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OZEL SAGLIK SEKTORUNDE GALISMA VE
UCRETLENDIRME BiGiMLERI*

0z: Buyazida TTB Ozl Hekimlik Kolu tarafindan Mayis 2018e yayimlanan“Ozel Saglik Sekdriinde Calisma ve Ucretlendirme Bigimleri” basliki
dokiiman yer almaktadir. Dokiimanda hekimlerin dzel saglik sektdriinde calisma bicimleri, istihdam tiirleri, Gicretlendirme bicimleri

incelenmekte, yasanan sorunlar ve degerlendirmeler paylagilmaktadir.
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Forms of Employment and Remuneration in Private Health Sector

Abstract: This is the document titled “Forms of Employment and Remuneration in Private Health Sector”released in May 2018 by the Private Medicine
Branch of TMA. The document covers various issues including forms of engagement, employment and remuneration in private health sector

together with problems faced and related assessments.
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Ulkemizde saglk hizmetlerinin 6zellestirilmesi ve
uluslararasi sermayeye agilmasina yonelik 1980'li
yillarda baslayan calismalar 2002 yilinda Saglikta
Donlisim Programi adini almis ve artan bir hizla
glinimuze kadar gelmistir.

Saglikta Donlisim Programi'nin uygulanma siireci-
ne baglh olarak hekimler giderek kendi 6zerk calis-
ma bicimlerini, alanlarini kaybederek 6zel saglik ku-
ruluslarinda tcretli calismak zorunda kalmislardir.

Boylece hekimler 6zel saglik sektoriinde saglik ku-
rumunun kurallarina ve yoneticilerin direktiflerine
gore calisan-is¢i durumuna gelmistir.

Gelinen noktada belirtilen resmi rakamlara gore
saglik hizmetinin %35'i 6zel saglik sektorince karsi-
lanmaktadir. Bu oran kamu hastanelerinin kapatila-
rak sehir hastanelerinin devreye girmesiyle de hizla
artacaktir.

Saglk Bakanligi 2016 verilerine gore 2002 yili ile
2016 yillari arasinda;

- Hastanesi sayisi; Saglik Bakanhgi biinyesinde
774’ten 876'ya (%13) yukselirken, 6zel saghk sekto-
riinde 271'den 565'e (%108),

- Miracaat sayisi; Saglik Bakanhgi hastanelerinde
109.793.128'den 340.080.539'a (%20 9), 6zel hasta-
nelerde ise 5.697.170'den 71.147.878'e (%1148),

- Kisi basi muracaat sayisi; Saglik Bakanlidr hasta-
nelerinde 1,7den 4,3’ (%152), 6zel hastanelerde
0,1'den 0,9'a (%800),

- Yatan hasta sayisi; Saglik Bakanligi hastanelerinde
4.169.779'dan 7.561.989'a (%81), 6zel hastanelerde
556.494'den 4.048.696'a (%627),

- Ameliyat sayisi; Saglik Bakanligi hastanelerinde
1.072.417'den 2.473.267'e (%130), 6zel hastaneler-
de 218.837'den (%7?), 1.499.829'a (%585) ylikselmis-
tir.

Yine, Saghk Bakanligi'nin 2008 ve 2016 verilerine
gore;

Hekim sayisi (asistan hekim dahil); Saghk Bakanligi
biinyesinde 63.356'dan 86.332'ye (%36), 6zel hasta-
nelerde 22.598'den 27.853'e (%23) ylkselmistir.

Ozel saglik sektdriindeki bu nemli gelismelere para-
lel olarak; 2002 — 2003 6gretim yilinda 44 tip fakiiltesi
varken, 2016 - 2017 6gretim yilinda 99 tip fakiltemiz
olmus (%125), bir yilda mezun olan hekim sayisi da
ciddi bir artisla 4.616'den 7.651%e (%65) ¢cikmistir.

“Tiirk Tabipleri Birligi Ozel Hekimlik Kolu tarafinan hazirlanmas 2018 yily Mayss ayinda yayimlanmistir.
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Bu gelismeler kapsaminda, bazi 6zel saglik hizmet
sunucularinin web sayfalarindan;

-ilk hastanesi 1991 yilinda kurulan Acibadem Saglik
Grubu'nun yurt ici ve yurt disinda 21 hastane ve 16
tip merkezinin oldugu ve bu hastanelerde toplam
3.500 doktorun calistig,

- llk hastanesi 1993 yilinda kurulan Medical Park
Hastaneler Grubu'nun tlilke genelinde 25 hastane-
sinin oldugu;

- ilk hastanesi 2000 yilinda kurulan Memorial Sag-
lik Grubu’'nun Ulke genelinde 11 hastanesi ve 3 tip
merkezinin oldugu,

- ilk hastanesi 1992 yilinda kurulan Medicana Saglik
Grubu’'nun ise 13 hastanesinin oldugu bilgilerine
ulasilmistir.

Yukaridaki veriler 6zel saglik sektériindeki sayisal ve
hacimsel artisin ¢ok az bir kismini iceriyor olsa da;
Ozel saglik sektorliniin diger unsurlari ile birlikte gi-
derek biuyidigu, acik ve net olarak gorilmektedir.

Faaliyete gecmis olan 4 sehir hastanesinin yaninda,
2018 yilinda agilmasi planlanan 5 sehir hastanesi ve
2020 yilina kadar toplamda acilacak olan 20 sehir
hastanesi de eklendiginde, 6zel saglik sektoriinde
yeni 6zel saglik gruplar da yerini almis olacaktir.

Bu gelismeler yasanirken; gerek Devlet, gerekse
uluslararasi sermaye ile de bittnlesen tekelci 6zel
saglik sermayesi tarafindan;

- Hekimlerin mesleki itibarlarinin azaltilmasi ve he-
kimlik mesleginin 6zerkliginin ortadan kaldirilmasi
yonlinde her trli yontem kullanilmistir.

- Hekimlerin mesleklerini serbest olarak icra etme-
leri yonlinde en dogal mesleki haklari olan muaye-
nehane agma haklarinin 6niine pek ¢ok idari engel
cikartilmis, mevcut muayenehanelerin kapatilmasi
icin yogun caba gosterilmis ve ne yazik ki 6nemli
derecede basarili olunmustur.

- Hekim emegi oOlculebilir hale getirilerek metaya
donlstirdlmastir.

4

- Hekim Gcretleri“maliyeti gereksiz artiran bir unsur”
olarak tanimlanarak oncelikle sistematik kurumsal
zararlar bahane edilmis ve hekimlerin gelirleri ize-
rinde stirekli azaltmalara gidilmistir. Ozel saglk sek-
toru asirt blylme ve kar etmesine ragmen bugiin
dahi hekim emegini ucuzlatmaya calismaktadir.
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- Ucretli calisan hekimler, Sosyal Giivenlik Kurumu
blinyesinde yasal ve olmasi gereken ¢alisma bicimi
olan 4A’'li calisma biciminden kopartilmis; dnceleri
Devlet'in g6z yummasiyla evlerini adres gostererek
actiklari sanal muayenehanelerinde (homeofis) ca-
lislyormus gibi gériinmus, daha sonra hazirlanan
ve uygulamaya gegirilen hukuki diizenlemelerle bu
gayri hukuki durum yasallastirilmis sirket kurmaya
zorlanmis, tehdit edilmistir. Bu tiir calismayi kabul
etmeyen hekimlerin isine son verilmistir.

- Hekimler gelirlerindeki azalmaya karsin yasam-
larini strdirebilmek adina; daha cok, daha esnek
calismak, daha fazla sorumluluk almak zorunda bi-
rakilmistir.

- Hekimler tek tarafli dayatilan sdzlesmeleri imzala-
mak zorunda birakilmis ve is glivencesi sorunu ya-
sar hale gelmistir.

- Hekimler imzalamak zorunda kaldigi sozlesme
hikiimleri sonucu istemedigi ya da onay vermedigi
calisma kosullarinda ¢alismak zorunda birakilmistir.

- Ucret kaybina ugrayan hekimler, ticretlerinin he-
saplanmasina midahale edememis, kendilerine
dayatilan tcretleri almak zorunda birakilmistir.

- Hekimler Ucretlerin tam ve zamaninda 6denme-
mesinin yani sira, bazi 6zel saglik sermayesi gruplari
tarafindan nitelikli Gicret gaspina ugramis ve hak et-
tikleri Gcretlerini hic alamamiglardir.

- Hekimlere “is ortakh@’, “hakedis” ve “prim” gibi
kavramlarla ciro baskisi yapilmis; hekimler daha
cok calismaya zorlanmis ve tiikenmislik sendromu
(burn-out) ile karsi karstya kalmiglardir.

- Hekimler, sermayenin daha fazla kar elde ede-
bilmek adina mesleki kararlarina yaptigi baskilara
bagl olarak kendi kararlari ile mesleklerini icra ede-
mez hale gelmistir.

- Hekimler meslektaslari ile rekabet etmeye zorlan-
mis, meslektaslarina yonelik etik yaklasimlardan
uzaklasmak zorunda birakilmistir.

- Hekimler “kurumsal musteri memnuniyeti” olus-
turmak adina etik olmayan davranis bicimlerini uy-
gulamaya zorlanmistir.

Basta ve yukarida belirtilen tespitler, tekelci 6zel
saglik sermayesinin gelistigi durumlarda hekimle-
rin 6zliik ve ekonomik hak kayiplarinin en yodun
sekilde yasandigini ve yasanacagini acik olarak
ortaya koymaktadir.
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Ozel saglik sektériinde calisma bicimleri
Devletin ve 6zel saglk sermayesinin hekimlere
yonelik hak kayiplarina yol agan yaklasimlarini an-
lamak icin, Turkiye'deki calisma yasamina iliskin ya-
salari ve hekimlerin saglik hizmetindeki konumunu
irdelemek 6nemlidir.

Ozel saglik kurumu ile kurumda calisan hekim ara-
sindaki mevcut iliski, saglik hizmetinin yapisi ve ca-
lisma kosullari esas alindiginda, isci-isveren iliskisi
olup; hicbir zaman ticari ortaklik iliskisi kaliplarina
kurallarina uymaz. Bu nedenle; isveren, is ve cali-
san/isci kavramlarini degerlendirmek gerekir.

isverenlerin ve bir is sézlesmesine dayanarak calis-
tinlan iscilerin calisma sartlari ve calisma ortamina
iliskin hak ve sorumluluklarini diizenleyen 4857
sayili Is Kanunu'nda calisma hayatina iliskin genel
tanimlar asagidaki gibidir.

isveren: isci calistiran gercek veya tiizel kisiye yahut
tlzel kisiligi olmayan kurum ve kuruluglara

- Isci: Bir is sézlesmesine dayanarak calisan gercek
kisiye

- Is iliskisi: Isci ile isveren arasinda kurulan iliskiye

- Isyeri: isveren tarafindan mal veya hizmet iretmek
amaciyla maddi olan ve olmayan unsurlar ile isginin
birlikte 6rgutlendigi birime

- Is sdzlesmesi: Bir tarafin (isci) bagimli olarak is gér-
meyi, diger tarafin (isveren) da Ucret 6demeyi Ust-
lenmesinden olusan s6zlesmeye

- Ucret: Bir kimseye bir is karsiliginda isveren veya
Uclncu kisiler tarafindan saglanan ve para ile 6de-
nen tutara denir. 193 Sayil Gelir Vergisi Kanunu'na
gore ise bazi tanimlar asagidaki gibidir.

- isveren: is verenler, hizmet erbabini ise alan, emir
ve talimatlari dahilinde calistiran gercek ve tiizel ki-
silerdir.

- Ucret: isverene tabi belirli bir isyerine bagl olarak
calisanlara hizmet karsiligi verilen para ve ayinlar ile
saglanan ve para ile temsil edilebilen menfaatlerdir.

- Serbest meslek erbabi: Serbest meslek faaliyetini
mutat (alisiimis) meslek halinde ifa edenler, serbest
meslek erbabidir.

- Serbest meslek faaliyeti: Sermayeden ziyade sahsi
mesaiye ilmi veya mesleki bilgiye veya ihtisasa da-
yanan ve ticari mahiyette olmayan islerin isverene
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tabi olmaksizin sahsi sorumluluk altinda kendi nam
ve hesabina yapiimasidir.

- Serbest meslek kazanci: Her turli serbest meslek
faaliyetinden dogan kazanclar serbest meslek ka-
zancidir. 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Sag-
lik Sigortasi Kanunu'nun 4. maddesi, calisma hayati-
na iliskin olarak asagidaki tanimlari yapmistir.

- 4A Kapsamindakiler (SSK'llar): Hizmet akdi ile bir
veya birden fazla isveren tarafindan calistirilanlar

- 4B Kapsamindakiler (BAG-KUR): Ticari kazang veya
serbest meslek kazanci nedeniyle gercek veya basit
usulde gelir vergisi mukellefi olanlardan hizmet ak-
dine bagl olmaksizin bagimsiz calisanlar

- 4C Kapsamindakiler (Emekli Sandigi): Kamu idare-
lerinde 5510 sayili Kanunun 4/1(A) bendine tabi ol-
mayanlardan, kadro ve pozisyonlarda surekli olarak
cahsip, ilgili kanunlarinda 4/1(A) kapsamina girenler
gibi sigortali sayilmayanlar.

Ozel Saglik sektoriinde hekimler

neden calisandir?

1. isyeri ve saglhk hizmeti sunumunda kullanilan
tim aracg geregler isveren milkiyetinde olup heki-
min bunlar tzerinde herhangi bir miilkiyet ve tasar-
ruf etme hakki yoktur.

2. isyerinde saglk hizmetinin uygulanmasi agisin-
dan gerekli olan personelin ise alinmasi, cahstiril-
masi ve 0zliik haklari konusunda hekimlerin hicbir
hakki ve tasarrufu yoktur.

3. lisyerinin genel isleyisi isveren tarafindan belir-
lendigi icin hekimlerin bu isleyise uymak zorunlulu-
gu disinda herhangi bir hakki, tasarrufu yoktur.

4. isyerinde verilen saglik hizmetinin alicilan olan
SGK, ozel saglik sigortalari, sandiklar ve diger ku-
rum-kuruluslarla ve de hastalarla dogrudan isveren
muhatap olmakta ticret ve hizmetin verilis kosullari
isveren tarafindan belirlenmektedir. Burada hekim
isverenin belirledigi kosullarda yalnizca mesleginin
geregini yapmaktadir. isverenin belirledigi kurallar
disinda hekimin uygulama yapmasi s6z konusu de-
gildir.

5. isyerinde gerceklesen saglik hizmeti sonucu elde
edilen gelirlerin timu isveren ya da vekilleri tarafin-
dan toplanmakta ve kendi yetkileri dahilinde kulla-
nilmaktadir. Hekimin bu isleyis icerisinde belirlenen
Ucretini almaktan baska herhangi bir hakki yoktur.
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6. isyerinin siirec icerisindeki gelisimine bagli orta-
ya cikacak olan kar-zarar durumlarinda hekimin kar
olanaklarindan, kazanilan degerlerden yararlanma-
s1 s6z konusu olmayip; aksine, isyerinin zarar duru-
munda Ucretlerini hi¢ alamama, gecikmeli alma ve
veya parcalar halinde alma, maddi kayiplarla karsi
karsiya kalma durumu s6z konusudur.

Ozel saglik kurumunda calisan bir hekim hangi tiir
sozlesmeye bagh olarak calisirsa calissin gercekte
Ucretli bir calisan olup 4857 sayili Yasa'da tanimla-
nan iscidir. Bu tiir calisma biciminde olmasi gereken
sozlesme ise is sozlesmesidir.

isverenle calisan arasindaki calisma iliskisi is sozles-
mesinin unsurlarini tasiyorsa, taraflar buna bam-
baska isimler verip farkh nitelemelerde bulunsalar
dahi is sozlesmesinin hukuki varligi kabul edilir. Bir
baska anlatimla, taraflar arasindaki hukuki iliskinin
niteligi, aralarindaki s6zlesmedeki adlandirmalara
gore degil, iliskinin fiili isleyisine, gercek durumuna
gore belirlenir.

Hekim, isverenin koydugu kurallar cercevesinde, is-
verenin emir, talimat, gézetim ve denetimi altinda
calisirken; Ucretine karsilk sirket faturasi ya da mu-
ayenehanesinden (home ofis) serbest meslek mak-
buzu kesmis olsa da, is hukuku agisindan calisan-is-
cidir ve is hukukundan dogan tiim 6zliik haklarini
talep etmek hakkina sahiptir.

Ozel saghk sektoriinde hekimlerin
calisma-sozlesme bicimleri

Bu fiili duruma ve yasal tanimlara gére hekimlerin
Ozel saglik kurumlarindaki ¢alisma biciminin 4857
sayili is Kanunu kapsaminda is s6zlesmesine bag-
I iscilik (4A’h) olarak tanimlanmasi gerekirken; ne
yazik ki pratikte hekimler, yaptiklari is degismedigi
halde ¢ok farkli s6zlesmeler ile licretlendirilmekte,
0zlik ve sosyal haklari degiskenlik gostermektedir.

Hekimler;
1. Calisan-isci olarak 4A’li (SSK)

2. Serbest meslek makbuzu karsihginda 4B'li (BAG-
KUR)

3. Sirket faturasi karsiliginda 4B’li (BAG-KUR) olarak
calistirlmaktadir.

Yukarida belirtilen 4A ve 4B’li calisma bigimleri ara-
sinda yapilan isin ayni olmasina ragmen ¢cok 6nemli
hukuksal, ekonomik ve sosyal farkhliklar bulunmak-
tadir. Bu farkliliklar devletin ve isverenin ¢ikarlar agisin-
dan o kadar ¢ok 6nemlidir ki 6zel saglik sektoriindeki
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hekimler devlet ve isverenler tarafindan 4A degil 4B
kapsaminda calismaya zorlanmakta ve bu konuda
hekimlere sirekli baski, tehdit ve zorlamalar uygu-
lanmaktadir.

Ancak burada gerek isverenler-saglik kurumlari
gerekse de hekimler s6zlesmelerin gercek duruma
uygun olarak diizenlenmesi gerektigini unutma-
malidir. Clnki olasi bir anlasmazlik durumunda hu-
kuk-yargi kararini yukarida belirtilen yasal tanimlar
ve isleyislere gore verecektir ve saglk kurumuyla
birlikte hekim de 6nemli yasal cezalarla karsi karsi-
ya kalabilecektir.

213 sayili Vergi Usul Kanunu’nun (VUK) 3. Maddesi,
Kanun'un 6z olarak daima olaylarin gercek mahiye-
tini temel alinacagini acik olarak belirtmistir.

Ornegin hekim, calisan-isci olmasina ragmen isve-
rene serbest meslek makbuzu veya fatura kesiyorsa,
diizenledigi belgeler yargi tarafindan 213 sayil VUK
359. Maddesi'nin b bendine gore sahte belge (ger-
¢ek bir muamele veya durum olmadigi halde bun-
lar varmis gibi diizenlenen belge) ya da muhteviyati
itibariyle yaniltici belge (gerg¢ek bir muamele veya
duruma dayanmakla birlikte bu muamele veya du-
rumu mahiyet veya miktar itibariyle gercege aykiri
sekilde yansitan belge) olarak kabul ederek cezai
islem uygulayabilir.

Burada hekimin, yaygin yanlis uygulamalari yasal/
dogru, uygulamalar olarak kabul ederek, “nasil olsa
herkes yapiyor” seklinde bir yaklasimla s6zlesme
imzalamasi ve veya isveren istekleri dogrultusunda
uygun belge diizenlemesi, karsilasacadi bir dene-
timde istemedigi sonuclarla karsi karsiya kalmasina
yol acabilmektedir.

Ozel saglik sektoriinde hekimlerin
licretlendirilme bicimleri

Sektorde hekim tcretlerine yonelik 4A ya da 4B kap-
samina bakilmaksizin birden fazla Ucretlendirme
modeli uygulanmaktadir. 4A kapsaminda bordrolu
0deme temel alinmakla birlikte, ticretin tamaminin
o0denmesinde ise birden ¢cok 6deme sekli kullanil-
maktadir.

Pratikte kullanilan en yaygin tcretlendirme model-
leri sabit 6deme (fix), hakedis, sabit 6deme ve ha-
kedis seklinde olmaktadir. Ucretlendirme acisindan
bazen prim s6zcigu kullaniliyor olsa da pratikte
karsihgr bulunmamaktadir.

Sabit (fix) 6deme; sozlesme ile belirlenen ¢alismaya
uygun olarak aylk yapilan net 6demedir. Hekim
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tanimlanan hizmeti gerceklestirdigi slirece bu Uc-
reti hak eder.

Hakedis: Calisan hekimin is sozlesmesinde belirti-
len aylik-sabit 6demesine ilaveten gerceklestirdigi
tim hekimlik uygulamalarindan (muayene, konsiil-
tasyon, cerrahi ve girisimsel islemler vb) s6zlesme-
de belirtilen oranda alacagi ek 6demedir.

Sabit Fix+Hakedis: Yaygin olarak her iki uygulama
da birlikte kullanilmaktadir.

Saglik hizmetinin ¢ok cesitliligi, hizmetin dar kural-
lara sikistinlamaz olmasi dogal olarak Ucretlendir-
meye de dogrudan yansimakta, yukarida kabaca
tanimlanan Ucretlendirmelerin yani sira sektorde
bircok Ucretlendirme bicimi yer almakta, uygulan-
maktadir.

Ozel saglik sektoriinde tcretlendirme ydéntemleri-
nin yani sira 6deme yontemlerinde de 6nemli fark-
hliklar, sorunlar yasanmaktadir.

Yasalar geregi tim ucretlerin bankalar lizerinden
o0denmesi gerekirken saghk kurumlari yaygin olarak
elden 6deme (gayri yasal) yontemini kullanmakta-
dir. Bu durumlarda, olasi bir anlasmazlik ve bunu
izleyen dava sureclerinde hekimin gercek Ucretini
kanitlamada 6nemli sorunlar yasanmaktadir.

Hekim, emeginin karsiligini en kisa siirede ve tam
olarak almasi gerekirken, ne yazik ki uygulamada
yine 6nemli sorunlar yasanmaktadir.

Ozellikle hakedisler 2 ya da 3 ay geriden édenirken,
bu sure bazi saghk kurumlarinda 4 - 6 aya kadar
uzayabilmektedir.

Gegmis donemlerde, bazi saghk gruplari hekim
emegini dogrudan 6demeyerek, lcretini 6deme-
den isten ayrilmasini saglayarak, ticret 6demelerini
geciktirip saglik grubunun faaliyetine son vererek
hekimin emegine dogrudan el koymus, olay nitelik-
li gaspa donlismustdir.

Yukarida sayilan olumsuzluklar Calisma ve Sosyal
Glivenlik Bakanh@i is Teftis Kurulu Baskanhigrnin
Eylil 2017 tarihinde yayinladigi Ozel Hastane Is-
yerlerinde Calisma Ortam Ve Kosullarina Yonelik
Programli Teftis Sonu¢ Raporu'nda da acik olarak
belirtilmistir;

isin ylritiimi yéniinden;
- Ucretlerin s6zlesmelerde belirtilen sekilde, tam ve
zamaninda 6denmemesi,
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- Kayit disi Gicret 6denmesi,
- Yasal sinirin tizerinde fazla ¢calismalar yaptiriimasi,

- Fazla calisma Ucretlerinin eksik yahut hic 6denme-
mesi,

- Calisilan ulusal bayram ve genel tatil gtind tcretle-
rinin 6denmemesi.”

Hekimler gliniimiizde de saglik kurumlarinin mali
sorunlar yasamasi halinde emeklerinin karsihgi tc-
retlerini alamamakta, yargi yoluna basvurmak du-
rumunda kalmaktadir.

isci-calisan / 4A’h (SSK) olmak

4857 sayiliIs Kanunu'na tabi olarak calismak demek,
temelde calisanin haklarinin ulusal ve uluslararasi
yasalarla korunuyor olmasi demektir.

Yasalar calisma hayatini diizenlerken, ¢alisana karsi
gliclii olan isveren karsisinda ¢alisanin-iscinin ¢alis-
ma hakkini, is glivencesini, calisma kosullarini, taz-
minat hakkini ve 6rgltlenmesini koruma altina alir.
Bu haklardan bazilar asagidaki gibidir:

- Ayniisverene bagli bir yil calisma siiresinin sonun-
da kidem tazminati hakki olusur.

- Isveren isciyi isten cikarmak istediginde, isciye 6n-
ceden durumu bildirmek zorundadir.

- Isveren fesih bildirimini yazili olarak yapmak ve
fesih sebebini acik ve kesin bir sekilde belirtmek
zorundadir. iscinin hakkindaki iddialara karsi savun-
masi alinmadan belirsiz siireli is s6zlesmesi, iscinin
davranisi veya verimi ile ilgili nedenlerle feshedile-
mez.

- Bir isyerinin kismen veya timiyle devredilmesi
durumunda, s6z konusu isyerinde ¢alismakta olan-
lar ayni sartlarla calismaya devam ederler.

- Galisanlar Ucreti isverence karsilanmak suretiyle
saglik gozetiminde olurlar.

- Saglik nedenlerine dayali ise devamsizliklarinin iki
glinden sonrasi i¢in yasa ile belirlenen esaslar cer-
cevesinde SGK tarafindan gecici is goremezlik 6de-
negi verilir.

- Kadin isciler dogumdan 6nce 8 ve dogumdan
sonra 8 hafta olmak Uizere, toplam 16 hafta calistiri-
lamaz. Cogul gebeliklerde dogum 6ncesi izin slre-
sine 2 hafta eklenir. Bu izin bitiminde yazili talepte
bulunan isciye, 6 aya kadar (cogul gebeliklerde 18
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hafta) Ucretsiz izin verilir. Ayrica, izin bitiminde ise
baslayan isciye cocugun bir yasina gelmesine dek
glinde 1,5 saatlik st izni verilmesi gerekmektedir.

- Ayni isverene bagli calisma siiresi ‘deneme siiresi
de icinde olmak Uizere’ en az bir yil olan is¢inin yillik
Ucretli izin hakki olusur. - Ulusal bayram ve genel ta-
til glinlerinin lcretleri herhangi bir calisma karsihg
olmaksizin ¢alisanlara 6denir.

- Calisan vefat ettigi takdirde calisana ait kidem taz-
minati tutarini esi talep edebilir.

- Isveren, calisma kosullarinda esasli bir degisikligi
ancak durumu isciye yazil onay alarak bildirmek su-
retiyle yapabilir.

- Calisma siiresi 7,5 saate kadar olan calismalarda
ara dinlenmesi suresi yarim saat, bu slirenin lzerin-
de fazla calisiliyor ise ara dinlenmesi en az bir saat
olmalidir.

- Fazla calisma siiresinin toplami bir yilda 270 saat-
ten fazla olamaz.

- sverenin iki ay boyunca ticret 6dememesi yasal
degildir.

- isveren 2018 yili icin en az 2.029.50 en fazla da
15.222.40 TL (aylik brit (cret) lGzerinden sigorta
primine esas olarak Ucret lizerinden prim 6demek
zorundadir.

6331 Sayili is Saghg: ve Giivenligi Kanunu da calis-
ma hayatina iliskin, isverene sorumluluklar yiikleye-
rek calisani-isciyi isin niteligi geregi olasi tehlike ve
risklere karsi korur.

Bilindigi Gizere saglik hizmeti 6zellikle de hastane
ortaminda calismak ¢ok tehlikeli isler kapsaminda-
dir. Yani hastanelerdeki mevcut tehlike ve risklere
bagli olarak hekimler yaptiklari is geregi ¢ok sik is
kazasi gecirebilir, meslek hastaligi ile karsi karsiya
kalabilir ve mesleklerini gecici ya da stirekli yapa-
maz hale gelebilirler.

- Kesici-delici alet yaralanmalarina bagh olarak has-
talardan her tiirlii enfeksiyon bulagmasi.

- Skopi ve diger radyoaktif 1sin yayici cihazlarla ¢a-
lismalara bagli olarak radyasyonun yol acabilecegi
tim sorunlar.

- Uzun sure ergonomik olmayan durumlarda ca-
lismalara bagh olarak kas-iskelet sistemi sorunlari,
hastaliklar.
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- Saglik sisteminde yasanan olumsuzluklara bagl
hasta ya da hasta yakininin siddetine maruz kalma,
organ kaybi ya da ya da yasami kaybetme.

- Cahsmalar sirasindaki her tirli kimyasal maddeye
maruz kalma sonucu akut ya da kronik hastaliklar.

- Asiri ve yogun calisma sonucu stres, depresyon ve
tikenmislik.

- isyerinde ya da isyeri disinda isle ilgili gecirilecek
olan kazalara bagh engelli olma ya da yasam kaybi.

Goruldagu gibi hekimler yaptiklari is geregi yasam-
larini dogrudan olumsuz yonde etkileyecek bircok
sorunla karsi karsiya kalmaktadir. 6331 Sayili Yasa
ise bu sorunlarin olusmamasi igin isverenleri dog-
rudan sorumlu tutarak onlemler almasini zorunlu
kilmistir.

Bu yonde 5510 Sayili Sosyal Sigortalar ve Genel
Saglik Sigortasi Kanunu ise sosyal sigorta ve genel
saglik sigortasi bakimindan kisileri gtivence altina
almak amacli olusturulurken; iscilerin-calisanlarin,
calisma hayati boyunca giderleri isverence karsila-
nan saglik goézetimini zorunlu kilmistir.

Kisa vadeli sigorta kapsaminda calisirken is kazasi,
meslek hastaligi, hastalik ve analik hallerinde, has-
talik hallerinde Uglincli glinden diger durumlarda
ise birinci glinden itibaren gecici is géremezlik 6de-
negi 6denir.

Eder hastalik ya da engellilik nedeniyle calisanin
meslekte kazanma gtlicli en az %10 oraninda azal-
mis ise strekli is goremezlik geliri, %60 oraninda
azalmig ise maluliyet ayhigi almaya hak kazanir.

is kazasi ve meslek hastaligi sonucu yasamini kay-
beden calisanin hak sahiplerine gelir baglanir.

Yine, analik sigortasi kapsaminda emzirme d6dene-
gi, cenaze 6denedi, askerlik ve dogum borclanmasi
gibi haklar da calisanlarin sahip oldugu haklar ara-
sindadir.

Yukarida bir kismi belirtilen haklar yasalar tarafin-
dan belirlenmis ve glivence altina alinmistir.

4B’li olmak

isverene bagli isci-calisan olarak hizmet sunulmasi-
na ragmen calismaya iliskin s6zlesme is s6zlesmesi
olmayip hizmet alim s6zlesmesi ise burada isci-cali-
san 4A kapsaminda degil 4B kapsaminda yani daha
bilinen kullanimla BAGKUR'lu durumunda olacaktir.

OZEL SAGLIK SEKTORUNDE CALISMA VE UCRETLENDIRME BICIMLERI



Bu durumda calisan alacagi tcret karsihginda ser-
best meslek makbuzu ya da sirketine ait fatura ke-
secektir.

Gergekte isci-calisan olan hekim yaptigi hizmet alim
sozlesmesi sonucu yukarida bir kismi belirtilen tim
haklarindan feragat ederek ancak SGK'nin 4B’li olan
kisilere tanidigi sosyal ve saglik haklarindan yararla-
nabilecektir. Bu haklar ise genel anlamiyla hastalik
tedavileri ve emeklilikle ilgili haklardir.

Sonucta hekim hizmet alim s6zlesmesi (4B) ile
calisirken hekimin;
1. s ve licret giivencesi ortadan kalkacaktir.

2. isine son verilmesi durumunda kidem tazminat
ve diger haklari olmayacaktir.

3. Calisma surelerine iliskin yasal haklardan yarar-
lanamayacaktir.

4, Kisa ya da uzun sureli hastalik hallerinde hastalk
izni kullanamayacaktir.

5. Analikla ilgili izin haklar olmayacaktir.

6. is kazasi ve meslek hastaligi sonucu herhangi bir
yasal tazminat talep hakki olmayacaktir.

7. Hukuksal stirecler is hukuku ve is mahkemelerin-
de degil, ticaret hukuku ve ticaret mahkemelerinde
isleyecektir.

Turkiye'de ¢ok 6zel durumlar disinda hekimin isve-
renle esit kosullarda ticari sézlesme yapma olana-
g1 yoktur. Ger¢ek calisma bicimi 4A yerine hekime
4B dayatmasi yapilmasi, aksi takdirde herhangi bir
calisma ve s6zlesme olanaginin olmayacaginin be-
lirtilmesi gui¢ler dengesinin isverenden yana oldu-
gunu acik olarak gostermektedir.

Hekimin calismak zorunda olmasi, isverenlerin bu
tr calisma tarzini hekime tek secenek olarak sun-
masl, devletin bu konuda tarafsizhgini koruyama-
masi ve mevcut yasalari uygulamanin aksine isve-
renler lehine yasal diizenlemeler yapmasi, hekimi
hizmet alimi s6zlesme asamasinda da guigsuiz kil-
maktadr.

Hekim matbu sézlesmeleri icerigini dahi okuma-
dan imzalayabilmektedir. itiraz noktalarinda ise
hekim isveren ve profesyonellerince yanlis yon-
lendirilmekte, sonucta hekim hizmet alim soz-
lesmesini istemeden de olsa imzalamak zorunda
birakilmaktadir.
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Hizmet alim s6zlesmesi hekimi

is ortagi yapar mi?

Hizmet alim s6zlesme agsamasinda isveren ve pro-
fesyonelleri hekime 4B'li calismanin 4A’l ¢alisma-
ya gore ¢cok daha avantajli oldugu ve esasinda bu
calismanin bir is ortakhdi oldugunu anlatir ve ikna
ederler. Bu siirecte 6ne siiriilen disiinceler, savlar
genelde sunlardir.

1. Hekim asla bir isci-calisan olamaz

2. Meslegini uygulamada her zaman serbest ve
6zerk olacaktir

3. Kazandirdik¢a kendisi de kazanacaktir yani ayni
tarafta (is ortadi) olacaktir

4. Hakedis 6demeleri kendisine daha rahat 6dene-
bilecektir

5. Kurumsal zararlardan ve cezalardan (!) etkilen-
meyecektir

6. Bircok masrafini gider olarak gosterebilecek, sir-
ketine fatura (!) buldukca da daha az vergi 6deye-
cektir.

is Ortag (!) oldugunuzdaki gercekler?
1. Hizmet alim s6zlesmesini imzaladiktan sonra da
yine bir isci-calisansinizdir.

2. Her tirli konuda muhatabiniz bashekim degil
sorumlu idari personeldir.

3. isyerinin calisma kurallarina uymak zorundasiniz-
dir. Esneklikler ancak idarenin hosgorisiine bagli-
dir.

4, Gerekli goruldigu siirece zaman gozetilmeksizin
calismak zorundasiniz.

5. Gerek gorildiginde saglik grubunun diger bi-
rimlerinde gorev yapmak zorundasiniz.

6. Basta yipranma payi olmak iizere is Kanunu kap-
saminda ileride ¢ikacak olan yasal haklardan yarar-
lanamazsiniz.

7. Calismalariniz sirasinda kendi ilkeleriniz ve kisili-
ginizden ¢ok, sizden istendigi bicimiyle; daima isye-
rinin itibarini diistinmek, korumak ve buna uygun
davranmak zorundasiniz.

8. Rutin calismalariniz disindaki konsiltasyonlar
dahil ekstra calismalardan Uicret talep edemezsiniz.

9. Hicbir sekilde tedavinizle ilgili tcret belirleye-
mezsiniz. Ucretler ydnetimce belirlenir ve tahsil edi-
lir. Bu stirece dahil olamaz, takip edemezsiniz.
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10. Alacaginiz tcret kurum tarafindan hesaplana-
caktir ve giderler distildiikten sonra 6denecek olan
Ucret icin serbest meslek makbuzu ya da fatura kes-
tikten aylar sonra 6demeniz yapilacaktir.

11. isyerinin ekonomik acidan sizden beklentilerini
(ciro) her ay karsilamak zorundasiniz.

12. Birlikte calismak zorunda oldugunuz yardimci
personeli belirleyemezsiniz.

13. isten ayrilmaniz konusunda size bir sekilde bilgi
verildiginde isiniz son bulmus olur.

14. isinize son verildiginde sdzlesmede lehinize bir
hikim bulunmadigindan yargi yolu acik olsa da
hi¢bir hak iddia edemezsiniz.

15. Siz artik bir is sahibi degil bir isverensiniz. Yasa-
lara karsi yUkimlalUklerinizi yerine getirmek ve ver-
gilerinizi vermek zorundasiniz. Aksi durumda cezai
islemlerle karsilasirsiniz.

16. Yasal yukiumlilukleriniz sahibi oldugunuz mu-
ayenehane (home ofis) ve sirket icin farkh farkli
olacaktir. Sirket sahibi olundugunda ayrica yerine
getirilmesi gereken bir dizi sorumluluklariniz da ar-
tacaktir.

17. Odemeler saglik kurumu tarafindan sirketinize
yapilacagindan; yasaminiz icin gereken paray! sir-
ketinizden alabilmek adina, istemediginiz yontem-
leri uygulamakla ve bunun sonucu hukuksal, mali
sorumluluklarla karsi karslya kalabileceksiniz.

18. Yasal yiUkumlillklerinizi yerine getirebilmek
icin bir muhasebe kurumu ile sézlesme yapmak ve
Ucretini her ay 6demek zorundasiniz.

19. Her isveren gibi gelirleriniz, giderleriniz ve de
isletmenizin yonetimi agisindan mali ve hukuksal
sorumluluklarinizin yani sira denetime de tabi ola-
caksiniz. Denetim siireclerinde karsilasacaginiz zor-
luklar sizi oldukga yipratabilecektir.

20. is yaptiginiz kurumlara iliskin usulsiizliik du-
rumlarinda siz de dogrudan denetlenebilir, sorumlu
tutulabilirsiniz.

21. Kuracaginiz sirkette ortaklariniz varsa ortaklari-
nizdan dolayi bircok agidan sorunlarla, istemedigi-
niz olaylarla karsilasabilirsiniz.

22, Ticari konumunuzdan vazge¢mek istediginizde
yasalarla belirlenen siirece uymak, tasfiye slirecine
iliskin giderleri karsilamak zorundasiniz.
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23. Mesleki etik degerlerinizin yerine, giderek sir-
ketinizin ticari degerleri 6n plana ¢ikacak ve bu de-
gerlere gore hekimlik yapacaksiniz.

24, Sirekli olarak sirket sahibi (isveren) mi yoksa bir
calisan mioldugunuz ikilemi icerisinde yasamak zo-
runda kalacaksiniz.

25. Ugradiginiz haksizliklar karsisinda cevrenizde
birlikte olabileceginiz, miicadele edebileceginiz he-
kimler degil rakibiniz olan sirketlerin oldugu gerce-
gi ile karsilasacaksiniz.

26. Olasi tibbi hata uygulamalarinda (malpraktis)
nedenler saghk kurumundan kaynaklansa da da-
vadan dogrudan siz sorumlu olacaksiniz ve dava
sUrecleri sizin Uzerinizden slrduralecektir. Saghk
kurumunun sorumlu oldugu durumlarda saglik ku-
rumuna sizin riicu davasi agmaniz gerekecektir.

27. Mesleki Sorumluluk Sigortasi'nin ¢alisan duru-
munda Yasa geregi yarisini 6ddemeniz gerekirken bu
durumda tamamini sizin 6demeniz gerekecektir.

28. Emeklilik icin 4A durumunda 7200 is glinii ge-
cerli iken 4B kapsamina gectiginizde 9000 is glinii
calismaniz ve prim 6demeniz gerekecektir.

4A (SSK) caligma sisteminde;
01 Ocak 2018 ve sonrasinda ise giris ve kesintisiz
calisma halinde;

Kadin: 7200 glinli en erken 31.12.2038 yilinda ta-
mamlayacagindan 58 yas yerine 59 yasinda

Erkek: 7200 glinii en erken 31.12.2038 yilinda ta-
mamlayacagindan 60 yas yerine 61 yasinda emekli
olabilecektir.

4B (BAGKUR) calisma sisteminde;

01 Ocak 2018 ve sonrasinda ise giris ve kesintisiz
calisma halinde; -Kadin: 9000 giin ve 58 yasl ya da
5400 giin ve 61 yasl, -Erkek: 9000 giin ve 60 yasi ya
da 5400 giin ve 63 yasi tamamladiginda emekli ola-
bilecektir.

4B’li Olarak Calistiginizda isveren;
CGalisma hayatina iliskin sizinle ilgili yasal mevzuatin
getirdigi tim sorumluluklardan kurtulacaktir.

1. Ancak calistiginiz zaman ve 6l¢lide size lcret
Odeyecektir.

2. Hakli gerekgelerle de olsa calisamadiginiz, calis-
madiginiz anda isinize son verebilecektir.

OZEL SAGLIK SEKTORUNDE CALISMA VE UCRETLENDIRME BICIMLERI



3. Sizden alacagi serbest meslek makbuzu ya da
faturayi gider olarak gosterecek vergi ytkiini azal-
tacak, timiuyle kurtulacaktir.

4. Kendisine karsi toplu ¢alisma ortaminailiskin ya-
sal 6rglitlenme yapamayacaksiniz.

5. Hizmet alim s6zlesmesinde aykiri bir hlikiim yok-
sa“hizmet alimina”istedigi anda son verebilecektir.

6. Kendi saglik grubu icerisinde istedigi birimde ca-
lismanizi isteyebilecektir.

7. Zorunlu mesleki sorumluk sigortanizla ilgili yasal
odemesi gereken payl 6demeyecektir.

Limited sirket kurulus maliyeti / 2018 yili

Hekim 4A kapsamindan ayrilarak veya 4B kapsa-
minda muayenehane (home ofis) sahibi iken sirket
kurmak istediginde ya da sirket kurmaya zorlan-
diginda sirketin kurulus, siireklilik ve sonlandirma
asamalarinda bircok sorunla karsi karsiya kalacaktir.
Limited Sirket Kurulusu icin istanbul ili temel alin-
diginda (illere gore degisiklikler gosterir) asagidaki
gider kalemleri ortaya ¢ikacaktir.

Limited Sirket kurulus maliyetlerinin noter masraf-
lari, vergi dairesi masraflari, rekabet kurulu masraf-
lari butln sehirlerde ayni olmakla birlikte ticaret
odasi kayit ticreti ve mali misavir hizmet Ucreti her
sehirde degisiklik gostermektedir.

Ornek:

Not; Asagidaki bilgiler bilgilendirme amacl olup,
kurulus sirasinda karsilasilacak tim gider kalemle-
rini icermektedir.

Ortak Sayisi: 1 Mudur Sayisi: 1 Sermaye Tutarr:
10.000 TL Kira Tutari: 1.000 TL (Brtt ) Sektor: Hizmet
Noter Masraflari: 662,00 TL

imza Beyannamesi Miidiir icin 1 Adet: 35.00 TL Ku-
rulus Vekaleti 1 Adet: 80.00 TL Niifus Ciizdan Ornegi
Her Ortak icin 3 Adet: 30.00 TL Ana S6zlesme Onayi
1 Adet: 150.00 TL imza Sirkileri 1 Adet Her Miidir
icin: 90.00 TL Ticari Defterler Onay Ucreti ( 50 Say-
falik): 157 TL Sirket Kurulusu Sonrasi Mali Misavir
Vekaleti: 120.00 TL Vergi Dairesi Masraflari: 38.80 TL

Kira Damga Vergisi; Kefilsiz: 1.000 x 12 = 12.000 x
1.89 / 1000 = 22.68 TL Kira Damga Vergisi Kefilli:
1.000 x 12 =12.000 x 11.37 / 1000= 136.44 TL Not:
Damga vergisi her niisha icin 6denecektir.
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Ticaret Odasi Uyelik Aidati; 1.010.00 TL (istanbul) Si-
cil Kayit: 1.000 TL Faaliyet Belgesi 10 TL Banka: 4.00
TL

Rekabet Kurulu Odemesi: 10.000 *4 / 10,000 = 4
TL Sermayenin 1/4'Unin bankada bloke edilmesi:
10,000 / 4 = 2.500,00 TL (Bu para sirket kurulduk-
tan sonra tekrar cekilebilir)Mali Musavirlik Kurulus
Ucreti: 506.00 TL (istanbul 2017 ISMMMO Ucret Ta-
rifesi)

Toplam Maliyet: 2.500.00 TL (yaklasik)

Not:
*Sermaye bloke tutari maliyete eklenmemistir.

- Fazladan her bir ortak icin ortalama 150.00 TL, faz-
ladan her bir middur i¢in ortalama 250.00 TL gider
eklenir.

- Yabanci ortakh sirket kurulusu mali musavirlik Gc-
reti alt limiti: 1.415.00 TL + %18 KDV

- Toplam tutarda ana sozlesme kelime sayisina gore
degismeler olabilir. Ortalama 1.250.00 TLdir.

Sirketin kurulmasindan sonraki giderler ise asagi-
daki gibidir. Bu kalemlerde tutarlar is hacmine gore
degisecedi icin tutar belirtilmemistir.

Ornek: Saglik kurumuna kesilen; Matrah: 10.000 TL
KDV %8: 800 TL Toplam: 10.800 TL

Yukaridaki 6rnege gore;

- Her ay hastaneye kesilen faturanin KDV’si ve be-
yanname damga vergisi (D.V.2018 icin 38.80 TL)
vergi dairesine 6denir.

- Her ay calisan var ise sigorta primi (2018 yilinda 1
kisi icin asgari ticret SGK maliyeti 660,00 TL)

- Her ay muidur icin 4B SGK primi (ortalama 700 TL)

- Uc ay da bir Stopaj (Isci G.V. , Miisavir stopaji ve
kira stopaji icin toplam ortalama 700 TL)

- Uc ayda bir Gegici Vergi (ortalama 17.500.-TL, kar
beyaninda ise 3.850 TL + beyanname damga ver-
gisi)

- Yilda bir Yillik Kurumlar Vergisi (3 ayda bir gecici
vergi 6dendigi icin sadece beyanname d.v. yaklasik
200TL)

- Yilda bir yasal defter tasdikleri (yaklasik 1.000 TL)
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- Yilda bir yasal defter kapanis tasdiki ( yaklagik 100
TL)

-Yilda bir Ticaret Meslek Odasi Uye aidati
- Belediye Vergileri
- Her ay Mali Miisavirlik Ucreti 500 -1.500 TL arasi

- Kar dagitimi yapilacagi zaman % 15 stopaj sirket
tarafindan 6denir.

Yine yukaridaki 6rnek kapsaminda hekim faaliye-
tine son verdiginde, yani sirketini kapatmak istedi-
ginde, yasal kapanma siireci sirasinda temel bircok
giderleri herhangi bir geliri olmasa da karsilamak-
6demek zorundadir.

Hekimin Sirket kurmasi sebebiyle kendisinin
odeyecegi Bagkur primi ile saghk kurumunda
sigortali olarak calismasi durumunda igverenin
odeyecegi SGK primi arasindaki farkhihk
Ornegin hastanede 10.000 TL net maas alindigi
zaman hastane tarafindan yasal kesintileri yapa-
bilmek icin briit olarak 13.987 TL beyan edilecektir.
Bu tutar temel alindiginda ise hekimin yillik olarak
194.500 TL brit maas geliri olacaktir.

Bu tutar Gizerinden hekimin yatacak olan yillik SGK
primi 63.210 TLdir. Sirket kuruldugunda zorunlu
BAGKUR primi olarak ise 700 X 12= 8.400 TL 6de-
necektir.

Bu iki tutar arasindaki farkhlik emeklilik sartlarini
ciddi derecede etkilemektedir.

Tum bu bilgiler neticesinde;

10.000 TL net maas alindigi zaman 120.000 TL yillik
net kazang elde edip yliksek SGK prim 6demesi he-
kim adina gerceklesecek iken; sirket s6z konusu ise,
ortalama giderler disildikten sonra yillik 70.000
TL kar beyan edildigi varsayildiginda, bu tutar lze-
rinden %22 oraninda 15.400 TL kurumlar vergisi
(donem icinde gecici vergi ile pesin 6den-mis vergi)
ve %15 oraninda yaklasik 8.200 TL kar dagitimi ne-
deniyle vergi 6denecektir.

Kazanglar: 10.000 X 12 AY = 120.000 TL (KDV haric)
Vergiler : 23.600 TL iscilik maliyeti : 30.000 TL (Per-
sonel calismasi durumunda) Kira gideri : 12.000 TL
Mdsavir Gcreti : 7.800 TL Toplam 6deme : 73.400 TL
Kalan Net Kazang: 46.600 TL olacaktir.
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Yani bir secenekte yillik 120.000 TL, diger secenekte
46.600 TL s6z konusudur.

Ozel Saghk Sektoriinde 4A ve 4B de Yasanan Ya-
sal Siireg

Ozel saglik sektéri ile hekimler arasindaki calisma
yasamina iliskin kurallar 6teden beri belirsizliklerle
doludur. Yasa ve yonetmeliklerdeki stirekli degisik-
lik, bu belirsizligin ve kuralsizligin devam etmesine
yol agmistir.

Ozel saglik sektdrii Sosyal Guivenlik Kurumu'na sag-
lik hizmeti veren ve vermeyenler olarak ikiye ayrilsa
da, hekimlerin ¢alisma bicimlerine iliskin sorunlar
her iki yapida da genelde ayni ve ortaktir.

Saglikta Donlisim Programi ve 6zel saglik sekto-
rindn gelismesinin ilk yillarinda hekimler sektorde
4A (SSK) kapsaminda calismakta iken; 6zel saghk
sektorl tarafindan hekimlerin yiiksek maliyet un-
suru olarak goriilmesi nedeniyle, slreg icerisinde
hekimler 4A kapsamindan cikartilarak 4B kapsami-
na dahil edilmeye calisilmis, hekimlere yonelik her
tlrlu baski, zorlama, tehdit, Gcret 6dememe, ise al-
mama, ise son verme gibi uygulamalar gerceklesti-
rilmis ve de gercgeklestirilmektedir.

Uzun bir slire hekimlerin SGK bildirimi 4A olarak
yapilsa da, isveren Ozellikle hakedisler konusunda
hekimden serbest meslek makbuzu ya da sirket
faturasi talep etmistir. Bu nedenle de hekimlerin
blylk cogunlugu muayenehane (home ofis) ya da
saglik hizmet sunucusu (SHS) sirket kurarak isvere-
nin talebi yoniinde davranmistir.

Gelinen noktada ise artik 6zel saghk sektoriiniin
biyuk bir kismi hekimin tamamen 4B kapsamin-
da calismasini 6ngérmekte ve yine hekimlere bu
yonde baski, zorlama, tehdit, licret 6dememe, ise
almama, ise son verme gibi uygulamalar yapmak-
tadir.

Hekimlerin 4B kapsaminda ¢alismaya zorlanmasi-
na 2015 tarihinde yayinlanan 6645 Sayili Yasa'nin
Ek 10. Maddesi 6nemli bir dayanak olusturmakta-
dir. Ek madde SHS olan saglik kurumuna SGK ode-
melerini diizenleyen bir madde olarak diizenlen-
mis olsa da esas olarak uygulamada hekimlerin 4A
kapsaminda calisma haklarini tamamen ortadan
kaldiran 6zellige sahip olmustur.

6645 sayil Yasa ile 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve
Genel Saglk Sigortasi Yasasi'na eklenen ek madde
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10; “Kurumla sozlesmeli 6zel saglik hizmeti sunu-
culan tarafindan Kurum’a bildirilen hekimlerden
Kurum’ca belirlenen yuzdelik oran igerisinde kalan
ve sOzlesme kapsami branglarda fiilen hizmet su-
nan saglik hizmet sunucusu bilinyesindeki hekim-
lerle sinirli olmak tzere,

a) il Saghk Mudurliiklerinden calisma izni almak
suretiyle ve 11/4/1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet
ve Suabati San‘atlarinin Tarzi icrasina Dair Kanun'a
aykiri olmayacak sekilde s6zlesme ile ¢alistirmis ol-
duklari hekimlerden ayni zamanda fatura karsihg
hizmet alimi yaparak,

b) Bir is sdzlesmesine tabi olmamakla birlikte, il
Saghk Muddrlikleri'nden calisma izni almak sure-
tiyle ve 1219 sayili Kanun’a aykiri olmayacak sekilde
hekimlerden fatura karsiligi hizmet alimi yaparak,
genel saglik sigortasi kapsamindaki kisilere ver-
mis olduklari saglik hizmetlerini Kurumca belirlen-
mis usul ve esaslara uygun olarak fatura etmeleri
halinde, verilmis olan saghk hizmetlerinin bedeli
Kurum tarafindan karsilanir.

Sirket ortadi olan veya meslegini serbest olarak icra
eden hekimler ile tipta uzmanlik mevzuatina gore
uzman olan kisiler, 6zel hukuk kisileri ve/veya vakif
Universitelerine ait saglik kurum ve kuruluslari biin-
yesinde hizmet vermeleri halinde s6zlesmelerinde
aksine bir hikim bulunmadik¢a bu Kanun'un 4
Uncu maddesinin birinci fikrasinin (b) bendi kapsa-
minda sigortali sayilir. Ancak, bu maddenin yayimi
tarihinden 6nce 4 incli maddenin birinci fikrasinin
(a) bendi kapsaminda sigortali olarak ¢aligilan stire-
lere iliskin haklar sakhdir”

Madde genel olarak asagidaki hiikiimleri
icermektedir.

1. Kurumca (SGK) belirlenen yiizdelik oran iceri-
sinde kalan ve sozlesme kapsami branslarda fiilen
hizmet sunan saglik hizmet sunucusu biinyesinde-
ki hekimlerle sinirli olmak Uzere SGK ile s6zlesmeli
0zel saglk kuruluslari (branslari) ve buralarda cali-
san hekimleri kapsamaktadir.

Bu hiikiim geregi:
a. Kurum (SGK) bugiine dek yiizdelik orani belirle-
memis ve bildirmemistir.

b. Ek Madde, SGK ile sozlesmeli 6zel saghk kurulus-
larini kapsamasina ragmen SGK'ya saglk hizmeti
sunmayan saglik kurumlarinin hekimleri 4B kapsa-
mina almasi yasal degildir.

2. Hizmet Sozlesmesi ile calistirmis olduklar he-
kimlerden ayni zamanda fatura karsiligi hizmet
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alimi yapilabilecegi belirtilmistir. Bu hikim gere-
gi; Maddenin a bendine goére hekim hizmet s6z-
lesmesi ile calismasina devam ederken il Saglik
Muduarligi’'nden calisma izni alarak ayni zamanda
icinde yer aldigi sirket adina da fatura kesebilir. Yani
hekimin ¢alisma statiistinde herhangi bir degisiklik
yapilmasina gerek yoktur.

3. “Bir is s6zlesmesine tabi olmamakla birlikte, il
Saghk Middrlikleri'nden calisma izni almak sure-
tiyle ve 1219 sayili Kanun’a aykiri olmayacak sekilde
hekimlerden fatura karsiligi hizmet alimi yaparak”
hikmine gore;

a. Maddenin b bendine gore hekimle daha 6nce ya-
pilmis olan is s6zlesmesi yok sayilmaktadir.

b. Hizmet-is s6zlesmesinin ortadan kalkmasi sonu-
cu hekimin kadrosunun durumu belirsiz hale gelir-
ken, bu durumda Saglk Bakanhgi ve SGK'nin saghk
kurumlarindaki kadrolara iliskin mevzuat ve uygu-
lamalari da belirsizlesmektedir.

c. Hekimle hizmet alim sézlesmesi yapilirken gerek
home ofis muayenehanenin gerekse de SHS sirke-
tin gercekligi sorgulanmamaktadir.

d. Yine bu durumda da il Saghk Miidiirliigi calisma
izni vermektedir.

4, Sirket ortagi olan hekimler aksine hiikiim bulun-
madikca yeni ¢alisma biciminde 4B'li olarak deger-
lendirilir.

Bu hikim geregi, hizmet alim sézlesmesine 4A
kapsaminda hikim konmadikca sézlesme yapan
hekimi 4B kapsaminda degerlendirmelidir.

Bu kapsamda da asagidaki sorular yetkililerce ce-
vaplandiriimalidir.

1. Hekimin saglik hizmeti sundugu ticari kurumun
gercekligi sorgulanacak midir?

2. Hizmet alim s6zlesmesinin iceriginde ozellikle
tibbi agidan hizmete yonelik ne gibi bilgiler ve ko-
sullar yer alacaktir?

3. Hekimle saglk kurumu arasindaki hizmet alim
sozlesmesinin SGK'na bildirimi yapilacak midir?

6645 Sayili Kanunun ilgili maddesinde her ne kadar
hizmet alim s6zlesmesine ¢alisma bicimi olarak 4A
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yoniinde hiikiim eklenebilecedi belirtilmis olsa da;
bilinen gercekler 1siginda is arayan hekimin bu hak-
kini kullanabilecegini disinmek asimetrik gtgler
dengesi icerisinde ne yazik ki mimkin degildir ve
bu durum yasa koyucu tarafindan da acik ve net
olarak bilmektedir.

is sozlesmesi yerine hizmet alim sézlesmesiile cali-
san hekim dogrudan taseron calisma sistemi stire-
cine girmis olacaktir.

Hekim kuracadi sirketin hem sahibi, hem de cali-
sani olarak, saglik kurumu isvereni ile esit sartlarda
oldugu varsayimindan hareketle kendini esit kosul-
larda is ortad (!) olarak goriirken; 6zel saglik kuru-
lusuna hizmet satan-veren taseron patron ve de ta-
seron patron yaninda ¢alisan konumunda olacaktir.

Son yillarda yapilan yasal diizenlemelerde yasa
koyucu 0zellikle, bilerek ve isteyerek net tanimlar
yapmamakta, gorildigu Gzere duruma gore esne-
yebilecegi hukuksal kacgis alanlari yaratmaktadir.

Ozel saglik sektorii hekimler (izerindeki politik ve
ekonomik hegemonyasini surduriirken, calisanin
olusturacagi yikimluliklerden kurtulmus; SGK so-
runlu uygulamaya yasal kilif olusturmus, denetim
yapma yukumlilugu kalkmis; Maliye Bakanhgi ise
bir sekilde hekimlerden vergisini toplamis olacak-
tir. Saghk Bakanligi ise hizmetin yuiritilmesinde
onemli bir sorun ¢cikmadigi stirece hekim haklari
diye bir glindemi bulunmamaktadir ve siirecle de
ilgilenmeyecektir.

ilgili Kanun’a yonelik olarak Anayasa Mahkemesi
diizeyinde iptal basvurusu yapilabilmektedir ancak
basvuru Meclis tarafindan yapilamamistir. Hukuk-
sal stire¢ acisindan Turk Tabipleri Birligi yonetmelik
Gizerinden dava slreci baslatmistir ve bu davanin
sonucu dogrultusunda yasa iptali konusunu Ana-
yasa Mahkemesi’'ne tasiyacaktir.

Ozel Hastanelerde calisan hekim hakedislerine
yonelik nitelikli gasp

Ozel saglik kurumlarinda calisan hekimlerin gelirle-
rinin 6nemli bir kismi hakedis Gzerinden olmakta-
dir. Farkh saglik kurumlarinda hakedis hesaplama-
larinda ¢ok farkli yontemler kullanilsa da temelde
uygulamada asagidaki kriterler géz 6niinde tutu-
lur.

Hakediste (toplam (cret-ciro) g6z 6nlinde tutulan
kriterler;
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A. Gelirler;
1. Dogrudan hasta 6demesi ya da hastadan alinan
katki pay!

2, SGK 6demesi
3. Ozel saglik sigortasi 5demesi

4. Ozel sandik kurulusu 6demeleri

B. Giderler;
1. Tetkik giderleri

2, Kullanilan tibbi malzeme giderleri
3. ilac giderleri
4, Sarf malzemesi giderleri

5. Otelcilik ve diger hizmet giderleri

Belirtilen gelirlerden, giderlerin distilmesiyle orta-
ya ¢ikacak olan toplam Uicret-ciro lizerinden sozles-
mede yer alan oranda hekimin hakedisi hesaplan-
makta ve hekimden alacadi licret (hakedis) karsilig
olarak serbest meslek makbuzu ya da fatura kesme-
si istenmektedir.

Sézlesme geredi belirlenen sabit 6demenin (fix)
Uzerinde bir gelir (toplam Ucret -ciro) s6z konusu
oldugunda asagidaki 6rnek lGzerinden hakedis he-
saplanmaktadir.

Ornek;

Sabit aylik ticret: 10.000 TL Toplam Ucret-ciro: 20.000
TL (yukarida belirtilen giderler distldUkten sonra)
Hakedise tabi tutar: 10.000 TL Hakedis orani (ylz-
desi): %25 (oran sozlesmelere gore degiskenlik
goOstermektedir) Hakedis miktari: 2.500 TL Toplam
ticret: 12.500 TLOdemeler:

a. Aylik 6deme: Her ay 20.000 TL

b. Hakedis 6demesi: Fatura kesiminden (1,5 ay) 3 ya
da 4 ay sonra 6deme

Yukaridaki 6rnek ve pratikte yasananlar tzerinde
mevcut durumda;

1. Hekimler serbest meslek makbuzu ya da faturayi
en erken 1,5 ay sonra kesebilmektedir.

2. SGK ya da diger kurumlar saglk kurumuna en
erken 2 - 3 ay sonra 6deme yapmaktadir.

3. Hersey yolunda gittiginde hekime hakedisi en
erken 4 - 5 sonra ay sonra 6denmektedir. Kurum
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kendisine kesin 6deme yapilmadan hakedisleri ola-
st sorunlara karsi 6dememektedir.

4. Hekimler, 6demedeki siirenin uzamasina bagl
olarak, hakedisleri ile ilgili bilgileri ve detaylari (ya-
pilan ameliyatlar, bakilan hasta sayisi, kullanilan sarf
malzemeleri) unutabilmekte, takip edemez hale
gelmektedir.

Hakedis 6demelerindeki sorunlarin yani sira bazi
saglik kurumlarinda hakedis hesaplamalarinda ya-
sanan sorunlar;

1. Ozellikle ameliyat vakalarinda SGK tarafindan
O0denen fiyatlar sabit olmasina ragmen, tedarikgi
firmalarin saghk kurumuna yaptidi indirimlerin he-
kimin hakedis gelirine yansitilmamasi,

2. Kurum muhasebe servislerinin genellikle ve he-
kimin hakedisine olumsuz etki edecek yonde, po-
liklinik ve miidahale sayilar hakkinda eksik girisler
yapmasl, ya da sehven(!), mikerrer(!) ve de diger
saglik hizmetleri girisleri yaparak toplam Ucret -
ciro degerini diigsiirmesi,

3. Sabit Ucretle calisan branslara yonelik giderler
olusturulmasi; tetkik giderlerinin (laboratuvar, rad-
yoloji) abartili hale getirilmesi,

4. Ameliyat hastalarindan anestezi muayenesi icin
Ucret ayrilmasi,

5. Hasta tutarini eksiltme yontemi olarak; hastadan
alinan Ucret ya da katilm payini eksik gosterme, ta-
mamlayici sigortadan alinan paylari gostermeme,

6. SGK kapsaminda olmayan islemlerden alinan tic-
retlerin toplam Ucrete-ciroya yansitilmamasi,

7. Hastane isletme gideri adi altinda toplam Uicreti-
ciroyu dislirme.

Saglk kurumlarinin hesap islemleri yonetimlerin
bilgisi ve denetimi dahilinde bu konuda oldukca
uzman profesyonel kisilerce (ekiplerce) yuratil-
mektedir. Bu nedenle yukarida sayilan sorunlarin
onemli bir kismi hekimlerin karsisina bilerek ve de
isteyerek olusturulan-olusturulmus sorunlar olarak
¢ikmaktadir. Bu olumsuz uygulamalarin stirekli, di-
zenli ve yaygin uygulanmasi hekim hakedislerinde
nitelikli gasp olayini distindirmekte, cagristirmak-
tadir.

Hekim kendisini is ortadi olarak goriirken farkina
varmadan, farkina varsa da yapabilecedi ¢ok fazla
bir sey olmadigindan ister istemez, bu nitelikli gasp
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durumlarina g6z yummakta, sessiz kalabilmektedir.
Yasanan bu gercekler karsisinda bircok hekim isve-
renin muhasebe oyunlarindan kurtulmak adina son
yillarda hakedisinden vazgecerek sabit 6demelerini
(fix) ylkseltme ugrasisi icine girmis bulunmaktadir.

Son degerlendirmeler

- Ozel saglik kurumu ile calisan hekim arasindaki
mevcut iliski isci-isveren iliskisidir. Bu is iliskisinin
dogal niteliginin farkh bicimde sunulmasi ve Sosyal
Glvenlik Kurumu (SGK) tarafindan 6demeler konu-
sundaki muvazaal yasal diizenleme hukuka aykiri-
dir.

- Ozel saglik kurumu ile isci statiisiinde calisan he-
kim arasindaki ¢alisma iliskisi degismeksizin, taraf-
lar arasinda yapilacak yeni bir s6zlesmeyle, hekimin
iscilikten alt isverenlige (taseronluga) gegirilmesi,
bu suretle hak kayiplarina ugratilmasi, hukuka ay-
kindir.

- Esas olan is so6zlesmesine bagli is iliskisidir. Yani
0zel saglk kurulusu ile hekimlik hizmeti veren heki-
min iliskisi calisan/isci iliskisidir.

- Calisma bigiminin degismesi icin kesinlikle he-
kimin onayinin olmasi gerekir. isveren bu konuda
baski yapamaz. 6645 Sayili Kanun ile 5510 Sayili
Kanuna yapilan Ek madde sonucu 6zel saglk ku-
ruluslarinin, hekimin gercek is iliskisinde yapacagi
zorlayici degisiklikten hukuksal agidan sorumlu ola-
cagi kesindir.

- Hekim hizmet soézlesmesi ile ¢alismasi sirasinda
herhangi bir sekilde isine son verildiginde gercek
calisma biciminin tespitini istemek ve isine donebil-
mek icin yargiya basvurabilir.

- Calisma anlayisi ve is barisini bozan muvazaali uy-
gulamalar; gerek hekim, gerekse isveren acisindan
telafisi mimkin olmayan cok farkli magduriyetlere
yol acacaktir.

- Hekimler 6zel saglk sektoriinde 4A kapsaminda
calismaly; is s6zlesmesinde yer alan, emeginin karsi-
g1 olan Ucretini (sabit 6deme, hakedisler) yasalarin
ongordigi sekilde, calisma glinlerinin tam olarak
gosterildigi bordrolu, kayitli olarak almalidir. Hekim
aldigi Gcret karsihginda isverene herhangi bir belge
dizenlememelidir.

- 2018 yilhina 6zgu olarak hekimin ayhk brit geliri
15.221.40TL ve Uzerindeyse; SGK primi, ‘sigorta pri-
mine esas kazanc Ust sinirl’ Gzerinden 6denmelidir.
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- Hekimler, hekimlik mesleklerini ve ¢alisma kosul-
larini dogrudan olumsuz olarak etkileyen bu yasal
dizenlemeye karsi cikmali, demokratik haklarini
sonuna kadar 6rgutlii olarak savunmalidir.

- Yapilacak tim sozlesmeler hekimler tarafindan
okunmali, gerekli degerlendirmeler, itirazlar yapil-
mali ve mutlaka s6zlesmenin bir 6rnedi isverenden
istenmelidir.

-Sozlesmede hekimin hakedis hesaplanma detayla-
ri acik olarak yer almali ve biten is lizerinden hesap-
lanarak aylik olarak belirtilen sabit 6demeyle birlikte
odenmelidir.

- Yasanan tim olumsuzluklar hastane, tip merkezi
gibi saglik kurumlarinin yani sira diyaliz merkezleri ve
ortak saglik guivenlik birimlerinde (OSGB) calisan he-
kimlerce de yasanmaktadir. Bu nedenle strduriilecek
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olan miicadelenin tim 6zel saglk sektorl kavrami
icerisinde yer alan hekimleri kapsayacak sekilde yu-
rutdlmesi Snemlidir.

- Alt isverenlik kapsaminda; 6zel saglik kurumunun
hekim sirketi Uzerinden hizmet aliminin bir alt is-
verenlik uygulamasi olup olmadiginin yargi tara-
findan acikhdga kavusturulmasi gerekmektedir. Alt
isverenlik taniminda bir alt isverenlik iligkisinden
bahsedebilmek icin dncelikle iki ayri isveren bulun-
masi, alt isveren tarafindan yapilan isin (isletmenin
ve isin geregi ile teknolojik nedenlerle uzmanlik
gerektiren) asil isin bir bolimini olusturmasi ya
da yardimai islerden birisi olmasi gerekmektedir.
Bu nedenle; saghk kurumunun saglik midurligine
calisan olarak bildirdigi hekimin, hizmet s6zlesmesi
ile bir alt isverene donustirilmesi, acik muvazaali
bir durum olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
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