Tam Sire Calisma ve Sonrasi

Dr. Erdal ATABEK

Tam slre ¢alisma yasasl, savas goriinimi veren bir ugras so-
nunda c¢ikti. Baslangicta, yalniz saglik hizmetlerinin bir ¢alisma yasa-
s1 goérunimuindeki tasari giderek siyasal bir islev kazandi. Son yillar-
da bdylesine tartisilan, toplumu bdylesine ilgilendiren bir yasa ¢ik-
madi dense dogrudur. Tartismalarin bittigi de sanilmamalidir. Clnki,
yasanin 6zinde de, etkilerinde de yeterince degerlendiriilmeyen ba-
z1 6zellikler bu tartismalarin dinamigini olusturmaktadir.

Yasa ve Hizmetler

Yasayi desteklerken onemli hatalar yapilmig, bu yasanin saglik
hizmetlerinin sorunlarini ¢dzecegdi sik sik sOylenmistir. Oysa, saglik
hizmetinin gok boyutlu sorunlarn ancak kendi boyutlarinda ¢6ziimlene-
bilir. Tam siire galismanin bdylesine gok boyutu yoktur.

Ancak, tam siire galisma ilkesinin ¢ok 6nemli bir dinamigi var-
dir: Hekim - hasta iligkileri. Cumhuriyetin ilk yillarindan baslayarak,
kamu hizmetinde hekimlerin galismalari 6zel calismalariyla birlikte
yuratiimustar. Hekimlere, saglik elemanlarina 6zel bir tcreti de ige-~
ren personel rejimi yerine, hekimlerin 8-14 saatleri arasinda kamu
hizmetinde galismalari, bundan sonra ise muayenehanelerinde galig-
malari bir galisma bigimi olarak kabul edilmistir. Bu ¢alisma bigimi
hikiimetlerce konmus ve siirdirilmustir. Nedeni de ¢ok agiktir: He-
kimi yalmz kamu hizmetinde galistirmak igin, 6zel bir lcret bigimi-
nin uygulanmasi gerekir. Bunu hig bir hitkiirnet géze almams, heki=
min ikili ¢alismasini surdirmek yolunu sec¢mistir. Béylece hekimler,
kendilerine verilen memur maasina ses gikarmamis, hiikimetler de
hekimlerin asil ekonomik kaynak olarak muayenehanelerinde ¢alig-
malari (zerinde durmamis, tersine bu yolu kendileri hekime géster-
mistir. Cok iyi animsarim, Saglik Bakanligi yetkilileri bir hekimi ata-
yacaklari zaman, «Biz pek birsey veremeyiz ama, orada muayeneha-
nen c¢ok iyi calisiry diyerek bu yolu «resmeny» gostermislerdir. Sonra

da, halktan sikayet olunca, mufettis gondererek, secim zamaniarin-
da hekimleri halka suc¢lu gdstererek kendilerini isin disinda gdster-
meye cabalamiglardir. Ancak, bu bozuk diizende, hekimler kamuda
galisirken nasil gelirlerini 6zel galismadan saglamak igin halktan {c-
ret almislar, halk da karsisinda sadece (cret alan hekimi gbrmus,
bdylece hekimle halk bu iliskide yabancilasmistir.
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Bozuk duzenin etkisi burada da kalmamistir. Genel biitgeden sag-
lik hizmetlerine ayrilan bélim arttirllmamis, bunun yerine, hekimle-
rin itildigi sisteme hastaneler de sokulmus, hastanelerin ddner ser-
mayesine hastalarin lcret 6demesi bozuk diizene eklenmistir. Boy-
lece, kamu hastaneleri de Ucretli hastaneler bigimine donismus, hi-
kimetler hastaneleri hastalardan alinan cretlerle yonetir olmustur.
Hasta, nereye basvursa ucretle karsilasmis, bu sikintili durum da he-
kimle hastayl karsi karsiya birakmistir.

Kuskusuz bu durumdan, hastane yoneticileri degil, hiukiimetler
sorumludur. Onarim igin para vermeyen, eksik arag ve gereg igin
O0denek vermeyen hikimetler, kendi kuruluslarini halka avug agarak
yonetmeyi basari saymiglardir.

Kapitalizmin Kurnazhagu...

Burada, iilkede yiriiyen kapitalist sistemin kurnazhgi yatmakta-
dir. Genel biitgeyi olusturan vergiler alinacaktir, genel bitceden sag-
liga % 2-3 ayrilacaktir, bununla elbette hizmet ylrimeyince kamu
hastaneleri halktan licret alma yoluna sokulacak, hastalar ticretli-lic-
retsiz diye ayrlacaktir, bunun da adi kamusal saglik hizmeti olacak-
tir. Boylesine bir yozlasmanin temel nedeni, kuskusuz, ilkenin igin-
deki sosyo-ekonomik sistemdir.

Insan sagh@, ekonomik diizeye gére degismemesi gereken, do-
gustan kazaniimis bir haktir. Ama, kapitalist ekonomilerde, bu hi¢
de boyle degildir. Paran varsa et yersin, paran varsa nemsiz konutta
oturursun, paran varsa ila¢ alirsin ve paran varsa hekim bulursun,
hastane bulursun! Kapitalizmin kuralidir bu. Yirtyen bu sistemi gor-
mezden gelmek, bozuk dizeni ortaya koymak yerine, bu dizenin igin-
de yasayan meslekleri, kisileri suglamak ya yanlishk yapmaktir, ya da
yalan sdylemek.

Onun icindir ki tam sure calisma yasasiyla kamu hizmeti hekim-
lerinin hastalarla tcret iliskisi kalmayacak, ama halkin saglik hizmet-
lerinde parasal gicliikleri degismeyecektir. Hastanelerde doner ser -
maye kalkmamistir, halk gene lcret ddeyecek, ilacini gene parayla
alacaktir. Saghk bitcesi boyle surdiikce, ilag sorunu koékten cdziim-
lenmedikce boyle de olmaya mahk{imdur.

Yasa ve Hekimler...

Hekimlerin yasa karsisindaki tutumu ¢ok énemlidir. Hig bir sag-
lik yasasi hekimlerin destegi olmadan ylrimez. Hekimler arasinda ya-
sayl destekleyenler, soguk karsilayanlar, karsi olanlar vardir. Bu do-
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galdir. Her hekim, bu ikili sistemde belirli bir yer almistir. Simdi, ya-
sa karsisinda hekimin tavrini belirlemede bu yerin 6zel bir énemi ol-
maktadir.

Oncelikle belirtmek gerekir ki, siregelen bozuk diizende hekim-
lerin ortak yargilari olusmustur. Bunlarin basinda devlete glvensizlik
gelir. Hekimler ne devletin verecegi lcrete glvenirler, ne de adaletli
bir atama, yer degistirme, yikselme politikasi uygulayacagina. Ozel
durumlari nedeniyle hekimler, aralarindaki dayanismaya da g¢ok gi-
venmezler; geleneksel glivenceleri, muayenehaneleridir. Bu birey -
sel guvenceleri, hekimlerin toplumdaki bireyci davraniglarinin
da temel nedenidir. Muayenehane, hekimin tim gilvencelerini
buldugu bir siginak olmustur. Tam sire cgalisma yasasina kar-
si hekimlerin genel soguk tavri devlete karsi duyulan bu gulvensizlik-
ten gelmektedir.

Ulkedeki kapitalist yapiyla iyice bitiinlesen, geliri yiiksek dilim-
lere giren hekimlerin yasaya karsi olmalari dogaldir, bunu yadirga-
mamalidir. Hi¢ kimse, durumunu onemli dlcide degistiren bir giri-
simi, gelirini azaltan bir yeni duzeni kolayca kabul edemez.

Yasayi destekleyen hekimler, bugunki bozuk dizeni reddeden,
bu ikili sistemde gcalismak istemeyen, devletten 6diin degil hak iste-
menin dogru olduguna inanan, asil giivencenin de bireysel degil top-
lumsal olduguna, bunun i¢cin de gerek hekimler arasinda, gerekse
toplumda benzer kosullarda bulunmanin gerekliligine inanan hekim-
lerdir. Obiirleriyle aradaki énemli fark, yasaya karsi olanlarin kisi-
sel glivenceye baglanmalari yerine, yasadan yana hekimlerin 6rgitli,
bilingli, toplumsal savasimi yeg tutmalaridir.

Tiark Tabipleri Birligi tam sire ¢alisma ilkesini 1967 yilinda Bii-

—yuk Kongre karar olarak kabul etmigtir. Bu gérisiinde bugiine ka-

dar Tirk Tabipleri Birligi kararlihgini strdirmistir. Bu gorisin te-
med nedeni, Birligin bireysel ugrasla degil, orgutli, bilingli, daya-
nismaya dayal savasimla basariya ulasilacagini bilmesidir.

Yasanin 6zi, hekimlerin konumunu degistirmektedir. Hekimleri
bugiine degin lcret ddeyen kesimlerle bitiinlestiren sistem yerine,
oniari emekgi siniflaria biitinlesmeye yonelten yasa, kuskusuz, smnif-
sal bir 6z tasimaktadir. Yasayi desteklemenin de, karsi olmanin da

——sinHfsal-tavr-burada—yatmaktadir = -

Yuksek gelir diliminde bulunan kamu hekimlerinin yasayi des-
teklemeleri beklenmemelidir. Ancak, yasayi bugiin destekleyen hekim-
lerin, ya da desteklemek igin uygulamay gérmek isteyen hekimle-
rin yasaya destek olmalarinin énemli kosullari vardir. Nedir bun -
lar?...

Bugiin hekimlerin duydugu tedirginligi devlet ve onun temsilci-
si hukiimet, hikimetler ya giderecek, ya da arttiracaktir. Bunu be-
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lirleyerek ¢ 6Gnemli kosul vardir : Birincisi, tam siire caligmanin eko-
nomik desteginin hekimleri 6zel g¢alismaya itmeyecek oranlarda sag-
lanmasidir. Bugiin maas ve odeneklerle gelen ekonomik gii¢ sanil-
digindan daha azdir. Yasa gikarken ortada gezinen rakamlar olan 40
binlerin 50 binlerin gergekle ilgisi yoktur. Tim odenekler, yvan 6de-
meler dahil fakilteyi bitirisine bagli olarak 9-18 bin arasi aylik gelir
s0z konusudur. Yonetmelikle buna eklenecek olan hizmet geregi,
mahrumiyet odenekleri, ndbet ve acil vaka ddemeleri ekonomik gi-
cl belirleyecektir. Bunlarin nasil uygulanacagi buyik onem tasiya-
caktir. Tum ulkedeki hekimler bunu beklemektedir.

Obiir Kosullar

Eger meslek tazminatlari ve 6biir 6denekler «hazine yarar» cim-
riligiyle uygulanmak istenirse, bilinmelidir ki, bu yasa hekim ¢ekmez.
Tersine, hekimi kamu hizmetinden kagirir. Birinci kosul, yasanin eko-
nomik agidan kullaniligidir.

Ikinci kosul, hekimlerin atama, yer degistirme, yiikselme islem-
lerinde siyasal iktidara bagimhliktan kurtulmalaridir. Bunun da for-
mull, bir «Yiuksek Hekimler Kuruluy kurulmasi, bu islemlerin kurula
devredilmesidir. Aksi olur da, «hekimler artik devlete baglanmistir,
istedigimiz yere sirerizy dusiincesi devleti yonetenlerce benimsenir-
se, tim hekimler hem yasaya hem de kamu hizmetine karsi olurlar.
Bunun da ¢6zimini higbir hikimet bulamaz. Bugin de yarin da.

Bu iki kosulu da igeren 6nemli Gcuncu kosul, her yonetim kade-
mesinde hekimlerin ve obir saghk personelinin yénetime katilmasi-
dir. Yonetim, galisanla ortak yonetmeyi uygularsa hizmetlerde basa-
rili olacaktir. Aksi halde, kopukluk giderek artar.

Onun igin, bir yasa cikmis, artik hersey dizelmistir sanmak en
blylk yanilgi olur. Hekimlerin verimli ¢alismasi sanildigi oranda uc-
retle ilgili degildir. Bir hekim, bir ginde 90-100 hasta bakma zorun-
da kalmaya devam ederse, hizmette degisecek birsey de olmaz. Eger,
tam sire yasasi, ¢alisanla galismayani degerlendirmezse, ¢alismayi
hatta olumsuz etkiler. Onun igin de, bu yasayi bir mucize gibi gor-
me iyimserligi birakiimali, gok ciddi mcelemelerle uygulama yonlen-
dirilmelidir.

Hekimleri de 6biir emekgciler gibi kurtaracak olan toplu sézles-
meli, grev hakl sendikalasmadir. Tam sire calisma yasasi bunun
adimi olarak énem tasir.

Yasanin en biiylik engeli, toplumdaki az gel|$m|§ kapitalist yapi-
dir. Sonucu da, bu yapinin é6nimizdeki yillarda gosterecegi gelisim
belirleyecektir. Bu énemli kazanimi dogru degerlendirmek basta dev-
leti yonetenler olmak Gzere herkesin gérevidir.
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