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TTB Raporu

TURK TABIPLERI BiRLIGI ve SECIMLER*

1 - TTB 1991 Genel Secimleri 6ncesi "Saghk Hiz-
metlerinde Genel Degerlendirme" bashikli bir rapor
hazirlamig ve bu raporu su sekilde so-
nuglandirmugtir:

"a) Tiirkiye'nin mevcut halk saglig1 sorunlarn
ve saglik sisteminin yapisal hata ve yetersizlikleri
disa-bagimli kapitalist toplumsal yapinin sonucu
olarak ortaya ¢ikmaktadirlar ve bu cercevede ele
alinmalidirlar. Uluslararas: isboliimii gercevesinde
Tiirkiye'ye bicilen rol geregi cesitli toplum ke-
simleri arasindaki ekonomik-geligkileri kes-
kinlestirici, iilkeyi yoksullagtirici, bunlara kars:
olas1 muhalefetin sorusturulmasi amaciyla ge-
listirilen anti demokratik politikalar1  de-
gistirmedikce de ¢oziimleri beklenmemelidir. Bu
anlamda 24 Ocak- 12 Eyliil ikilisi yalnizca bir vurgu
noktasidir.

b) Bu yap1 icinde saglikli yasam kosullar1 ne
sistemin giindemi olmakta ne de halkin de-
mokratik talepleri arasina girebilmektedir.

c) Sonucta devlet saglikla ilgili her alanda kat-
kisin1 olabildigince ¢ekmekte ve sistemin mantig:
geregi bu yere 6zel sermaye yonelmektedir. Son 10
yil icinde saglhktaki ozellesme egilimleri ve ilag

sektoriindeki sermaye yogunlagsmas: ve te-
kellesmesi bunun kanitidir. Ozellesme egilimi he-
kimler arasindaki katmanlagsmay1 da ko-
sullamaktadir.

d) Siirecin bir bagska boyutu saglik hiz-
metlerinin tedavi edici yoOniiniin agirhk ka-
zanmasidir. Bu boyut 6zellesme egilimleri ile bii-
tiinlesmektedir. "Kar getirmez" olan koruyucu sag-
lik hizmetleri ise "devletin elinde bulunmakta"dur.
Ote yandan saglikta koruyuculuk, iireten ke-
simlerin kendi yasam kogullar1 iizerindeki dog-
rudan denetiminin sonucudur ve saghgin ko-
runabilmesi verili ekonomik-politikalarda de-
gisiklikleri gerekli kilmaktadir.

* Basin Agiklamasi, 12 Aralik 1995

TTB Merkez Konseyi

e) Tip mesleginin dikkati ¢eken bir yipranma
siirecinde oldugu soylenebilir. Onemli olan nokta
bu yipranmanin saglik sistemindeki ve halk saglig:
sorunlarindaki derinlesmeyle birlikte olusudur. Ki-
saca hekimlik sorunlari (6zliik sorunlarn vb. de i¢in-
de olmak iizere) ile halk saglig1 sorunlan ayni ze-
minde beslenmektedirler. Sonugta ¢oziimleri de
ayn1 miicadele siireci icerisinde gelisecektir.

TTB Talepleri:

* Tiirkiye'de cesitli toplumsal sinif ve kat-
manlarin gelir ve yasam diizeyleri arasindaki fark-
liliklar1 derinlestiren ve tiim kesimler i¢in standart
(bu kavram ilgili metnin biitiiniinde "esit" kavrami
ile esanlamli kullanilmigtir) bir saglik hizmeti uy-
gulanmasin1 engelleyen ekonomi-politikalar ter-
kedilmelidir.

* Tiim halki kapsayan bir sosyal giivenlik sis-
temi getirilmelidir. Bu sistem kamu kay-
naklarindan beslenmeli ve toplumun demokratik
denetimine ag¢ik olmalidir.

* Saglik hizmetlerinin planlanmasindan uy-
gulanmasina, yiiriitiilmesinden de-
gerlendirilmesine kadar her asamada halkin ve sag-
Iik ¢alisanlarinin katilim ve denetimine acik bir
Ulusal Saglik Sistemi kurulmalidir.

* Saghiga aynlan kamu payr artirilmals,

GSMH'nin en az %5'ine ¢ikarilmalidir.

* Calisma ve yasam kosullar iyilestirilmelidir.
Saglik ¢alisanlarinin katilim ve orgiitlenmesi oniin-
deki engeller kaldirilmalidir.

* Tip egitimi, toplumun temel saglik sorunlar
oncelikli ve gelisen tip dinamigini kavrayici ni-
telikte olmalidir. Gerek bu ozellikler, gerekse 6-
retim kosullar1 agisindan yeterli olmayan tip fa-
kiilteleri yeterli hale getirilmeli, yeni tip fakiilteleri
agilmamalidir."




2 - 1991 Ekim segimleri sonucu, DYP-SHP Hii-
kiimeti kurulmus ve 1995 yilina kadar SHP yerine
CHP'nin gegmesi ve MHP'nin tam destegi ile stir-
miistiir. Bu koalisyon hukiimeti salgik alaninda ili-
sikteki hedefleri yerine getirecegini programinda
ifade etmistir.

"Ulkenin saglik sorunlarinin boyutu ve ozel-
liklerinin bilinci icinde, siireklilik gosterecek ulu-
sal bir saglik politikas1 gelistirilecektir.

Vatandasin sagliginin korunmasi, saglik so-
runlarinin azaltilmasi ve tiim bireylerin saglik hiz-
metlerinden yararlanabilmeleri temel esastir.

Sosyallestirme programi ¢ercevesinde bii-
tiinlestirilmis bulunan ana-gocuk saghigi, beslenme,
cevre sagligi, aile planlamasi, saghk egitimi gibi
basta gelen koruyucu ve temel saglik hizmetlerinin
yurt diizeyinde yayginlastirilmasi ve etkinliginin
artirilmasi suretiyle tedavi edici hizmetlere olan
asir1 talep azaltilacaktir.

Bu cercevede birinci basamak saglik hizmeti
birimleri, altyapi, insan giicii ve arag-gereg¢ ba-
kimindan gii¢lendirilerek yayginlagtirilacak; boy-
lece yatakli tedavi kurumlarina yonelen agir1 ve ge-
reksiz yigilmanin oniine gegilecektir. Bu baglamda
aile hekimligi uygulamasi da yayginlagtirilacaktir.

Tek tek bireylerin ve toplumun biitiiniiniin
sagligin1 korumak, kisi ve ailelerin 6deme giiciine
bagli olmadan hastaliklarini tedavi etmek igin sag-
lik hizmetleri yurt diizeyinde yayginlastirilarak ye-
niden orgiitlenecektir. Yerlesme yerlerinin en ug bi-
riminden baglayarak saghk evinden o6zel ihtisas
hastaneleri ve tip fakiiltelerine uzanan bir sevk zin-
ciri i¢inde saglik hizmeti sunulacaktir.

Aile planlamas: hizmetleri, koruyucu saglik
hizmetlerinin en onemlisi goriilerek saglik orgiitii
icinde yurt diizeyinde yayginlastirilacaktir.

Saglik hizmet politikasina uygun nitelik ve
sayida insan giicii siiratle yetistirilecektir.

Personel dagilimindaki dengesizliklerin gi-
derilmesi, zorlamalar yerine goniillii calismay:
6zendirici 6nlemlerle saglanacaktir.

Basta hekimler olmak iizere kamunun saghik
personeli ihtiyacinin karsilanmasi, hizmet yii-
kiimliiliikleri yerine, personelin performansina, ¢a-
lisma yer ve sartlarina gore iicretin belirlenecegi,
sozlesmeli istihdam ile gerceklestirme yoluna gi-
dilecektir.

Genel Saghik Sigortas1 asamali olarak yay-
ginlastirilacak ve hig bir vatandas genel saglik sis-
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temi disinda birakilmayacaktir. Odeme imkani ol-
mayan vatandaslarin sigorta primleri devlet ta-
rafindan kargilanacaktir. Bu cercevede asamali ola-
rak herkese tedavi olma imkani saglayan 'yesil kart'
verilecektir."

3 - Bu program hedefleri incelendiginde, DYP-
SHP (CHP) Hiikiimeti'nin olduk¢a basarisiz bir tablo
sergiledigi agikca goriilebilir.

* "Ulusal Saglik Politikas1", Saghk Ba-
kanhigi'nin kendi digindaki katilimcilarin  go-
riislerini dikkate almadig iki "Ulusal Kongre'nin
konugsma malzemesi olmus, bu konuda TBMM'ne
cesitli yasa teklifleri sunulmasi diginda somut hig-
bir adim atilmamistir.

* Tum bireylerin saglik hizmetlerinden ya-
rarlanmasi yolunda olumlu bir gelisme bir yana,
hizmetlerden yararlananlarin eskiye kiyasla daha
sinirli hizmet almasi1 s6z konusu olmaktadir.

* Temel saglik hizmetleri, koruyucu hizmetler
basta olmak iizere, Hiikiimet Programi'nda ileri sii-
riillenin aksine bu 4 yil i¢inde gerilemistir. Bu yolla
azaltilacag1 ongoriilen tedavi hizmetlerine yonelik
talep, giderek patlama yapmustir.

* Birinci basamak saglik hizmetlerine yapilan
yatirmlar, halen talebin oldukga altindadir. Mev-
cut saglik ocagi sayisy, iilke niifusuna gore olmasi
gereken saymin ancak yiizde 601 kadardir. Hii-
kiimet, saghik alanina yatirim yerine 6zel hastane
ve saghik kurumu yapimini ucuz kredi ve yatirim
kolayliklar1 ile tesvik etmistir. Ozel hastane is-
letmeciliginin siirdiiriilebilmesi i¢in de kamudan
sevkli hastalar (SSK, Emekli Sandig vb.) zinciri
kurulmustur.

* fgeriginde Saglik Bakanligi'nin bile net ol-
madi@1 aile hekimligi degil ama, aile hekimligi tar-
tismalar1 yayginlastirilmagtir.

* Kisi ve ailelerin 6deme giiciine bagl ol-
madan hastaliklarini tedavi etmek i¢in saghk hiz-
metleri iddias1 bos bir iddia olarak kalmis, hatta
Hiikiimet tam tersini gerceklestirmistir. Bugiin, iil-
kemizde saglik hizmetleri hemen tiim kurumlarda,
kamu kurumlar dahil, "kisi ve ailelerin 6deme gii-
ciine bagl" olarak verilmektedir.

* Saglik insangiicii politikasi, biitiiniiyle iflas
etmigtir. Varolan tip fakiiltelerindeki aksakliklarin
giderilmesi yolunda adim atilmazken, altyap: ye-
tersizlikleri ile politik amacgli yeni tip fakiilteleri
acilmigtir. Tip fakiiltelerinde yeterince egitim al-
madan yetiser hekimlerin niteliginin artirilmas:
ise, hi¢ girilmeyen bir alan olmustur.
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* Saglik personeli dagilimi ve istihdami ko-
nusunda, Koalisyon Hiikiimeti doneminde, ol-
duk¢a biiyiik gerilemeler yasanmigtir. Yillardir
Kamu Saglk Yatirnmlar ve Istihdam olanaklar,
hekim sayisina paralel olarak artinlmadigindan,
bir hekim fazlalig1 olusmustur. Hiikiimet, bu yiikii,
"Zorunlu hizmet"i kaldirma goriintiisii altinda sir-
tindan atmistir. Bugiin, hekim ve saglik personeli
igsizligi, Koalisyon Hiikiimeti'nin hediyesidir.

* Genel Saghik Sigortas1 da, bir "sohbet" ko-
nusu olmaktan ileri gidememistir. "Yesil Kart", sag-
Iik hizmetleri giivencesi olmayan insanlarin tep-
kisini azaltmak i¢in gilindeme sokulmus, ancak
degil bir saglik giivencesi sistemi yaratmak, Hii-
kiimet'in bizzat kamu tedavi kurumlar1 ve kamu te-
davi hizmetlerini ¢okertmesinde bir ara¢ olmustur.

4 - 1991-1995 arasinda DYP-SHP(CHP) Hi-
kiimeti saglikla ilgili program hedefleri agisindan in-
celendiginde ortaya ¢ikan tablonun yanisira insan
haklar1 ve demokratiklesme basgliklarindaki kar-
nesiyle de tiimiiyle i¢ karartic1 olmustur:

* Sadece 1994 y1l1 boyunca yasanan siddetli ¢a-
tisma ortaminin, silahli-bombali saldirilarin so-
nucunda yasamin yitirenlerin sayis: iilke ¢capinda
4041 kisiye ulagmustir.

* 1000 kadar kdy ve mezra bosaltilmis ya da
yakilmistir.

* 2-3 milyon kisi go¢ etmek durumunda kal-
mugtir.

* Faili mechul cinayetler sonucunda 43 kisi ya-
samini yitirmigtir.

* Giivenlik gorevlilerinin "yargisiz infaz" ola-
rak degerlendirilen uygulamalar1 sonucunda 129
kisi oldiirilmiistiir.

* Gozalt1 ve cezaevlerinde 34 kisi siipheli bi-
c¢imde ya da gordiigii iskence sonucunda yasamin
yitirmistir.

* Diigilince ve basin oOzgiirliigli baskiya ug-
ramistir. Diislincelerinden dolayr 45'i hiikiimlii,
102'si tutuklu (gazeteci, yayimci, yazar), 8'1 mil-
letvekili, 17'si parti yetkilisi olmak iizere 172 kisi
cezaevine girmistir...

* Biit¢enin 400 trilyondan fazlas: askeri ope-
rasyonlar i¢in harcanmustir.

5 - Koalisyon hiikiimetinin ekonomi-politikasi
-Oonceki htikiimetlerden farkli olmayarak- emegiyle
caliganlarin aleyhine bir tercihin {iriinti olarak se-

killenmistir. 5 Nisan'da agiklanan ekonomik on-
lemler paketi sonucu 650 bin kisi isinden olmustur.
IMF ve Diinya Bankasi imzasim tasiyan bir po-
litikkanin  yagsama gegirilmesi igin hicbir "fe-
dakarliktan" kaginilmamustir.

6 - "Kamu Caliganlarinin Grevli ve toplu soz-
lesmeli sendikal haklar" hiikiimetin en azindan bir
kanad: igin sozde vazgegilemezlik tagimasina rag-
men elde edilememistir.

Koalisyon hiikiimetinin gozleri ve kulaklar ga-
lisanlardan yana olmak konusunda o derece kapali
olmustur ki Bagbakanlk'a ve Meclis'e 500 metre ya-
kinlikta 2 giin boyunca sabahlayan onbinleri ne gor-
mis ne de duymustur.

7. Devlet, irkgi-milliyetgi-dinci politikalara agir-
lik vererek bir yanda dinci ve milliyetgi diigiincenin
gelismesine, ote yandan gilindelik yasami et-
kisizlestirmek amaciyla militanlariyla parsellemeye
devam etmistir. Sendikal faaliyetten, (Turk-
Kamusen), devlet kurumlarinda kadrolasmaya kadar
(son ornekleri Saghk Bakanligi'nda goriildii) yasam
denetim altina alinmaya galisilmustir.

SONUC YA DA
SECIMLERE/GELECEGE DAIR

TBB, 1991-1995 arasinda, sorunlara saghgin bir
hak oldugu anlayisiyla, bu hakk: kullanma agisindan
en magdur durumda bulunanlarin durdugu nok-
tadan yaklagmgtir. Genelde Tiirkiye'de, 6zelde sag-
likta yasanan sikint1 ve acilan hisseden, "herseyin fi-
yatini bilen ama degerini bilmeyen" bir saldirinin
kargisinda tutum almaya galigsmistir. Ancak bu tutum
alis saldirinin saglik sektoriinde son birkag yil iginde
kamu kurumlarimin ¢okertilmesi noktasina ulas-
masini engelleyememistir. Hitktimet, izledigi eko-
nomik politikalarla SSK ve Devlet Hastane'lerinde
mali ve yonetsel mekanizmalari felg ederek hizmet
kalitesi ve insan giicii motivasyonunu Cumbhuriyet
tarihinin en kotii durumuna digtirmustir. Bu alanda
saglanacak "basariyla" ozel sektoriin kontrol ettigi
alan genisletilecek, bir bagka ifade ile saglik piyasasi
kamu aleyhine daralacaktir.

TTB diinden bugiine sahip oldugu tarihsel pers-
pektifi ve sorumluluklar1 gergevesinde kamu saghk
hizmetlerinin korunmas: ve gelistirilmesinin genelde
Turkiye'de yasayan buiyiik cogunlugun, ozelde ise
hekim ve saglk g¢aliganlarinin yararina oldugu dii-
stuincesidir. Bu anlamda;

¢ IMF ve Diinya Bankasi'nin denetiminde iz-
lenen,
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¢ Emegin iretimdeki rolii ve degerini 6zel-
lestirme, sendikasizlagtirma ve isten ¢ikarmalarla
baski altina almaya ¢alisan,

e Bolusium iligkilerini is¢i, memur ve koy-
liilerin aleyhine daha da esitsiz hale getiren,

e Calisanlarin  orgiitli hak arama mii-
cadelesini ve baristan/kardeslikten yana insan hak-
larinin korunmas: amagli miicadeleleri zor kul-
lanarak engellemeye calisan,

e Devletin irk¢i-milliyetgi-dinci politikalarla,
bu akimlar koruyan/koriikleyen, militan kadrolarn
ile hemen tiim resmi kurumlarn parselleyen po-
litikalarina kars:,

Uyelerinin biiyiik gogunlugu emegi ile geginen,
halkin saghg: konusunda mesleki ve toplumsal so-
rumluluk sahibi bir o6rgit olarak, 24 Aralk se-
¢imlerinde;

e Hekimlerin orgutlii miicadele ile hak ara-
yabildigi, diger emek gruplarn ile birlikte boligiim
iliskilerinde hak ettigi pay:1 aldig: bir toplumsal de-
gisimden,

¢ Hekimlerin sadece girigken ve piyasa ku-
rallarina gore palazlanan mutlu azinhg igin degil,
bliylik ¢ogunlugu icin ig giivencesi, insanca yasam,
mesleki doyum elde edebilmesinin ancak kamu sag-

Ik  hizmetlerinin
zenlenmesinden,

gelistirilerek  yeniden  dii-

* Ozellestirmenin ve sagligin metalagtirilmasi-
nin red edilmesinden,

e Ulkenin maddi ve insani zenginliklerinin
kuguk bir asalak kesimin hizmetine sunulmas: ve di-
sariya aktarilmasina karg1 bagimsizliktan,

¢ Halkimizin, ¢ocuklarinin aydinlanmasina, bi-
limin ve tibbin gelisimine engel olan, iilkeyi ortagag
karanligina geri dondiirmek isteyen, insanhigin hak
arama ve Ozglirce yasama gabalarini gerektiginde ya-
karak, oldurerek ve siddet kullanarak bastirmay1 yol
edinmis, seriat ve dinsel yobazliga kars1 diigiince ve
gunliik yagamda ozgiirliikten,

¢ Ulkemizi milliyetci catigmalarla, emegin mii-
cadelesini devletten aldig1 destekle, siddet kul-
lanarak bastiran sivil ve resmi zorbaliga kars: farkl
cins, milliyet, dil, din ve mezheplerden insanlarin
barig iginde, kardesge ve demokratik bir ortamda ya-
samalarindan,

e Barig, demokrasi, 6zgiirlik, bagimsizlik ve ga-
lisanlardan yana tutum almaya kararli/bu konuda
guven veren anlayislara oy verilmesinin, yasadigimiz
bu tarihsel kesitte bir yurttaghk sorumlulugu ol-
dugunu distniiyoruz. (Aralik 1995).




