11 MART 2021, PERSEMBE

TOPLUM SAGLIGI VE SAGLIK EMEKCILERININ HAKLARI iCiN
SUSMADIK! SUSMAYACAGIZ!

PANDEMIDE KAYBETTIGIMiZ SAGLIK EMEKGILERINi SAYGI VE OZLEMLE ANIYOR,
TOPLUMSAL SAGLIK iGCIN DEMOKRASI VE ADALET iSTIYORUZ!

Ulkemizde siyasal iktidarin, demokrasiden gittikge uzaklagan politikalarinin, yol agtigi haksizlik,
esitsizlik, adaletsizlik ve sagliksizlik, kiresel salgin ile birlikte daha da derinlesti. Saglikta Déntgim
Programi ile birlikte, piyasaya teslim edilen sagdlk alaninda, var olan sorunlar ¢i§ gibi blyudu. Cin’in
Wuhan eyaletinde ortaya ¢ikan ve kisa surede tim diinyaya yayilan Sars-CoV-2 virlis enfeksiyonu
icin11 Mart 2020 tarihinde Dinya Saghk Orgitli (DSO) kiresel salgin ilan etmigtir. COVID-19
pandemisinde bugtne kadar yaklasik 120 milyon kigi hastalanmig, 2.6 milyondan fazla kisi ise 6lmugstar.
Virlsun dlkemize daha ge¢ gelmesinin yarattigi iyimser hava, rakamlar Uzerinde oynama ve gergek
verilerin toplumla paylasiilmamasi ve gerekli dnlemlerin zamaninda alinmamasi ile bir stre sonra iyimser
turkuaz tablo, kara tabloya dénusmustir. Pandemi dlkemizde ve dinyada esitsizlikleri gozler énune
sermis ve artirmig, en fazla yoksul, is¢i, issiz, dar gelirli kesim hastalanmig veya dImustir. Bugine kadar
Ulkemizde 2.8 milyon kisi hastalanmig, 6lUim sayisi ise resmi rakamlara gére 30 bine yaklasmistir.

Kiresel salgin neoliberal - 6zellestirmeci saglik politikalarinin sonucu olarak artmis, birgok
Ulkede saglik sistemi iflas etmis ve koruyucu ve toplumsal saglik hizmetlerinden uzaklagsma sonucu
salgin énlenemez duruma gelmistir. Pek ¢ok Ulkeyi ¢aresizlige mahkim eden bu salgin, kamucul saglik
anlayisinin ve kamu saglik kurumlarinin yagamsal édnemini bir kez daha hatirlatmigtir. Epidemiyolojik
veriler 1s1ginda belirlenecek bir sire igin sosyal ve ekonomik tedbirler ile toplum hareketliginin
kisittanmasi saglanmamis, aktif strveyans ve filyasyonun yani sira, endikasyonu olan herkese test
yapillmamig, hastane tedavisi gerekmeyen hastalarin izolasyonunda sorunlar yasanmis, vaka
sayilarinin disuk gosterilmesi ile bulas zinciri Saglik Bakanhgr eliyle blyatalmustur. Ne yazik ki siyaset
ve ekonomi insan yasaminin ve bilimin éntine ge¢cmistir. Oysaki baska bir saglik sistemi, bagka bir diinya
mumkunddr.

Kiresel salginin ancak ortak akilla ¢dzulebilecegi bilinmesine ragmen surece iktidarin “her seyi
ben bilirim, ben yaparim” mantigi hakim olmustur. Meslek ve emek drgutlerini stirece dahil etmemesi,
bilgi paylasmamasi ve seffaf olmamasi en blytk eksiklik olmustur.

Saglik emek ve meslek drgltlerinin, yerel ydnetimlerin, toplumun katilimi saglanmadan kuresel
salgin ile micadelenin basarili bir sekilde yurutilemeyecegini, salginin ilk gindnden itibaren can
kayiplarini artiracagini sdyleyip, hakikatin pesine dustugimuz icin meslek érgltlerimiz hedef gosterildi.
Tdm baskilara, gézdagdi ve kriminalize etme gabalarina ragmen seffaflik taleplerimizden vazge¢medik.
Bununla birlikte ktidarin unuttugu énemli bir nokta vardi ki; “Gergeklerin er ya da geg, ortaya ¢ikmak gibi
bir huyu vardir’. Yasadigimiz sire¢ hakli oldugumuzu ortaya c¢ikardi. Bdylesi bir kiresel saglik
sorunundan yapay ve gergek disi basari hikayeleri ¢gikarmak hayali, toplumuza ¢ok pahaliya mal
olmustur.

Salginin sahada kargilanmamasindaki i1srar sonucu, 2. ve 3. basamak hastanelerde hasta
yogunlugu artmis, servisler ve yogun bakimlarda yatak sikintisi yagsanmasi Uzerine bos alanlar yatakl
servis veya yogun bakimlaraddénduriimuistir. Tim dinyada oldugu gibi ilk glinden itibaren COVID-19
salgininin ilk karsilayicilar, dodaldir ki saglik ¢alisanlaridir. Bu nedenledir ki birgok Ulkede saglik
calisanlarinin toplumun diger kesimlerine gore 4-5 kat daha fazla COVID-19 ile hastalandigi, hatta 10
kattan fazla hastalanma riski tagidiklari saptanmistir. Tim yUku saglik ¢caligsanlarina ytkleyen ve sureci
yalnizca hastanelerde karsilayan strateji(sizlik), etkisizlestirilen birinci basamak saglik sistemi ile salgini
yonetmedeki beceriksizlik sonucunda onbinlerce yurttasimizi kaybettik. Saglik calisanlari, 6zverili
calismalarina karsilik, salginin baglangicindan itibaren Saghk Bakanhdi tarafindan yeterince
korunamamalari, ve yine iktidarin salgini yonetmedeki basarisizliklari sonucunda Turkiye’de
150.000°den fazla saglik galisaninin hastaliktan etkilendigi, simdilik 385 saglik ¢aliganinin yasamini
kaybettigi bilinmektedir. Haksizliklarin, esitsizlik ve adaletsizligin derinlestigi bu dénemde insanlarimizi



kaybederken, saglik emekgileri yasatma c¢abasini canlariyla édedi. Siyasal iktidar ise duyarliigini,
salgini degil algiy1 ydneterek, vatandasa kisitlama getirirken, “lebaleb” parti kongreleriyle gésterdi. Agir
calisma kosullari saglik ¢alisanlarinda tikenmiglik sendromu yaratmistir. Binlerce yildir bu topraklarda
sifa dagitan saglik ¢alisanlar olarak dnlenebilir nedenlerle yasamini yitiren tim meslektaglarimizin ve
yurttaslarin acisini yuregimizde hissederek bu 14 Marta ¢ok blylk GzUntu ve 6fke ile girmekteyiz.

AKP hiuktumetleri déneminde, 6zlik haklarimizda o6nemli kayiplar yaganmistir. Bugun,
kamudakiler de dahil olmak Uzere saglik emekgileri is, gelir, gelecek glvencesinden yoksun hale
getirilmiglerdir. Kiresel salgin surecinde saglik emekgilerine “Hakkiniz 6denmez” diyenler, o hakki
Olumlerle, hastalikla, bizleri tikenmislikle bas basa birakarak &dettiler. Saglik emekgilerine is
guvencelerini ellerinden alan sbézlesmeler, uzun calisma saatleri, izin, emeklilik ve istifa hakkinin
kullanilamadigi kogullar dayatildi.

Saglikta performans sistemi, saglik emekgiliginin ve saghdin ruhuna aykirnidir. Uygulanan
performansa dayali Ucretlendirme; bir yandan saglik ¢alisanlari arasindaki Ucret dengesizligini
artirirken, bundan daha da dnemlisi, giin gectikge, saghk caligsanlarinin mesleklerine yabancilasmasina
ve mesleki degerlerde asinmaya neden olmustur. Tim bu olumsuzluklar; ayni zamanda toplumun
saglik ve yasam hakkini da olumsuz olarak etkilemektedir. Sadlikta performans sistemi en kisa
zamanda kaldiriimalidir. Hekim ve saglik calisanlarinin emegi ve alin terinin karsihdi olan, emeklilige
yansiyacak yeni bir maas ve 6deme sistemine gecilmelidir. Herkese hak ettikleri yipranma paylari
verilmelidir.

Uluslararasi Calisma Orgiitii (ILO) ve birgok uluslararasi érgiit, COVID-19 hastaliginin meslek
hastaligi olarak kabul edilmesi yoninde aciklama yapmistir. Saglik ¢alisani olan ya da saglk
hizmetlerinde calisanlarin COVID-19 tanisi almalari durumunda, hastalidin yapilan isle yakin bagi
gOzetilerek meslek hastalidi bildirimi yapilmasi ve COVID-19 hastaliginin illiyet bagi aranmaksizin
meslek hastaligi kabul edilmesi yéniindeki miicadelemiz sirecektir. Yasal dizenlemelerle, COVID-19'a
yakalanmig olan saglik ¢alisanlari dogrudan meslek hastaligina yakalanmis sayiimalidirlar.

Pandemi déneminde seffaf olmayan Saglik Bakanlidi, asi surecinde de basarisiz olmus, sureci
seffaflikla yonetememis, toplumu tek asiya mahkim birakmistir. Hala Ulkemizde kag¢ doz asi alindidi,
toplamda ne kadar alinacagi, asilarin ne zaman gelecegi, baska bir firmadan asi alinip alinmayacag,
as! firmalarina ne kadar 6deme yapilacagi gibi sorularimiza ne yazik ki bugiine kadar Saglhk Bakanhgi
yanit vermemistir. GUnlUk asi doz uygulamasi ¢ok yetersiz olup, bu gidisle ancak 2 yila yakin bir strede
toplumun asilamasi yapilabilecektir. Asilamanin esitsizliklerden uzak, etk ilkeler 1s1ginda, adil
kosullarda yapilmasi esas olmalidir.

Dunyada ve Ulkemizde varyant virls artisi hizla devam etmektedir. Son agiklanan haritada
Ulkemizin yarisindan fazlasi ¢ok yuksek risk ve ylksek riskli iken ve yeni tedbirler alinmasi gerekirken
kontrolstizbir normallesmeye gidilmistir. Bunun sonuglari ne yazik ki hepimize tim toplum olarak yeni
bir pandemi artisi olarak yansiyacak, bu durum ise yeni hastalanma ve 6lim oranlarini da beraberinde
getirecektir.

Buradan Saglk Bakanhdina c¢agrimizi yineliyoruz. Bugin yapilmasi gereken kamusal ve
toplumcu bir saglik sisteminin gerekliligini akildan ¢ikarmadan; iscilerin, issizlerin, yoksullarin, esnafin
yasamlarinin ve sagliklarini olumsuz etkilenmesini engelleyecek kararlar ve destekler alinmasidir.
Toplumsal hareketlilige ve iller arasi gegislere, illere gore varyant viris analizi yapilip yeterli test ile
uygun izolasyon onlemleri alinarak epidemiyoloji bilimi isiginda dizenleme getiriimeli, asi doz ve hiz
orani arttirllarak toplumsal bagisiklik hizla saglanmalidir.

Tip egitimi basta olmak Gzere egditimi niteliksizlestirenlere; yanlis politikalar sonucunda toplum
sagligini bozanlara, bir avu¢ yandasi zenginlestirirken, derinlesen ekonomik krizin bedelini saglik
¢alisanlarina ve topluma &édetenlere; demokrasinin en temel degeri olan ifade 6zgurligind, hukukun
Ustinligind yok sayan anlayisa karsi micadele etmeye devam edecegiz. Toplumsal sorunlar da dahil
hastaliklara neden olan butin etkenlerle micadele ederken, diin oldugu gibi bugin de hakikatin ve
bilimin 1s1d1inda, korkmadan, hekimlik degerlerinin bize yikledigi sorumlulukla Toplumsal Saglik igin
Demokrasi ve Adaleti savunmaya devam edecegiz.



14 Mart’ta Taleplerimiz:

e COVID-19 meslek hastaligidir, dnerdigimiz yasa tasarisi kabul edilsin.

e Toplumsal saglik igin gui¢li ve etkin birinci basamak saglk érgutlenmesi saglansin.

e Siddetsiz bir saglik ortaminda calisabilmek i¢in yeni ve etkili bir “Saglikta Siddet Yasas/”
cikarilsin.

e Emekliligimize de yansiyacak temel Ucret ile ekonomik ve 6zlik haklarimiz iyilestirilsin. Her
anlamda kapsam disi birakilanserbest ¢alisan hekimlerinde 6zltk haklari ve emeklilige yonelik
iyilestirmelerden yararlanmasi saglansin

e Ozgiir ve bilimsel galisma ortami icin meslek érgitleri Gizerindeki baskilara son verilsin.

e Liyakatsiz atamalar, tip s6zlesme dayatmalari, tip egitimini niteliksizlestiren, altyapisi uygun
olmayan tip ve dis fakiltelerinin agilmasi durdurulsun.

Saghk emek meslek Oorgitleri, olarak 14 Mart Tip Haftas’'nda sagdlik ortaminin tdm
olumsuzluklarina ragmen sayisiz eylem ve etkinliklerle “Yitirdiklerimiz génliimiizde, taleplerimiz
dilimizde” diyecegiz.

Toplum Saghigr ve Saglik Emekgilerinin Haklari icin susmadik! Susmayacagiz! Sdyleyecek
Séziimiiz, Gergeklestirecek Orgitlii Gliclimiiz var!

Bir kez daha pandemide kaybettigimiz saglik emekgilerini saygi ve 6zlemle aniyor; hekimlik
degerlerinden aldigimiz giigle Toplumsal Saglik icin Demokrasi ve Adalet talep ediyoruz.

iZMIR TABIP ODASI
iZMIR DiS HEKIMLERI ODASI
GENEL SAGLIK i$ SENDIKASI izZMiR SUBESI
SAGLIK VE SOSYAL HiZMET EMEKCILERiI SENDIKASI iZMIiR SUBESI
BiRINCi BASAMAK SAGLIK GALISANLARI BiRLIK VE DAYANISMA SENDIKASI 2 NOLU SUBE
TURKIYE SAGLIK iSCILERi SENDIKASI iZMIiR SUBESI
SOSYAL HiZMET UZMANLARI DERNEGI iZMIiR SUBESI
iZMIR AILE HEKIMLERi DERNEGI

TURK PSIKOLOGLAR DERNEGI iZMIiR SUBESI

TURKIYE PSIKIATRI DERNEGI izZMIiR SUBESI

iZMIR AILE SAGLIGI GALISANLARI DERNEGI

TUM RADYOLOJi TEKNISYENLERI VE TEKNIKERLERiI DERNEGI iZMIiR SUBESI



