Deviet Memurlarinin Talepleri Nelerdir?

Kisaca “Toplumsal Beklentiler” adiyla bilinen ve aslinda yillardir ¢éztulmesi istenen, bircogu
kroniklesmis talep ve magduriyetlerimiz var. Ne yazik ki Yice Meclisimiz tatil yapmaktan, ne kadar
faydali ve gerekli oldugu belirsiz devlet anlasmalarini (Filistin vatandaslarinin Tirkiye'de, Tlrk
Vatandaslarinin Filistin’de ehliyetlerinin gecerli sayllmasi gibi!) tartismaktan, toplumsal beklentileri
konusmaya bir tarll firsat bulamiyor!

Gittikce kabaran toplumsal beklentileri gruplara ayirarak derlemeye karar verdigim yazi serisinin
ilkinde, Devlet Memurlarinin sorun ve taleplerini yazmaya calisacagim. Ne kadar gayret etsem de
mutlaka eksikler de c¢ikacaktir. Onlari da yorumlama eklemeleri dilegiyle degerli okuyucularimin
anlayisina birakiyorum.

Devlet memurlar arasinda en fazla magdur edilen grup, Yardimci Hizmetler Sinifidir. Aidat tahsildari,
atama kulisgisi, liks yasama 6zentili sendika agalarinin kendi s6zlesme ve belgelerini dahi unutarak
magduriyetlerini strdirdigld, kompleksli kamu amirlerinin yénetimde tahakkim sehvetlerini
sondurdugu, butin kalite kriterlerine aykiri olmasina ragmen israrla surdtrtldigu bir garip siniftir
yardimci hizmetler. Yardimci hizmetler sinifinin kaldirilarak mensuplarinin egitimlerine uygun genel idari
ve teknik hizmetlere aktariimasini istiyorlar ve haklilar da! Taserondan s6zlesmeli isciligine gecen
kardeslerimizden de dislk maagslari alan, emeklilikte en ¢ok sefil edilenlerden olduklarini da séylemeye
gerek yoktur sanirim.

Devlet memurlarinin tamamini ilgilendiren biyuk bir sorun da emeklilige yansitiimayan maas ve aylik
gelir kisimlaridir. Ozellikle gecen yil kanuna karsi muhalefet edilerek 375. KHK'ya eklenen gecici 40.
maddesi ile sadece ¢alisan memurlara seyyanen zam yapilmasi tam bir haksizlik, zulum, ekonomik ve
sosyal bir faciadir! Bu garabet ytzinden zincirleme sorunlar ¢cikmistir! Emekli memurlar simdi 14.500 TL
olan fark yGzinden sefil olmaktadir. Maas baglanma oranlarini yizde 40 civarina diisiren bu uygulama
sonucu artik devlet memurlari emekli olmayi asla disinememektedir. Kamu kurumlari 65 yasina kadar
zorla calisan, mutsuz ve verimsiz personelle dolmaktadir. Artik devletin yas ortalamasi hizla
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yukselecektir. Memurlar emekli olmadigi icin genclerimiz de kamuda bos kadro bulup atanamiyorlar. Bu
haksiz ve vicdansiz uyanikligin millete maliyetini géren yok mu? Memurlarin maaslarina ¢esitli isimlerle
eklenen sabit gelirlerin mutlaka emeklilige yansitiimasi gerekir. Degisken olanlarda ise bir oranlama
sistemine gecilmelidir.

Sozlesmeli veya kadrolu memurlarin, gerek normal kurumlarda, gerekse Universite ve belediyeler gibi
ozerk kuruluslarda en cok maruz kaldigi sikintilardan birisi de es durumu sorunu ve aile birlesimi
engelidir. Suiistimal edenlere agir yaptirim ve dnlemler esliginde, aile birlesimi kolayligi saglanmadigi
surece devletin aile hassasiyeti kagit Gzerinde kalmaktadir. Su anda coluk cocuk ayri sekilde yasamaya
veya artik dayanamayarak bosanmaya zorlanan binlerce memur ailesi bulunmaktadir. Aile dostu
politikalar gercek icraatlar ile gdsterilmelidir!

Devlet memurlarinin, EYT dizenlemesi sonrasi magdur edildigi diger bir konu da askerlik ve egitim
borclanmasidir. SSK ve Bag-Kur sigortalilari ise giris 6ncesi askerlik icin borclanarak, askerlik kadar
sureyi geriye c¢ekebilirken, bu haktan Devlet Memurlari SGK'nin keyfi yorumuyla mahrum birakilmistir.
Diger donem astsubaylar sivil okul borclanmasindan yararlanabilirken, 2000-2002 arasi donemlerdeki
astsubaylar da tuhaf bir sekilde bu haktan faydalandiriimamistir. Memurlarin, askerlik ve sivil egitim
borclanma sorunlari ¢cozalmelidir.

Kurumlar arasi yatay gecisle kariyer degisikligi imkani 657 sayili devlet memurlari kanununda yer
almasina ragmen, Milli Egitim Bakanliginin 12 yil dnce yayinladigi bir yonetmelikle bu hakkin kullanimi
iptal edilmistir. Kanuna aykiri diisen bu yonetmelik 12 yildir yurirliktedir. Ogretmenlik egitimi almis ve
zaten memur kadrolu liyakatli 6gretmenler varken cocuklarimizin 6gretmensiz birakilmasi, Ucretli
ogretmenlik vb. gegici ¢6zimlere gidilmesi, iyi niyet ve basarili ydnetim anlayisiyla izah edilemez. Bu
sorun giderilerek tekrar ilk atamalarda ylzde 3 oraninda memur 6gretmenlere yatay gegis yolu
acllmalidir.

Turkiye'de calisacak yabanci mimar ve mihendisler icin en az asgari Ucretin 4 kati maas 6denme sarti
bulunmaktadir. Ne yazik ki bu oran memur kadrosunda ¢alisan yerli mimar ve mihendislerimiz icin ¢ok
gorulmektedir. Milyonlarca insanin hayatin etkileyen is ve projelere imza atan memur kadrolu mimar ve
muhendislerin, cok disuk maaslara mahkum edilmesi ¢ok yonll tehlike ve sikinti kaynagidir. Nitelikli
personelin devletten uzaklasmasi, yolsuzluk gibi istenmeyen olaylara zemin kurmasi, kalite ve
verimliligin dismesi gibi sorunlar siraya girmektedir. Mimar ve Muhendisler ile yakin grupta sayilan
hakim-doktor kadrolu memurlar arasindaki gelir farki yillar icinde ucuruma dénmastur. Bu haksizliklarin
giderilmesi gerekir.

3600 ek gostergenin verilmesinde eksik kalan ve vaatler yapildigi halde unutulan lisans mezunu devlet
memurlar ile emeklilerinin geciken haklar verilmelidir. Ayni sekilde fiilen yoneticilik yetki ve
sorumluluklarini Gstlenen ama ek gdsterge ve ek ddeme gibi konularda diz memur muamelesi yapilan
kamu seflerinin de bozulan ekonomik yapilari duzeltilmelidir.

Bazl bakanliklarda meslekler arasi ayrimcilik acisindan anormal derecelerde sorunlar yasanmaktadir.
Ornegin Saglik Bakanligindaki yénetim makamlarinin yiizde 95'i sadece hekimler tarafindan
doldurulmustur. 39 saglik bransinin temsilcileri sayi ve gorevlerine uygun hakkaniyetle temsil makami
bulamamaktadir. Bunun adi hegemonyadir. Ayni sekilde Turk Silahli Kuvvetlerinde de subaylar ve
astsubaylar arasindaki ayrimciliklar géz ardi edilemez boyutlara ulasmistir. infaz Koruma Memurlari
fillen hayati risk tasiyan tehlikeli ve yipratici bir gérev yaparken genel idari hizmetler sinifinda tutularak
magdur edilmektedir. Kisacasi bakanliklarda olmasi beklenen meslekler arasi hiyerarsi ve hakkaniyet,
yerini ayrimcilik ve zuliim boyutlarina birakmistir. Bunlarin dizeltilmesi istenmektedir.

Kurum ydneticilerinin keyfi tasarrufu ve bazi memurlarin asli isinden kacinmasi sonucu yasanan bir



durum da memurlarin kendi kadro ve goérevinde olmayan isleri yapmasidir. Bazen zorunluluk nedeni
olsa da genelde gonilli bir géreviendirme oldugu bilinmektedir. Bu ylzden asli isini yapamayan memur
ve memur adaylari da ¢oktur. Bakanliklarin bu konuya géz yummasi ve desteklemesi nedeniyle saglk
yénetimcisi, laborant, optisyen, iiBF mezunlari gibi cok sayida meslek mezunlari kendi kadrolarinda is
bulmakta zorlanmaktadir. Ayrica ylksek puanlarla gelerek 4001 kodu kolayligindan yararlanan farkh
meslek mezunlari, kapagi devlete atabilmek icin yapmayacaklari islere basvurmaktadir. ise baslayinca
yeniden atama icin firsat kollamakta ve ilk imkan buldugunda birakip gitmektedir. Bu kisiler ylzinden
isgal ettikleri kadrolar yanmakta, hem kamu kurumu hem de asil brans mezunlari magdur olmaktadir.
Bu tlr etik olmayan zararli memur yontemlerine karsi tedbir alinmalidir.

Yakin zamanda FETO vb. iltisakli yoneticilerin kasith isleri, bir kismi haksiz bir kismi hakli da olsa verilen
disiplin cezalar nedeniyle sicili bozulan memurlar da vardir. Cesitli af ve dizenlemelerin konusuldugu
bugiinlerde memurlara sicil affi da beklentiler arasindadir.

Bildigim ve duydugum memur sorunlari ve beklentileri bunlardir. Meclis ve Hikumetin degerlendirerek
cozmesi dilegiyle bilgi ve dikkatinize sunarim.

Saglikta Hekim ve Hekim Disi Personel
Catismasi

Bugtinlerde, hekimler ile hekim disi saglik personeli arasinda giderek yukselen bir gerginlik ve s6zlu-
yazil ifadelere dokilen bir catisma egilimini gézlemliyoruz. Saglik hizmetlerini olumsuz etkileyen, is ve
calisma huzurunu bozan bu atmosferin olusumunda, Saglik Bakanhginin meslek sovenizmini besleyen
dizenlemelerinin, haksiz ek 6deme politikalarinin, kifayetsiz kalan s6zlesmeli saglk yoneticilerinin de


https://ercanozcelik.com/saglikta-hekim-ve-hekim-disi-personel-catismasi/
https://ercanozcelik.com/saglikta-hekim-ve-hekim-disi-personel-catismasi/

etkili oldugu dogru ve gercektir. Ancak, bu yazimda meseleye biraz daha derin ve genis kapsamli
yaklasmak istiyorum.

Bundan 30 yil dnce, cicegi burnunda yeni mezun bir Saglik Memuru olarak kamuda goéreve
basladigimda, henliz 18 yasimdaydim. Ben ve benden 10 yil 6nce/sonrakiler de hemen hemen ayni
durumdaydi. Yani Saglik Memuru, Hemsire, Ebe, Cevre Sagligi Teknisyeni, Laborant, Rdntgen
Teknisyeni gibi saglik mesleklerini kamuda ve 6zel sektérde yapabilmek icin, Saglik Meslek Lisesi
mezunu olmak yeterliydi. Bizden daha eski nesillerde ise, ilk ve ortaokul mezunlari bile kisa sireli
kurslar alarak yine 17-18 yaslarinda ebelik, hemsirelik gibi gérevlere baslayabiliyorlardi. Ben de bu eski
jenerasyondan abi ve ablalarimizla ¢alistim.

Lise ve Ortaokul mezunlari saghk mesleklerini ifa edebiliyorken dahi, Tip Doktorlugu icin en az 6 yillik
universitelerden mezun olmak sartti. Yani Lise mezunu bir hemsire ile Tip mezunu bir doktor arasinda
ilk glinden itibaren en az 6 yillik bir yas ve egitim farki bulunuyordu. Bu fark ister istemez Tip
doktorlarinin lehine bir saygi ve otorite kaynagiydi. Zaten bizler de Dr. blyUklerimize egitimleri, bilgileri,
saglik hizmetlerindeki liderlikleri 1siginda saygi ve sevgiden geri kalmiyorduk. Bu iletisimi karsilikli
suiistimal edenler ¢ciksa da ana cerceve bu sekilde oturmustu. Yas ve egitim acisindan daha 6nde olan
hekimlerin, calisma ortaminda, saglik hizmeti disinda kalan sayginlik ve amirlikle ilgili talep ve
beklentileri de makul sinirlar icinde hos goéruliyor ve uyum saglaniyordu.

Hekimlerin, hekim disi saglik personeline karsi olusan otoritelerinin bir baska nedeni de egitimci ve yol
gosterici nitelikleriydi. Saglik Meslek Liselerinin egitimleri, her ne kadar glcli ve ayrintili olsa da
teknolojik yenilikleri, calistlan birimle ilgili 6zel hizmetleri ve el becerilerini gelistirmek icin, hekimler
diger saglik personeline slrekli bir egitimci, mentor ve yol gésterici roliindeydi. Bu durum dogal bir
saygl, sevgi ve itaat duygusu gelistiriyordu. Mesela, ben stinnet yapmayi ve estetik cerrahi sttur (dikis)
atmayi, heniz lise 2. siniftayken yaninda stajyerlik yaptigim Op. Dr. Ercan Kivan¢ Hocamizdan
6grenmistim. Onun titiz bir 6gretmen gibi sutur tekniklerini sabirla gostermesi, yastiklar izerinden
sayisiz defa denetmesi, damar baglamayi, cerrahi el aletlerinin nasil kullanilacagini uygulamali
o0gretmesi, sevgisi ve ilgisi unutamayacagim, her defasinda hayir ve dua ile yad edecegim
guzellikleridir.

2.000°li yillardan itibaren hekimler ile hekim disi personel arasindaki yas ve egitim makasi gittikce
daraldi ve neredeyse kapanma noktasina geldi. Artik, hekim disi saglik mesleklerini resmen yapabilmek
icin de en az 4 yillik lisans mezunu olmak gerekiyor. Lisans mezunu olan saglik¢ilar imkan buldugunda,
kisa sure icinde hem yatay hem de dikey egitimlerini devam ettiriyorlar. Yani hukuk, isletme, sosyoloji
gibi farkh alanlarda ikinci, tclncu lisans egitimlerini aldiklar gibi, saghkla ilgili ylksek lisans ve doktora
gibi programlara da dikey olarak devam edebiliyorlar. Bu vaziyet, hekimler ile diger saglik personeli
arasindaki yas farkiyla birlikte egitim-kultir acigini da kapatiyor. Fazla fark kalmayinca, hekimlerin
davranislarinda gérilen emredici, Ustenci tavirlarina karsi tolerans azaliyor ve ¢atismalar yasaniyor.
Eskiden saglik hizmetleri hekim odakli otoriter bir organizasyon altinda yapiliyorken, diger mesleklerin
kurumsalligini tamamlamasi ile artik fonksiyonel bir meslekler arasi ishirligine ve ekip calismasina
evrilmistir. Ne var ki, bazi hekim dostlarimiz halen bu gercegi kabul etmekte zorlaniyor ve kazanilmis
hak gibi gérdigu otoriter yaklagimlarini terk edemiyorlar.

21. yuzyilda teknoloji karsisinda hizla yok olusa dogru giden ve makinelesen mesleklerden birisi de
klasik tip doktorlugudur. Artik subjektif muayene ve karar alma slreglerinin yerini teknolojik teshis ve
tedavi yontemleri almaya baslamistir. Cogu tedavi uzaktan tetkik ve inceleme islemi ile yapilabildigi
gibi, cerrahi ameliyatlar dahi robotlasma slirecine girmistir. Tibbi karar alma ve teshis slreclerini yapay
hafiza sistemleri Ustlenmektedir. Hekimlik meslegi fiili uygulamadan cekildigi gibi, diger saghk
meslekleri Uzerindeki egitimci kimligini de yitirmektedir. Bu durumun yasanmasinda, sayisi hizla artan
fakat egitim kalitesi ylUkselemeyen tip faklltelerinin, yeterince pratik yapamadan ve hastalarla



etkilesimi gliclenemeden sahaya ¢ikmak zorunda kalan hekimlerin artmasi da etkili olmustur. Klasik tip
fakultesi egitimi ile Gstenci bir bakisla yetisen hekim dostlarimiz, sahaya ciktiklarinda teorik egitim
kaliplari ile gergeklerin benzemezligini fark edebildikleri 6lctide basarili uyum saglayabiliyorlar.

Saglik Bakanhginin ¢ikarmis oldugu mevzuatlar ve uygulamalar ile saglik personelinin kaynasmasini
saglayacagl yerde, haksiz ve adaletsiz ek édeme gibi zararh islerinde israr ederek sorunlari
kérukledigini, tipik bir Hekim Bakanhdi imajini giiclendirecek her seyi yaptigini Gziilerek izliyoruz. is ve
hizmet istenirken ekip vurgusunu yapanlarin, hak ve kazang paylasiminda hekim disi personeli yok
sayan ve degersizlestiren uygulamalari kabul edilemez. Yeni hastanelere isim verilirken dahi sadece
hekimlerin dikkate alinmasi hekim disi bir personelin énemli bir saghk kurumuna isim olarak
onerilmemesi de tipik bir meslek ayrimcihgidir.

Temel saglik personelinin neredeyse tamami kadrolu devlet memuru veya esdeger statiide olan kamu
saglik kurumlarina s6zlesmeli saglik yoneticilerinin atanmasi faydasiz ve yanlistir. Siyaset, st dizey
burokrasi ve sendika t¢geni icinde yer bularak sézlesme imzalayabilen saglik yoneticilerinin, gercek
anlamda performansi hi¢ bir zaman olcilmemekte ve degerlendirilememektedir. Calistiklari
hastanelerde personele sifir ek 6deme ¢iksa da kendileri her ay tavandan déner sermaye alan
sozlesmeli yoneticilerin; en dnemli dertleri yerlerini korumak, mimkinse bir st makama gecmek,
sozlesmelerini tehlikeye atabilecek sorunlari dtelemek veya gizlemek, potansiyel tehdit ve rakiplerini
saf disi birakmak, gerekli de olsa riskli konularda inisiyatif kullanmaktan kacinmaktir. Kurumsal aidiyet
duygusu gelisemeyen, eskiye nazaran yetkileri énemli élciide azaltilan ve merkezilestirilen s6zlesmeli
yoneticilerin, saglik personelinin sorunlarini gidermek yerine kroniklestirme etkisinde olduklarini
belirtmek gerekir.

Hekim ve hekim disi saglik personelinin arasindaki uyumsuzlugu gidermek icin neler
yapilmahdir?

Tip Fakiltelerindeki egitim sistemi islah edilerek hekimlere “Tanrinin yerylzindeki eli” kibrinin
asllanmasi terk edilmelidir. Saghk hizmetlerinin bir ekip Urltn0 olarak etkili ve degerli oldugu, hekimlerin
bu ekibin kiymetli bir unsuru oldugu ve digerleriyle birlikte kiymetinin hissedilebilecegi asilanmalidir.
Yani psikoloji, iletisim ve yonetisim konularinda destekleri arttirilmalidir. Saglik Bakanhgi hekim
sovenizmini korikleyen uygulamalari ve ayricaliklari birakmalidir. Eskiden daha makul seviyelerde
bulunan Ucret farklarinin insanlik disi ucuruma dénmdis vaziyeti dizeltilmelidir. Tayin ve atamalarda
siyaset-sendika-blrokrasi tekeli kirilarak ehliyet ve liyakat odakli herkesin ylkselebilecegi bir kariyer
sistemi icinde kadrolu yénetim sistemine gecilmelidir. Ozellikle agir calisma sartlari yiiziinden fazlasiyla
yipranan ve iletisim yetenekleri bozulmaya basladigi icin en fazla tartisma 6znesi olan asistan
hekimlerin durumlarinda iyilestirici 6nlemler alinmalidir. Hekimlerdeki akademik kariyer unvanlari gibi
diger saglhk mesleklerinde de akademik ve kidem odakli kariyer unvanlari tanimlanmal ve her seviyede
farkll yetkiler ile donatilarak sayginliklari desteklenmelidir. Bu tesvikler saglik personelinin gelisme ve
yenilenme duygularini da gliclendirecektir.

Kur'an-1 Kerim'deki ifadesi ile, bir insani kurtarmanin bittn insanhgr kurtarmis gibi degerli ve kutsal bir
is olan saglik hizmetinde yer alan bitin mesleklerin, tam bir dayanisma ve huzur icinde icra edilebildigi
glnleri en yakin zamanda gérme arzusu ve duasi ile, bitin saghk calisani dostlarima selam ve
saygllarimi sunuyorum.

Ercan OZCELIK
Saglik ve Sosyal Hizmet Ordusu Sendikasi
istanbul il Baskani



Gorsel kaynagi: //equimanagement.com/articles/cut-conflict-29461

Saglik Personeli Neden Mutsuz ve
Umutsuz?

Suras! aci bir gercektir ki, saghk personeli kamunun Ulvey evlatlari gibi muamele gérmis; etinden,
sutinden, emeginden bol bol yararlaniimis ancak, diger kariyer memurlarindan ¢ok daha kotu sartlarda
maas ve 0zlUk haklarina mahkum edilmistir.

Taban maasi gittikce eriyen ve en distklerde kalan memur grubudur saglkgilar.

Diger memurlara tek kalemde verilen maasla olusan farkin bir kismi, sabit ek 6deme adiyla bir lGtuf gibi
odenen, onun da gelir vergisi eline ge¢meden kesilen, emeklilik hesabina zerre kadar faydasi olmadigi
icin, maasinin yari yariya azalma korkusuyla 65 yasina veya 0lene kadar ¢alismak zorunda kalanlardir
saglkgilar.

Kayitlarda yok sayilan emegine karsilik, gliya performansina gore verilen ek 6demenin her ay korkulu
bir kumara donlstugl, cogu zaman sifir veya sakiz parasi kadar geldigi, pandemi gibi olagan Ustl
hallerde bir parmak bal niyetine verilen 3 aylik tavandan 6demenin de, gecekondu misali alcak tavan
hesabina takilarak hiisrana ugratildigi memurlardir saghkgilar.

Pandemi sirecinde bile kronik 6zlik sorunlari ¢dzilmeyen, pandemi ylzinden gorev basinda vefat
ettigi halde sehitlik unvani ve haklari cok goérulen, gostermelik 3 ay tavan 6demesiyle abartili reklam
yapilan, sizin haklariniz kuru alkisla 6denmez denilerek gercekten de 6denmeyen, alkislar kesilince
yeniden unutulan mazlumlardir saglkcilar.

Sadece hekimlerin emeklerinin performansa deger gorildigu, calisma ve fedakarlik s6z konusu
oldugunda “saglik bir ekip isidir, hep beraber gayret edelim” denilerek gaz verildigi, ama ek 6deme ve
gelir paylasiminda sadece hekimlerin aslan payini kaptigi, diger personelin alcak ek 6deme tavanlarina
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mahkum edildigi, aslinda hak ettikleri rakamlari alsalar da dengesiz ve adaletsiz paylasim oranlariyla
hekimlerin diger calisanlarla birbirine disurildigl, genel idari hizmetler ve yardimci hizmetler sinifinin
sadece sabit 6deme alabildigi, temizlik, glivenlik ve veri girisi gibi destek hizmetlerinin déner sermaye
paylasiminda yok sayildigi, huzursuz ve mutsuz calisan emekgilerdir saglikcilar.

Polislerin maasi yakaladiklari suclu sayisina baglanmaz. imamlarin maasi kildirdiklari namazlarin rekat
sayisina veya okuduklari hutbeye gore degerlendirilmez. Subaylarin maasi yerine getirdikleri veya
verdikleri emir sayisina gére hesaplanmaz. Ogretmenlerin maasi okuma yazma 6égrettigi cocuklar veya
cozdikleri sorular kadar yapilmaz. Ama saglikcilar icin durum boéyle degildir! Hekimler yaptiklari saghk
hizmeti kadar puan alir. Hekim disi personelin emekleri koca bir sifir sayilir. Asil olan hekimlerin ek
6deme almasidir. Ayip olmasin diye diger personele de biraz koklatilr.

Diger memurlar her ay ne kadar maas alacaklarini bilir, ama saglik¢ilar bunu asla bilemez! Hastane
yonetimleri butceyi zorlar, toparlanmak icin ek ddemeleri kisitlar. SGK saglik harcamalarini baskilar,
gelirler azalir, giderler artar, pratik ¢c6zim olarak ek 6demeler kisitlanir. Velhasil her ay saglikgilarin
yasadigi kronik stres kaynagidir maaslarinin ne kadar yatacagi!

Memurlarin bas belasi olan vergi dilimleri saglkgilari da feci sekilde acitir. Her yil Temmuz ayinda s6zde
maas zammi yapilmis olsa bile, ellerine gecen net maas tutari 6 ay 6nceki Ocak maasindan daha
dusuktar! Dev patronlarin ve sirketlerin cogu kere ylzsizlikten biriken vergi borclari her firsatta silinir,
dasaralar, otelenir ama saglikcilar gibi bordrolu calisanlarin vergileri kurus sekmeden ve ellerine
gecmeden kesilir. Maas zamlari da koca bir yalan olur.

Diger memurlarin diledigi gibi kullanabildikleri yillik izinler saglikgilar icin pahali bir liks haline gelmistir.
Gunka kullanirlarsa ek 6demeleri ceza olarak kesilir. Surekli ve sabit giderlerini ddemeleri zorlasir. Tatile
clksalar da donduklerinde zehir edilir. Yani saglikgilar tatil glinlerini parayla satin aldiklari icin kolay
kolay ¢ikamazlar. Kamuda birikmis izin giin stogunda saglik¢ilarin lider olduklari tahmin ediliyor!

Pandemi sirecinde goruldigu gibi, sagligin en riskli meslekler arasinda oldugu bellidir. Ozellikle son 20
yildir saglkta dénisim programini fiilen calisarak gerceklestiren saglik¢ilarin emekleri yok sayilmis,
2018'de buytk bir fiyasko seklinde cikarilan yipranma kanunu icinde degerlendirilmemistir. Daha énce
6-7 yiIl boyunca sézu edilen, umut verilen yipranma payinda ¢ok sinirli ve adeta vermemeye odakli bir
oran ve hesaplama sekli tayin edilmis, mevcut calisanlarin hizmetlerine fayda etmemis, halen
calisanlarin ancak 10 yil sonraki emeklilik hesaplarina yansiyacak sekilde ulasilmaz bir noktaya
konulmustur. Bu hali ile sadece meslege yeni baslayanlara sinirh bir faydasi olacaktir. Bu eksik ve
haksiz kanun dizenlemesi de hem siyasetcilerin hem de beceriksizligi tescillenmis yetkili sendika
agalarinin istismar ettigi bir sorun olmustur.

Askeri personelin subay-astsubay olarak her hangi bir egitim ve meslek ayrimi olmaksizin yillardan beri
yararlandinldigi 3600 ek gdsterge hakki saglik personeline bir tirli verilmemis, verilecegi sdylendigi
zamanlarda ise sadece hemsirelerin adi anilarak personel arasinda huzursuzluga neden olunmustur.
Meslek bazinda tipki subay-astsubaylar gibi egitim farkina bakilmaksizin tim saglik hizmeti sinifina
3600 ek gostergenin coktan verilmis olmasi gerekirdi.

Saglik personeli, icinde ayni isi yapan ama cok farkli atama usulline tabi tutulan, dénemsel olarak
bazilarinin kayrildigi, bazilarinin magdur birakildigi 3+1, 4+1, sézlesmeli, vekil gibi degisik statdlerin
oldugu degisik bir gruptur.

Hastanelerde calisanlar yillar 6nce kitlik sartlarina gére hazirlanmis yemek yonetmeligi ytzinden
yetersiz ve kalitesiz yemekler yemeye mahkumdur. Ya evden bir seyler getirecek veya hastaneden
yiyerek sindirim sistemini de zora sokacaktir. Mesela yemeklerde 6glin basina verilen ¢ig et gramajlari



yetersizdir. Yemekler 3 6gin olarak ihale edilir ama idari istek sonucu firma 4. cesidi ek Ucret almadan
cikarir. En dUsUk fiyat esasina gore 3 cesit icin yapilan ihale sonucu en ucuz veren firma 4 cesit yemek
verirse 6-7 TL gibi rakamlar icin kullanilan malzemelerin kalitesi ve miktarlari ne kadar saglkh olabilir?

Saglik sendikalari yetkili olana kadar en atesli muhalif kesilen, yetkili olunca yonetime karsi sit dokms
kediden 6te poz veremeyen, mesailerinin cogunu es dostlarinin s6zlesmeli atama kulislerine harcayan,
ileride bir koltuk kapabilmek icin siyasetcilere yanasilan, sendika yonetimine gecince iclerinde sakl
kalan liks yasamaya hevesli canavarin serbest kaldigi, ilk is olarak maaslarini ve makam arabalarini
ylUkselten, utan¢ ve usan¢ kaynaklari olmaktan 6teye gidememistir. Sahada sirilsiklam ter dokerek
calisan, 24 saat kesintisiz emek veren aziz saglikcilarin iradelerini, ucuz hesaplar icin peskes ceken,
Uyelerin seslerini duyurmaktan ziyade bastirmaya odaklanan, sahte kahramanlar yuvasidir yetkili saglik
sendikalari. Gelenin gideni arattigi, kalitenin surekli dustugu, fiyasko islerin Gretim merkezidir yetkili
saglik sendikalari. Bu yizden Uyelerinin inanci ve saygisi kalmamis, tepki vermeye dahi deger
gortlmemistir artik.

Hekim disi saglik personeline 6zel sendikalarin olmamasi da ayri bir sorundur. Clinki mevcut
sendikalarin talepleri Gyeler arasinda ¢ikar ¢atismasina yol actigi icin yargisal boyutta olumsuz
karsilanmaktadir. Hekim disi saglik profesyonellerini kucaklayan ve sorunlarini ¢cézmeyi ilke edinen
sendika veya diger STK'larin kurulumu da geciken bir ihtiyactir.

Kisaca saglikcilar bunlar ytzinden mutsuz ve umutsuz kaldilar. Bekledikleri seyler de insaf, adalet ve
hakkaniyettir sadece.

Ne dersiniz, cok beklerler mi?

Gorsel Kaynagt:
https://insights.omnia-health.com/coronavirus-updates/how-protect-wellbeing-healthcare-staff-covid-19-
crisis
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