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TOPLUM ve HEKIM ¢ NISAN’93

I. ULUSAL SAGLIK KONGRESINDEN IISINE,
TURKIYE SAGLIKTA UCUNCU BIN YILA
NASIL HAZIRLANIYOR?

GENEL SAGLIK i$ SENDIiKASI YONETIM KURULU

Diinyada 1980'1i yillarda baslayan 6zellestirme
furyasindan iilkemizde payina diiseni aldi. Ozellik-
le 12 Eylul 1980’den sonra toplumun susturulmasin-
dan da vyararlanilarak 6zellestirme kamuoyuna
benimsetilmeye galisildi, uygulamasina ge¢ildi. Bii-
tin demagoji ve vaatlere karsin uygulamalar hizla-
narak siirmekte ve toplum iginde tartigilmasi bile hos
karsilanmamaktadir. Bu firtinanin son perdesi de sag-
lik sektdriinde oynanmakta ve adina ve ““Saglikta Re-
form Projesi”’ denilmektedir.

ANAP hiikiimetler zincirinin son asamasinda
Diinya Bankasi ile T.C. Hitkiimeti arasinda maliye-
ti 150.000.000 Dolar olan bir anlasma imzalanmuis-
ti. Bunun 75.000.000 Dolar1 Diinya Bankas:
tarafindan kredi olarak verilecek diger 75.000.000 Do-
lar1 ise i¢ kaynaklardan saglanacakti. Tabii ki proje-
nin temelleri Diinya Bankasi’'nin istemlerine
dayanacakti. Bu da biitiin diinyada uygulanmaya ¢a-
Lisildig gibi 6zellestirme kurallarina uygun olacaktu.

DYP-SHP koalisyon hiikiimetinin kurulmasin-
dan sonra bu anlagsma biitiin hiziyla yiiriirliige konul-
du. 23-27 Mart 1992 tarihleri arasinda I. Ulusal Saghik
Kongresi toplandi. Kongrenin diizenleyicisi yukari-
da sozi edilen anlasmanin imzalanmasi ile birlikte
kurulan Saglik Bakanlig: Saglik Projesi Genel Koor-
dinatorligi idi. Bu Kongre iilkemiz saglik sektériin-
de reform yapma gerekgesi ile toplanmis ve kongrede
konusan Salgik Bakani Dr. Yildinm Aktuna; “Bu
Kongreden ¢ikan sonuglar saglik reformunun temel-
lerini olusturacak ve yasalara oldugu gibi yansiti-
lacak” demisti. Ancak ileri asamalarda bunun dog-
ru olmadig: ortaya gikacakti.

I. Ulusal Saglik Kongresine bilim adamlari. Sag-
lik Bakanlig: uzmanlari, toplumun gesitli kesimle-
rinden temsilciler ve zoraki de olsa saglikla ilgili

meslek orgiitleri ve sendikalardan temsilciler ¢ag-
rilmist.

Saglik Projesi Genel Koordinatorliga kendisine
verilen gorevler dogrultusunda, Kongrede tartigilacak
konular ve bu konularla ilgili yénlendirici sorular ha-
zirlamisti. Calisma gruplarinda bu sorular yanitla-

nacak ve gorusler ortaya konacakti. Biitiin yonlen-
dirmelere karsin metinlerde 6nerilen “/Aile Hekim-
ligi” ve “Devlet Hastanelerinin Ozellestirilmesi” dii-
suncesi, ilgili gruplarda reddedildi. Ancak tasar1 me-
tinleri hazirlandiginda bu reddetmeleri higbir anla-
munin olmadigy; Koordinatérliigiin ““Aile Hekimligi”
ve “Devlet Hastanelerinin Ozellestirilmesi”’ diisiin-
celerini aynen korudugu goruldii.

Kongreden sonra Koordinatorliik, ilkemiz bazin-
da saglikla ilgili bir dizi aragtirmalar yaptirdi ve bun-
lardan bazi sonuglar ¢ikardi. Ornegin; hastane
hizmetlerini devlet siibvanse ediyor bundan da geli-
ri yiiksek gruplarin lehine bir esitsizlik gikiyordu.
Eger siibvansiyon kaldirilirsa, geliri yiiksek gruplar
tam tcret 6deyecekleri i¢in esitsizlik giderilmis ola-
cakt1. Geliri disiik gruplar ise “ortak teminat paketi”
cercevesinde, “primlerini yatiriyorlarsa’ saglik hiz-
meti alacaklardi. Paket disindaki hizmetlerin de za-
ten “diinyanin higbir yerinde” parasiz yada siibvanse
edilerek verilmesi olas1 degildir. Bunu da bir 6rnek-
le anlatmak gerekirse; kanser olan bir memur i¢in
tan1 bedava ama ilaglar memurun cebinden karsila-
nacakt1. Kalp hastalari i¢in de tani bedava ama ame-
liyat gerekirse masraflar yine hastanin cebinden
karsilanacakti. Kisaca herkes “‘parasi kadar tedavi
hizmeti” alabilecekti. Bu sekilde toplumda “esitlik”’
saglanacakti. Bu ve benzeri temel konularla ilgili ola-
rak Saglik Bakanligi’nin hig bir sekilde 6diin verme-
yecegi stre¢ iginde ortaya ¢ikti. Simdi bu siireci
inceleyelim.

Hazirliklar 1992 Aralik ayina kadar siirdii. Ko-
ordinatorliik Aralik ayinda Bilkent Otel’de Yasa Ta-
sar1 Taslaklarini goriismek tizere saghkla ilgili
orgiitleri toplantiya ¢agirdi. Toplantida tilkemizin
saglikla ilgili durumu tizerine istatistiksel saptama-
lardan olusan bir giris yapildiktan sonra yasa tasar1
taslaklar agiklandi. Metinler birkag giin 6nce orgut-
lere iletilmisti. Dolayisiyla 6rgiitler taslak metinle-
rini fazla inceleyemeden toplantiya katildilar. Ve
tartigmalar zorunlu olarak maddeler tizerinde yapil-
d1. Koordinatorlik de zaten bunu istiyordu. Taslak-
larin genel olarak ne getirdigi tizerine genel deger-
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lendirmeler; ““genel politikalar1 etkileme sansimiz
yok, eldekilerle bunu yapmaya zorunluyuz” yada “o
zaman alternatifinizi getirin’”’ gibi saptamalarla en-
gellenmeye g¢alisildi.

Bu toplantidan sonra 1993 Ocak ayinda ayni otel-
de ikinci bir toplant1 yapildi. “Elestiriler dogrultu-
sunda’” degistirilen maddelerle yeni tasar: taslaklar:
yine toplantida 2-3 giin 6nce Orgiitlere iletildi. Tar-
tismalar yine maddeler tizerinde olmasina karsin bi-
raz daha bilgi sahibi olan 6rgiitler genel elestirilere
ve kritik konulara daha ¢ok degindiler. Ornegin Ge-
nel Saglik Sigortasi (GSS) nin galiganlar igin bir sag-
lik vergisi, emekliler i¢in prim 6demedigi siirece
hizmet alamayacag bir kurum oldugu ayrintili ola-
rak tartisildi. Ayrica GSS. BAG-KUR benzeri bir ku-
rumda ve finansman kaynaklar saglam olmadig; igin
saglikl galigma olasilig1 yoktu. Hastaneler 6nce sos-
yal saglik isletmesine dontistiiriilityor daha sonra da
25 yillik irtifak hakki tesis edilerek’” kiraya verili-
yordu. Saglik calisanlari; “idari hizmet sozlesmesi”
ile galigtiriliyor ve higbir giivence birakilmiyordu.
Ayrica bu planlar; sadece devlet hastaneleri igin de-
gil SSK hastanelerini de kapsiyordu. Toplantinin so-
nucunda taslaklarin yeterince tartisilmadiga ve
yetersizligi kabul edilerek Subat ayinda bir toplant:
daha diizenlenmesi fikri benimsendi. Bu toplantidan
once orgutler onerilerini yazili olarak Koordinator-
luge ileteceklerdir.

Sendikamiz ug¢ kigilik bir komisyonla taslakla-
11 yeniden inceledi ve bir rapor ¢ikardi. Degisiklik
onerilerimiz madde madde yazilarak iletildi.

Subat toplantisindan yine birkag giin énce ala-
bildigimiz yasa tasar taslaklar: incelendiginde temel
konularda higbir degisikligin yapilmamis oldugu gé-
rildi. Artik orgiitlerin muhalefeti sertlesmis ve kii-
¢uk mesleki orgiitler disindaki 6rgiitlerle Koordina-
torliik arasinda tartigsma konular: sabitlesmisti. Bun-
lar1 kisaca siralayalim.

1 - Taslaklarin biitiiniinde saglik hizmeti yiirii-
ten birimler fabrika gibi goriilerek kar amacina yé-
neltilmektedir. Saglik ¢alisanlar1 da her an isten
atilabilme korkusu ile galigirlarsa daha verimli hiz-
met uretebilecekleri ongdriisit hakimdir.

2 - Ortak teminat paketi (Saglik yasasi madde
-3/k ve Madde 51-52) ile saglik sigortalilarina prim
karsilig1 verilen saglik hizmeti sinirlanmakta ve pa-
ket disindaki hizmetler hayati énemde bile olsa has-
tanin cebinden karsilanmak zorunda birakilmak-
tadir.

3 - Tam calisanlar i¢in miktarlan her yil biitge
yasalari ile belirlenecek bir saglik primi getirmekte,
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emeklilik halinde bir prim sigortalinin kendisi tara-
findan yagsam boyu 6denecek bir vergiye déniistiiriil-
mektedir. Bu verginin karsiliginda alinacak hizmet
“‘ortak teminat paketi”’ gergevesinde olacaktir.

4 - Saglik ocaklari tedavi hizmetlerinden arindi-
rilmakta ve yerine aile hekimligi kurumu yerlesti-
rilmektedir. Bu koruyucu saglik hizmetlerinin de
ozellestirilmesi anlamina gelmektedir (Saglik yasa-
s1 madde - 33).

5 - Hastaneler 6nce Sosyal Saglik isletmesine do-
nusturilmekte ve kar amacina yonelik kurumlar ola-
rak gorilmektedir. Primini édemeyenler bu kurum-
lardan higbir sekilde saglik hizmeti alamazlar. islet-
meler Bakanin inisiyatifi ile 25 yililgina kiraya veri-
lebilmektedir. Bunun Tirkgesi ozellestirmedir
(Saglik yasas1 madde 37 ve gecici madde 3).

6 - Saglik calisanlarinin Sosyal Saglik isletmele-
rinde idari hizmet sdzlesmesi ile ¢alistirilmalar 6n-
goriilmekte (madde 46) ve isgiivencesi tiimiiyle yok-
edilmektedir. Bu isletmelerin kiraya verilmesi halin-
de ise galisanlarin kaderi patronlarin insafina bira-
kilmaktadar.

7 - GSS ile koylii ve esnaf igin zorunlu saglik ver-
gisi getirilmektedir. Bu kurumun gelecegi BAG-
KUR’un bugiinkii durumundan farkli olmayacaktur.
Cunki sistem aynidir.

Bu temel tartisma noktalarinda Saglik Bakanli-
g1 kat1 bir sekilde direndi ve son sekli verilmis tasa-
1 taslaklarimin 14 Mart'ta orgiitlere ulastirilacag:
bildirilerek toplant: bitirildi.

Bu toplantidan sonra saglik meslek orgitleri,
sendikalar ve dernekler gesitli galismalar yaptilar.
Tartismaya TURK-I$ ve SSK Genel Miidiirliigi de ka-
tildi. TURK-Is, SSK Hastanelerinin satilmasini kesin-
likle kabul etmeyeceklerini ve gerekirse genel greve
gideceklerini agikladi. Ciinkii bu hastaneler isgi
primleri ile yapilmist1 ve devletin mali1 degildi. SSK
Genel Midarlagia de keza yasaya kars: ¢ikti ve
GSS’nin ¢aligmasinin olas1 olmadig1 konusunda go-
riig bildirdi.

Mart sonunda ancak ¢ikarilabilen ve son sekli
verilmis olan taslaklarin kritik maddeleri yada temel
mantiginda yine higbir degisiklik yapilmamisgti. An-
cak TURK-i'in ¢ikisindan etkilenilmis ve SSK has-
tanelerinin sosyal saglik isletmelerine doniigiimii ve
ozellestirilmesi SSK Genel Kurulu’'nun karar sarti-
na baglanmigti. Bu taslaklar tiitm milletvekillerine
gonderildi. flgili tiim kisi ve kuruluslara da dagitilds.

Bu arada basin siirekli olarak haber baskisi al-
tinda tutuldu ve gesitli yontemlerle tasaklar aley-
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hine higbir haber ¢ikmamas: i¢in ¢aba sarfedildi. Sag-
lik o6rgiitlerinin gesitli agiklamalari ise basin tarafin-
dan dikkate alinmadi. Hatta verilen kokteyle birkag
gazete disinda muhabir bile gonderilmesi engellen-
di. Muhabir gelen gazetelerde de hicbir haber ¢ika-
rilmadi.

II. Ulusal Saglik Kongresi yaklasirken artik her-
sey ortaya ¢ikmisti. Tasar: taslaklar kesinlesmis,
Diinya Bankas1’nin 6nerdigi sistem tasarilarda ifade-
sini bulmustu. II. Ulusal Saglik Kongresi de bu tasa-
r1 metinleri esas alinarak yoénetmelik ve tiiziik
alanlan ile ilgili gereksinimleri saptayacakti.

Kongre éncesinde saglik ¢alisanlarin orgiitleri ge-
sitli toplantilarla durum degerlendirmesi yaptilar.
Sonugcta:

a) Bu tasarilarda saglik orgiitlerinin gorislerinin
yer almadig,

b) Tasarilarin orgiitlerle birlikte hazirlandig: id-
diasmin gergekleri yansitmadig,

¢) Orgiitlerin bu mizansen iginde vitrin malze-
mesi olarak kullanildig;,

Gerekgeleri ile yasalarin yeniden tartigilma is-
teginin giindeme getirilmesi ve bu istegin kabul edil-
memesi durumunda artik destek olunmamasi,
Kongre salonunda da orgiitlerin gorislerini yansitan
bildiri ve brosiirler dagitilmasi kararlastirildi.

Kongre katilimcilar ¢ogunlukla Universiteler,
Saglik Bakanligi’'nin gesitli kuruluslarindan uzman-
lar ve Proje Koordinatorhiigii'ntin uzmanlarindan olu-
suyordu. Saglik Orgiitleri de 50-60 katilimci ile
temsil ediliyordu. Bunlarin yanisira gazeteler, isci
konfederasyonlari, YOK, Milli Savunma Bakanlig,
DPT, SSK, cesitli odalar da temsilci bulunduru-
yorlardi.

Kongre agilisinda Saglik Bakanligi'min gesitli ka-
demelerinden konusmacilar sz aldilar ve yasa tasa-
rilarimin tamimin yaptilar. Saglik Bakani Dr. Yildirim
Aktuna da benzer bir konusma yapti. Ancak konus-
ma bitiminde Saglik Meslek Birlikleri tarafindan
Kongre salonunda dagitilan bildiriyi eline alarak agir
elestirilere basladi. Bu elestiriler bazen anlamsiz ko-
nusmalara bazen de tutarsiz sozlere dontusiiyordu. Bu
orgiitlerin demokrasi anlayiglar1 yoktu. Saglik hiz-
metlerinde serbest rekabet istemeyenler tilkemizin
Rusya’nin durumuna getirmeyi amagliyorlard: vb.
Aile hekimligi elestirileri konusun da ise sayin Ba-
kanin agzindan su ciimleler dokiilityordu “Aile He-
kimligine karsi ¢ikiyorlar aile kotii bir sey mi? Aile,
tlkemizin en kutsal kurumlarindan biridir. Bakin
Proje Koordinatorliigiiniimiiziin ambleminde de dev-
letin avuglarinin arasinda korunmaya alinmis bir aile
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var!” Sayin Bakan konusmasinin sonunda kendi mes-
lek orgiitiiniin de iginde oldugu yasa tasarilarini eles-
tiren Orgiitlerin “‘marjinal”’ olduklar: ve sadece kars:
¢ikmaktan baska birsey yapmadiklar1 suglamasim
getirdi.

Konusmanin bitiminde TTB ve Tirk Eczacilar
Birligi Baskanlar1 yanit hakki istediler. Sayin Bakan,
““yerinize oturun, kongre diizenini bozuyorsunuz”,
diyerek yamit hakki verilmesini engelledi. Bunun tize-
rine protestolar baslad: ve 6gleden 6nceki program
bu sekilde bitirildi.

Ogleden sonraki programda once yasa tasarila-
rinin sunumu yapildi. Orgiitler delegasyonu 50 civa-
rinda imza ile tasarilarin tartigilmadig gerekgesi ile
tartisma istediler. Bu onerilerin tartisilmasi asama-
sinda TTB Baskani Dr. Selim Olger soz alarak tasa-
rilarda Saglik Bakanliginin goriislerinden bagka
gorislerin yeralmadigini bu nedenle yeniden tartisil-
mas1 gerektigini belirtti ve Bakanin tutumu ile ilgi-
li elestirilerini de konusmasina ekledi. Daha sonra
baska s6z alanlarin ve almak isteyenlerin tartisma-
lar ile goriismeler uzadi. Bu sirada Miistesar Yardim-
cis1 Serdar Savas da orgiitleri “kongreyi provake
etmekle” sugladi. Tartismalarin sonucunda tasarila-
rin tartisilmasi dnerisi oy ¢oklugu ile reddedildi. Bu-
nun izerine 6rgit temsilcileri salonu terketti.

Kongre terkedildikten sonra yapilan degerlendir-
me toplantisinda artik bu tasarilara ortak olmanin
orgiitlere zarar verdigi ve Saglik Bakanlig: tarafindan
orgitlerin vitrin malzemesi olarak kullanildig: sonu-
cuna varilarak, ikinci giin yapilacak basin agiklamas:
ile kongreden gekilmenin uygun olacag: karari alin-
d1. Grup ¢alismalarinin basladig ikinci giin, her grup-
taki orgiit delegelerinden birer kisi gruplara girerek
calismalar baslamadan birer dilekge verdiler ve or-
giit temsilcilerinin ¢alismalardan gekildiklerini bil-
dirdiler. Daha sonra Dr. Serdar Savas’in “kongreden
¢ekilme karar alanlarin yemekleri yememesi” iste-
gi oldugu haberi geldi. Haberin gelmesinin hemen ar-
kasindan yemek fisleri topland1 ve Genel Saglik-is
Genel Bagkani tarafindan Dr. Serdar Savas’a verildi.
Miistesar Yardimcisi yanlis anlasildigini anlatmaya
calist1 ise de durum ortada idi. Sonugta fislerin veri-
lecegi yerin kendisi olmadigini, otele verilmesi ge-
rektigini soyleyerek ayrildi. Fisler hemen otel
gorevlilerine teslim edildi, rezervasyonlar iptal edil-
di. Bu arada basin toplantis1 hazirliklar stiriiyordu
ki, biraz 6nce sozle ifade edilen istek yazili olarak
tarafimiza iletildi. Tabii ki basin agiklamasindan son-
ra orgiitler delegasyonu otelden ayrildilar. Delegas-
yonun otelden ayrilmasindan o6nce ¢alisma
gruplarindan gelenler ayrilmay: énlemeye galistilar.
Ancak, ikna ¢abalar1 sonug vermedi. Delegasyonun
ayrilmasindan sonra gruplardan ¢ok sayida katilim-
c1 da ayrildi. Bosluklar: Saglik Bakanlig: kendi gali-
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sanlar ile doldurmaya galist1 ise de basarili olama-
di. Ancak, bu boslugun yasalarin hazirlanmasinda
¢ok fazla etkili olacag1 beklenemez.

REFORM TASLAKLARININ HEDEFLERI
NEDIR?

Reform taslaklan ile;

1 - Yogun bir borg yiikii altinda ezilen biitceden
ayrilan kaynaklarin simirlandirilmasi, boslugun halk-
tan alinacak primlerle doldurulmasi,

2 - Saglik hizmetlerinin siire¢ iginde tiimiiniin
ozellestirilmesi,

3 - Bir ¢ok faktore bagli olarak artacak olan ve
¢ogunlukla ilag ve tibbi teknolojiye yonelecek olan
tilketimin yonlendirilmesi,

4 - Ozellestirilen ve bir hak olmaktan ¢ikarilan
saglik hizmetlerinde maliyetin azaltilmasini, 6zel
sektore daha ¢ok kar orami saglamak amaci ile
saglik personelinin sozlesmeli statiiye kavustu-
rulmasi,

5 - Bunun geregi olarak, saglik ¢alisanlarini 6r-
gitlenmesinin engellenmesi ve giigsiizlestirilmesi,

6 - Ozel sektore yeni destekleme alanlarinin agil-
masin1 hedeflemistir.
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ONUMUZDEKI DONEM VE

GOREVLERIMIZE ILISKIN BIRKAC SOZ

Bu yasa tasarilarinin yasalasmasi ve tiim iilke ¢a-
pinda yayilmas: hig bir engel ¢ikmadig: takdirde 6
yil1 bulacaktir. Ancak, bu tasarilarin yasalagsmasi asa-
masinda toplumsal muhalefetin diizeyi, ¢ikarilacak
yasalarin halkin cebine ve saglik ¢alisanlarinin hak-
larina ne derece el uzatacagin beliryelecektir. Ya da
bu haliyle yasalasmasi halinde ne derece uygulana-
bilecegini yine gelistirilecek toplumsal 6rgiitliliik ve
muhalefet belirleyecektir.

Bu agidan 6ncelikle saglik ¢aliganlarindan bas-
lamak tizere, tiim galisanlar ve toplumun tiim kesim-
leri yasa tasarilan ile ilgili olarak bilgilendirilmelidir.
Ozellikle geleneksel festival ve benzeri kutlamalar
diizenlenen il, ilge ve beldelerimizde saglik yasa ta-
sarilar ile ilgili agik oturum, panel benzeri toplan-
tilar diizenlenmesi ve bu dogrultuda diger saglik
meslek Orgiitleri ile ortak galigsmalar yapilmasi.

Siyasi partilerin yerel orgiitlerine brifingler ve-
rilmesi ve tasarilara kars: ¢ikis nedenlerimizin ay-
rintili anlatilmasi ve siyasi partilerden alinacak
tepkilerin degerlendirilmesi ve Genel Merkez’imize
aktarilmasa,

Tasarilarin yasallasmamasi igin bolgede her tiir-
It olanagin kullanilmas: uygun olacaktir.




