Turkiye, saghk ve hekimlik ortaminda mevcut durum

Biliyoruz... inaniyoruz... Basaracagiz...
l.

Tirkiye gecmisten bugiine ic ve dis birgok sorunun biriktigi sikintili bir siirecten
gecmektedir. Bu siireg kapitalizmin krizinin etkilerinin giderek daha fazla hissedilir
oldugu bir zeminle birleserek biitiin toplumu igine almaktadir.

. Tirkiye'nin ayni zamanda bir yerel secim arifesinde olmasi sorunlarin farkli

“yasanmasina” neden olmaktadir.

AKP iktidarini tecriibe etmislikten kaynaklanan gerekcelerle bitiin toplumda 29
Mart yerel secimleri sonrasina dair endiseli, karamsar bir atmosfer vardir.
“Bekletilen, geciktirilen” olumsuzluklarin 29 Mart sonrasi halka “siddetle” fatura
edilecegi kesin goziikmektedir. Bunun en somut o6rnekleri ve beklentisi saglik
alaninda yasanmaktadir: sevk zincirinin seyri-ertelenmesi, 10 giinliik sire icinde
basvuru hakkinin kisitlanmasi uygulamasi, Nisan basinda ilac zammu... ilk elde
saylilabilecekler arasindadir. Ancak tiim bunlarin yani sira saglga iliskin 6zel olarak
vurgulanmasi gereken tehdit issizliktir.

Hekimler halkin sagliginin korunmasi, miimkiinse var olan saghkhlik halinin
gelistirilmesi, bir nedenle bozuldugunda ise iyilestirilmesi ile ilgili saglik ekibinin
yesidirler. Ancak bu gorevlerini yerine getirebilmeleri giin gectikge daha da
olanaksizlagsmaktadir. Bunun bugiin ve yakin dénemdeki en 6nemli gerekgesi
issizliktir. Hekimlerin higbir glivencesi olmayan, saglik agisindan asgari
yeterliliklere (yeterli gelir/is, beslenme, barinma) sahip olmayan insanlarimiza
yardimci olabilmesi ne yazik ki gok sinirlidir. issizlik Tiirkiye'nin siiregen bir halk
sagligi sorunudur. AKP iktidari 6 yili asan iktidari boyunca ¢6ziim adina anlamli bir
icraat yapmadigi gibi “beslendigi” bir alan olarak siirdiirmiis, insanlarin hakki olani
issizlere “sadaka” olarak vermeyi siyasetinin ana unsuru haline getirmistir.
Toplumun bugiin ve gelecek endisesine diistigi, umutsuzluga itildigi kosullar
hekimlerin de insanlarin saghgina katki sunmak agisindan caresizlikle daha fazla
yiiz yiize kalacaklari anlamina gelmektedir. Bugiin issiz kalan bir kisi en gec alti ay
sonra primleri ddenmeyen ve saglik giivencesinden biitiiniiyle yoksun bir konuma
gelecektir. Issizlik giderek artan bir tehlikedir o nedenle bu soruna dikkat cekmek
oniimizde sirekli bir gorevdir.

. S6z konusu tablo bir baska olcekte hekimler icin de gecerlidir. Ozel saglik

sektoriinde galisan hekimler is, kamuda galisanlar ise gelir glivencesinin 6ne ¢iktig
stkintilar icerisindedirler. Hekimlik uygulamasi ise Sosyal Giivenlik Kurumu'nun
diizenlemeleri ile piyasanin ihtiyaclari arasina sikismis durumdadir. Ozel olarak
poliklinikte, acilde, saglik ocaginda yasanan hekime yonelik siddet, hiirmetsiz
idareci tutumu hekimlerin taleplerini netlestirmektedir: is giivencesi, can
glivencesi, gelir giivencesi, mesleki bagimsizlik giivencesi ve herkese esit-(icretsiz
saghk glivencesi.

Bu bes talebin mevcut uygulamalar ve Saglik Bakanligi, Hikiimet, Meclis giindeminde

olan diizenlemeler (malpraktis, “tam giin”, kamu hastane birlikleri yasa tasarisi
vd.) dislinildigiinde daha da yakict hale gelecegi ortadadir.

AKP'nin ydrattiigi saghgl piyasalastirma, ticarilestirme, parali hale getirme

programinin alternatifi vardir. Bunun yolu Tirkiye'nin zenginliklerini esit,
demokratik, adil, baris icerisinde paylasmayi isteyen bir anlayis ve uygulama
bitiinligiinden gecmektedir. 29 Mart yerel secimlerine bu istegin yansimasi
topluma umut verecektir. TTB diin oldugu gibi bugiin ve yarin da topluma ve
hekimlere karsi sorumlulugu cergevesinde davranacak, herkese saglik, giivenli
gelecek talebinin israrli takipgisi olmaya devam edecektir.
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ACiL TALEPLERIMIZ

B  Temel iicretlerde emekliligimize yansiyan iyilestirme,

®m  Saglik hizmetlerini ticarilestiren ve giivencesiz
calismayi iceren aile hekimligi ve kamu hastane
birlikleri yasa tasarisinin durdurulmasi,

®  Giivenli ve saglikli calisma ortamlarinin olusturulmasi
icin isyeri saghk birimlerinin kurulmasi,

B GS$$ prim 6deme zorunlulugu, katilim payi, ilave
ticretler gibi saglik hizmetine ulasimi engelleyen
biitiin kisitlamalarin kaldirilmasi,

m isten cikarmalarin engellenmesi, biitiin calisanlarin
giivenceli bir calisma rejiminde istihdamu.

B GSS’nin ydrdrlige girmesi ile birlikte hicbir giivencesi
olmayan kisilerin ticretsiz hizmet alabilecekleri tek yer
acillerdir. Dolayisiyla acillere basvuru giderek artmaktadir.

m Bugiin issiz kalan bir kisi en gec alti ay sonra primleri
odenmeyen ve saglik giivencesinden biitiinliyle yoksun
bir konuma gelecektir. Bu kisilerin icretsiz saglik hizmeti
alabilecekleri tek yer acillerdir.

m  Aciller; hekimler-saglik ¢alisanlariyla hasta-hasta
yakinlari arasinda tartismalarin yasandigi ve siddetle en
stk karsilasilan yerlerin basinda gelmektedir.

B Tirkiye’nin mevcut ve yakin gelecekteki saglik sorunlari
issizlik basta olmak tizere aciliyet tasimaktadir.

m Hekimlerin ve saglik calisanlarinin acil talepleri
bulunmaktadir. Bu taleplerin karsilanmasi hizmetin
strdirdlebilirligi ve niteligi agisindan cok 6nemlidir.

® 29 Mart yerel segimleri sonrasi hiikimetin saglk
alaninda yapacagi diizenlemeler endise vericidir ve acilen
engellenmesi gerekmektedir.




‘ Saglikta Doniisiim “siddet”le siiriiyor

Siyasilerin kiskirtici tavirlari saghktaki kiskirtilmis taleple
birlesince hekime yonelik siddet daha 6nce goriilmemis boyutlara
tirmandi. Acil serviste, poliklinikte, saglik ocaklarinda hekimler
hemen her giin saldirlya ugruyor, déviiliiyor, atesli silah
saldirilarinda yaralaniyor, hatta hayatini kaybediyor. Yoneticilerin
sevgisiz, deger ve hiirmet bilmez tutumlari bunaltiyor; yetmiyor bashekim saldirtyor: 15
Ocak 2009 giinii istanbul Kartal Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin AKP déneminde atanan
bashekimi Yusuf Ozertiirk, hastane koridorunda karsilastigi meslektasimiz Dr. Dilek Argon'u
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“ise gec kaldig1” iddiasiyla hakaretler yagdirarak darp etti.

“Hekimin verimsizi”ne yol mu gériiniiyor?

Saglik Bakanhg il saglik midiirliiklerine gonderdigi yaziyla
“yeterince verim alinamayan” uzman hekimlerin kendilerine
bildirilmesini istedi. Yazida soyle denildi: “iliniz emrinde aktif
olarak calisan uzman tabiplerden yeterince verim alamadiginiz
(saglik sorunlari, ruhsal sorunlar, liyakatsizlik, yaslilik v.s.
sebeplerle) personel bilgilerinin ekte gonderilen tabloya
doldurularak ve agiklamalarinin muntazaman yapilarak mail yoluyla bildirilmesini rica
ederim.” Ekli olarak génderilen tabloda ise, verim alinamadigi iddia edilen hekimin kimlik
bilgilerinin yani sira verim alinamama sebebi ve aciklamasi ile raporlular igin rapor tarihi ve
teshisine dair bilgiler ayrintilariyla isteniyor. Saglik Bakanligi'nin uygulamay hangi gerekceyle
yaptigi hendiz bilinmiyor.

‘ “On muhasebeden anlayan, tercihen Hipokrat yemini
etmemis hekim” araniyor!

I Ekim 2008'de yiiriirliige giren Genel $aglik(sizlik) $igortasi...
Sosyal Giivenlik Kurumu'nun giiniibirlik degisen Saglik Uygulama
Tebligleri... Regete kisitlamalarindan sonra simdi de muayene ve
tetkiklerde basvuru hakkinin sinirlanmasi... Tibbi bilgi ve hasta
yararindan 6nce “miiessese”nin gelirini/karini gézetme
zorunlulugu... “Muesse”seye cok kazandirana cok, az kazandirana az performansa dayali
6deme...

Tip meslegi adim adim ve siirekli olarak kusatiliyor, mesleki bagimsizligimiz yok ediliyor.
Sadece idari ve iktisadi degil, klinik 6zerkligimizi de yitiriyoruz. Sosyal Giivenlik Kurumu her
birimizi “6n muhasebeden anlayan, tercihen Hipokrat yemini etmemis” hekimlere ¢cevirmeye
calisiyor.

“Krizi firsata cevir, hekimin iicretini diisiir, isyeri hekimligini
piyasalastir

Ne yazik ki, kendisi de bir hekim olan Saglik Bakani siirekli olarak 6zel
hastanelerdeki hekim Gcretlerinin yiiksekliginden sikayet ediyor: “Sosyal
Guvenlik Kurumlari 6zel sektorden hizla ve yaygin olarak hizmet almaya
baslamis ve beraberinde 6zellikle doktorlara 6zel sektérce cok yiiksek
tcretler verilmeye baslanmistir.” (Ocak 2009 Saglikta Déntisiim devam ediyor brogiirtinden)

Gergekte ise giderek daha fazla meslektasimiz 6zel hastanelerde hicbir giivenceye sahip
olmaksizin ve her an isten cikarilma kaygisiyla calismak zorunda kaliyorlar.

Calisma Bakanlig, isyeri hekimlerinin bagimsiz mesleki faaliyetleri icin giivence olan TTB’nin
yetkilerini kaldirmaya, isci saghgi ve isyeri hekimligini piyasalastirmaya calisiyor.
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Saghgin patronlari: “Tayyip Erdogan'in M E DI MK PAR K

sevdalisiy1z”

AKP iktidar doneminde saglikta

ticarilesme, piyasalagsma bundan énce hig

olmadigi 6lciide hiz kazand. Saglikta “Devlet destekli- ‘Miisteri’ teminatli-Odeme garantili”
bir garip “6zel girisimcilik ruhu” ataga kalkti.

Bu arada Tiirkiye kapitalizminin altin kurali da islemeye devam etti; siyasi iktidara en yakin
olan en ¢ok kazandi. Tiirkiye'nin 47. biiyiik zengini ve 6zel hastane patronu Ethem Sancak'in
su sozleri yasanan “al giiliim, ver glilim” oyununu acikga ortaya koyuyor; “Tayyip Erdogan
idoliim, sevdalistyim...”

Hastane mi, ticarethane mi?

Kamu mallarini “babalar gibi” satmakla éviinen Maliye Bakani 17
Subat 2007 giini “Saglik Bakant bir, iki hastane verse de
oOzellestirsek” demisti. TBMM'nin giindemindeki “Kamu Hastane
Birlikleri Kanun Tasarisi” ile istediginden ¢ok daha fazlasi gelecek.
Tasari yasalastiginda toplam 400 kamu hastanesi “Hastane

""" ne doniisecek. Her Birlige bir Yonetim Kurulu ve her
hastaneye birer CEO atanacak. icinde Ticaret Odasi temsilcisinin de
bulundugu Yonetim Kurulu'nun yetkileri arasinda sunlar yer aliyor: “Birligin her tiirli arac,
gerec, malzeme, tasinirlari ile tapuda birlik adina kayith tasinmazlari izerindeki yapi ve
tesisler ile birlikte satmak, kiralamak, kiraya vermek, devir ve takas islemlerini yiiriitmek;
Hazineye ait ve birlige tahsisli tasinmazlar Gizerindeki yap1 ve tesisler ile birlikte tahsis
amaci dogrultusunda kiraya vermek, isletmek, islettirmek.”

Tazminatsiz, teminatsiz Tam Giin Kolelik Diizeni

Saglik Bakani Tam Giin Yasasi'nin bir iki ay icinde tamamlanacagini
soyledi. Kamu saglik kurumlarinin yok edildigi, saghgin hizla $
ticarilestigi/piyasalastigi, sozlesmeli calismanin/taseronlasmanin
yayginlastigi, hekim Gcretlerinin her an igin kesintiye ugrayabilecek
doner sermaye gelirleriyle karsilandig, ticretlerin emeklilige
yansiyan bolimiinde kalici diizenlemeler yapilmasi taleplerinin
siddetle reddedildigi kosullarda dayatilan mevcut girisim gecmisteki uygulamayla hicbir
benzerlik tasimiyor. Her seyden 6nce hekimler icin herhangi bir yeni kazanim getirmiyor.
Biitiin hedefi 6zellesmis bir saglik sisteminde hicbir pazarlik giicii olmayan caresiz bir hekim
yaratmak; hekimleri diisiik ticretle ve giivencesiz calismaya zorlamak.

Asistansa revadir

Tip fakaltelerinin, egitim hastanelerinin yiikiini en ¢ok geken asistan
hekimler mesleki yasamlarinin bu gok 6zel dilimini bir dizi sorunla
bogusarak yasamak zorunda kaliyorlar; asiri is yiikii, 80 saatten fazlasi
tcretlendirilmeyen nobetler, bilimsel egitim icin yeterli olmayan alt
yapl, sagliksiz calisma ortamlari, Saglikta “Doniisim” Programi ile
bozulan ve hizli hasta bakmaya odaklanan hizmet-egitim dengesi,
standartlari belli olmayan uzmanlik egitimi, asistana her tiirli
angaryayi reva goren yaklasimlar... Uzmanlik egitimini bitirdiklerinde
ise diplomalari rehin alinip “mecburi hizmet”e gitmek zorunda
kaliyorlar. Ustelik mecburi hizmet icin kagit iizerinde belirlenen siirelerin de pratik olarak
higbir anlami kalmadi. Yerine yeni bir atama yapilmadikca “mecburi esaret” devam ediyor.
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' Aile hekimligi “sistemi” nereye?

Saglik Bakanligi aile hekimligine gecis siirecini sorunsuz olarak
atlatabilmek icin sevk zincirini stirekli olarak erteledi. Ancak Genel

Saglik Sigortasi'nin 1 Ekim 2008'de yiiriirliige girmesiyle birlikte “‘:‘:;:YSI:I"I“"
Denizli, Isparta, Giimiishane ve Bayburt'ta baslatilan uygulama aile DONUS YOK

hekimliginin gercek yiiziinii ortaya cikardi. Hiikiimet | Ocak KALIRSINIZ
2009'dan itibaren aile hekimligine gecilen diger biitiin illerde de sevk

zinciri uygulanacagini ilan etmisti. Ancak yerel segimler dncesinde cesaret edemedi ve
uygulama bu kez de | Temmuz 2009'a ertelendi. Ote yandan, gectigimiz giinlerde Isparta'da
gorevli 117 aile hekiminden 107'sine “gebelik tespit ve takiplerini yapmadiklari” gerekcesiyle
valilik tarafindan sorusturma acildi. Aile Hekimligi uygulamasinda hekimleri belirsiz bir
gelecek ve giivencesiz bir ticretlendirme bekliyor. Toplum Saghgi Merkezlerinin sistemsizligin
yiikiinti daha ne kadar tastyacagi ise belirsiz.

Saglikta 6zellestirme itirafi

TTB, Saglikta “Doniisiim” Programi'ni basindan beri Saglikta
“Ozellestirme” Programi olarak tanimladi ve karsi gikti. Basta Saglik
Bakani Recep Akdag olmak tizere AKP'li siyasetciler ise bu iddiayi
reddettiler ve TTB'yi gercekleri saptirmakla sucladilar.

Sonunda kimin gercekleri saptirdigi agik olarak ortaya cikti.

“AB Ulusal Programi”nin digiinciisii 31 Aralik 2008 giinii Resmi Gazete'de
yayinlandi. Daha 6nceki iki “Ulusal Program”dan farkli olarak saglik alani
“Isleyen Bir Piyasa Ekonomisinin Varlig1” icin 6zellestirme kapsamina alindi. Programda;
“Ozellestirme vizyonu cercevesinde éniimiizdeki dénemde, devletin ... saglik ...

isletmeciligindeki payinin azaltilmasi hedeflenmektedir.” deniliyor.
“Ulusal Program”in altinda Saglik Bakani'nin da imzasi yer aliyor.

' 29 Mart'tan sonrasi tufan

Kapitalizmin krizini emegiyle gecinenlere 6detmeye calisan
patronlar... IMF'yle yapilacak yeni stand-by anlasmasi... Daha
anlasma yapilmadan Saglik Bakanligi biitcesinde gerceklestirilen
kisitlama... IMF'nin kamu saglik harcamalarinin dasdrilmesi
baskisi... Secim sonrasina ertelenen “tam giin”, sevk zinciri, Kamu
Hastane Birlikleri Kanun Tasarist... Bltiin belirtiler saglik ve hekimlik
ortamimizi secimlerden sonra zor giinlerin bekledigini gosteriyor. Ustelik mevcut siyasi
iktidar yerel secimlerden giiclenerek cikacak olursa mesleki-6zliik haklarimizi korumak daha
da zorlasacak.

Simdi miicadele zamanidir

Biz hekimler; saglik ocaklarinda ve dispanserlerde, acillerde ve
polikliniklerde, ameliyathanelerde ve laboratuarlarda, servislerde ve
yogun bakimlarda, kentlerde, kasabalarda ve koylerde, fabrikalarda,
gecekondularda ve yollarda her giin bir milyon kisiye saglik hizmeti
veriyoruz. Her giin her yastan, her cinsten ve her toplumsal
kesimden bir milyon yurttasla yiiz ylize geliyor; her giin bir milyon
insanin derdine derman ariyoruz.

Biz hep birlikte ayaga kalktigimizda kimse bizi gormezden gelemez. Biz hep beraber
bagirdigimizda kimse bizi duymazdan gelemez. Biz hep birlikte itiraz ettigimizde kimse bizi
susturamaz.
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