
fazla dért kalemi ve bes giinliik
tedavi dozunu asmayacak
sekilde ilag yazilacak

Regeteye 4 kalem sinirt

ANKARA (Cumhuriyet Pu

cowL.

P SSK’nin 2005 Yili flag Listesi ve Uygulama
falimati’na gére, tiim regetelere mutlaka tan yazilacak.
Tanisi yazilmayan regeteler, eczaneler tarafindan
kabul edilmeyecek. Regetelerde, regeteyi yazan
hekimin imza ve kasesi, kasede kurumun ady, tabibin
zmanlik dali ve diploma riumarasi mutlaka bulunacak.

teyecek. Regetelerde, regeteyi

lecek ilaglar, regeteye 3 aylik do-
za kadar yazilabilecek.

Hepatit B, tetanos, kuduz im-
mun serumlan hayati dnem ta-
sidigindan, enfeksiyon hastalik-
lar uzman tabibi veya bulunma-
dig1 durumlarda tedaviyi yapan
tabip tarafindan birim amiri ona-

e

ANKARA Miliyet pr T N

== §SK’h hastaya 5 giinliik ilac siiri

lann h: an hangi kosu

Calrsma ve
Givenlik Bakanlig'mn ha:

bulunan en kiigiik ambalajt, 5 giinlik

tedavi dozundan fazla ise, bu ilag_hir

kutu olarak verilecek. $ahsi tedavi

2005 Yilv Sosyal Sigortalar |
Baskanhis lag Listesi ve Uygul
I Resmi Gazete'de yay
26 Nisan'da yiiriirlige girecek

Regetelerde receteyi yazan hekimin
imza ve kasesi, kasede Kurumun
ady, tabibin uzmanlik dali ve

hastalarin hangi ilaglan hangi

8K 1lag Komisyonu, SSK'
S kosullarda alacagini belirledi.

2005 Yl Sosyal Sigortalar Kurumu

gine karar verilen hastaliklarda

hiskiimleri, Kurum saghik yards
yararlanma hakks bulunan sig:
ile issizik sigortas kapsamnd
saglik hizmetinden yararlanan
lere uygulanacak.

Talimata gore, tiim recetele/
laka tam yazlacek. Tans yaz
regeteler, eczaneler tarafindan
edilmeyecek. Regetelerde reget
zan hekimin imza ve kasesi, kas
rumun adi, tabibin wzmanlk
diploma numarass mutlaka buly
SSK'It hastanin regetesine en faz
Kalemi ve bes ganlik tedavi dozy
mayacak sckilde ilag yazilacak.
bes ganliik tedavi dozunu belir
lizere, regetede mutlak surette §

kullamm dozu da belirtilecek. / |

Baskanligi ilag Listesi ve Uygulama

Talimati'na gore, SSK'll hastanin reetesine
en fazla dért kalemi ve bes ginlik tedavi
dozunu asmayacak sekilde ilag yazlacak.

‘alisma ve Sosyal Giivenlik
gﬂkinhgl'mn hazidadigs “2005 Yili
Sosyal Sigortalar Kurumu Baskanlig
Tlag Listesi ve Uygulama Talimat:”
Resmi Gazete'de yayimlandi. 2@
Nisan'da yiiriirlige girecek Talimat
hitkiimleri, Kurum saglik yardimindan
vararlanma hakki bulunan sigortalilar
ile issizlik sigortast kapsaminda olup,
saglik hizmetinden yararlanan
kimselere uygulanacak. -
RECETEYE TANI ZORUNLULUGU:

Talimata gore, tim regetelere
mutlaka tant yazilacak. Tamst
yazilmayan receteler eczaneler
tarafindan kabul edilmeyecek.

diploma numarast mutlaka buluna-
cak. SSK'li hastanin regetesine en
fazla dort kalemi ve bes ginlik teda-
vi dozunu asmayacak sekilde ilag ya-
zilacak. Mlacin bes ginlik tedavi do-
zunu belifemek tizere, recetede mut-
lak surette ginlik kullanim dozu da
belirtilecek.

EN FAZLA BIR AYLIK DOZ: Ancik,
doktor tarafindan tedavinin 5 giinii
asan sirede devam edecegine karar
verilen hastaliklarda kullanilacak
ilaglar, tam ve tedavi siiresi doktorun
¢l yazisi ile regetede belirtilmek
kosuluyla en fazla 1 aylik doza kadar
yazilabilecek. flacin piyasada

icin yurtdigindan getirtilecek ilaclar,
receteye 3 aylik doza kadar
yazlabilecek. Bu Talimattaki ilkelere
-uyulmadan diizenlenmis regeteler
stizlesmeli eczanelerce
karsilanmayacak.

HANSER LACI BIR AYLIK: Resmi
saglik tesislerinde kemoterapi
yapilacak kanserli hastalara Saghik
Bakanhgi'mun ilgili mevzuat
dogrultusunda, kir ICljii\uiSLV .
uygulaniyor ise kil protokolini
gosterir saglik kurulu raporuna
dayanilarak bir kiirliik, kiir tedavisi
uygulanmayanlarda ise en fazla 1
aylik dozda ilag verilecek.

azan hekimin imza ve kagesi, ka-
:de kurumun ady, tabibin uz-
anlhk dah ve diploma numara-
mutlaka bulunacak.

Ayakta yapilan tedavilerde, re-
telere en fazla 4 kalemi ve 5
inliik tedavi dozunu asmayacak
kilde ilag yazilacak. lacin 5
inliik tedavi dozunu belirle-
ek iizere, regetede giinliik kul-
um dozu da belirtilecek.
Tabip tarafindan tedavinin 5

nii agan siirede devam edece-

doktor tarafindan tedavinin bes

Harriyet, 12.04.05

kullanilacak ilaglar, reetede be-
lirtilmek kosuluyla en fazla 1
ayhk doza kadar yazilabilecek.

Ayakta yapilacak radyolojik
tetkikler igin kullamlacak tiim
“iyonik venoniyonik radyoopak”
maddelerden katki pay: alinma-
yacak. Bunun igin ayrica rapor
diizenlenmeyecek. Talimata uy-
madan diizenlenmis regeteler
sbzlesmeli eczanelere geldigin-
de ilaglar verilmeyecek. Sahsi
tedavi icin yurtdigindan getirti-

yiyla verilebilecek.

Resmi saglik tesislerinde ke-
moterapi yapilacak kanserli has-
talara Saglik Bakanhgi'nin ilgi-
li mevzuati dogrultusunda, kiir
tedavisi uygulanyorsa kiir pro-
tokoliinii gdsterir saglk kurulu
raporuna dayamlarak bir kiirliik,
kiir tedavisi uygulanmayanlar-
daise en fazla | aylik dozda ilag
verilebilecek. Gerekli halde kul-
lanlan yardimes ilaglar, saglk ku-
rulu raporu ile 3 aylik dozlarda
verilebilecek.
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[lag maliyetindeki bu patlama sosyal
giivenlik agigmin da ‘patlamasi’na yol
acacak. Bu durumda 2005 y1l1 biitgesin-
de 22 milyar YTL olarak 6ngoriilen sos-
yal giivenlik agiginin 30 katrilyona yak-
lasmas1 anlamia geliyor. Sosyal giiven-
lik acig1 ise biitce acigmin artmasi ve
makro ekonomik dengelerin bozulmasi
sonucunu doguracak.

‘iyi yil’ 2004’te bile sasti:

2004 y1l1 sosyal giivenlik acig1 biit-
¢ede 16.6 katrilyon ongoriildiigii halde,
alinan biitiin dnlemlere ve ekonomideki
bir takim olumlu gelismelere karsin, 19
katrilyon lira olarak gerceklesmisti.

Ilag maliyetindeki bu ‘6nceden he-
saplanmayan’ artisin patlatacagi sosyal
giivenlik agiginin, Hazine’nin hesaplari-
n1 alt Gist edebilecek boyutlara ulagabile-
cegi belirtiliyor.

Recgete basi artis

SSK: Baskan Vekili Ersoy, hastane
devri ve serbest eczanelere a-

Kim

Yenisafak, 24.02.05

SS!( hagtanelerinin devrinden ka
dogan, "Benim hastam eczane

ynaklanan sorunlarin ¢oziilec
kapisindan bu ilaci alamadim

e, saphifl

@Tip Diinyas

cilmayla giinliik recete adedini 300 bin
ongordiikleri halde, bu rakamin 350 bine
ulagtigini, recete bast maliyetin de 30
YTLden 43 YTL’ye ¢iktigin1 duyurdu.
Ersoy, hastaneler SSK’da iken bir heki-
min gilinde ortalama 40-50 hasta muaye-
ne ettigini, devirden sonra ise daha ¢ok
doner sermaye pay1 almak isteyen he-
kimlerin giinliik muayene sayilarm kat-
ladiklarini sdyledi. Ersoy, ‘Ok Meydani
Hastanesi’nde bir hekimin giinde mu-
ayene ettigi hasta sayisinin 150’ye ¢ik-
t1igim 6grendim. Tabi, bu cok biiyiik
artis, basta ila¢ olmak iizere saghk gi-
derlerimizi de artiracak’ diye konustu.
Zenginler de gitmeye basladi
Ersoy, devirden ve serbest eczanele-

re a¢ilmadan Once st diizey yoneticile-
rin ve varlikli kesimlerin SSK hastanele-
rine pek gitmediklerini ve ila¢ da alma-
diklarimi savundu. Yeni donemde ise bu
kesimin de ‘SSK’li olarak’ hastaneye
gitmeye ve ilag almaya basladiklarm
gozlediklerini anlatan Ersoy, ‘Biz bun-
lardan rahat-

Imse Ilacsiz
donmeyecek

VATANDASA YARDIMCI OLUN
-4 . Bagbakan Erdogan, SSK hastanelerinin
[ Satht Rab-—s =

Unakitan, once hastanelerin alacaklar

lCumhuriyet, 26.01.06 | -
1 sildi, simdi de vergi borglanm faizle erteliyor

skac

egini belirten Bagbakan Er-
diyerek donmeyecek” dedi

siz degiliz. Elbette, primini éde-
yen, hak eden saghk ve ila¢ yar-
dimim alacak. Ancak, hakki ol-
mayanlar giderse; bunun fatura- s
st bize ¢cok agir olur’ dedi. (Hiirri- | o
yet)

Recete kontroliiniin kolayi
bulundu

TBMM Genel Kurulu’ndan |
yasalasan degisiklikle, biiyiik bir
sorun olan regete kontroliine ko- /¢
laylik getirildi. Buna gére, SSK’ye
saglik hizmeti veren kuruluslarin
regetelerinin sadece ylizde 5’1 ile
yiizde 10’u arasinda bir miktari
‘ornekleme yontemi’ ile kontrol
edilecek.

Bu kontrol sonucunda, fatura-
larda sisirme veya yanlislik sonucu
geri istenen ddeme miktari, orne-
gin toplamin yiizde 10’u ise bu o-
ran o kurum faturalarin ylizde 100’{ine
tesmil edilerek mahsuplasma yapilacak.
Boylece, hizmet alan ve hizmet veren a-
¢isindan ‘biiyiik bir sorun’ olan regete
denetimine pratiklik ve hiz
kazandirilmig olacak. SSK
Baskanvekili Sait Ersoy,
‘Bu yasal degisiklikle iti-
razlar azalacak, zaman-
dan ve isgiiciinden tasar-
ruf edilecek. Ayrica, de-
netlenemedigi icin fatura
bedellerinin 6denmesinde
yasanan gecikmeler

v SSK hastanelerinin
devriyle ilag maliyeti
yuzde 30 artty

G

Milliyet, 24.09.0
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Saghga ‘damlalik’la care

Hastanelere Gifte ki

EMINE KAPLAN
EMINE RATLA

ANKARA - Maliye Bakant
Kemal Unakitan'in SSK ve
Bag-Kur'un Saglik Bakanhg
hastanelerine olan 3.57kam17-
yon liralik borcunu silmesi,
hastancleri mali agidan krize
soktu. Hastanelerin vergi bor-
cunu Gdeyemez hale gelmesi
iizerine Saghk Bakanhds, Ma-
liye Bakanhig'na basvurarak
erteleme istedi. Maliye Bakan-
ignise ertelemeyl kahu! etti, an-
cak yillik yiizde 30 faiz kosu-
lu koydu.
zgﬂyﬁ vili Biitge Yasast'nin
TBMM Genel Kurulu'ndaki
goriismeleri sirasinda, Maliye
Bakanlig'min hazirladifi bir
onerge ile sosyal giivenlik ku-
ruluglarina ait hastane borgla-

Maliye Bakani Kemal Unakatan, bl S
b‘Be.kaﬁrll!:gl‘na bagili hastanelere olan 3.5 katrilyon |
Bakanhg, mali agidan zor durumda kalan

i icin Maliye Bakanhii'na
PR d faiz’ koguluyla erteleme

etirildi. Saghk Bakani
m.ikdag‘ mha%:eri qhnak-
suzn biltgenin 31, maddesine ek-
lenen bir hikiimle, bakanliga
bagh tiim saglk kurum ve ku-

giveistifa resti qekti_si‘)ylfnu-
si yayildi. AKP ynetimi, oner-
gede tarih hatas: yapildigins,
31 Aralik 2004 yerine 2005 ya-
zildigm belirterek, hal.alnmlcl_ﬁ_-
rir-i miizakere yontemiyle dii-

SK, Bag-Kur ve ; kere
n;llzlsl:;.ll',nﬁ:su%m Jgj Araik  zeltileceg, boylece hakanelgut
)ZI()%S tarihine kadar verdikleri 3.5 katrilyonluk tcollpl::rl;-l6 :la ﬁ::‘g_
hizmetlerin karsihg olan 3.5 gl_!unl.s kamlyonT s
Katrilyonluk alacaklan silindi.  nd l;111t;\asmm saglanacag

Sabaha karst gergekl.esli!-l- agiklad.
len ;u operasyon sonras kulis- Ar')‘r_:ak .C !-IIE.P, Basmﬁl}:;
ke B :il.)m:yw daki sert islubune-
derecek para bulamam” dedi-  deniyle tekrir-i miizakere 6ner-

i la SSK ve Bag-Kur'un Saglk
3 firer iralik aiacag%m sildi. Saglk
hastanelerin vergi borclarm_!n
basvurdu. Maliye Bakanli, “yillik yiizde 30
yi kabul etti.

gesinden imzasini gekinee, AKP
biitge yasasimn u_LmVunl.inskc at-
mamak igin tekrir-i miizakere-
denvazgegti. Akdag’a c_lg hata-
nuin ayn bir yasa dnerisi ile dii-
zeltilecegi sozii verildi. Aradan
yaklagik 1ay gegmesine karsi-
lik, hastanelerin en azindan
2005 yilina ait alacaklanimn
tahsiline imkén taniyacak yasal
diizenleme giindeme getirilme-
di. Bu afla, alacaklanm tahsil
edemeyen ve nakit girisleri de
simirl oldugu ifade edilen has-
taneler, mali agidan krize gir-

di. Hizmet alamaz ve verglllc-
rini ddeyemez duruma gelen
haslancl)e’r igin Saghik Bakanli-
&, Maliye'ye ba.svurarak_ ver-
giborglanmin ertelenmesini is-
fedi. Maliye, biitge yasasina ek-
lettigi hitkiimle sikintiya dii-
siirdtigii Saghk Bakanlif has-
tanelerine, bu noktada ikinci
bir darbe vurdu, Unakitan adi-
na Gelir Idaresi Daire Bagkani
Ayse Dilbay imzastyla 20 Ocak
2006 tarihinde “cok acele” no-
tuyla gonderilen yaziyla, Sag-
11k Bakanli'mn bu talebine
sarth olarak onay verildigi bil-
dirildi.

Saglik Bakanlif hastanele-
ri, vergi borglanm erteletme-
leri kargiligmda, ertelenen borg-
lanna Kargilik yllik yiizde 30
wiecil faizi” ddeyecek.

Radikal, 03.02.06

Hikimet, SSK, Bag-Kur ve yesil kartlilarin 3.5 milyar YTL borcunu sildi. Hastaneler komaya

girdi. Hukumetin recet

esi: Sadlik Bakanligi'nin almasi gereken 6denegin ilk taksiti artirilacak

NAZIF IFLAZOGLU

ANKARA - AKP hikimetinin, 2006
Biitge Yasasi'nda son anda yaptifi degisik-
lik, meyvelereni vermeye baslad. Devlet
hastanelerinin sosyal guvenlik kurulugla-
nndan alacag 3.5 milyar YTCnin silme-
siyle ortaya qikan sorun biyiirken has-
taneler borglanm odeyemez hale geldi.
Saglik hizmetleri durdu. Sorun, Maliye Ba-
kanlig'min mevcut odenekleri erken ak-
tarmast yoluyla asilmaya caligilyor.

Bu yanlisin yeni bir yasal dizenleme ile
giderilmemesi hastanelerin parasiz kalma-
sina neden oldu. Agilan ihalelerin bedelle-
riyle, ecza depolan ve diger saglik malze-
mesi satan sirketlere borclanmi édeyemez

duruma gelen hastaneler ise saghk hizme-
ti vermede ciddi giiglikler yamiyor. Turk
Tabipleri Birligi yetkilileri, hastanelerin
alacaklarimin hemen verilebilmesi icin
Biitce Yasasi'nda yapilan ‘yanhghgin' dii-
zeltilmesi gerektigine dikkat cekiyor.

Son dakika goliydd

Tarkiye'nin iig y1llik ilk biitcesinin tarti-
sildign TBMM Genel Kurulu'nda, Biitce Ya-
sast'nda son dakikada degisiklik yapan
bir Gnerge kabul edildi, SSK ve Bag-Kur
ile yesil karth hastalarn Saghk Bakanh-
g'na bagh tim saghk kurum ve kurulugla-
nndan 31 Aralik 2005 tarihine kadar al-
diklan saghk hizmetlerinden bedeli 6den-

memis olanlarin tamamu silindi.

Bakanliga bagh hastanelerin silinen ala-
caklarinin toplaminin 3.5 milyar YTLye
ulagtigs belirtilmisti. Alacaklan silinen
hastaneler borglarini 8deyemez duruma
diigerken, saghik hizmetlerinde ciddi aksa-
malar yasandy, sorunlar AKP'ye de tagindi.

AKP'de kriz yaratan ve Basbakan Erdo-
gan'in Maliye Bakani Kemal Unalatan ile
diger ilgili bakanlara sert glkmasina neden
olan sorunun ¢ézima i¢in, TBMM'de so-
mut bir adim at:Jmad. Hastaneleri rahat-
latmak iizere Saghk Bakarni Akdag ve Ma-
liye Bakan: Unakitan'in da ¢agnldign AKP
Merkez Yiriitme Kurulu'nda baska ar for-
mil dretildi. Maliye Bakanhig ile Saghk
Bakanh@'nin uzlagtifn formilde, 3.5
milyar YTLik hastane alacagina iligkin bir

diizenleme 6ngorilmiryor, sadece Saglik
Bakanhg'nin almas: gereken 6 milyar
YTL 6denegin ilk tal(snfen artinihyor.

Iki ayda 1.5 milyar YTL

Maliye Bakanlig, Saghk Bakanhg'na ilk
taksiti kisa bir sire 6nce 700 milyon YTL
olarak odedi. $ubat ay icinde 750 milyon
YTLlik odeme yapilacag belirtildi.

Saglik Bakanhfn'na aktanlacak iicinci
taksit de 750 milyon YTL olacak, ardindan
daha diisitk meblagh egit taksitler halinde
Saglik Bakanligi'na odenek aktarimi yapi-
lacak. Saghk Bakanh'nin da alacakli olan
hastanelere bu kaynaktan pay ayiracag
belirtiliyor. Bakan Akdag, formalle ilgili,
“Biraz olsun rahatlama saglayacaktir” dedi.

|
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SK'YA bagh ku-
ruluglann Sag-
lik  Bakanh-

Br'na devredilmesi ne-
deni ile ilac ve tedavi

hizmetlerinde 2005 y1-

I itibariyle 4.2 milyar m
YTL artis meydana

gelmesi ongoriiliiyor. Caligma ve
Sosyal Guvenlik Bakam Murat
Bagesgiogglu, meydana gelecek ar-
tigin Basbakanhga bildirildigini
agikladi. Saghk hizmetlerinde
olusacak bu agk Hazine tarafin-
dan kargilanacak.

B VEKILLERE MEKTUP

CALISMA ve Giivenlik Bakam
Murat Basesgiogiu, SSK'ya bagh
saghk hizmetlerinin Saglik Ba-
kanlh'na devredilmesinden son-
ra yaganan geligmeler hakkinda
milletvekillerine bilgi verdi. Bi-
tiin milletvekillerine ozel olarak
mektup gonderen Basesgioglu,
“saym milletvekilim” diye hitap
ederek su aciklamalarda bulun-
du: "SSK'va bagh saglik kurulus-
laninin Saghk Bakanhgina dev- f
redilmesi nedeni ile, sigortal ilag-
larinin sézlesmeli eczanelerden
kargilanmas: ve tedavi hizmetle-
riyle, harcamalarda yaklagik 4.2
milyar ¥TL'lik artig meydana ge-
lecegi, Bakanligimiz kordinasyon
kurulu tarafindan Basbakaniiga
bildirilmigtir.

H AGIK HAZINE'DEN...

“BU itibarla 2005 yili 8 aylik
fiili, 4 aylik tahmini nakit akim
tablosunda kurumumuzun 22,4
milyar YTL geliri, 31 milyar YTL

gideri olacag tahmin edilmekte-

_HASTANELER DEVREDILDi
‘HARCAMALAR ARTTI

O_ Calisma Bakam Murat Basesgioglu, milletvekillerine birer mektup giindererek, SSK'ya bah saglik hizmet-
& lerinin Saglik Ba!mnhg'l‘na devredilmesinden sonra yasanan gelismeler hakkinda bilgi verdi. Bagesgioglu,
¢ SSK hastanelerinin Saglik Bakanlii'a devrinden sonra harcamal

M Caligma ve Sosyal Glveniik Balani Bage:
lerine mektup yazarak, harcamalarin art

dir" denildi. Bagesgioglu'nun mil-
letvekillerine gonderdigi mektup-
ta, izellikle gelir ve gider arasin-
daki 8.4 milyar YTL'lik farka
dikkat gekilerek, bu farkin da
Hazine mistesarifn tarafindan
kargilandign vurguland:. Bagesgi-
olu, “Hazine tarafindan karsila-

SSK Ozel/Nisan 2006

Milliyet, 26.02.05

yaye eIl
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de asilabilecek’ dedi. Ersoy, bir baska
calismayla da, biiyiik kentlerdeki biiyiik
hastanelerden baslamak {izere, SSK’nin
hizmet satinaldig1 hastanelerin bilgisa-
yar aglarini, SSK’nin merkez bilgisaya-
rina baglayacaklarini, bdylece hizmet a-
lanlarin ‘miistehak olup olmadiklari-
n1’ merkezden denetleme olanagina ka-
vusacaklarmt bildirdi. Ersoy, ‘Miiste-
hak olmayan sigortalinin masraflari-
ni, isverenine riicu edecegiz’ diye ekle-
di.

28 Mart 2005 Hiirriyet Gazetesim

&.Guindem, 04.02.06

3 i odeyen
Ozel hastanelerin alacagu © . r
Maliye Bakanhg, devlet hastanelerine

olan borcunu ddemeyince, - -
hastaneler ekonomik krize girdi
i | Maliye Bakanhg,
¥ 1| 2006 yih buige go-
rasmelerinde devlet
hastanelerinin 3.5
milyar YTL'ye varan
alacagim 0dememe
karan aldi. Hukame-
@ tin bu karanyla ala-
Sl coklan tek kalern;:l)e
tagana dasta. Dev-
b bal ?ermeym haku-
dan itibarer{
ozel hastanelere odemele-
i qikn, Sayfa/11

silinen hastanelerin Gogu !
let hastanelerinin raleplerine yan!
metin, SSK'li hastalara 2005 yih basin

hizmet vermeye ba
rini ise duzenli yapug ortaya

=

arin 4.2 milyar YTL arttigini kaydetti...

saghk gideri yapilacaf ve 2004
yiina gore, 2.216.369.000 YTL

arti§ olacag tahmin edilmekte-
dir. Ancak hastanelerin devri
sonrasi, Saglik Bakanlih'nca fa-
turalann tam olarak gbnderilme-
mesi ve serbest eczane faturalan-
nin, yapilan sizlesme geregince
45 gunlik siire icerisinde oden-
mesi nedeniyle, mayis ayinda
odemelerin  bagladig:  dikkate,
alindigiinda, toplam saghik harca-
malannda tam olarak 2.2 milyar|
YTL'nin iizerinde bir artis éngs-
rilmektedir” denildi.

HARTIS DEVAM EDER

GALISMA Bakam
Iu, mektubunda, bu artiin hangi
gerelgelerden kaynakland:gim dal
agikladi. Kanun i, kurum
saglik birimlerinin, Saghk Ba-
kanhgi'na devredilmesi sonrasi
gerek saglik lesislerine
lere ulasim kolayligimin talep art-
g yarattgim Bagesgi-
oglu, “Ayrica, hekimlerin ilag
yazma abskanliklan gibi dlgiile-
meyen faktorler bulunmasi nede-
niyle gelecek 5 yikda saghk har-
camalannda ne kadar artis ola-
caf hesaplanamamaktadir” dedi.
B KAYNAK SIKINTISI

BASESGIOGLU, devir ile ilgili
kanunun getirdigi yeni kaynak
ihtiyacinin nasil karsilanacagnin)
da belirsiz oldugunu belirterek,|
“Kaynak yaratma durumu, IMF]
ile yapilan yapilan miizekerelerded
dikkate alinip, ahnmayacag bi-]
linmemekte olup, kurumun fi]
nansmam Hazine Mustesarh
tarafindan karsilaniyor” dedi.

-~ e

ogiu, milletvekil-
ndan gikayet ettl,

nan fark

milyar YTL alin-
mugtir. 3.

lyar YTL de alina-
ca@n tahmin edilmektedir” denil-
di. 2004 yili saghk harcamalan
icin 6. 405.528.000 YTL'lik ode-
me yapildigs belirtilen mektupta,
2005 yilinin ilk sekiz ay1 dikka-
te alindiginda 8.621.897.000 YTL
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SSK, kamusal yaklasimdan
yoksun saghk politikalarinin bir
sonucu olarak sistemli bir sekilde
yipratilmaya calisiliyor...

Nester operasyonuyla yogun elesti-
rilere hedef olan SSK, gergekte Tiirki-
ye’nin is yiikii en fazla olan saglik kuru-
mu olma 6zelligini tasiyor. Elindeki in-
san giicli ile sigortalilara yeterli hizmet
sunmast olanaksiz hale gelen SSK’nin
kaynaklarina da degisik 6zel sermaye
kesimleri tarafindan degisik yollarla el
konuluyor.

15 Subat 2003
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SSK’deki olumsuzluklarin so-
rumlusu hekimler degil....

Istanbul Tabip Odas1 SSK Komisyo-
nu “Coziimii Birlikte Uretelim” sloga-
niyla en biiyiik sosyal giivenlik kurulusu
olan SSK saglik kurumlarinda yasanan
krizi ve yasanan sorunlari tartismak tize-
re 2 Subat 2003 Pazar giinii bir sempoz-
yum  diizenledi. Sempozyumda,
SSK’deki olumsuzluklarm sorumlusu-
nun hekimler olmadig1 vurgulandi.
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SSK’da pahali tedavi donemi

Ulkenin en biiyiik ilag alicis1 konu-
mundaki SSK daha 6nce yiizde 40-60
indirimle almis oldugu ilaglar yiizde 20
indirimle piyasadaki eczanelerden alma-
ya hazirlamyor. Bu uygulamanin,
SSK’nin ila¢ harcamalarna 2 katrilyon
liradan fazla ek bir maliyet getirmesi
bekleniyor.

1 Ekim 2003
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“Ortak kullanim” projesinde 3
ay doldu...

Ortak kullanim: Eziyet mi, hizmet
mi?

Saglik  Bakanligi tesislerinden
SSK’lilerin yararlanmasima olanak tani-
yan “ortak kullamim” projesi hem sag-
lik calisanlart hem de hastalar acgisindan
hala pek ¢ok sorun igeriyor. Altyapr tam
olarak hazirlanmadan boyle bir projeye
gecilmesi kadar, iki kurumun isleyis far-
kindan dogan biirokrasi islemleri ve
mevzuattan kimsenin haberdar edileme-
mesi de isleyiste ciddi sorunlar

yaratiyor.
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SSK Saghk Isleri Genel Miidii-
rii Servet Karahan : “Ortak kulla-
nimin maliyeti 100 trilyon”

SSK Saglik Isleri Genel Miidiirii
Servet Karahan, yasam gecirildigi 1
Temmuz tarihinden bu yana “ortak kul-
lamim”dan yararlanan SSK’li hasta ora-
ninin yiizde 25 oldugunu soyledi. Bugii-
ne kadar SSK’ye kesilen faturanin 100
trilyon civarinda oldugunu belirten Ka-
rahan, ortak kullanim projesinin tim
Tiirkiye’de yayginlagmast durumunda
bu rakamin 1 katrilyona yaklagsabilecegi-
ni dngodrdiiklerini kaydetti.

15 Nisan 2004
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SSK kadro “sakladl”

SSK, kurum disinda ihtisasini ta-
mamlayan ve ilk defa uzman kadrosuna
atanacaklar i¢in Subat ay1 i¢inde duyur-
dugu 1836 kisilik kadronun 768’ini iptal
ederek, Mart ay1 icinde 1068 kisilik ye-
ni bir kadro agikladi. Kadrolarin “es du-
rumundan” atamalar i¢in “saklh” tutul-
dugu belirtildi. Sakli tutulan illerin 6zel-
likle bati bolgelerinde olmasi dikkat

cekti.
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SSK Sagilk igleri Genel Midrii Servet Karahan :

“Ortak kullanimin maliyeti 100 trilyon”

1 SSK Saghk Isleri Genel Midiirii Server
Karahan, yasam gegirildigi I Temmuz
tarihinden bu yana “ortak kullanim™dan
5 yararlanan SSK'li hasta oranimn yiizde
25 oldugunu sdyledi. Bugiine kadar
W SSK'ye kesilen faturamn 100 irilyon
civarinda oldugunu belirten Karahan,
ortak kullanum projesinin tim Tiirkive ‘de
yaygmile dur la bu rak 1
katrilyona yaklagabilecegini ongordiik-
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Saglik Bakanligi’ndan yeni yasa
hazirligr. ..
“SSK kurumlart gasp edili-

yor!”

Saglik Bakanligi, “Kamu Kurum
ve Kuruluslarina Ait Saghk birimleri-
nin Saghk Bakanhgr’na Devredilme-
sine Dair Kanun Tasaris1 Taslag1” ha-
zirladi. Taslak biitiin bakanliklar ile bun-
larm bagly, ilgili ya da iliskili kuruluslar
ile TBMM, Cumbhurbagkanlig1, Tiirk Si-
lahli Kuvvetleri, tiniversiteler ile mahal-
li idareler hari¢ olmak iizere biitiin kamu
kurum ve kuruluslarini kapsiyor. Taslak
yasalagirsa bu kamu kurum ve kurulus-
larma ait hastaneler, kurum tabiplikleri,
saglik evleri, saglik ocaklari, saglik
merkezleri, dispanserler ile saglik hiz-
meti sunan biitlin birimleri buralarda ca-
lisan personel, tasinir ve tasinmaz mal-
lar, arag, gerec, malzeme, demirbas, ta-
sitlar, her tiirli hak ve yiliktimlilikleri
ve biitce ddenekleriyle birlikte bedelsiz
olarak Saglik Bakanligi’na devredile-
cek. Istanbul Tabip Odas1, “SSK saghk
kurumlarinin gasp1r” olarak degerlen-
dirdigi diizenlemenin yasama geg¢mesi-
ne kars1 ¢ikti.

15 Kasim 2004
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SSK'nin Saghk
Bakanligi'na baglanmasiyla,
varolan saglhk giivencesi de

ortadan kalkacak
SSK devredilemez!

SSK hastanelerinin Saglik Bakan-
ligi’'na devrine iligskin yasa tasarisinin
hiikiimet tarafindan TBMM’ye sevk e-
dilmesinin ardindan, Emek Platfor-
mu’'nu olusturan orgiitler Acil Eylem
Plan1 baslatti. Emek Platformu, 20 Ka-
sim 2004 Cumartesi giinii de, biitiin bi-
lesenlerinin katilimi ile Ankara’da bii-
yiik bir miting diizenleyecek.

8 Aralik 2004
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Emekgi hiikiimeti uyardi

Onbinler Ankara’ya akti

Tiirk Tabipleri Birligi’nin de bilese-
ni oldugu Emek Platformu’nun ¢agrist i-
le Ankara’da toplanan 100 bini askin e-
mekei, AKP hiikiimetinin SSK hastane-
lerinin Saglik Bakanligi’na devredilme-
sini dngdren yasa tasarilarini protesto
etti. SSK hastanelerinin devrine iligkin
diizenlemenin TBMM Genel Kuru-
lu’'nda goriisiilmesi olasilig1 iizerine
toplanan Emek Platformu, 1 saatlik u-



20

yar1 eylemi karar1 aldi. 30 Kasim giinii
biitiin kamu kurumlarinda 1 saatlik u-
yar1 eylemi gergeklestirildi.

1 Subat 2005
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SSK’nin “devri” onaylandy

SSK hastanelerinin Saglik Bakan-
lig1’'na devrini 6ngéren ve 6 Ocak
2005 giinii TBMM’de kabul edilen
“Bazi1 Kamu Kurum ve Kuruluslari-
na Ait Saghk Birimlerinin Saghk
Bakanhigi’na Devredilmesine Dair
Kanun Tasaris1” 19 Ocak 2005 giinii
Cumhurbagkani’nca da onaylandi. Ka-
nunla birlikte basta SSK’ye bagli olan-
lar olmak iizere kamu kurum ve kuru-
luslarina ait tiim saglik birimleri; bun-
lara iligkin her tiirlii gérev, hak ve yii-
kiimlilikler, tasinirlar, tasinmazlar, ta-
sitlar ve personeliyle birlikte Saglik
Bakanligi’na devredildi.

“Devir” islemi SSK’ye ait olanlar
icin rayi¢ bedel karsiliginda, diger
saglik birimleri i¢in bedelsiz olarak
gerceklestirilecek. SSK saglik kurum-
larinin bedeli Maliye Bakanligi’nin
koordinasyonunda Saglik Bakanligi ve
SSK temsilcileri tarafindan tespit edi-
lecek ve Hazine tarafindan 6denecek.
Bu bedelin 6denme kosullar1, on yili
gecmemek lizere, Bakanlar Kurulu ta-
rafindan belirlenecek.

1 Mart 2005
> Tip Diinyasi Say1 133

SSK’de hizli tren faciast!

SSK hastanelerinin Saglik Bakan-
ligr’na devredildigi tarih olan 19 Su-
bat’ta, hiikiimetin “ikinci hizhi tren
kazas1” meydana geldi. SSK hastane-
lerinin Saglik Bakanligi’na devredil-
mesiyle hastanelerde biiyiik kaos ya-
sandi. Saglik Bakanligi’nin “bir bu-
cuk yildir” siiren hazirligma karsin,
hem hastalar hem de saglik ¢alisanlari
magdur oldu.

SSK’liye eczane cilesi

Tiirk Eczacilar1 Birligi ile SSK ara-
sinda yapilan protokole gore igyeri he-
kimlerinin yazmis oldugu regeteler on-
ce eczaci odasi temsilciliklerine “onay-
latilacak™ sonra giinliik olarak belirle-
necek olan “nobet¢i” eczanelerden ali-
nacak.
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SSK, 37 dispanseri kapatti
Devrin faturas: yurttasa

Biinyesindeki saglik birimlerini
Saglik Bakanligi’na devreden SSK,
kendisinde kaldigin1 iddia ettigi ve yliz-
binlerce yurttagin saglik hizmeti aldig1
37 dispanseri kapatti. SSK, bu dispan-
serleri “fatura tetkik” ve “sigorta”
miidiirliikleri olarak tahsis ediyor.
Saglik ve Sosyal Hizmet E-
mekeileri Sendikasi (SES),

devir protokolii- e

SSK
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SSK  hastanelerinin
Saghk Bakanhgi'na
devrini dngéren ve 6
Ocak 2005 giini
TBMM’de kabul edi-
len “Bazt Kamu Ku-
rum ve Kuruluglarina
Ait Sagltk Birimleri-
nin Saglk Bakanli-
&i'na Devredilmesine
Dair Kanun Tasari-
st”  Cumhurbaska-
nmi'nea da onaylandi.
Dr. Osman Oxtiirk - ls—
TANBUL - 6 Ocak 2003 tari-
hinde TBMM'de kabul edi-
len “Bazi Kamu Kurum ve
Kuruluslanna Ait Saghk
Birimlerinin Saghk Bakan-
lifa"na Devredilmesine Dair
Kanun Tasaris™ Cumbur-
bagkan tarafindan 19 Ocak
200% tarihinde onaylands.
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SSK’nin ila¢ maliyeti artti

SSK hastanelerinin Saglik Bakan-
ligi’'na devri ve serbest eczanelerin
SSK’li hastalara agilmasiyla birlikte,
SSK’nin ilag maliyeti artti. SSK’ nin
sadece ilagtaki maliyetinin yaklasik 4.5
katrilyon lira artacagi belirtildi. SSK
yetkilileri, serbest eczanelerin

SSK'nin

Kanun Cumhurbagkanhigi,
yilksek mahkemeler, Sn)‘l;-
tay, Tark Silahli Kuvvetler.

caeli Milletvekili Izz :
g:::fgaﬂnm bzellestiriimesi oldugunu séyledi. = sayfa 8'de

“devri” tma\ylanmr
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devrine karsi binlerce galiganin yaptig: eyleme tim Tirkiye'den katiim olmustu

et Cetin, SSK'nin devriyle yapiimak istenenin saglik

SSK’lilere ag¢ilmastyla birlikte kuru-
mun ilag harcamalarmin yaklasik 3 ka-
tina ¢ikacagim agikladilar. ilag maliye-
tindeki bu artisin, sosyal giivenlik aci-
ginin da artmasina neden olacagi kay-
dedildi. Bu durumda, 2005 y1l1 biitce-
sinde 22 katrilyon lira olarak dngdriilen
sosyal giivenlik a¢iginin da yaklasik 30
katrilyon liraya ytikselecegi belirtiliyor.
Sosyal gilivenlik agiginin ise biit¢e aci-
gimnin artmasi ve makro ekonomik den-
gelerin bozulmasi sonucunu doguraca-

SS

Tip Diinyasi - ANKARA - SSK.
kurum diginda ihtisasim tamamla-
van ve ilk defa uzman kadrosuna a-
\anacaklar igin Subat ay1 iginde du-
vurdugu 1836 kigilik kndfo_nun
768" ini iptal ederck, Mart ay1 iginde
1068 Kigilik yeni bir kadro :m'kiad!‘
SSK Saghk Isleri Genel Madurd
Servet Karahan, soz konusu kadro-
lann iptalini “c§ durumundan® ya-
pilacak atamalar igin sakli tuttukla-
i soylerken. iptal edilen kndr@!..'l»
nin genellikle bau bt\lgc}crindch il-
lerde olmas dikkat gekli.
SSK, kurum diginda ihtisasini ta-

SSK,

K kadro “sakladi”

kadronun 768 'ini iptal

Kadrolarm “es dum;mmf!an ” atamalar igin
“sakle” tutuldugu bei’irr_ildl.
szellikle bati bolgelerinde

tesi amciyla da duyurdu. An‘.:nk
kisa sire sonra agiklanan !)u llec

miktarda”™ oldugunu soyledigi Qg~
renildi. Karahan, bu kadrolann kimi
illerde “e$ durumundan”™ kalmak
istevenler igin sakh tutuldugunu
soyledi. Iptal edilen kadrolann Ay-
dll‘\. Bursa, Eskischir, lzmit, Istan-
bul, Samsun, Sakarya, Ankara, Iz
mir gibi biyik kentlerde ve Vbau
bolgelerinde olmast dikkat ek,

Jurum diginda ihtisasint tamamlayan ve ilk
defa uzman kadrosuna atanacaklar fr_,'r;f(
Subat ayr iginde duyurdugu 1836 kigilik
ederek, Mart ayi iginde
bir kadro agikladi.

1068 kisilik yeni

Saklr tutulan illerin

2 tamal idi
olmast dikkat gekti Atamalar yapi

Agiklanan kadrolara iligkin ata-
malar 9 Nisan ginil yapild ve 12
kadro duyuruldu. Nisan'da da SSK'nin web sayfasin-

ilileri landi. 768 kadronun
cetkilileri karsilagtinlacadiy da __\:l_\ln
gu:i?:(cs;;\-clc I«'m:(:t:ki listeyi vermek- 71 4'finc atama yapihrken, agiklanan

mamlayan ve ilk defa uzman 1abip hangi
kadrosuna atanacaklar igin ilk qln-
rak Subat ayr iginde 1836 kissh.k
kadro agiklayarak, bunu intemnet si=

gina isaret ediliyor. B

geri gekildi ve Mart ay1 igindc ikin-
ci bir liste agiklandi. 768 kadronun
iptal cdildigi ikinci listede 1068

Hirb ik Saglk Isleri Genel 33 branstan 32’sine atama yapild.
:;:ntﬁﬂ;::: Rﬁgstﬁ l:arahan'm Hematoloji branginda hig tercih ol-

iptal edilen atamalann “kiigiik bir madigi igin, atama yapilamadi.
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