SAGLIK HiZMETLERININ
OZELLESTIRILMES] HALKIMIZA
DEGIL SERMAYEYE HiZMETTIR

Anayasal hikumler cignenerek
hastanelerin bir gok birimlerinin yandag taseron
firmalara Gzellegtirme adi altinda pes kes
gekilerek satimasi devletin saglk hizmeti
sunumundan el cektirilmesi amacini

saglik hizmeti alacadi, personelin is giivencesinin
iminin olusacad sonucunu doguracaktir. Tageron
indirilen isgilerin deneyimsiz olmasi ve sorumiuluk
imsuz etkilemektedir. ~ Hizmet almi adi altinda
argi baglattigimiz hukuki miicadelede yarginin verdigi
met gereklerinin diginda bir amaca yonelik oldugunu

SAGLIK KERVANI YOLDA
DIZILMEZ

Saglik hizmetlerinin etkin, verimli ve
hakkaniyete uygun bir sekilde sunulmasi,
erigilebilir ve esit sadlik hizmetlerinin
planlanmasi igin gelistirilecek politikalar,
ulkemiz sartlannin her yonii ile ele alinmasi ve
toplum katmanlarini temsil eden sivil toplum

urulmahdir. Genel segimler dncesinde ilk etapta
1k hizmet sunumu ve aliminda bir ¢ok sikintilara
ayiginin bir driiniidar. Bu teblig ile SSK, Bag-Kur ve
In {iniversite ve dzel hastanelere sevk zorunlulugu
nizmetlerinin guglendirimesi, etkin sevk zincirinin
len sdz konusu tebligin yayinlanmasi tamamen

GENEL SAGLIK SIGORTAS|
KiMiN SIGORTASIDIR

Saglk hakki, yasam hakkinin
aynimaz bir pargasidir. Bu hakkin her birey igin
esit olarak kullamimasini temin etmek Devietin
asli gorevidir. Ancak, Saghk Bakanhgrnin
saflikta donisiim politikasi gergevesinde
sosyal giivenlik sistemi ile birlikie hayata

saglik hizmetlerinden parasi olanin yararlanacagi
» oldudu agikga gdrilmektedir. Kesintisiz saghk
kosularak, temel teminat paketi uygulamasi ile
n harcama zaruri hale getirilerek, dzel saghk
netleri talebinin finansmanmnin - dzelletiriimesi
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CUMHURIYET
TARIHININ EN DUSUK
SAGLIK BUTGESI

Saghga aynilan biitge payini 2007 yil
igin % 3.2 olarak belirleyen hilkimet, devletin
sadlik hizmeti sunumundaki etkisini azaltarak
kamu saghk kurumlanni kiiresel sermayeye ve

\dedir.

SSK HASTANELERI
OZELLESTIRME SEVDASININ
KURBANI OLMUSTUR

Saglik hizmetlerinin daha iyi
planlanarak yiiriitiilmesi, kuyruklarin azaltilarak
erisilebilir saghk hizmeti verilmesi gerekgesi ile
SSK hastanelerinin Saglhk Bakanligina
J1giin ortaya ¢ikmistir. Personellerin kazamimis haklan
eydana gelmesine ve kuruma ait ilag fabrikalarninin
olan sdz konusu devir, dzel miilk niteliginde olan SSK
halka eklenmesi amacindan kaynaklanmistir.

AILE HEKIMLIGI UYGULAMASI
OZELLESTIRMENIN
BiR PARCASIDIR

Ulkemizin demografik ve codrafi
yapisini dikkate almadan hayata gegirilen Aile
Hekimligi Pilot Uygulamast, halkimiza daha etkin
ve nitelikli sadlik hizmeti sunulmasi amacina

1 piyasa kosullarina terk edilerek ozellestiriimesi ve
kaldinimasi amacina hizmet etmektedir.

PDC UYGULAMASININ
ALTINDAKi GERGEK SU
YUZUNE GIKMISTIR

Topluca siirgiin anlamina gelen PDC
uygulamasi, kurumlanin personel intiyacina gore
degil, personel sayisini azaltarak hastanelerin
Gzerklestiriimesi halinde hastane gelirinin
lin hazirlamak amaci ile baslatilmigtir. Bu uygulama,
motivasyonunu bozacak, is yiikiini daha da artirarak
ad hirvani nlusturacaktir

SOZLESMELi PERSONEL
ISTIHDAMI MEMURU GOZDEN
CIKARMAKTIR

Ayniisi yapan ve ayni yerde galisan
personeller arasinda statii farkliig nedeni ile
farkl haklara sahip personel politikalar
hilimin ve aklin bir driinii dedildir. Bu tir
uygulamalar devlet memurunun sahip oldugu is giivencesinin ortadan kaldiriimasi, Devletin
memuru yerine siyasal iktidarin kolesi anlayisinin hakim kilinmasi amacina hizmet
etmektedir.
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GAGIN GEREKLERINE UYMAYAN
MECBURI HIZMET UYGULAMASI

Eleman temininde giiclik cekilen
hélgelerde tahip ihtiyacini kargilamak (izere
uygulanan mecburi hizmet uygulamasi, ¢agdisi
bir uygulamadir. Tabiplerin hi¢ bir mazeretini
dikkate almadan ve ihtiyag gozetiimeden
mecburi hizmet uygulamasini stirdirmek kamu
yaran ve hizmet gerekleri ile bagdasmamaktadir. Zorunlu hizmet uygulamasi dahilinde olan
bélgelerde tabiplerin saglk hizmeti sunmalarina elverigli sartlan olusturma gayretini
gsteremeyen, bu bélgelerde personelin calisabilmesine ydnelik dzendirici tedbirleri alamayan
bakanlik zorunlu hizmet tehdidiile tabipleri etkisizlestirmektedir.

Fa s O [ X %3N, YABANCI PERSONEL SEVDASI
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Baski ve dayatma ile glindeme
getirilen yabanci doktor calistirma ydniindeki
yasal diizenleme caligmalan, Tlrk doktorlarini
rencide etmistir. Kendi dederleri ile bangik
olmayan, kendi dinamiklerini aktif hale
getiremeyen ve (lkemiz sartlarnni gozeterek
personelin dengeli dagiimini saglayamayan Saghk Bakanhi, yabanci personel arayig ile bizleri
hayal kinkhigina ugratmigtir. Hekim agiginin giderilmesi igin higbir tilkede uygulanmayan zorunlu
hizmet uygulamasi, uzun vadede saflik hizmetlerini kiiresel sermayenin kucagina itmeyi
amaglayan bir anlayigin Grinddir.

SAGLIK MESLEK LISELERININ
DEVRI, SAGLIK PERSONELIN
HIGE SAYMAKTIR

Sadlik meslek liselerinin Milli Egitim
Bakanligina devredilmesinin asil gerekgesi,
Saglik Bakanh@inin saglik hizmeti sunumundan
cekilmesine dair olusturulan politikalardan
kaynaklanmaktadir. Bu tezi, aile hekimligi
uygulamasi, hastanelerin dzerklestiriimesi ve saghk hizmetlerinin girketler eli ile gérdirtilmesine
dair girisimler desteklemektedir. Uzun vadede saglik personeli agidinin ortaya gikmasina sebep
olacak soz konusu devir bilimsel yanetim organizasyonu anlayigina ters digmektedir.

GEVRE SAGLIGI HIZMETLERI
SAGLIK HIZMETLERININ
AYRILMAZ BiR PARGASIDIR

Koruyucu sadhk hizmetlerinin
vazgegilmez unsurlanindan biri olan gevre saghd
hizmetlerinin biyiik bir béliminin Tanm
Bakanhgina personeli ile birlikte devredilmesi
bakanhgin saglik hizmeti sunma anlayigini ortaya
koymustur. Devredilen personelin magduriyetine ve gida denetiminin aksatiimasina sebebiyet
veren s6z konusu devir toplum ve gevre saghgini son derece olumsuz etkilernektedir.

PERFORMANSA GORE DONER
SERMAYE DAGILIMINDA
ADALETSIZLIK

Performansa dayall déner sermaye
sistemi Hekime dayali olup,hekim dist personelin
performansi hige sayiimaktadir.Saglik
hizmetlerinin bir ekip anlayisindan
uzaklagtinimaya calsildigi ve isyerlerinde
galigma bansinin bozulmasina sebebiyet verildigi bu sistemle bakanlik, tabip disi personeli ne
kadar dnemsedigini ortaya koymaktadir.Saglik hizmeti sunumunda tabip digi personelin katkisini
hige sayan doner sermaye sistemini benimsenmesi var olan iicret adaletsiziigini daha da
artirmistir,

SEYYAR GOREV TAZMINATI,
HARCIRAH VE TEDAVi
GIDERLERi ODENMELIDIR

Sosyal givenceye sahip
personellerin  tedavi giderlerinin  kurumca
karsilanmasi kanuni bir zorunluluk iken ne yazik
ki bu giderlerin 6denmesi aylarca gecik-
tirilmektedir. Ayni durum seyyar gorev
tazminatlar ve harcirahlar icin de gegerlidir. Kanunen ddenmesi gereken bu ddemeler dava konusu
olmakta ve devletin zarara ugramasina sebebiyet vermektedir.

KADROLASMADA
REKOR KIRILDI

Saghk hizmet sunumu gibi dnemli
hizmet alani iginde gdrev alacak yoneticilerin
atanmasinda liyakat unsuru zaruridir. Ancak aleni
bir sekilde liyakat ilkesinin ihlal edildigi ve bunun
cesurca savunuldugu bir dénem daha
gbrilmemistir. 4,5 yilllk bu ddénemde kurum

idarecilerinintamamina yakini gérevinden alinarak kadrolasma rekoru kinimigtir.




